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Wprowadzenie

Proces starzagesti@adesym rudap®aildni ej szych zj e
wieku a jego skutkio d n 0 s z B r s W fkveestidekonanicznych, opieki zdrowotnej jak

r- wni erUe | & adzypokoleniowych St ar zeni e sin l udnoSci n
konsekwencje dlaisytuowaniaodzinigop s podar st w domowych, zatrud
publicznych[Hrynkiewicz, 2012

Wedgug prognoz Eurostatu Polska naleUy do
ido roku 2060 odsetek os-b w wiekGWS®HM | at i

Zdrowie i ochrona zdrowia] Tr endy demograficzne wskazuj N

Astarzenia sin ludzi starycho, co ozncejcza, U
ni U liczba Amodszych | ud®ilatSpoadgeycczhmo iz ydal nc
znaj duj e sin w bardziej Zaawansowane,j fazi
0 g - | no pAnaliza kdanych statystycznych z okresu ostatniej dekady wskazaje
systematyczny spadek liczby ludnoSci W wi e
|l iczebnoSci kategor[Dol wo 8kNs p2dBpoodakeyij aego
Starzenie sifi populacji na Swiecie prowad
z natswaipis chorbédneée me a*88%.kraj- -w wskazuj N, U

wi nkszym stopni enNa iceapdey)mdiBog dealdnekydazekivana
dgugoSi Wodzeniavz p o By lata (£65,3 latw 1990 roku dor1,5 latw 2013
rokuyoczeki wana dgugoHALE (Hajeddjusted Life Expdctancy)z wo s § a
05,4 lata(z56,9 latdo623latg, c a § k atwti & al at Uy ci a nsoksopr ryagwonwoadcai
DALYs (Disability Adjusted Life Yeayss pad 8@ %.0Ws k a Flniickz by | at Oy
ni epednos YiDa WearsS lcviedN with Disability)s pada znacznie wo
wsp-gczynni kMuwrayi 201541 no Sc i

Na czogowychr amilijsgwcbhor - b powodwsjNNcych
choroby u k § a d uszkieletowie§a) iclwomlny psychiczne, zatrucia, choroby
neur ol ogiczne, pr zewl ek gWpraydadku Rolsky na piéngsaychu o d d
miejscu znajduj N sif: choroba ni eddkorwei esnznyai

oraz dolnego odcinka r 'sgjarpa, rak pguca, UVos 2085 zwi Nzane

Pacjenci z wi el ochorobowoSci N potrzebuj N
zakresie opieki specjalistyczne]j sN cznsto
koszty |l eczenia. Istnieje r-wnieU opdogglyNada i U



kl uczowa roln w opiece nad [Moffat ij Mercéra2fliy z wi e
Zakgada sin, Ue najefektywniejszym poziomem
systemu opieki nad chorymi przewlekle jest podstawowa opieka zdroveatimwana przez
wielodyscyplinarnyz e s p - § profesjonalist - - w, ki erowana
chorych przewlekle i uvwmsghid gdofeaeWwdigmes 2000c h po't
Hughes i wsp., 2000; Brumley i wsp., 2003; Brumley i wsp., 2007]

Inter e s ukpnble Plz g Ngadaj NcmNi pavspngdetwduj Ncymi p
profesjonali st ami opi eki zdrowotnej, wsp-gpr
wsparciem dla pacjent-w w osi Nganiu najwyUs
Modelu Opieki nad Chorymi Przewlekl€lgronic Care ModelCCM)We d gug teor i i  Ws
prawi dgowo prowadzona opi eka dl a chorych |
Srodowi skowe, ruaweanrey n loawa rwii s systémN opreleé zuinovgptnej i z a C |
z uki erunkowaniem na opipedWws mardciceh odlyani Azpar
chorobNO przez samych pacj entipsyehds p gdemozcn yprh;
decyzj i dotyczNcych choroby gnrirdoemadji &likiczreej | a t

dla pacjent - w i czgonk - - WWagnere Wwspd 2081¢c Wagher, nar n e
2000; Ouwens i wsp.,2005]

Wedgug opini.i Pol skiego Towarzystwa Geron
organi zacyjnym opi ekii sztdarroswzoytmmie j j ensatd w supd-¥gnd
podstawowe | opi eki medycznej z wyspecjalizow

w lecznictwie ambulatoryjnym, jak i szpitalnyf® i d j 201 Dodatkowymuz upe gni eni e
dziaga® | eczni czzyacphobi pgamoeypchycih, rehabilit
dziagania w zakr ea i ma julsawagd |lws pui JeartawiNecnyiceh i nt
spogecze (s twwieek uo spiobdnei sezpgeygm [Kisagnabés v201§ c h

Odmi e nwi ce&kiu p opdoewsizngneag oz nal e¥i odpowi edni k
opi eki zdr owow nwi e knua d p[B duddst2ofidyNri est ety |jak ws
ustaleniaM j wy Us z ej W Pdisge nik ma dystemii geriatrycznej opieki medycznej
nado s o b ami w poddszdypmo®i elopi eki geriatryczn
brakuje powszechnychko mp |l ek sowych i wystandaryzowanych
opiecemedy czne|j nad os ob gRaport NIK.@Opieka medygznar2016] e k u

Potrzebw wisklbu podeaszgym w obszarze ochro
dziedzinie opwekksdeepdterczenbe j mJ csdssrzay cliczbppMckao | e
os wbwi eku mpedevspgymzesnych spogecze@Estwach
wi ikszych nakgad- wwiiiadarzeawyac hz[B i o WOl We i S0
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2030 roku liczba os-b po 60 roku Uyci a zwi
milion-w. LeczaemScit pepwadjide oUsze. W 2020
zdrowot neo 2wzér omslndN z§ w St os u précent Nhook 2080k u 2 0 1
prognozuje siw stadtszykwzdostoku bazowego (20
jest o 12 procentWy d at K i na Swiadioperika Goizel mgn &Nc wjzm @
prognozyNFZ aU entiz0 1prnmded do ok. 1,5 mld z§. Dan
miAUcawy avin eku peddaszagymsze ni U |l eczemid@dkybi e
71 a 85 rokiem Uycia wydawane Sjrestk - pvrythy majn s o
ni U na kobi etig0l4od 200 dlogponadclf@ @D ds Jy wydat ki n a
wieku 85 | at, p 0 entwoz rlousht yk idlokt ayncazSjic§Ry69 opsat.ooc w Wi
[Kurowska, 2016]We d gu g aut oHlealw atraaGlamae t20l5ystemy opieki

zdrowotnej nie radzN sobie ze zmianami demog
wifkszN |liczbN os - IZgohiari ujzNpyonmy Rpskezyreyedemsmkploa t
z najgorszych system-w ochriomtyyzhdrlomwa ja- w euru
[Solecka2015] J e dzm i j wi i k s z phednegs\§taniu ek zdrowotnggst rak

integracji opieki oraz niejasna definicja r - il funkcji pr acowni k- w ochrony
zaangaUowprotgsopieki. Br ak i nteroperacyjnoSci Wz
system-w i nformacj i kKl inicznej d ondiart dkzoyw o

poszczeg:- |l nymi dzi guWhzDume mwsp.2014 y scy pl i nami
Zjawi ska demograficzne zachoddzweriedlenie wnak r o <
rodzinie.[Nowakowski, 2004 W polskiejtradycji opieki nad osobami starszymi znajdujemy
silne odniesienia do struktur rodzinnyghd ani em demogr af - w i socj ol
rodzinie zachodzN powaUnpotmmzg mhbyr aolpei nei kau. EcZ ry
PolsceRodzi ny st aj Nalomtakty wsysieraach rédzinmyoimiej intensywne
Na st fopsugjaeb i en d & p & il &z wiedopokoleniowez ani kaj N kr ngi r
[Guszcz2a®Es k a
W Pol sce ut rponadiabprézo WysoRi poziom emigracji zarobkowegk
wewnitrznej, PBakKdidcz®ahdisrznzdbowi Mzeeniay ch i
opi eki z przyczyn demogr af i ¢z nDodatkowspoziome sy wn i
urod ze E w Pol sce na przegomi eprogiegk - ava sX X pio wA X
p o k o W ko@sekwencji prowadzi do zmniejszapiaot encj agu opi eku @&c ze(g
zatemk oni ecznoSIi opiekdregdnoowvamaa wi nkszN grupN |

instytucje pozarodzizogeaniWysdiajkNp et ep cbjgiddiz Exz e



rodzinyoraavy d § u Uaj Nc e g oczasit it woarnz,ecji@ikc ipsogewn e e Daj Nc e
sifn w zwi Nzku z tym.[Hgnkiewicz,201hi esamodzi el noSc
Przyspieszenie tempa stliezbyzreenUnae goi fir oplamy lua
przewl ekdgych prowadzNcych deo sniinepagwygshpr azy
prowadzadNeylehhzeni a spogeczstegat epiwozdrug Nk i ereur
polityki sp 0 § e cozbregj jm@awiny, pr omocj A zdrowi a i funkc]
starzejNcych sifn ludzi, wydgdguUanie okresu a
zapewnienie Swi adc Zal@sowaa us J ang owndi eebkrue j pgdaeksozSHecy
gwar antowanie bezpieczewEswiwak ud op[BapatadRBEYm | uc
2010

Realizacja powyUszpathegzmdaanive MUe- Bhyich dzi
na r zewzwiosk b pWideel sez gzy moygecrha ndizcizaagasE n cznst o
el ementarnych p om pogtacibzapdiwieniazoawsyi cghk - w, bi eUNce
Swiadczonej wW miejscu zami eszkani a przez [
Srodowi skowe, zapewt iaen iwk pedbzasmyinsryinaiizowany
j est cznsto spogdécahktyywiszpaeckjtap @doemmiedyra- wk ont a
towarzyskichii nt e gr ac j [RapatdRS§,e2019. iGengralnieil ni a r ozgrani c
obiegrupypot rzeb pr zredaleigaa ani N dizyc h ppozetnwani fa kt -
tymi, kt-re det ¢&GumsizncwjgiBijkaak o Si Uyci a.

Rozwi Nzania systemowe w sferze ochrony zdr

integracji spogecznej powinny wniwiiekuwapadckduz
przed negatywnymi skut kami starzenia sin,
pcbudzani e [ wykorzystwwaneku ppw ¢aaspgktgwiecn 0 S -

i ndywi dual n.dDo lin csPloNjsekc2018%etjr at egi a
NajwaUni ejwzwWi @lod rpeddls wjywrher ze somatyczne,]

spojgecznej jsasmodzaechomwdriei niezaleUnoSci w
bindzi eliwg. ojednaz0 podst awowych zada® i obowi Nzk: - w
pol i tyki S p o g enxc zwni eej k uw opbfiedted §| 2@idylATOZUMIENie w jaki

spos- b |Sund zaidec z aljoN  fi zycznych i psychiczny

wielochorobowoSci N moUe okapgary Ssldodagmiae z b i dn
interwencjiw zakresie samoopiekP r z y sterWeacje pawinnyz mi e dozwspierania
odpowi ed mii ®lzrad RdJnjoeSrcti - w W zakr esiper osnmonwoaolp i e

plac-wki, (ktddeyafydziagania skupiajN sifn na



sobie p a cj e przez wlepszonyd o s t h pdpowiedniego wsparcis pogecznego
psychologicznegpCoventry i wsp., 2015].

1.Zj awi sko staroSci i starzenia sii

St ar z e niuwacji gestizjawjskoepm powszechniwy st ipuj Ncym we (WA
regi onaclhstS$wiegtea wi el e definicji AstaroScio
autorzy skupild:@ Ssi i na rozumieni uWizakimwi s k a
rozumieniui st arzeni e sin pep@ahaej io dw 2mikeak O sEobd @Kz
przy jednoczesnym zmniejszaniu odsetka dzi ec
przyj muje sirfiokn aWd@)ifudbesSi @l  (@WZ, Ewostat)[GUS 2014
Prognoza] ludnoSci

W 2014 rokun a S wi €e8c6i8e nbiylgioon - we 0o sr-obkayp oUsycdl@so wi § o
0g-gu IW203mibiciiczba ta 22niliardaszyliyl6s il fu dddmeda i
szacunki wspkrspektywid050 rekeb i d z i eldl@dzi® @iekupodesz gy m
co bndzi l%spopalacpWirgooku 2047 po raz piliezbawszy w
os-b w wieku powhyWUezi & 0w iidikdzecdy6ir @aku . Uyci a
[Bluestone 2015

Starzeni e s i flest prares@ne glabaliys hi@odwracalnym i silnie

~

zr - Unicowanym regionalnie. Przyjmuje Tiin, U
ekonomicznego kraju, tym wyUsze zaawansowani
dotyczy rosnNce,j cznSci oopul acjikszNohet &r

zbi or owawS aii eksi- p[AbcamavzkgiiKmon, 2011 Populacjdudzi w wieku

podesjzegsytm zr - Uni cowana wewnfitrznie z uwagi n
wi ek, pgel : wyksztagceni e, niBzatyr § daworskaa mi e s z |
2004

Obserwacja zaawansowania star z,epracavanavi i pop
oparciu 0 dane ONZ 2009t dot ycz Nce wi el kw Swkiie koud spae ckeas zojsy
wszystkich krajach2056ws keda augueeglc aleach et ®@a0 tr ze
Swi ata ma popul aatcg mo Daiid Nec@mowy rf aadizdi zeinvéejsd u d no S

l at i wincej w popul acjiwtynpstawi ewnpedihab cww@k

iwfazemocno zaawansowafégo.sudouagthudSoiSci w
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w populacji jest r -Kolkjgeld%kb awinivk sz Jyadepges il &%)
Sci anwdijszyanem mgodoSci i wsdaracliudrmdgir avi w
wi icej WOdole%iit zowl przedMoUerass anoSp209 wkue wa i |,
80% kraj - w aasstia\rgon9 cei d,e mo g rcazfeigcozn@p % bndzi e
zaawans owany m[Resseal959 ébrambveskabkSioni2011]

Analiza rozkgadu liczby kraj-w Swomlaga wedgu
mg oidnan i e j ni U0 4% oswibhcopjiwaeka 66jFraadga od 4
starai powy Uej - wrid)eU potwierdza globalny charakt
Wedgug thechiedskal i4000 paEtw ma popul acje na e

zaS jedrianad¢ apeei anjodoSci demograficznej. D
demograficznej osi.JQNZ,i2e0984 % kr aj -w Swi at a
Popul acjn Pol s ki podobni e j ak wi nkszoSi

post ipuj Ncy pr Potskagesbbecrierjegieendinay ns izh .mgodszych de
kraj-w wysoko rozwinintych, jednak aw:- Wwr zys
najstarszychv sensiedemograficznym[Abramowskai Kmon, 2011 Zwi nkszani e si n
os-b po 60 roku Uyciamwihdaybil ngmiychastibpshw
l iczby os-b urodzonych w pdRpid @it pi Al dzi
Wedgdgug prognozy de mdgr3af ildzcrzebja nPao |28&2 av 2z 0rh.
mn do okodo 36 mln prby psdbowzwserkm pwpwygBe
min do 8,3 mIn). Oznaczammaczng mi any W st r wk t ijedrgegp pdkaledia o S c i
czyiwzr ost odsetka os- b (2007wdoepknad 26, 742033 rp Hw+ z 1
grupie wiekowej 80+vzrost z 3% (2007 r) do 7,2% (2035[IGUS 2009Pr ognoza | udno
na lata 2008 2035

Jednym z przejaw-w postinpuj Ncego starzeni.
wartoSci me(dw aarntyo SWi egkawy Ue j i p B0%ipbbelacji kt - r e
spojeczleltiwamedi ana wieku przekracza 35 | at
do bardzo starych demograficznie 2013 rokume di ana wi eku Pol ak-w wyr

mAUczyzn i 40,9 dw al 9%9o0bire.t ,b ypgdadacrziralbs egadyyon 6i, 5°
dla kobiet (odpowiednio 30,983,7 1a). Pr zewi duj e si n, Oe w 2050 r.
do 50,1 lat dla miaUczyzn i do 54,8 lat dla k¢
12,7i13,9 latfGUS 2014Pr ognoza |l udnd®80 na | ata 2014

Wedgug prognozy Eurostat, proces demogr afi
2035r. bndzie przebiegad znacznie szybciej ¢



wieku w Pol sce. W 20@@zi ommd4ohat pi z ebkirdazad ze
naj wyUsza w c a{.¢Gianndkouri$,2088ur opej ski ej

Demograficznes t ar zeni e sifn ludnoSci Polski nie je
podobnie jak w winkszoSci kraj -w europejskic
byi wifiksze ni 0O uprzednio zakgadano. W nast

zatrudhieniap oz a gr ani c a miylkd&do argyspiestenisempp ovzrastu edsetka

ludziw wi ek u pvo dsepsozgdeycrz e Est wi e al e r-wnieU do z
mi n degignami krajMossakowskai wsp., 2019 Itak wr e gi o n i & zaghodhimo c n o

w kt-rym udziag os-b w wiwvgkhiu- 6§alldag 9bh %wwineley
l at i wincepr ogn NgwmjNgg S8i, ®,% Ue wska¥Fniki te
2,3% 1 6,8% (2035) . Z kol ei regi on wsichh o d mj b acrhdazri
Zaawansowanym procesem st mmezdenmograficzsid nijstarsayd n o S c
aregi on poigactodrii owo kt - rym wjog setw- gad avbo deo | no S| N
odznaczag sin wysokim udzi[B@dveki20K]- b w wi eku
Przyczyny wzr ws wit ek uc zsloNgd epeogwishzne d h i &g Jz wamn e
wydguUenie czasu trwaniaby udrzdddizeg@ i Byami a udr
os wb wi eku popeopadyamj i danego kraju j est ws|
trwani eV (pymiud.acj i pol ski e]j obserwujemy zmni
(TFR Total Fertility Rate)orazwy d gu &iah i 8rceaduh r g o i .dB gOydca vas K i
2012 GUS2014

Dane Eurost,atlle we k2a@@4 Nr. nalFRw®rszd ksaj gy
Srodkowo i wschodni oeuropejskich miaga Estor
2012 r. TFR Polski wyhop8bBbg $p8Sr wd khlwthtymj nwme u
samym roku (2012 r.) niUszy wspblgazwmjne W- dzt
dol noSI Nskiego TFR (2013r) wynosig 1,15 i b
Sredni wi ek rodzenia dziecka waEurBpeel V8 2082r.j est
wyni289@tpodczas gdy Srednia dla 2Blakabetaj - w L
wojew-dztwa B8okdoBl Nskkegodzeni @1lszrwackaSivyn
0g-1l no28edlak &@rognozuje siuledad wstekprieawemu zu
tak w roku 2020 dla wojew-dztwa dol noSIl Nski e
31,28 latPrognozowang mi any dzi et noSci w ipee rsspperkotdyuvyiNe wd
' iczby urodze@ z uweazgnianymwdiczlged sirbkurzderaograficzadf or zy s
populacjik o bi et bAdNcych w[GlSe k2u0 1p4r, o kPrreoagcnyoj znay m. u d
2014 205(



WydguUani e cpasicewantaegpci a jjak rodwrmpioem@ dt rpw:e
latspalekn at 1 Ue nisaN zmdgar -kw e m k o rzzogwsja nowyehytecthinélagij Nc y c |
medycznych i nowoczegch metod diagnostycznyclpoprawy kondycji zdrowo t n e | Pol ak -
orazprowadze i € prozdr owo tfheamy istiwdmu. ,Uyz0 1a3

Wedgug danwanklDanyhlkalhyBhi BDL 2014r) obecnie przewidywane
przeeididainsze tdrlwaa nmiee skykcaidac a Pollatd|l awmnnsizypr
(74,2latad | a mi es z k a Batad Inma amsiteas zik a7@Bc,al wsi ) oraz 8
lat dla mieskanek miast, 81,7 ldt dla mieszkanek wsilDl a mnfnUczyzny zami e:
Dol ny $1 Nsk przecintne dal $ati av tmi wRBplatee Uy ci a
na wsi) a dlakobiety 81,1lat (81,2 lat dla mieszkanek miast, 80I8t dla mieszkanekvsi).
Rozpatruj Nc dane zar-wno og-Ilnopolskie |jak
stwierdzil, Ue przecifntne dahbndwesi.Wskazajmto e Uy c
na potencjalnie winksze zapotr z @dbmaatarszycle na r
mi eszka@® -w miast.

Nal eUOywns pdld z ise wialber ae wi fkszy dostfip do u:
opi eku®zych, j ak r-wnielUO podniesienie | ak:¢
systematyczne wydguUani e wiraStaniétyecnipaa | sutdanrozSecnii,
populacjifGUS 2014Pr ognoza |l udnd®s8di na | ata 2014

N -

2. StrukturaludnoSci woj ew-dztwa dol noSI Nski e

2.1Analizalu d ncopfdwz gl fdem pgJci, wieku, miejsca

Wedgdug GUS w20dinrokw w8ijle w2 dlotl weakSleN zami es z ki

2908457 mieszka@B5&4 wmiUyg my 2 n.50098 (51099%) kopiet. i 1
Zdecydowana wifnkszoSi ludnoSci zia6®pP8es Kk i wa § a

terenach wiejski 6h 0z émil evegSK ciNwaaka aB8 O ®i o 30,
populacji. Gist o S zaludnieni a >Byrasigjdotvy6rogzkiacd
wojew-dztwa dol noS| Nsik e g,ed uzwz g b techigaiG e im S mia
zaludnienia w poszczeg- | nyczhkaghdowinigszepprdey pr z e ¢
zagNcznik 1 i 2)

AnalizujNc |iczbn mieszka®  -w wojew-dztwa
moUna st wiajrldizdidni dje zami eszki wanym byg podr
mi es z ki€8%og u pbpdobhowSIidNg ksizejji poregioe Nliasto S ¢ i
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Wr ocgaw ( 6 3i421,8280), podvegionbwrog a ws K i (57819889),4 o0s -
podregion | el eni o0igl9,71%% braz (p&diedion 3efnrkoo § o po ws Kk i
(452. 46155690.Pdni tdelaktobr azuj e |l iczbi mieszkaEc-
ukgadzi e powiatowym

Tabela 1. LudnoSi wojew-dztwa dolnoSI Nski

rok 2014
0g-gem

Jednostka terytorialna

i czba

mi

Powi at bol esgawi ¢ 90346 3,11%
Powiat jaworski 51796 1,78%
Powi at jeleniog: | 64969 2,23%
Powi at kami ennog - 44700 1,54%
Powi at | uba@Eski 55900 1,92%
Powi at | w- wecki 47014 1,62%
Powiat zgorzelecki 92389 3,18%
Powi at zgotoryj sk 44867 1,54%
Powi at m. Jel eni a 81408 2,80%

Powi at ggogowsKki 90222 3,10%
Powi at g-rowski 36236 1,25%
Powiat legnicki 55026 1,89%
Powiatl ubi Es ki 106433 3,66%
Powiat polkowicki 63201 2,17%
Powiat m.Legnica 101343 3,48%

—~ "

Powi at dzieruUoni ( 104075 3,58%
Powi at kgodzki 163672 5,63%
Powi at Swidnicki 160438 5,52%
Powi at wagbrzyski 57492 1,98%
Powi at ZzZNbkowi cKki 67458 2,32%
Powi at m. Wagbr zyc 116691 4,01%
|Podregion4 wr oc awski | 578204  19,88%
Powiat milicki 37266 1,28%
Powi at ol eSni cki 106311 3,66%
Powi at ogawski 75953 2,61%
Powi at strzel i GEsl 44274 1,52%
Powi at Sredzki 52725 1,81%
Powiat trzebnicki 83358 2,87%
Powi at wogowsKki 47439 1,63%
Powi at wrocgawsKki 130968 4,50%
Powi at m. Wroc@gaw 63448 21,82%

tr-dgo: opracowani e Twriks Namdowego SpisudPswszeahnego B D L
L udn oMA ceis zik ah@://8t&t.go.pl/bdl/app/strona.html?p_name=indeks
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Struktury ludnoSci weddug wieku i pgci wy
mi anowi cie natiUenie zgon- w, magUe Est w, ur oc
l udnoScie MagaNdnoncze znaczenie dla Uycia go
obszaru. WskazujN r-wnieU na tendencje, kt-r
[ ksztagtowal Uycie jego mieszkaCc: - w.

Por - wnanie wsp-Jgczynni&%wiwadzg Nrzemn popaldcprdo d z e
Dol no S| Nz akstameniavz nfna zefj szeni u bndzi e ul egal I
pr zedpr odukcyj nycnw wieku poprodukeyjnyin Dahe o ISt 20022014
wskanwaj Njemne saldo przyrostu naturalnego tz
wWsp-gczynnf(rygkinal)ur odz e CE.

W Polsce w latach 2002 014 pr zyr ost natural ny na 100
Sspos-b zmi enn y2005¥Wazlwa2018 mku za#dwb®anoau j e mne wskaTni
przyrostu natralnego, z koleiw latach2008 0 1 0 wksik at¥fen pr zyj mowagy wa't
(W2011i2014 pozostagy bez zmian). Wuwej eaw- -ddoz tywizd
przyrostunattll nego puezeStciupeesgdrzepcani Uel i og - |

SwiadczN o tym wartoSci 7i20i4&ith yWsyk aofrei ku-jwe mm .
wszystkc h tych | atach.wdNkafiniUsa No avmoitlg)ecina w 201
2)

Jedyni e w powiatach popddkgpow sckkiinmm, I dii @skki inm
odnot owywano corocznie dodatnie wsXadFni ki
Najni UszN mediann dl a ws Hnetdwanokdsa pgwiata yiastas t u  n
Wahjzych{5, 9) oraz dl a padéwilat,u kwa geb rnzoy sdkliae gpoo Wi a
i dzierUoniiovs&i ewgokaUggm =z tych powiat- - w).
omawi anych wska¥*ni k-w ksztagtowagy sin w po
(+2,6), pol kowi cki mz@gAkdRk)n i l ubi Gskim (+2, 4

12



2 all OOl eyyAlA | 32Ys5sg A dzNBRI SZ
mt AOT 6 T 32yss ymt mOhal { dRFRTI % 0868 0K yI wmnnn fdRy2T OA
12,00
10.60 10,74
: 10,44 10,48
10,09 10,36 10,19 10,08 10,28
10,00
8,00
6,00
4,00
2,00
0,00
2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014
Rycinal. Wsp:-gczynni ki zgon-w i urodzeE@-20. wpj ew-dztwie dolnoSI Nsk

tr .- dgracovani e wg as n eBankwaDamychd akalngol GWSNSP 2011
http://stat.gov.pl/bdl/app/strona.html?p_name=indeks
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2010 0 2014

yIGdNI tye yI

Rycina2. Przyro

t

r -

dgracava ni e

s POLSKA @mmme 5 h[ bh| [ +{YL9

st naturalny -20B86. 1000 ludnoSci w |l atach 2002
w g a s n eéBankuaDanyah HokatingchvGUSNSP 201 1http://stat.gov.pl/bdl/app/strona.html?p_name=indeks
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Istotnym czynnikiem rozwoju gospodarczggstliczbaludo Sci  w wi eku pr odu
Liczba dzieci [ mjodzi eUy wskazuge- m.wnwi ¢ lat
produkcyjnym, z koleiliczba u d no Sc i w wieku poprodukcyjnym
pa@EGstwa kosztami witerkzuy nprilileas al§lydRsiHa Strategi a

Jednym z kryt eroip-uw alklj as yzfei kwazcglindu na wi ek
przynal e Unlonfchekonahicznyck grup@ieku czyl i podziag na |
przedprodukcyjnym, produkcyjnym i poprodukcyjnyfi.a ki e uj nci e poznawc:
ustalenie w badanym okresie |iczby os-b wkra
kt-ra wychvekzi z tego

Przez | wiekunpsoBukcyjmyrr o z umi eo $li nw lwidenku zdol noSc
dl a minUczyzn ip4latay dlatkobiet %9 latkW31-8d t ej (hmriuap ys iwdy r
l udnoSi w wi eku md#ilatan giempbilnym, tin fiw) cwzi yezknu Wl 8vi e k
64 lata i kobiety w wieku 459 lat. lu d n o @ieku mieprodukcyjnymt o | u dwiekuS | w
przedprodukcyjnymt j . w wieku do 1 7wiekugoprodukeyjngnztj. | udno

miUczy¥ni w wieku 65 |l at i wiSzyenja,Eckphki ey 1
punktu widzenia niniejszej pracy do dal szych
uwaginag r up i | wweRugp&peodukeyjnym.

Analiza danych statystycznych z okresu ostatniej dekady wskazuje na systematyczny

spadek liczby udno Sci w wieku przedprodukcyjnym or ¢
wieku poprodukcyjnegoW latach 2002 2012 wudzi agd iag-bhaw wiSekd
popul acij i zmniejszyg sin o 4 punkty procent
poprodukcyjnym wzr-sg§g o 2,9 punk[Pewnp3lodzka

Strategial

Wska¥fnik obci NUenimSde mavg rvaifeikcuz needmo @ kucdiNj nw
wi eku poprodukcyjnym dla wojew-dztwa dol noS
Oznacza 1®Q dx-Mma wieku ypr deuleanyjenymziypada 3
poprodukcyjinymW naj trudni ej szej sytuacjtujewskapmoidk
wynosi 35,2 i kol ej36(zpgdNSE gii kn wagdbr zyski
Podzi agpbdddeoidonew dzt wa dol noSI Nskiego we
wieku zaprezentowanma rycinie 3. Natomiastk s zt a gt oova kujoesd: i fw rwi e k u
poprodukcyjnym w |l iczbach bezwlatgch 20d02014 h z p
zawarto wEaagdfNdzannikk 8

15



[ dZRY 21T 8 LR RNBIA2Ys5¢6 622SosRI (ol R2fy
grup wieku (w %y 2014 r

t 2RNB3IA2Y p

t 2RNB3IAZ2Y n

t 2RNB3IA2Y o

t 2RNB3IA2Y W m f

t 2RNBIAZ2Y M™

\|\|\|\|\‘\

5hibh]| [

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

m w wieku przedprodukcyjnym 2014 % mw wieku produkcyjnym 2014 %  m w wieku poprodukcyjnym 2014 %

Rycina3LudnoSi podregion-w wojew-dztwa doviekw(%)KN20kdir.e g o wedJjug ekon
tr - dgracovani e w({ as n éankueDanyah HokalngchvGUSNSP 201 1http://stat.gov.pl/bdl/app/strona.html?p_name=indeks
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Przedstawiondarep o t wi e r i majepsiej kondyeji demograficznej jest podregion
wrocgawski, w kt-rym liczba os-b w wieku prz
[ przewy Us z aviglhu pdprodukcyngim 16,8%. W znacznie trudniejszej sytuacii
znajduj N sin podregiony, w kt-rych wysoki | e
jednoczeSnie zmniejszaj Ncychilgi il agr o pQdrncojsaic
szczeg-l ngeormow pMidast o Wrocgaw i wagbrzyski
poprodukcyjnym stanowi N odpowiednio 22, 1% i

W zag Nc z mpokézanor4 wnpoeplW | woj aw- dzt wa dol noSI Ns |

ekonomicznych grup wieku i20piodzi agem na pgel

22Przecifntne dalsze trwanie Uyci a

Przecintne (Srednie) dalsze trwanie Uyci a

met odol ogin zalecanN przez WHO. WyraUa Sred

umi eralnoSci ma jeszcze dbreSlzewWgjiHobehsobwao §
2003 PoSr ejgsnwokaFni kiem jakoSci Uycia danego
czynni kami indywidualnymi, takimi jak styl U
i uwarunkowaniami strukturalnymii poziom zam@ n o Sc i spogecze@Est wa,

infrastruktury material nej [ i nstytucjonal ne
prawne i instytucjonalne maj Nce nazymikamu ochr
ryzyka socjalrego (np. utrata prcy , chor oba, ni epegnospraw

zaawansowany wiek, itp)Do |l noSl1 NsKa Strategi a

Prognozy opracowywane przez GUS we wszystKki
Sedni ego dal sz eaffiz atgronbenniiae (pyrcziygj.nITi r - wni eU a
do szacowania wydatk- - @l aaosebatvi Wi eldpagrpoppod
rozdzi.pg 3.4.7

Za przyjnciem takiergot zpgjoNeai azypmziekiiawi a |
i obserwowanypoczNwszy od 1992 r., spadkRd&r natdkK@ad
kr NUeni a we ws zy sntokwiocthwog r- uvp awShr - \idj ceoksu-qlk up diryic
oraz wSr - dwiekidse¥lat,zewniitrznych przyczyn (wypa
i spadekmi er al noSci ni emowl Nt ,

ipozytywne zmiany w zachowaniach prozdrowotn
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icoraz winkszy dostnp do usgug medycznych i
jakoSci tych usgug,
isggrozw-j) technologi i me d y cprofilaktycainyob,r az upows
i korzystnez mi any struktury wyksztwigiclesna d Pwizaedkdr
koniecznoSci dbpanico @ as woyjme i dldgrcewoisee waogld g u Ue r
rokuodsetek os-b z wyksztagcesi bmwwwUskyml® bg
wynosi § 1z&s,gdy% 200D rozdledwie 9,99%9US 2014Pr ognoza] l udno Scii
Weddjug danych GUS (BDL 2014 wy) apdrdetaehc i it ne
dla mieszka@® a Pollat&li a wpnin0oRbyddmp- Gie 4e,sZ2X a8 ca n
73,llatdl a mi eszka@®a wsi ) datdamieszkKanelmidstadl,7 dtl a k ol
dla mieszkanek wsi). Dla miUczyzny zamieszku
U yacwynosi 73,1 lat (73,4dlami e s z k a GT2a4d hiaa snti & s g & dal®biaty ws i
81,1lat(81,2lat dla mieszkanekniast, 80,8at dla mieszkanek ws{jabela)Roz pat r uj Nc d
zar -aviol nopol skie jak i sdanealdedycgNwteee Db inle
dalszetwani e Uycia jest dguUsskazujevto naipetéhcjdinee ani U
wi nksze zapotrzebowani e na r - U n majstafszychmy po

mi eszka® - -w miast.

Tabela2. Przecintne dalsze trwanie Uycia dla now

miUczy FTni kobiety
0g- § wmiastach nawsi o0g - § wmiastach

Jednostka terytorialna 0o 0 0 0 0

2014 \ 2014 2014 2014 2014

lata lata lata
Polska 73,8 74,2 73,1 81,6 81,5 81,7
Dol noSI Nsk i 73,1 73,4 72,4 81,1 81,2 80,8

t r - dBank Danych Lokalnych GUSNSP 2011
http://stat.gov.pl/bdl/app/strona.html?p_name=indeks

Dla potrzeminiejszego raportu istotnae st anal i za przeci Atnego
z perspektywy os:-b w wieku 60 i 65 |l at. Dane
tabeli 3.

Przecintne dalsze trwanie Uycia dolnoSI Ns
og- | nopaorl-swknioe dzl a miaUczyzn jak i dl a kobiet.
obu pgci W20Ll4xzanaeszhzonb fglirtach 4 i 5.
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Tabela 3 . Przecifntne dalsze trwanie Uycia kobiet i mnUczy

miUczy ¥ni | kobiety
0g- gem wmiastach | na wsi | 0g - getl wmiastach na wsi
tgf‘fgﬁ;tﬁ: 60 65 60 65 60 65 60 65 60 65 60 | 65
y 2014 2014 2014 2014 2014 2014 2014 2014 2014 2014 2014 2014
Polska 19,2| 159 19,5 16,2] 18,7] 154 243 20,2 243 202 242 201
Dol noSI Ns k 18,8/ 15,6 19,2 16,00 17,8 146 23,9 19,90 24,00 20,0 235 194

t r - dBank Danych Lokalnych GUSNSP 2011http://stat.gov.pl/bdl/app/strona.html?p_name=indeks
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~ A ol y .{ A A4 ~ A .{ Ve A «\ «\
t N SOAtGyS RIETfail$ NGl yAS deé
76,0
74,0
72,0
ey
Q
Ji 70,0
©
=
® 68,0
=
66,0
64,0
62,0
lata lata lata lata lata lata lata lata lata lata lata lata lata lata lata lata lata lata lata
1995 | 1996 | 1997 | 1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013
0
235 0SY
Yt o0l &i yaA
H POLSKA 676 681 685 689 688 697 702 704 705 70,7 708 709 710 713 715 721 724 72,7 731
B 5h[bh| [6¥0 Y&72 680 683 680 688 69,7 699 701 70,1 704 703 704 704 709 71,7 721 723 725
rok
mPOLSKAm 5h[bh| [ +{YL9
Rycina 4. Przecintne dalsze trwanie Uycia mAaUczyzn w

tr - d@pr:acowani e

http://stat.gov.pl/bdl/app/strona.html?p_name=indeks
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w § @8ankueDanych Logaingck GUSMSP @011

OA |

lata
2014

73,8
73,1

Pol
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~ V4 A

t NTJ SOAtGyS RItail S GNBFEYAS d&8O0Al

83,0
82,0
81,0
80,0
5 79,0
8
f_ﬁ 78,0
B
~ 77,0
Q
= 76,0
75,0
74,0
73,0
72,0
lata lata lata lata lata lata lata lata lata lata lata lata lata lata lata lata lata lata lata lata
1995 1996 1997 1998 1999 2000 @ 2001 | 2002 2003 2004 2005 2006 2007 | 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014
0
235 0SY
kobiety
m POLSKA 76,4 76,6 77,0 77,3 77,5 78,0 78,4 78,8 78,9 79,2 79,4 79,6 79,7 80,0 80,1 80,6 80,9 81,0 81,1 81,6
B 5h[bh| [wmyYIU®R9 767 770 769 776 781 782 784 786 789 791 790 790 794 80,2 805 803 809 811
rok
BPOLSKAm 5h[bh| [ +{YL9
Rycina 5. Przecintne dalsze trwanie Uycia kobiet w Pol sce

tr - ddpo:acowani e wJg 8aku®anych Lokamytls GUESNSIP 201 1http://stat.gov.pl/bdl/app/strona.html?p_name=indeks
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Obok dgugoSci trwania Uycia, istotne znac

Oycia w zdrowiu. WskaFfnik przecifitnego trwan
(przyokrS1 emgaui i wi ekl pt SUgdniaNbeizc[BOR@WE Jnospr a

Prognoza dgdgugoSci Uyci a dla Polaka urodz
czego z w zdrowiu 58 | at i 7 miesincy, nat o
miesincy z czego w zdrowiu 65 | at riodeeski,ermktmir
przyszedd na Swiat w 2013 roku moUe juU Iic
l at a i 10 miesincy w zdrowi u. W przypadku
odpowi ednio wynosi gy 81 | at i 4dwae[Murdtys e Nce z
2015]

Z danych Eur ot atk@a wwnitk &, wyéeranych kr a
wypada bardzo niekorzystni e, a szczeg-lnie
zjawi sko nadumieral noSci noiklicnz ypzonz iuct mizey.muWy ep c

z rozwinintymi wifi@¢aymFnieuwoPel s &akodletypIN6 kr - ce
lat. [GUS 2014

23.Cechy st grogpeiaacjsii MolkmmnSlelwleinejj e z ni cl
w S wi regndz ea lgpa 20202035, 2050

Dla lepszego zobrazowanis p o § e ckensekwehcjist ar z edchd lan osSIANS K i «
spgecznmoalceily najpierw przyjrzel si Weddalgom
BgndowgBlR)pracesstarzeraw uj Aci u demograficznym char
i feminizacjai wyr aUaj Nca sifn powifikszaj NcN sin wraz
wieku przewagN |liczby kobiet,
is ngul aryzac,j aktw rsetjarwyScazem jve swi enkyus okd d eosdzs
pozostaj Ncych w jednoosobowych gospodarstw
gospodarstwa domowe prowadzone przez kopiety
ipodw:-jne stappoérigaj S¢c& na szybszym ni U og-
l udnoSci w wieku 80 i wifcej | at
icoraz ewietwkhsitrzne zr - UnwyroawGai i star omSé¢in. p
zr -Unicowaniu procesu demograficznego starze
cechy w zaleUnoSci od makr or eld.ilme krytedao st a g ¢

zr - Uni copulagjifudzaw pvi eku podesrgdgymaj N wpdgyw na k:
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polityki spogecznej, to np. stan zdrowia, po
rodzinna[B g n d o 208X i

Cechy te znaj duj N e wvkonkretnycloddrnyol nae poziameed | e n i
lokalnym. Z danych GUS (BDL 201) wyni ka, nml& Wwemi §¢cznmcj i (o
wzajemne relacje mindzy |liczbN kobiet [ mn C
miUczyzn) dl a Pd26XkX4 wy nloastiagc h nW2eQz@yi eew-nd 2t wili (
dol noSI Nskim byg on wyU$82009 ia wyasotsii pjh0Bled 90 ban i
wlatach20102 01 4. Naj W\ thiytamginizaci gbserwowano w podregionigasta
Wro ¢ Jiaw o mawi any ny acyz aosni oenladrgol tB@dbela4) Rozpatrywanie
wsp-gczynnika feminizacji wydaje sifn byl i
dochodowej emer yt ury kobi et sN prakiepoliyki tdrowvotnejni Us z «
(samoocena stanu zdrowia kobi et samamswiekuha o0g -
Samoocena zdrowia kobiet zostanie om:-wiona Ww

Pozioma analiza struktury emerytur wypgac
2015 pokajzruijles zeleemmear yt ur y pswiadczemisaj Nr g§dwhn b §
5007 0 O0p atji e roegkobietitglko 6,00 %mn Uc zy zneniSavi wmdwys ok o Sc i
900pali eradjo 90, 8% kobéeer pr B¢ @Q OB8HEH KB&G& Y z n |
i112% miUAmgfogicznie Swiadcz-etMiodd enje rpytbdlemrea §
mAUczyzn i jedwanite vl wy% okoBicad 75 0400 nmglciz ywy
12,6% kobiet(rycina 6)

Tabelad. Ksztadgtowanie sin ws$pgcegcogngiekai f
wojew-dztwie dol ndZ®I4Nski m w | atach
0g-gem

Jednostka terytorialna 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014
osobal osobal osoba| osobal osobal osobaj osobal

POLSKA 107| 107| 107| 107/ 107/ 107| 107| 107

DOLNOSLt SKI E 109| 109| 109| 108/ 108/ 108/ 108/ 108

Podregionij el eni og - 108/ 108/ 108/ 107 107/ 106/ 106/ 106
Podregion 4 legnickig § o g 9 106| 106/ 107/ 106| 106/ 106/ 106/ 106
Podregon3wa gbr zy sk 110/ 110/ 110/ 109/ 108/ 108 108/ 108
Podregion4 wr oc gaws K 104| 104 104| 104/ 104| 104 104| 104

Podregion 5 m. Wr oc §gg 114| 114| 114| 114 114| 114| 115/ 114
tr -gdo:pr acowani e wJ 8ank BanychalokalioychsGtISNG&R 2011
http://stat.gov.pl/bdl/app/strona.html?p_name=indeks
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Struktura emerytéw, Ktorym emerytury wypltaca ZUS wedlug wysokosci Swiadezen i plci
swiadczenicbiorcow w marcu 2015 r.
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Pomimo rozbudowanego w Polsce systemu opeh o Jecznej bi eda (
wi fkszym stopniu kobiwetwi rikl nkiwlbe zyznj.ne sb - sszt v

gro¥fne, poniewalU czfisto Uyj N one samotymni e, n
| ekarstwa. Swego czasua wemerSynti erj /s zko lpir ete cthroa
przywilej, w praktyce okazuje siif, Ue sku
niekorzystne, poggfbi aj[Gadgbs28avo i nieszczn$S

W zwi Nzku z tym kobiety cziSxrejnaiwb -msitlw
wykluczenie material ne, awg awi Wispaymiat spmije c

Wedgug prognoz GUS, w 2030 r . og-gem a0l
bndzie prowadzonych przez osoby w wieku co 1
wieku 80 lJi[GUBI20l &g ndaza t o, Ue samotnie w s
domowych pozostawal bfidzie odpowiednio 2740
tys. os-b w wiBRYwddREAKWEtwd] ew -ncczetjwi e kiol no S|
2011 bygo 284 895 gospodarstw jednoosobowyc
mi asta WI2dDcgabd, kol ejno w PB&dr8elgi oni eji eMaegnbira
52298.

W Pol sce dwsikagfnidcks -ub wcejekwul B0 pnlga§ehPownhk
2011 roku yyreogiugd 3wsk%¥Tni k os-b w wi eku 60

wojew-dztwa dol noSI Nski emioo weak@Fnée kcoterafmryd:?

tabeli5. Naj wyUsze wartoSci omawi ane gegionesnkaat®¥ ni k a
WrocGdw48% dla os-b w wieku 80 Il at i wincej
wi nn&Wepodregionach wagbrzyskim i jeleniog-rsk

og-l nopolskich w obu przypadkach

25



Tabelab.Ws ka¥ni ki dla |iczby mieszka® - -w wojew-dztwa dol noSI Nski e

og - 60-64
Jednostka terytorialna

osoba \ osoba % % osoba %
POLSKA 38511824 2383479 6,19% 19,77%| 5230157 13,58%
DOLNOS$L}t SKI E 2915241 199668 6,85% 391665 13,44%
Podregiontj el eni og - r 583209 39729 6,81% 76152 13,06%
Podregion 2 legnickog § 0 g 0 W§ 454845 32315 7,10% 52812 11,61%
Podregion3wa gbr zysKki 684301 47576 6,95% 98760 14,43%

Podregion4wr oc gaws ki 562755 35111 6,24% 64646/ 11,49%
Podregion5m. Wr ocgaw 630131 44937| 7,13% 99295 15,76%
tr-dgo: opracowani e wg( a bttp:kstattgav.plfbd/dpp/strana.htral?p dnanmeyircdéks G U S

18,72%

17,73%
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WzrastajNcy odset ekceds -lbatw (wizenk)wrak8strazir y wh i
winksza |liczba bezwzglfidna os-b naleUNcych
zapewnienia wsparcia najstarszym osobom i ich otoczeniu rodzipnema z i Sci e j ni
przypadku pozostaj Ncych w (roosd-zb nw e vditla)hvu & 5n g
zaangaUowanych w sprawowanie f[BHikaddiJoipi ek uG

Zgodnie z wczeSniievbsadwami aicthhf demagij ami czny
j eedlziiag ludnoSci w wieku 60 |l at i wifcej w
popul acj awfaziesjt hu jo&Scs i il matomiasigafyi ¢ 2mepdzi agny |
wi nkszy ni U fazRmoomnawi zaawaonsowanie govi Ntz&kmuu zs tt a
Ue udziag os-b w wieku 60 i wifcej 1 at wop
wni oskowal, Ue faajdumecsonzaawawsowanego st

W kwestii przyrostuods et ka os-b w wirmre&jugo&0G zNatpriog
przewidujeGU S . Podczas gdy w 2013r. udziag os-b o

4% og-gu ludnoSci, w 2050 roku bnfdzie wynosi
bridzi e T wynies zogpowiednio 96% i 86%W 2050 r. wska¥nik
demograficznego o0sobami starszymi (l'iczony

przypadaj Ncych nai6400aba)bdiwawPekskilBI)ndzie
ni U wyznacdany agjégz rding id Europej skiej (50). \
dla Polski 20, natomiast]| a cagej UniQUSBE4 opej skiej 27

W roku 2020 w P ®868%minacbsi-doz i ew Uywjioe k883 6 0 + w
tys.os - b w wiekub8BN. swanbwBgy bdpowiednio 25

popul acji Polak-w. Wojew-dztwo dol no&I3Nski e
tyssos - b w wi ek 803§<Dots -obr aw wi2e6k u @dPowiedniawalr it obSicd N
27,46% i 4, 48% NpywGuwDelodkKee 8l iill e wiel koS

wieku 80+ na terenie dolnoSI Nskiego bnindzie k
to bndzie obserwowane ina popirampadé@g: Igmaupyl -
6 0 + b i oieliidecaygieniaa zjawiskiem bardziejnasilonyma Dol nym $1 Ns k u
dol noSd N5 k9 2% Polska). We wszystkich podregi
za wyj Ntkiem podregionu wr odgdaws kri ekgw DUXS0Ckt |
wy Us zppziooud g - | n @gndtdbselkd

W roku 2035 wedgug GUS I|iczba Polak-w o0g-
36 mln. Nadal zauwaUal ma tlyfzdaMicevntoe nldiecnzchjya owsz-
i80+wpor -waganirwku 2020. Wedgug prognoz W WO| €
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2035 bndzB0AysOg b 8672 52689)8,i4 2%)9 o0s - htabelw wi e k L
7)

Z kol ei prognoza na rok 2050 przedstawi a
33 mln przy nadal rosnNcej tendencj i do wzr
wi ekowych. Podobnie zauwaUalny |jestDosggoadek w
$1 Ng R &6551 min w roku 2020 do 2495 378 min w roku 2050. W roku 2050
Dol noSI Nzacy w wieku 60+ bndN stanowil. 41
osiemdziesinfnciol at kowi el 10,33%. Sguagja w padregionaelk u  wy
j el erkiiomg -jrask i wagbrzyski m bhndtamnesoby @& wieky d o wa n
80+bid N stanowi gy ponad 12% os-b w kaUdym z r.
okogo 45%. W przypadku os-b w wieku 80+ w p
por - wnanoi poziomu og:-lnopolskiego w roku 20°¢
punkty procentowe a w przypadku os:-b w Wi €
(tabela8)Pr ognozy ludnoSci w wieku 60+ dpatz powi a
zag N&ZBmWI k
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Tabela 6. Prognoawoijleiwe zdizyt wai edsod knao@&d -Nve ki ego weddug wybranych gr

prognoza na rok 2020
Jednostka terytorialna : :
0g-§em 6064 6569 70174 75179 80i84 W8i5'ﬁ | WGiO'ﬁ o %
2014

POLSKA 38137804 2693258 2534087 1947962 1027171 864062 820358 9886893 25,92% 1684420 4,42%
DOLNOSLt SKI H 2866551 215035| 212773| 160493| 72109 | 63871 | 62932 | 787213|27,46% 126803 |4,42%
PodregionXj el eni o ( 554906 45209 | 43835 | 31556 | 13729 | 12322| 12226| 158877 |28,63% 24548 |4,42%
Podregion 2 legnickdg g o g o 443653 33138 | 33164 | 25790 | 10833 | 8932 | 7721 | 119578|26,95% 16653 |3,75%
Podregion3 wagbr zy 644437 53921 | 51618 | 37954 | 17124 | 16508| 15922 | 193047|29,96% 32430 |5,03%
Podregion4 wr oc gaw 598045 40964 | 38442 | 28872 | 12647 | 10283 | 10080 | 141288|23,62% 20363 |3,40%
Podregion m.  Wr oc 625538 41806 | 45717 | 36330 | 17783 | 15828 | 16986 | 174450(27,89% 32814 |5,25%

tr - dojpor:acowani e w(g 8ah BanychalLokaloycdhsGtishtipi//stat.gov.pl/bdl/app/strona.html?p_name=indeks
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Tabel a 7. Prognoza |liczby mieszka® - -w wojew-dztwa dol noSI Nski e

prognoza na rok 2035

Jednostka terytorialna

og-gem 60i64 6569 70074 7579 80i84 8.5'ﬁ
2014

POLSKA 36476771 2493897 2041149 1959820 2046625 1599863 1269446 11410800 31,28% 2869309 7,87%
DOLNOS Lt SKI E 2709122 188112 145451 143568 160946 131377 98149 867603 32,03% 229526 8,47%
Podregionij el eni o0g 498576 36432 28863 29740 33420 26628 18975 174058 34,91% 45603 9,15%
Podregion 2 legnickd

ggogowsKki 409814 29107 22574 21968 24591 20338 14977 133555 32,59% 35315| 8,62%
Podregion3wa gbr zy s | 571046 40825 33258 34809 39985 31603 23358 203838 35,70% 54961 9,62%
Podregion4 wr oc §g a ws | 628600 43069 32574 30185 31398 24031 17306 178563 28,41% 41337/ 6,58%
Podregion5 m. Wr oc § { 601121 38677 28183 26861 31553 28779 23576 177629 29,55% 52355|8,71%
tr .- dPpo:acowani e wg Bank BanychalokaloychdGt)Sity:i/stat.gov.pl/bdl/app/strona.html?p _name=indeks
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Tabela 8. Prognoza |liczby mieszka® -w wojew-dztwa dol noSI Nski e

prognoza na rok 2050

Jednostka terytorialna g5 i 60 i
og-gJgem 60i64 6569 7074 7579 80i84 v .
wi nc wicg
2014

POLSKA 33950569 2602299 2875348 2605358 2079284 1465684 2071814 13699787 40,35%) 3537498 10,42%)
DOLNOSLt SKI E 2495378 196181 223224 200243 155123 103161 154642 1032574 41,38% 257803 10,33%
Podregion1j el eni og 427366 34414 39663 37001 29630 20097 31395 19220044,97% 51492 12,05%)
Podregion 2 legnickd
ggogowsKki 363553 27699 31566| 29675 23653 15876/ 23064 15153341,68% 38940 10,71%
Podregion3wa gbr zys 484446 38692 45629 42292 33407 23339 37322 220681 4555% 60661 12,52%
Podregion4 wr oc g aws 642374 48341 53468 47640, 36374/ 23409 31191 240423 37,43% 54600 8,50%
Podregion5 m. Wr oc § 577658 47039 52894 43642 32055 20453 31691 227774 39,43% 52144 9,03%
tr .- dpo:acowani e wg 8anh BanychalokaloychGt)atw:i/stat.gov.pl/bdl/app/strona.html?p_name=indeks
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Prognozy | iczby mieszka@& -w Pol ski i Do
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4000000
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Legenda:r ] Polska, osoby w wieku7/3) g  Polska , osoby w wieku 80+
B Dol noSI Nskie, -7Osol w wieku 60 Dol noSI Nski e,
Rycina7.Pr ognozy |l iczby mieszka®  -w Pol ski [ Dol nego $I Nska na | a

tr-dgo: opr amapadshwie BankwBaayshrLekalnych GUStp://stat.gov.pl/bdl/app/strona.html?p_name=indeks
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JednN z cech staroSci jest jej wewnntrzne
jak: wiek, ppeti omtawnkgdtr anejsoa pamiaszkardad sythagja y |
rodzinna. Zapotrzebowanes - wi w k u p oapeosnzogcy ne e strony i nnyc
Swi adczenia opi ek umEdade yboi damopoenyssiares @drowia a ta z
kol ei powi Nzana jest z WwEejiiwymoehiodnwmisenir
om:- wi ona w podrozdzi al e-wBpoddozdrialen3bt o mi ast wyKks

Wedgug GUSmapceita®tany zdrowia wykazujeekor azc \jigkiem, p § ¢ i N
wy k s z t ma, fhiejsem zaenieszkaniaraz staremcywilnym.

Kobiety znacznie czinSciej od mn0U
n

kobiet, wobec FR-1wWn ireiyniex y 2ir5)c.i e j
wystipoaw@gmget r wagych probl em- w zdrowotnych
(odpowiednio39%nin Uczyzn i 47% kobiet).

W przypadkuosbw wi e k u  pozytyavaezogepyrswojegodrowiac z i Sci e j
dekl arowane sN przez mieszka@ -w miast.

Wraz =z wiekiem zwichekns z@o rsaizii ncizlissztyocShi n a
wyUszych. WSr-d os-b w wilekkou csat aprisNetyam o s6ddb d &
SW- | stan zdrowia jako co najmni e] dobry, [
deklaracis N uzyski wané&cdwiykrotnie czhn

Wi doczne jest takUe zr-Uni coGweamhby byjeNc ew
zwi Nzkach (zar-wno magUe Eski ch,wstardaekwoliym par t n
(kawal er , panna) l epi e]j oceni aj Nozwedzmjee z dr c
[Raport GUS, Stan zdrowia 2009].

Uwzgl fidni aj Nc osi Ngni Aty poziom wyksztagec
pozi omi e wyksztagceni a Korzystni ej oceni aj I
wyksztagcone. Pozi om wypkrsezfteargocweanni ya swpygly wihy ctie
wyksztagcone cznSciej stosujN sifi do zasad
odUywi al, dostarczaj Nc organi zmowi niezbndny
rodzaje aktywnoSci , fidbwg¢Nnej siwoiymy szidowewvi e i
dysponuj N r-wnieOUO winkszN wiedzN o zagroUeni
potrafi N owych negatywnych stan-w unikal |t
DIl at ego t eU oscodrye |ceipasez N wsyikis zrtealjat ywn.i e | ep
[Raport GUS, Stan zdrowia2009; Narodowy program 2007 2015
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Owdowi age |l ubstraoazwiedkobinet y, z niskim p
zami eszkumdiNghN wy ledu Gemaiot r zebowapi el m@ni aisyjurga
opi ekuE€cze.

Badania przeprowadzome pw-443¢ 88rddkhohm yka
medi anN wieku 62nillistzay wydckzaizaanjys atlOpesf akcji z

wyst ipupwag ent - w ziomam jUskzoy3c ipolyci ai Qolywal i ty
Dziedzinie fizycznej, niskim poziomem satysfakcjiz QoL wy Us zym pozi omem z
kategori. pozytywna nastawi eni e psychiczne
zachowania zdrowotne w kategorii pozytyavn nast awi eni e psychiczne)
QoL Dziedzinie Srodowisko, u korzystaj Ncyct
wizyt u lekarza, z winkszN liczbN lek- -w, z
kr-tszym akceptowaaymacwaggmnopzelidwamibi net €
wskaTni ki em.[Kupas20lfc zny m

Ostatecznie jednak bez naz@lUydisi mavwgmowygl ez

z wi eki em bndN sin poj awi agy coraz t o n

wi el ochorobowoSci N i postfApuj NcN utratN samo

W tej sytuacj.i potencjag neprvyeskwmExzyajrNocdyz ii
Sifh zapotrzebowari esgjagspepj akusskcye. W- wczas
winno | eUel nie tyl komlwe ge smniiietéhytosidimyoraz Nelni or
wgaalgmi ni strac(okrpeaSEseamioevegt r at egi i finansow
zwi Nz anyacdhc zzeen iSaamii zdr owotnymi i pielfgnacyjt

emerytalnych.)

3. Potrzeby os-b w wieku podeszgym i I C |

3.1.Potrzebys eni or -w w Swietle teori.i

JakoSi Uycia jest pochodnN moUl i woSci Z
Srodowi sku, W kt-rym-dgjeen pioirmabcozdawi €k a
ni ego wMalmaScm: wi i o] potrzebach piamoiwot nycl

naturainym jakr - wno epotrzebach wyUszeodecenfdh, t wne
kulturowych. Ni e wNt pl i wym | ewt wif eakkut , pdddcce Blywjidyar € dot

samopoczucia potrzebujN zaspokojenia nie ¢ty
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potrzebgo wydisdwe, kt- -re budBogoNolskdeMesp siwsd,i a cz §
2008]

JednN z bardziej inter evsuji dkwc hogkdosrsmmaypeaay i
amer y ka@Es ki geroB8pofSogd «Czi eTdibbditt spotrzeb t
ochrony zdrowi a, pozost aigwe aspekeip Nsyclologicengnk, t e r |
spogecznym i duchowym. Do pot rpatredbavwsiomiwania - w we
smgeczni e didiyd@rac@wyanidzac z 1S spogecze@&twa, sp
iodgrywaniaw ni ch ok mperdebavpppgnbénia powi nkszonego
satysf akc| o moetrgeNacuyrzymgwmarsas nobmalychs t o s u towarzyskich,
potrzeba uznania jakgednostki ludzkiej, potrzebastwarzaniaokazijii sposobnoSci
autoekspresji o0 r apotrzepao adpowiednig stydawjk psychidZej i
u my s g powzeha ochrony zdrowiadio st hnpu do o pootedba odpowigdmiovo t n e |
ustalonego trypuJy ci a ini @t rsz yorsal n k potizeba duchowejzsatysfakcji.

[ Ti bbits 1960, Wo¥Fniak 1997, Guszczy@Eska 201

Na fakt,wUwei eolsw bpsoidensizeym ndé ) ovk rpeospar czhe d U
odczuwaj N potrzebpr dbezal e eSaijeMa S usszjaocvusnk a
[Susugolw8k Wedgug Madgecki e]j czgowi ek w wieku
potrzebn bezpieczpr@ymeal epdnycSciic zheagymnigpy or
okreSlonego miejsca; bycia ulUytdageddd. potr z
Zachowani e nieziandeWwiodjcas ti o fvgjtarsh e domi buj Nc
w wieku peddugdf Garrett, 829G

Wyeksponowaniyotrzeb najbardziej istotnych z punktu widzenia organizsiiemu
ich zaspokaj ani aH. Brdgbakeny. sWSsrt- edmspidyteriazeckba pode s z
uzal eUni onych wyr p@mo&yon:nnych
i potrzeby finansowé z wi Nzane =z f aklitbtemodz awl @ Smibed ieaner y
jednegofr - dda ut r z wysakdSii Quiadczersat a § e j
i potrzeby fizycznei zwiNrane z obrijNeN sifi sprawn&:iNi postipujieym osbieniem
organizmu,

i potrzeby sp§ e ciemoojonalnei polegafte na utrzymanilkk ont akt - w isocj al
interakcji z lokalnymSodowiskiem[B § 1 d o 200X i

Potrz&dy senior-w nal eUy r ozzep asttrayrmeanh zwd rzowi i Naz,
spogecznN, ko nfdiyzcyj@Na npNswncoh i ocsztnroe, j ak i pr zev
starszegoz regugy powoduj N pogorszeni e sytuacj i

spowodowane nie tylko kosztami stogaloevanakUdr
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kosztami i dostfiAnpnoSci N do droUszych 1 ub ba
protezowa i e sguchu, i mpl anty staw- w, zabiegi k a
zwi Nzane z transportem os-b niepegnosprawnyc

w warunkachdomowyglt zy adaptacj N mieszka® do potrzeb

Swiadczenia sN teoretycznie dostihpne, j edn
poSrednio prowadzi do marginali zacj.i 0sS-b v
Oyciowym i w kontaktach spogecznych. StNd r
scacjalnych i zdrowotnycltorazws p- | nego postnpowania profil ak
|l eczniczego i wspieraj Ncegaoni nddyawy wka@ani wis ik
zdrowia i plac-wkdghmdi@@hhocy spogecznej
Potrzebywioesk-ub ppdeazgpmoj one bNdF ni e, bar
odczuwanN przez anipeo SjrekdmS wi N -Bwdiadk,i | eceraneke
pacjenta moUna wyznaczyl ki erunek oraz opty
oraz socjalnegdDbopi er o opi eka dostosowana do i ndywi
naj korzystniejsza, bowiem umoUliwia podnies,]

najl epszym r ozwi NZRymaszwskaeJ0@We dnd « g nh myielukk i e wi ¢
przypandikeezwdo! noSci do samodzi el nej egzystenc
|l eczeniu pacjenta punktem wyj Scia bygdgy jego
Apodziago schorze@® wedgdug kompe t.[eHnyekijewicz s pec]
2017

3.2.Potrzebysomat yczne os-b w podeszgym wi e

3.2.1.Struktur a chor -b przewlekgych

Choroby przewlekgde sN czynnikiem w powadOUr
zaspokajanie potrzeb i zwinkszajNcym zapotr
nieformalnych oraz sguUb pomocy spogeczne,j

Pod koniec 2009r . wystipowanidol ehlorwdSceczypr ze
zarejestrowano prawi e 51% og- JuiwPod da%.. wCz izaatSo i 2wWys
tychschorze® wzrasta wraz z wiekiem, a gwagtow
os-b bfAndNcych w wieku 5Gthptowanwenobglcpbewp
choroby l ub dol ejg lUiwmea$ diid n i parj zNecw | tenftogalen i ¢ o wa
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wystfApowania chorrzbewil edglephl moddai mgaouwa Wy ,
sprawnoSi miwgkakafEBy \wmiskego iddalt waSl Nski ego (5
najrzadzi e|] mi e swakrantEcMaz krsddegoe podkarpackie@omn i e | ni U
45% og-gu | wonp ec id fRapas dSR009,Stan zdrowid]

Po przekroczeniu6de go roku Uycia cor az ehdclhombyi ej s z a
ukgadu kr NOenia (nadci Sn), eaj 8lcydhnkgnpptyha
pojawia sifi takUe cakiSgicaj iwghtofipbjyNtarwrziye!
moczowym | ub protsalaleN. zProgwiires iz e ksd i vy s € Npuj
l hkowe, depr es jpaoblemub Raxmeer tpo@WdH.neSt an zdr owi
w 2009)

We d gpiegvszgo w Polsce badaniapidemiologiczngo zabuz e E psychi czn
przeprowadzonegp godni e z metodol ogi Nwai weowep: - Ppoge
Konsorcjum World Mental Healtlfbadanie EZOR) n a lpsowejbli iec z Nc e | pona:
tysincy rekpjaddpbsep wi Wdlatgmo ABa wni odkowal ,
najcznSchpjj Ngyycal eddbdy ze€ zwi Nzane z uUywan
tym naduUywanie i wuzaleUnienie otteB8hkehbéuo
nar kot yk.Wv d@l,s4%) kol e abwzBrianerwiey wtefi p wBa gy kit -
donajczhistszych nal eUN fobpeé ez s @ Blplyzbrdatastrojue ( 4, 3

rozpoznawano u 3,5% respondent - w, co przy ek
l' iczby os-b dotknintych tymi pr obl eenia mi na
zachowania (zaburzenia opozycypontownicze, zachwa ni a i eksplozywne)
sygnalizowal |l ub popmzwdxkainiseeneggh,inmgzhoz

respondent - w. B30% populadiiavomieku, il de | 2® a usakiar Ua s
problemy, jak stany obni Uenia nastroj «k i akt
idraUl. wWwo®§zym ryzykiem zaburze@ psychicznyec
mi ast, szczRgportBEZOR 20849 bi et vy

DI a wi ek u cphoadreaskztgeergyos t wic & In dlc kt @ Sgrthlo2pa,$ it
Kurpas 2013 GUS 2011, Hrynkiewicz 2012 Bgndows KiW [RaBahi&ch
przeprowadzonych pod ki G3% baddne; grupy |8dgw widka ( 200
podesuegkyar Uagjo sifn naegtriawoSgliib wBiyd ¢ enjt ed 2 k a E
kobi ety i osoby po 75.gfgownytdiycsahoWz evihniek mi
ukgaduiskassbowe go i wk gazd ut ykproNviée nzieas po gy ger i
zaburzenia r-wnowadgir zymampiaslkmemzu <c¢czy zabur

zaburzenia funkcji poznaszych [Synak, 2000
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Badanie przemwa d z on e

62 | ata pokazuje, Ue
tntnicze, kolejno zmiany
przewlekgdga choroba niedokrwienna

co

j est
badanych[Kurpas, 2013
Naj czns tr oz \poizbada@® grupie przedstawiono tabeli 9.
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zwyrzydcdrrai é misaw,e nlomn ¢
se@an,.
p ozZjawiska wiglac ehjoN coNb ovenBSyr S- ¢dii p o w

Me d i

Tabela9. Naj cznrsdspovcrhaa@®@@nej] grupie pacjent - - w
Di agnoza WBOc(n_EFZD@l)ICD‘ n‘ % n ‘%‘ n ‘%‘
1. |[I1I0Samoi stne (pierwotne) n 913| 44.30 (1i5) | (115) | (Li10)| (1i 10)
2. (MA7Zmi any zwyrodnieni owe 528 25.62
3. [I7T0Mi aUdUyc a 407| 19.75
4, |[E11Cukr zyca insulinoniezal 326/ 15.82
5 |[I25Przewl eka choroba nied 261 1266 1200|7278
6. |[EIOCukrzyca insulinozal eU] 244| 11.84 (6i10) | (6i10)
7. /11Choroba nadrajShnceemosar| 212 10.29
8. |M15 Zwyrodnienia wielostawowe 189 9.17
9. [I5ONi ewydol noSi serca 170 8.25 1709 182.92
10. |[M17Choroba zwyrodnieni owa 122 5.92 746 136.20
*odset ki w kolumnie drugiej nie sumuj N si
wystfipowami @ wédicej choroby przewl ekgej
tr-dgo: KParadggaat opizki nad chorymi przewlekle w ramach podstawowej opieki
zdrowotnejWr oc g a w: Uni wer sytet Medyczny i m. Piast - w
Uni wersytetu Medycznego we Wrocgawiu; 6/2013).
Wielochoob o wo %ii NUe s §tasowargne nadmi er nej liczby

przyjmowaneml e k - w
2014 Udowodni ono,
ryzyko

Ue
pogorszeni a
| ekowych
2014.

ni ezgodiikeerz az d ludbc ebreiza[fviskjazh E |

st osowaw ivei ewkiue | paond edskzs gawanmu

S p r powstaw&na iniekbrzystriyah jnterakajil n e j
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Wr egi oni e ipmachodnimPolski\grapa5 2 % badanych zaUywa
Co naj mni e]j 5 |l ek - w, a 11% co naj mni e] 10
zaUywanych przez zamieszkuj Ncych gebtistatrser y mi e
statystycznie wyUsza od izan(ides5N3ujRooadpd ®bG
zaobserwowano narastani e z psabyz grupyawczesnejl ol e k
staroSci pobieragy istotnie statys[Raskaini e mn
Neumann i wsp, 2012]

Z badatEyczMNaelyrdhSI Nskich senior-w wynika,

regul arnie leki. Prawie 98% ba dymowsnelprzep Swi ad
lekarza. Wl zi ag preparat-w ziogowych (dostnpnych b
regularnego leczenia wzragtao 7 0O . roku Uycia i dotyczy czn
wyUszym wyksztagceniem, mieszkaj Ncych w mieS§

12, 7% os-b zggaszaj Ncych regularnie przyj mow
dzienne. Naj wz aikrszléeni e polipragmazj N (wielolek
wyUszym wykszt agc e[Bogosvoiskd Weup spiviipl,i2008le Es ki e j

Zj awi sko wielol ekowoSci w farmakoterapi.
potwierdzar - wniinenle badan$mredmnetlyczaedicapys po Uywanych | e
wedgug | ekar zmnwyar,d80pJaadwedgug dekl aiacj i o
max; 0 30). [Kurpas, 2013

NajdguUe|j trwaj Ncymiw cthaod aamhajmi g rpu mieev!| &k &y
rozsiane(G35), konsekwencje dzieci (G80® gop og arUaelhd rei ak or
dolnych i/l ub por a(@82)i eb oxztner oskkorEcyiNatgormiee K r
konsekwencj e kr wot ok u(l60p o depuakj rizcyzcyan - Wil w e g 0 0 z
cukrzyca zawedla8ypgEI®ni pmzewl ekje zap@44pwe ch
miastenigdG70) nadci Snil®ni e thAtnicze

Z koleichorobamik t - r e winNazjawiyn kss 21Nbal:§ ycaitk N zwicay tz wi
zni e d o Uy (E12pkorisekwencje krwotokp o d p a j i ¢ z y(60), wadrkinsorizmo
wt - r(@2g) tocze@® rumi efM3®dwatykrukyaa owBi®ul i no z
przewl ekdge zapor(@4e tcohkosryocbzyn e p gogkdd)r ohbrgba wNt r o
nadci Snizen iicwa mz s(1&3), chorola niedokrwienka serod24), rozedma
p § (043).[Kurpas, 2013 (tabelal10)
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TabelalO. Czas trwania CHP i liczba wizytpowodu CHP a rozpoznaniae d § u gl0 | CD

Czas trwania CHPLiczba wizyt CHF
n i liczba badanychd an N CHP

ICx10 n mediana| ICx10 n mediana

1. G35 9 20.00 | E12 4 16.00

2. G80 1 20.00| 160 3 12.00

3. G82 2 20.00 | G21 3 12.00

4. M41 31 15.00 | M32 2 12.00

5. 160 3 12.00 | E10 145 10.00

6. E10 153 11.00 | J44 32 10.00

7. E12 4 11.00 | K71 2 9.00

8. Ja4a 35 11.00| 113 14 8.50

0. G70 3 11.00| 124 20 8.50

10. | 110 648 10.00 | J43 16 8.50

tr - dgo: Ramdygnatsopidki.nad chorymi przewlekle w ramach podstawowej opieki

zdrowotnej. Wr oc g a w: Uni wer syt et Me dy c z (Rpzprawyn. Pi e
Habilitacyjne Uni wersytetu Medycznego we Wro
O strukturzec hor - b w zakresie popalrzednilany8wi ac

wska¥fni k nasilenia konsul tBaycgo oan pnogpeadiynl sazcyh
kardiolagicznej i urologiczneprazortopedycznej i neurologiczngKurpas, 2013

Wedjug bada@®oGlhD S Nrxlak)y iw wiineckeyy 5wSrl-adt n &
wystBgahNchor-b i dolegliwoSci wskazywabil aa
pl ec3-6W,(9 tys.) oraz zapa).enWepikorSws zeé| spiaMWt o
wSr - d mil@aoaydowa J yniesié kiwi (WoR,Ztydk,i eb clieS pl 8,c - w (1
zapal ecnii ei ksotSaw) w dB®&r, @b a ywi.)e cRorabwprostaty7®9 4 t y s
tys.). WBaczdi Sko leijetwy st fineoie2rdtty3wy shoeddeewpc(i 252 1,
tys.), zaipail esit @awkwSp18&, 8ytyys chb5p8at ws e Ecc
tys.). [GUS 201]. Tabelall.

Wartopodkr& 1 i mj eSeka@®y Dol nego $1 Nska w wiek:
na pierwszym miejscu spoSr - d wszystkich W C
medycznych udzielonych w trakcie wyjazd-w ze
pozost awanjaw latacte 20002014.Pr zy k gad owo wwajoekw - d2z0t 1wl e
dol noSI Nski d80daAowewaani aci na flymywi ekwdppo5
og-l nopol skiej 4228344 6awwzwaE&ua&mwiekwpszy | udn
Sredongi-eljnopol GG ROI4.2i2d0z a wezwaE pogotowia ra
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ist otnie wraz z wiekiem badanych. Z wezwaE po
magychaméas8ci ej mi es ébmsEcAdandaykJ202h mi ast .
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Tabela 11. Osoby dorosge wedgug wybranych chor-b Il ub

chorob
a

eumatc
wrzodo przewle chorob

chorob sine nietrzy idalne LS
. wa k ge . kge kge a e e k b-1 b- I cukrzyc
alergia ~ b - | manie astma . .~ zapaler :
Uo g I chorob tarczyc - stany depres wi elci S| pl e sz a

: prostaty g g o moczu .

i ynerek vy Il nk: a wa e krwi st a\

st a)

dwunas

tnicy

i
przewle przewle chorob wysoki

w tysi Ncach
0og-gem 97,9 954 547 93,241 739 989 66,9 482 51,11 57,4 2154 2234 1243 25435
3,85% 3,759 2,15% 3,66% 2,91% 3,89% 2,639 1,90% 2,019 2,269 8,47YENHELA 6,67 VORI 8,7894 4,89% 100,009

50-69 lat 63| 65,] 31 59 36,4 754 29,3 335 352 335 88 264 97,9 154,3 258, 1556 795
70 | at 9n 8®&3 23,74 342 3771 233 378 147 159 241 1274 1733 72,1 1204 102, 67,8 493
w tym mha3@z B&si 20,9 25 739 347 31,8 151 151 21,4 794 162,41 40,6 86| 139,4 67,94 44,7 896,§

2,67% 4,11% 2,33% 0,280/ 3,87% 3,55% 1,68% 1,68% 2,39% 8,85%18,14% 9,59%15,57% 7,54% 4,98% 100,009
50-69 lat 154 30,9 15,8 21 362 272 174 125§ 104 13,2 37,4 111,41 26,24 60,8 1079 554 341
70 | at WBnc e 5,1 0,4 37,7 7,59 14,4 2,6 4.7 82 423 51,4 14,4 252 31,7 12,2 10,6
w tym kobiety 74, 584 33,84 90,7 0f 643 351 331 36,1 362 13§ 2744 129 188, 221,3 1554 79,5 1646,
4,499 3,55% 2,05% 5,51% 0,00% 3,909 2,13% 2,019 2,19% 2,200qRRIsZuNNst1% 11,47%13,44% 9,46%RELZ IRRel0Nelol
50-69 lat 474 342 152 56,9 0| 4845 11,7 21 24484 20,3 509 1529 71,3 9345 150,4 100,42 40,9
70 | at 28610 @424 18,4 33,8 0f 1584 234 12,4 11,3 159 851 121,17 57,7 953 70,9 5568 38,6
tr-dgo: opracowanie wgasne na podstawie: Stan Zdrowia LudnoSci Pol ski

http://stat.gov.pl/bdl/app/strona.html?p_name=indeks
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3222Najcznstsze przyiczytnayn hodrpowiad i gacjjent - w |
opiekN |lekarza POZ

OkreSlenie poziomu hospitalizacijiijesmi eszk
waUne z punktu wi dzpetrzéebpopi elvp UpowetBézjel yjaak @ he
wyra¥fnej wswpdygwu eddnpSrciik-w biol ogi czjakych i
[ przewl ek § ep ocdneosrzogheyg owigeyk powoduj N pogorszeni
s p o §J e Sppwo@oyvangest tonie tylko kost a mi stosowania coraz d
far makol ogi c nimefucdvanych praz NarogowygunduZzd r o wi a , al e t
koszt ami i d og&h nfiopwnoocSzcei skh ydcoh  dsrpBoosdoabt - kwo w ee ckzoesnzi t
zwi Nzane z transportem os-b niepeggmsjpe awnyc
w warunkach docandoawytcahc j Nz ymi tees(zeksap®E advoriRyicohi icahse-bb .
Zaspokganie potrzeb]

Analiza hospitalizacji pacjgn- w wi eku 60 | at 20132014 e ,
szpitalngch og-lterenie wojew-dgtwaj- oy alb SIigN
chorobowych mat stsizyiir pizgcaynamithespitalizagi N chor oby uk:
kreNidi a (20, 55%) ,c & zryan nsitkan wpdyryowaijaN i kont akt
nowotwory (12, 39%), choroby oka i priydatk:-
stawowego, nmtzieN®45%) tkanki §

Na szczwag-fnl reMisWuguj N s c hioczymeinkiia we ggyrwap yN c
stan zdrowia i kontakt =ze s guUb mkispadycaywi a. Gr

hospitalizacjijak:

T og-Ine badania | ekarskie, badania kontr
T rutynowe og-lne sprawdzenie stanu zdr owi
T potrzeba szczepie® profilaktycznych pr zc¢
1T dopasowani e i zagoUenie urzNdze®@ wszcze,|
9 zadgoUenie i dopasowanitgczzngghwnitrznych ap:
f opieka obejmujNca dializy

1 opieka nad pacjentami ze sztucznymi otworami

9 ortopedyczna pomoc pochorobowa

9 chirurgiczna opieka pochorobowa

1

problemy zwi Nzane z zamieszkaniem i war
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f problemy zwi Nzane z naljibclzinls&cN arnoid zri ond\z i
probl emy zwi Nzane z pewnymi okolicznoSci
probl emy zwi Nzane ze stylem Uyci a

T
T
T problemy zwi Nzane z trudnoSciami Uyci owy
f problemy zwi Nzane z zaleUnoSci N od opi ek
T

nnedostinpnoSi innychwipddcz Wekc medyicekiych

Dwi e najwinksze grupy pacjent - -wolwodt wkt aj
kt-rycho mysitag nmaeendiw wieku 6064 lat (10342 wizyt w 2014 roku ) oraz
w wieku 656 9 | at (8927 wi zytl iwcEzdln dewerwsziystkich. Anal
pifncioletnich grupach wieki®@ych,atw3r -vdi focse:jb,
Dol negokdmtNaktauj Ncych sifn z ochr ocnzNy nnd ko wi a
wpgywaj Ncych na stan zdrowiid, Umolbne zaodar
dulejczbwi msejb grupi e wiekowe|i64jlatak65693at. - d os - b

PowyUsze dane mogWmSwapmat zeys bmwernnwinae k u 6 0
usgugi nz ezakresu zemabilitacji i pi el(fipgmawkhd obsgugi [ pi
stomii, nauk a,naukactbduokulaghpodtsggaiga protez, pi el n
po amputacji) oraz nau s g u g i oposlpu Eaz e zacje w szpitalu
niedostfiApnoSci innych plsaNcnlensekkw ededostaiécznejNc y ¢ h
liczbymi ej sc w g ewrkiacjhNcych opiekn dJjugoter mir

Poziom hospitalizacjiv | i czbach bezWwz gl fvgrzedstavtiofoOna
poni Uszym \ayekw zakrésie hosplalizadiych os-b wedgug gg-
chorobowych z podziagem na pifncioletnie okwesy w
zagNczwilkach
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W zasadzi e
2014 w stosunku do roku 2013.

w kaUdej

grupi e

chor -

b

obser wt

Stanzdr owia os-b w wieku 65+ pozostaj Ncych

woj ew-dzt wa
somatycznych w tej grupie wiekowej.

Liczby zawarte

naj czmdzp ®j cdjoe obiyn uk gadu

kostnego i
|l eczygo sin 965 67
przewlekgych.
Sredni a
chor - b
44, 29%
2014 prezentujegabela12i rycina 13.

Tabelal2. Stand r owi a

arytmetyczn

uk gadu

(O

w poni Us pajgn -twa Wiekll 65+ pot wi
khr dNrUcenyi au k( gaBd W2 5 196) N
(t2k0a r7kLi%) § N cczurk jlatycle 201P20146u, leBa2z6PD

4 pacjentllw,

a |liczby
kr NUeni a

b wd yektu pBddr @pizeoksN aljek ar z a

20122014

dol noSI Nskiego

mo Ue

chor -

byl r-

wni

rok 0] rok
2012 2013 2014 SUMA odsetek
O0GE¢ GEM* 299355| 330459 335860965674 100,00%
gru¥lica 388 450 586 1424 | 0,15%
nowotwory 12967 | 15706 | 16693 | 45366 | 4,70%
choroby tarczycy 12695 | 15632 | 19064 | 47391| 4,91%
cukrzyca 46858 | 52523 | 55285 | 154666 16,02%
w tym | eczeni i| 11186 | 12960 | 21344 | 45490| 4,71%
ni edokr wi st oSIi 5496 | 6214 | 7269 | 18979| 1,97%
choroby obwodowego 19876 | 22073 | 24873 | 66822| 6,92%
choroby ukgadu Kk 183819| 213591| 213349|610759 63,25%
w tym: 0 0,00%
choroba reumatyczna 3144 2687 2555 | 8386 | 0,87%
choroba nadci Sn| 126004 149618| 152103|427725 44,29%
choroby naczy ® m 14181 | 16347 | 17510 | 48038| 4,97%
niedokrwienna choroba serca 39687 | 43303 | 44871 (127861 13,24%
w tym przebyty 2z 5412 5623 7110 | 18145| 1,88%
przewlekgy nieUyt ¢
oskrzelowa 20205 | 22299 | 22846 | 45350| 4,70%
Przewl ekgdge choroby 26321 | 30917 | 33662 | 90900| 9,41%
choroby uk g a-kestnego ifk&nki
gNcznej 56695 | 69299 | 73979 | 199973 20,71%
pacjend Z innymi schoayz
opieki czynnej 28351 | 18863 | 19273 | 66487 | 6,89%
* wykazano tyl ko jeden razhosaeb¥yE u
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tr-dgo: opracowani e w({ a Statystycamego @Qcbrohg Zdrowia e
Wojew-dzt wa D o(20h2c2&1K)N shipi//@rgcaw.stat.gov.pl/opracowaiiia
biezace/komunikaiyT biuletyny/inné opracowania/biuletyinstatystycznywojewodztwa
dolnoslaskiegiii i kwartal 2015 ri,2,19.html
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tr-dgo: opracowani e w( a Statystycamego @Qcbrohg Zdrowia e
Wojew-dzt wa D o(20h2c2@1K)N shikpi//ergcmw.stat.gov.pl/opracowaiiia
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http://wroclaw.stat.gov.pl/opracowania-biezace/komunikaty-i-biuletyny/inne-opracowania/biuletyn-statystyczny-wojewodztwa-dolnoslaskiego-iii-kwartal-2015-r-,2,19.html
http://wroclaw.stat.gov.pl/opracowania-biezace/komunikaty-i-biuletyny/inne-opracowania/biuletyn-statystyczny-wojewodztwa-dolnoslaskiego-iii-kwartal-2015-r-,2,19.html
http://wroclaw.stat.gov.pl/opracowania-biezace/komunikaty-i-biuletyny/inne-opracowania/biuletyn-statystyczny-wojewodztwa-dolnoslaskiego-iii-kwartal-2015-r-,2,19.html
http://wroclaw.stat.gov.pl/opracowania-biezace/komunikaty-i-biuletyny/inne-opracowania/biuletyn-statystyczny-wojewodztwa-dolnoslaskiego-iii-kwartal-2015-r-,2,19.html

biezace/komunikaiyi biuletyny/inné opracowania/biuletyirstatystycznywojewodztwa

dolnoslaskiegniii i kwartal 2015 ri ,2,19.html

3.2.3. Poziom potrzeb zaspokojonych i niezaspokojonych

Definicja potrzeby oparta jest terapii lub interwencjik t - r e potencj al ni e
l ub zredukowal probl em. Pot r penea proplens w zasp
okreSlonym obszarze, w zwiNzku z kt-rym jest
interwencja. Potrzeba niezast 0o j ona nat omi ast oznacza powal
interwencji, w zwiNzku z kt-rym pacjent nie
ni eodpowiedni N |lub w ni ewyst aniezaspokojooygieast st o p n
istotne z powodu ich zwWw Nz kpogor szeniem zdr owi a, ni skN j
wydat kami zwi Nz 4Ryyasrewska@008Rdggeni iwise2005.
trdgem wi ed zpptrzeb spnatyczngon$ reo sd- b w wieku 60 I
jestDi agnoza Sp.dakevgnikanzgprzy@o@ahyeh danych z roku 2015, grupé,3
% emeryt - -w i 97, 7% renci st -w w ci Ngu ostat
pl ac-wek ochronycldz e ws lgwa digkk§ aBBsh os- b w W
Wi Ncej t wor z N.WZ0alSokibey gtoe t or WPy, )8 % emer.yt - w i
Wymienionegrupyk o r z yzs tus@yu g oche dSgi 2dr a@)minigc owni c
(92%) pr amaj Wggsny r acthturnzeykmsu(j®Nlczyg %Fr - ded ni ez
(88,2%).W roku 2015w~ stosunku do r oku o&Bapotrzeawdniamd o wa n o
usgugi plac-weRkWaodhr proytke @ Swivi as tUeo wane reWu jwe
stosunku do Wt zwias p @iendymigsBoewnroku 2011 i 46,1% w
roku2015,raci Sci 28, 3% w r oku V¥ Owol] dw-3d7z t3wWa avh r ddlul
i mazowieckimo dnot owan o odsetgkkve Mkywztyaj Ncych usgug pl
zdrowia opgacanych przez pacjent-w Az wJasne
Wzr ost zapotrzebowanciastenerga- - wsgugi pl a
zdrowia w ci Ngu ootUebBietincet Eweabcknt om:
ipogarszajNcym sifin stanie zdrowia tej gru
ipogarszaj Ncej sini samoocenie zdrowia eme
iprzykgwdhksme] wa@w(dsadodibagoSci
iwinkszych oczekiwaniach od systemu ochro
Di agnoza spogeczna - wn2ioellb )owdddodsE ypotrzeh a
niezaspokojonychRe zygnacj ewgme apntycWw Swi adcze@® zdr owc

finansowych p 0 mipaotraebowadi graedstadd ¢ is ¢ M nastninpuj Nc
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http://wroclaw.stat.gov.pl/opracowania-biezace/komunikaty-i-biuletyny/inne-opracowania/biuletyn-statystyczny-wojewodztwa-dolnoslaskiego-iii-kwartal-2015-r-,2,19.html
http://wroclaw.stat.gov.pl/opracowania-biezace/komunikaty-i-biuletyny/inne-opracowania/biuletyn-statystyczny-wojewodztwa-dolnoslaskiego-iii-kwartal-2015-r-,2,19.html

zrezygnowago z zakupu | ek - wotez]1156%3u% §zu g el cezkeanri z
10, 2% 1z b a dreh@bjlitacii, 23,6%% sanatorium i 20,0% ze szpitddakolei

Dol no Sd gN-zime iy cigj rézggnowali z sanatorium: 26,0%, protez 25,5%, rehabilitacji

23, 8%, |l eczenia znAnb-w 23, 1%, usgug | ekarza
[Cz api,@&Emék2015.

Z bada® POLSENI OR wynika, UB9betarnlwyet wpag
u 14,1% respondent  -w, w tym u 16, 2% kobiet i
podeszgym bezzibire dwpDt e tpaadd&by Kabibt,i 40,6%
miUc zBrzot.ez uUywago jedynie 8ONFwdPadabiyahb
uzaleUniona od takichygayonaki wt pahki wi wkiiksp
podeszgym ni%9 w agtr uprieez 50Sr - d kobiet ni U wSr
r-Unic w wyst mp oiwieakgoragionarei|®lgzéneckaa Glinianowicz i wsp.

2013.

Badania GUSnweskagpoNojpnpanN potrzebn leczen
Zg § a sjzBagy-ywonsi oeb y W wi glak podvers 2lymsoby o zJyl
stanie zdrowidco najmniepOletnie)[GUS 2011.t r - dgo t ej potrzeby wyd:
i moUe wymriekijywak®na$ Noeych Fr-dgo w funkcjonow
w latach70-80it ych, kiedy to kaUde pogor szwwiéke s amo |
p o d e szzogzgkiwaniem diagnostyki w warunkach szpitalnych.

Stopi eE zasp akakijeinzdravimgo br ave wpek az H6j0e t ak
badani e | RSS. SpoSr - aferowayychius fiugn y crhaj twy pikw z y
odpowi edzi dot yczy g cjiprofiakiyikizdwatnejzva ks 2 s aie go-r | onmoo$
prowadzenia bada® EKG oraz badania pozi omu
na istnienie potrzeby prowadzenia takich dzi
przypadku bada® powiopmw- duzk wi eddd>0@55FGMINNW Kk i m
real i mowgWgbobmawi anym badaniu 77% respondent -
na prowadzenie bada@& osteoporozy I 69% na ze
bada® w kierunku bweeopedygniye Wwyds%modgmi n a
przeciwko grypie w 45% gminw Polsddo U1 i wo SI wypoUyczenia sprz
urzNdze® wspomagaj Ncych pielfignacjn ow-b pr
wi eku pordewsnzigeynrve sppindieint - w w duUym stopniu
wskazuj N oni na istnienie niemal Ue dwukrotni

pomocy WSr - d wymienionych dziaga® naj winkszy
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geriatrycznycrhes pSopnodSern-td- w2 0j5e5d yni e 99 wskazag
pl ac- wki [Raport, IRS8 2080%) .

Poziom potrzeb zaspokojonych i niezaspol
wczeSniej wy mil[Kunpasy2033Badana graeprowadzononykorzystamem
Zmodyfi kowanej Kr -t ki ejtabéd®ny Potrzeb Camber

Tabela 13. Zaspokojenie potrZeb nt er pr et acja Zmodyfi kowane|j Kr -tk
Potrzeba . niezaspokojona  zaspokojona
Mieszkanie
Posi gki/ wyUywieni e 659 2917 3576
18.43 81.57| 100.00
Zaj mowanie sin dome 557 2989 3546
15.71 84.29| 100.00
Samoobsguga 458 2864 3322
13.79 86.21| 100.00
Codzienna aktywnoSI 952 2623 3575
26.63 73.37| 100.00
Zdrowie fizyczne 1204 2340 3544
33.97 66.03| 100.00
Zdrowie psychiczne 669 1785 2454
27.26 72.74| 100.00
Informacje nt. stanu zdrowideczenia 598 2641 3239
18.46 81.54| 100.00
Stres psychologiczny 1636 1886 3522
46.45 53.55| 100.00
Alkohol 211 1514 1725
12.23 87.77| 100.00
Narkotyki 79 3483 3562
2.22 97.78| 100.00
Leki 2294 1267 3561
64.42 35.58| 100.00
Kontakty spogeczne 737 2779 3516
20.96 79.04| 100.00
Bliskie relacjei nie mam partnera 230 675 905
25.41 74.59| 100.00
Bliskie relacjei mam partnera 261 1567 1828
14.28 85.72| 100.00
tycie seksual ne 996 1832 2828
35.22 64.78| 100.00
Rel acj e 1 niedamidaecimi 197 205 402
49.00 51.00/ 100.00
Rel acj e imanddziece | mi 139 1911 2050
6.78 93.22| 100.00
Telefon 92 3443 3535
2.60 97.40| 100.00
Transport Srodkami 755 1569 2324
32.49 67.51| 100.00
Pieni Ndze 347 3100 3447
10.07 89.93| 100.00
Zapomogi 967 1373 2340
41.32 58.68| 100.00




Legenda
—= p ol a 71 Potripbaeaspokojona u>70%,
=== pola niebieskiei potrzeba zaspokojona u 6070%,

== pola fioletowei potrzeba zaspokojona u 5059%,

| m—

pol a po mairpat@Esba zaspekojona u <50%

-

tr-dgo: KParadggmat opizki nad chorymi przewlekle w ramach podstawowej opieki
zdrowotnej.Wr oc g a w: Uni wersytets| Meliychny 2DmM3 PRagspraw

Uni wersytetu Medycznego we Wrocgawiu; 6/2013).

Wykazaobsz&8ey, w ramach kt-rych spegnione
(ponad 70% pacjent-w wykazago jej spegnienie
przygotowania posigk-w i zrobienia zakup: w,
akt ywnotsdj nia poczucie szcznScia, i nformacj e
wyni kaj Ncyc ze spoUywania alkohol u, Czy nada
bliskie relacje (zar-wno u pozostajNcych w z
relacie zd zi el mi, moUl i woeSie fwokiair, z ynsotUalniiveo Sx gospo
pieni ndzmi

Al e istnieje wiele obszar-w, w kt- -rych poz
od 6069, 99% pacjent -w wskazago n asame®gpeEuciai eni e
fizycznego, Uycia seksualnego i moUliwoSci s
Tylkood50i59, 99% pacjent-w wskazago na brak obnil
dzieci (przy ich braku) oodk -wosiadasioawywéhze

Trzebaz wr - ci | jednak wuwagn, Ue mediana wiek
wynosiga 62 |latainw el dedgmumpe dchtnsicadqz st anow
zainteresowanianiniejszego opracowaniaNa | e Uy s psoidiz Uewapilozi om po:
ni ezaspokoj onyaawh wi elpac jppotijglsenyorie by znacz
wy Us zy iwraz oniekieiws k ut ek obni Uani a sidahoaktby wn
przewl enasjania wji el ochorpbstwadajj ni e,daolgen UnoBoi e U
wdowi e Est wa znegopmaimbajpoph&ej nasil aj Ncej.sin izo
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324Wydol noSi czynnoSci owa whvicku60zi om sprawnoSci

Dane demograficzne wskazuj Nce na wydguUa
szczeg-lnie os-b po 80 roku Uycia skganiajN
Uycia tgchzowe:-badania dowodzN, Ue czfAstoSi
uzaleUnienia od pomocy i n[Kydmi2@l®;Winew20t2ast a w
GUS 2011, ale tzylethhobser wacja o0sil102 wl amtisekdo wdbdzi ,

aktywnoSi fizyczna w istotny spos-b spowaln
pode s[Bdzyimsp201W badani ach Rowi EGskiego i DNbro
senior-w deklarowago, Ue nie podej mugieNgwgul

tygodni. Odsetek os:-b nieaktywnych wzdsae(6%a g wr a
69 |l at) do 91, 3% hadanejkherticaXx kstzyewn o(S®9 Of i lzaytc)z n N
pode|j mhieyNdazk mi es z k &iGanyi autoiyi wykazali istotnie statystycznie
wi ikszN sprawnoSi fizycznN os-bigedejfwmuzjyNayc
por-wnaniu do o0s-Db niepodeywim@E WicryaqwdRliaki ej a
Celem gg-wnym polityki senioralnej w obsz
warunk-w dla jak naj dJ ustasuzdrayia i autbnongzyamjyorhenniiaa d
dgugof al owej polityko s &n0R0)Tyadzaseanwnikvbatagidh s c e n
PolSeniorw populacjios - bwiveku 65 i Wi ncej | at ws kazuj
sprawnoSci w Astiktied ofDaily Lin®LO 2 pkt )i Instrumentall ADL
Activities of DailyLivingg O 18 pkt) odpowi ednlWzgskanapdnkiacia 29, 7

w skal. ADL oznacza niesprawnoSi w zakresie
(myci e, ubi eraniszasiire, sjieidz ekoret,r ogomwani e [
samodzi el noSi kmrazysnti asita av tskal ét y ADL oznac

sprawnoaSkirewi @ zgoUony cduziemegykomystéieiz teldfpru,i a
korzystanie z komunikacj. publicznej, zakup:
gospodarowani e pienindzmi fkspzrNey juno wa mi es alme
odnot owano u kobi [®zneriwspi2@l28z ka&c - w WS

Odsette seni or-w wymagaj Ncych pomocy i pi el n
i W nocy, wynosi 0i®9 ldd, Ao, & grepls 707at 1%y W grugie 6 0
80 latib, Wkyicebl a os-b niepegdgnospr8Wwadach wyr
os- b weOlatikbu, 96909, dl a ©079lath7 , W% eklua 7ds - b Twi eku
15, 6%) . Pomocy ani pielningnacji mwvhgchwwieka ga o0g(g
60 | at 1 wincej ale j[ClapyilE§&db®0¥kos-b w wie
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W wi etl e bada@® GUS c(z2y0nlnlo)S cwyodwoal noosS b w  wi ¢
przedstawia sifi nastfipuj Nco:

iSrednio 41,7% ma trudno86i met pokonwnitem
osiemdzi esii new ollviaé ku w poodd ersizagly mni e | es't w st
dystansu,

i po schodach na pi erwsze pintro wej dz
szid8i esifciolatk-w ale juU t@$rlkdn2d, 6%udsnolSc

Zzakresie zggasza 5@lab% os-b wieku 60 i winc
i trudnoSci ze scheyileermiman $ri@idnii ou k3 9,k2n% Mo s
Wi ncej |l at, okogo 25,8% o0s-b wieku 80 i win

iSrednio 57,4% badanych ma problemy z pr
odl eggmé&t r -1w), onnai et ey kczynnoScii 1t9 o4 atwk -sw eide
osiemdZa aswnci osv:- wiedunipolleszgym

iSrednio 22,0% z trudnoSci N | eshdromy st ani
przedmi ot ,ciwituyfe zZakirde®i® %giolsh OO i wi ncej

grupy nie jest wtabslal®ni e tego wykonal .
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Tabela 14. Osoby wieku 60 | at i wincej wedo:¢

odsetkach
s A xT AT & A 80lati| « A x
@41 Ol S35t yASyA{6069lat| 7079lat| "'\ [ NER| sd

0ST dFRyS2 GNHRy2T OA 82,7 59,8/ 32,0 58,2 25,4
I LSéyn GNHzRy2T OAD 11,5 23,7 31,0 22,1 9,9
I RdzN GNHzRy 2T OA D 3,3 89| 17,7 10,0 7,3
nie przejdzie 2,4 7,5 19,0 9,6 8,5
brak danych 0,1 0,1 0,3 0,2 0,1
2 S21A0ANS21 OAS L2 a0K2lI

681 dlFRyS2a GNHzRy2T OA 74,9 497 22,6 49,1 26,2
I LISsyn GNHzRy21 OA DN 17,8 292 316 26,2 7,4
I RdzN GNHzRy 2T OA D 4,6 126| 21,6 12,9 8,5
nie wejdzie/zejdzie 25 8,2 23,5 11,4 10,9
brak danych 0,1 0,3 0,6 0,3 0,3
68T dlFRyS2a GNHzRy2T OA 64,7 39,2| 18,4 40,8 23,2
I LSéyn GNHzRy2T OAD 24,4 32,7 304 29,2 43
I Rdzd N GNHzRy 21 OADN 6,6 15,7 25,4 15,9 9,4
nie wykona 4,2 12,3| 25,8 14,1 10,9
brak danych 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Przeniesienie torby o wadze 5 kgl 2 Rt S

YSGNFb o

681 dlFRySa GNHzRy2T OA 67,2 40,8 19,1 42,4 24,1
I LSéyn GNHzRy2T OAD 20,0 275 228 23,4 3,8
I Rdzo N GNHzRy 21 OADN 4,6 12,1 16,7 11,1 6,1
nie wykona 8,0 19,4 411 22,8 16,8
brak danych 0,2 0,3 0,3 0,3 0,1

Chwytanie lub trzymanie walcach drobnego

przedmiotu

6081 ol RySa G(GNHzRy2T OA 92,8 80,1 60,7 77,9 16,2
I LSsyn GNHzRy 21 OA DN 5,8 14,8 25,4 15,3 9,8
I Rdzd N GNXHzRy 2T OA DN 1,1 3,5 9,6 47 4,4
nie wykona 0,3 15 4,0 1,9 1,9
brak danych 0,0 0,0 0,2 0,1 0,1
tr-dgo: opracowpandis¢e awjeshwhadmai a Stan Zdrowi a LU
2011)

http://www.niepelnosprawni.qov.pl/p,86 ,stadrowia

Badani ewioskb 60 | at i powyS8ej padzWdgwndm
wskazuje, Ue: Srednio 86,0% uUywa okular-w |
druku w gazecie ma Srednio 59, 78g%w®i- b4 meturd-n
ma 39, 3 %, Sredni o 8, 1% yunUynwaaj waiphacreajt uw sgdruucphic
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lati 1 3, 9

%) |

2017 .(tabela 15)

Tabel

a

trudnoSci ze sgyszeniem r dGUBSowy z

15. Osoby wieku 60 | at i wincej

odsetkach

Wyszczeg-

UUywani e

80 lati | .
I nienie 60-69 lat| 70-79 1at| °~ &' | ¢ e d|n i s
Wl N C

okul ar -w | ub sz

tak 86,1 86,9 84,9 86,0 1,0
nie 13,7 12,7 14,0 13,5 0,7]
osoba niewidoma |lub prawi e03ie 04 dzNgda 0,6 0,4
brak danych 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Widzenie druku wgazecie

bez Uadnej trudnoSci 49,0 39,0 324 40,1 8,4
z pewnN trudnoSciN 334 35,8 36,8 35,3 1,7
z duUN trudnoSciN 10,1 14,8 18,7 14,5 4.3
nie widzi 7,4 10,2 12,0 9,9 2,3
brak danych 0,0 0,1 0,1 0,1 0,1
Wi dzeni e twarzy z odleggoSci

bez Uadnej trudnoSci 744 60,2 46,9 60,5 13,9
z pewnN trudnoSciN 19,7 29,4 34,3 27.8 7.4
z duUN trudnoSci N 3,9 6,3 12,6 7.6 4,5
nie widzi 2,0 3,9 5,7 3,9 1,9
brak danych 0,0 0,1 0,3 0,1 0,2
UUywani e aparatu sgucho

tak 3.2 7.1 13,9 8,1 5,4
nie 96,6 91,9 84,1 90,9 6,3
osoba ggucha lub prawidg ni®2 s gyldzNc a0 1,1 0,9
brak danych

Sgyszenie rozmowy z Kki

bez Uadnej trudnoSci 82,2 64,1 43,8 63,4 19,2
z pewnN trudnoSciN 14,9 29,6 39,5 28,0 12,4
z duUN trudnoSciN 2,3 5,7 15,2 7,7 6,7,
nie sgyszy 0,2 0,5 1,4 0,7 0,6
brak danych 3,0 0,1 0,1 1,1 1,7
tr-dgo: opracowani e wgasne na podstawi e badani a

http://www.niepelnosprawni.qov.pl/p,86,stadrowia

noSi do s amo o lpxdfstagiono otabelid6. Wynikakz uiej,6 0 +

(O

m
%

Zdol
Ue Sredni
177, 7%
127, 4
wi Aiclel, 8 %,

a trudnoBaesi gk s po Uy weeinalii 8486 %) at i

ma trudnoSci z kgadzeniem sifi i w

ale w grupie 80 lat i wincej juU

N~

i 23,4% ma problemy z ubieraniem boz er ani em si n c(i2o,12a% ko sw ei

0SS wh wi

eku

mo cke svykyoma t e czynnoSci samodzi el
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il14% z trudnoSci N korzysta z ubikacij.i
i27,3% z trudnoSciami poradzi sobi
% o0s - b wProgresppgogarszartlas ) n  wr az z wi eki

46, 3

zauwaUal nwmzakeasri -ewmoa r z Njakiwchg my svg -zwi Nz k u
pacjent

instrumentalnegora z

tym wi i knmsoz(ea (aleneonusivy & mezwalmibeSni e
upsi ggukgijnoi op i e k u GEGUSy2@1hl

Kgadzeni e

Tabela 16. Osoby w wieku 60 | at
Wyszczeg: | ni 80 lat i A
60-69lat |70-79lat |wi fce|Sr ednlsd
SpoUywani e posi gk -w
bez Uadnej trudn 97,4 94 85,3 92,3 6,3
z trudnoSci ami 2.4 6 14,9 7.7 6,3
z pewnN trudnoSgi N 49 11,6 6,1 5,0
wtym [z duUN trudnoS 4N 0,9 2 1,1 0,8
nie wykona samodzielnig 0 0,2 1 0,4 0,5

bez Uadnej trudn 88,2 73,6 56 72,6 16,1
z trudnoSci ami 11,9 26,4 44 27,4 16,1
z pewnN truldno®gi N 2172 339 21,4 12,1

wtym [z duUN trud/noScliN 4.4 8 4,7 3,2
nie wykona samodzielnig¢ 0,2 2,2 1,1 1,0

bez Uadnej trudn 90,7 78,9 60,2} 76,6 15,4
z trudnoSci ami 9,3 21,1] 39,9 234 15,4
z pewnN truldno&6i N 162 30,1 18,0 11,4

wtym |z duUN trudnoScl3N 4,1 74 4,3 34
nie wykona samodzielnig 0,3 0,8 2,2 1,1 1,0

Korzystanie z

bez Uadnej trudn 959 87,7 744 86,0 10,9
z trudnoSci ami 41 12,3 25,6 14,0 10,9
z pewnN trudno®gi N 93 18,2 10,1 7.7

wtym |z duUON t rudnoS 9N 2.4 5,2 2,8 2,2
nie wykona samodzielnig¢ 0,2 0,6 2,1 1,0 1,0

bez Uadnej trudn 90 74,3 53,7 72,7 18,2
z trudnoSci ami 10 25,7 46,3 27,3 18,2
z pewnN trudno&@i N 185 31,4 19,3 11,9

wtym |z duUN t rudnosSclN 5,2 9,8 5,5 4,2
nie wykona samodzielnig 0,6 1,9 51 2,5 2,3
tr-dgo: opracowani e wlasne na podstawi e St .

http://www.niepelnosprawni.gov.pl/p,86,stadrowia

Zal e Unzimfuia kp y w ndowdekui wykazano wicznych badaniah. Bidzan i

Marcinki ewparzj dratdragyZNjcoz nany m
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opieki w Sgupsku i Gdyni wykaz&kltiywnbsSiwrddzy
pa c j e [Bidzarwi Marcinkiewicz, 2005]. Potwierdzenie a | e (zraonSckiani a akt yw
wraz z wiekiemu z y s k al i r-wnieU badacze w kKl inice
spogecznej na tereni eHBwya Goksradczziiyioraatoarska, Ko r o0 n ¢
200.Podobnie badania przeprowadzone wSr - -d mi ¢
Ol sztyni e, biektyswheyocenyNstaeu zdrawia,y k az a gy , Ue ograni c:
narasta wraz z wiekiem badanyghoda i Muszalik , 2007

Na uwagn zasdgugznj prprpapaowad KoFeniw zakgadac
dgugoterminowej wSr-d os-b zwnicSredoi Ny wi wk N:
mi ndpy awnoSci N psychofizycznN ocenianN w za
ruchowN, stanem funkcjonalnym i psychicznym
Badani , kKt -rzy mield.@ rozpoznane schorzenia z
byli bardziej sprawni ruchowo i wykazywali mniejsze dysfunkcje w zakresie stanu
funkcjonalnego ni U os®by etdesz apw voynles awyonh kzi a bms
z zaburzeni ami funkcj i poznawczych, ojbN Nt e
pod wzglnindem sprawnoSci psychofizycznej zr-U
i w obrnbie Aamemgla zakd@dwpieenile oparte o u
dotyczNce obszajalw f plamdwanel/maganejopicki voparciu o te
wyniki moJ eb y | ni eadekwatne do potreed kg9goheowsnd
systematycznej oceny sprawnoSci psychofizycz
oraz dostosowanie stacjonarnej veapychepbtizebd gugo
podopiecznychlK u ¥ m,i2@13

Progresja wieku nie zawsze bndzie jednozr

ruchoiwNbfndail eUna od dotychczasowesj-dramkt ywno

wystniapowani a ni ekt -rych gr up z arbauzmeezd a €u n kn
poznawczych.Pl anowani e opi eki nad pacjentwemcw Wi
zindywidualizowane i oparte na analizie jego personalnych potrzeb, zwgaszcza

niezaspokojonych

325Poziom absencji chor obowywc tpoahe sz pri ed U jeNc
danychzUS

Poziom absencji chorobowyehSr - d os-b pracuj Ncych w wi ek

obrazuje stan somatyczny tgjpulacji W latach 2012 2014 liczba dni absencji chorobowej
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wSr - d os - bi6dat (vgrupdkbuy gedle cydowani e winksza ani O
lat i wincej (11 grupa). Jeslti dzob as poswvold owwaknoen
pracin zawodowN w drugi ej grupie jest znaczn
pobiera juU Samelabdentoveeni a emer y
Potwierdzeniemtych a § gebtes@® - Jczynni k aktWdmo&cos zkaww
wieku4559/ 64 | at wg0idreki, §9,0868v,2@1%roku oraz 69,8% w | kwartale

i 68, 8% w || kwartale 2014 roku. Z wkviekue i ws p
60i65latwynosi § 6, 6% w 2013 roku, 7, 0%,i72 2014
[GUS, Kwartalna infor macja, 2015].

W latach 201220141 i czba dni absencji chorobowej
miUcaynidel i wSWdaildgbiletczby dni abssamjcji ch
og-gemd wiUczyzn wahag sin od 7kobhieded¥81% o 81,
do 22, 92%. W obu grupach zauwaUalna | est t e
chorobowej w kolejnych |l atach, jednakUe wudzi

tym wzgl fidem adwratniei itaedn dlewzs ijodst Prawmddpodobnigest to
spowodowane zmieniajNcN sin strukturN zatru
pracuj Ncychzgmoptlakt ywnoSIi 2z awarzadohadieniamadi e k u
tradycyjnego modelu rodzioiN, zapktwnigth miUcrz g
Nal ey spoddieewalkol ejnych | astigichiidendepop &0
kierunku zr - -wnania dni absencj i chorobowej L
mi ndzy odsekioyamatrudnientay ¢ h (tabala 1)

Dane dowodzN, Ue najwinkszN liczbn dni w
sin u os-b zatrudnionych w sektorze przetw:
detalicznym, admi ni straciji pobBttczwejzadkbresni

administrowania oraz w budownictwieAbsencja chorobowa ZL8 2012, 2013, 2014]

Tabela 17. Liczbd n i absencji chorobowej z tytugu chor

og- gemn Uc zy odsetek kobiety odsetetk ni eust al o

60i 64 lata 9460,8 7678,7 81,16% 17796 18,81% 2,5
65 |l at i 1660,8 1163,3 70,04%  496,9 29,92% 0,6
60i 64 lata 11395,5 8959,9 78,63% 24325 21,35% 3,1
65 | at i 2101,2 1501,3 71,45% 599,4 28,53% 0,5
60i 64 lata 13330,5 9382,8 70,39% 3942,8 29,58% 4,9
65 |l at i 2903,3 2236,71 77,04% 665,3 22,92% 1,3
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tr-dgo: Absencj a cik0i4. ®Oépartaraent\Btatyseyki idPmdgnoz2ARuarzalnych

Tendewmzcjorst owN przejawia nie tylko ,liczba
ale r-wnieU liczba wysZwwlangohazwohRBce€& | bk
miUczyznom ni U kobi ewoimni P (Ewgepepiendze) o §4u g o S
dni a w grupie drugigj 15 dni.(tabela18)

Tabelal8 Liczba zaSwiadcze@® |l ekarskich wystawio

ubezpieczonym w ZUS wedgug pgci i owi

przeaandgu

o0g- gmn Uc z kobiety ni e u st a|zwolnienia lekarskiego

60i 64 lata 647,8 509,3] 138,3 0,2 14,6
rok201265 | at 104,9 71,1 33,8 0 15,83
60i 64 lata 794,7 603| 1915 0,2 14,34
rok2013[6 5 | at 134,5 93,7 40,8 0 15,62
60i 64 lata 915 615,4] 299,3 0,3 14,57
rok 201465 | at 184,4 139,2 45,1 0,1 15,75

9

tr-dgo: Absencj a cik(i4 OépartaraentBtatyseyki iPodgnoz2AkiuarZalnych

Liczchai dgugoSi absencji os-b aktywagelMNcaayv
wzrasta w przedziale wiekowym B9 | at . Objawia sin to naj\
|l ekarskich w tej grupi e obejmuj Ncych okres
gwagtoavshgk s@bsencij i w zwi Nzku z malej NcN w
zawodowo|[Suszkq 2012

Analiza zaSwi adc zIg e Ing b §hctsvikniamierzopep d c w d ¢\
dni wskazuje, Ue 6W grokmi dycs -avinpad oicHieEfeij | e st
117 30. (tabela19). St anowi gy one odpowiednio 48, 0% (201
(2014) dl a wiekw60®4 latasorab 47,208 (2012), 46,20 % (2013) i 48,60%

(204) dla os-b wcepDrekkguN 6G0 | chd i @ swiNai@ aio | i wan a
10 dni(tabela 20).

Liczba zwolnie® | ekarskich powydrjwmBd wn
omawi anych grupach wiekowyettinalkhkwiaw grupagywh
i starzeniem sin os-b [Buszk@g?2pl2leczonych zwinksz

Tendencja do wydguUania sin zwolnie@ wraz
200br azuj Ncej strukturn zwol ni e G w grupach
wska¥Ffni ki dla zwoldn30Oe @ ntir wiaj tNggylt ht mwajlNcych
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wska¥nik-w obl iWzzowiyNzk wWlza wywd@wleni em okres:
wsp-gczynni ki te bAdN ulegal dal szemu wzro
czynni k-w Srodowims&anipe acpw avigadutiakpromdSis z gy m
Naj wi icej zaSwpoderokxaE Uyek aari 20kdibdatitovanbw 2 0 1 2
kol ejnoSci z wlogvaomstooi Et acvhoowe-gbo, mi iSni owego
(19, 68%), chor-b ukgaduzlt NUéNakokjpychrBepgah%) , u
| okowagy sin choroby ukgadu orcdvenedo®,9&%go (11,
nowotwory(8,24%).W latach 20122 0 1 4 z a u w @ebdericja do wizrestuticzby dni

absencji chorobowej rcsoz anjoleeku sauidistan @zdwavbiny p o g a
badany c(tabela®l). b
Ksztagtowani e sin l' i czby dni absencj i c

przedstawiono neycinach 10,11,12.
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Tabela 19. Liczba zaSwiadcze@® | ekarskich wystawi onych 2z entjichomwljowej araz wieka by w{

z tego liczba zaSwiadcze® o orzeczonej

0g- g em
Zleiasrs"ll’k':ha od 1 do 1€ od 11 do 3¢ od 31 do 3 od 36 do 5¢ od 51 do 6C od 61 do 9C od 91 do 182 dni i

wiek

ubezpieczonych

og-gem we

rok 2012 grupach wiekowych 16600,1¢ 9135,70 6679,40 427,80 263,80 39,80 35,90 7,50 0,70 9,50
60i 64 lata 647,80 288,10 311,00 24,80 17,20 3,00 2,70 0,60| 0,00 0,40
65 | at i W 104,90 44,40 49,50 5,00 4,10 0,80 0,80 0,20| 0,00 0,10
0 g - § ewszystkich

rok 2013 grupach wiekowych 17333,90 9746,40 6763,00 452,20 274,90 42,30 37,40 8,00 0,80 8,90
60i 64 lata 794,70 365,70 370,70 29,80 20,50 3,70 3,20 0,70; 0,00 0,40
65 | at i W 134,50 58,60 62,20 6,30 5,10 1,00 0,90 0,20| 0,00 0,20
0 g - Gvewszystkich

rok 2014 grupach wiekowych 16965,7¢ 9328,00 6772,90 475,80 285,50 44,10 39,90 9,00 0,70 9,80
60i 64 lata 915,00 408,90 435,70 36,20 24,70 4,20 3,90 0,80 0,00 0,60
65 | at i W 184,40 76,40 89,50 8,90 6,60 1,30 1,20 0,30/ 0,00 0,20

t r - dABsencja chorobowa w latach 202D14. Departament Statystyki i Prognoz Aktuarialnych.
ubezpieczonegadnttp://www.zus.pl/default.asp?p=5&id=2294
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Tabela 20. Struktura zaSwiadcze@® | ekarskich wystawi ony chsendichorgbowejju chor c

oraz wieku ubezpieczonegdoattp://www.zus.pl/default.asp?p&id=2294

z tego liczba zaSwiadcze® o orzeczonej

og-gem |
zaSwi adc
wiek lekarskich odldo odlldo od3ldo od36do od51do od6ldo od9ldo 183 dni i
ubezpieczonych we wszystkich 10 30 35 50 60 90 182 wi nce
grupach wiekowych

nieustalon

a dgu

absenciji

chorobow
€]

rok 0 g - gem 100,00 55,00 40,20 2,60 1,60 0,20 0,20 0,10 0,00 0,10
2012 60i 64 lata _ 100,00 44,50 48,00 3,80 2,70 0,50 0,40 0,10 0,00 0,00
65 | at [ 100,00 42,40 47,20 4,80 3,90 0,80 0,70 0,10 0,00 0,10
rok 0 g - gem 100,00 56,20 39,00 2,60 1,60 0,20 0,20 0,10 0,00 0,10
2013 60i 64 lata _ 100,00 46,00 46,60 3,70 2,60 0,50 0,40 0,10 0,00 0,10
65 | at [ 100,00 43,50 46,20 4,70 3,80 0,80 0,70 0,20 0,00 0,10
rok 0 g - gem 100,00 55,00 39,90 2,80 1,70 0,30 0,20 0,00 0,00 0,10
2014 60i 64 lata ' 100,00 44,70 47,60 4,00 2,70 0,40 0,40 0,10 0,00 0,10
65 | at | 100,00 41,40 48,60 4,80 3,60 0,70 0,70 0,10 0,00 0,10

tr-dgo: Absencj a cik(i4 @®épartaraerBratydtyl i Paognbz ARt@afiathych.
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Tabela 21. Liczba dni absencji chorobowej z tytudgu choroby wdasnej

Rok 2012 Rok 2013 rok 2014 lata 2012-2014

Wyszczeg:-Il nienie od60do64lat65 | at dd6Owo6itateg 5 | at add6OvdoGdta® 5 | at isuma N c ofsetek
Niekt-re choroby zaka¥phe i 8asoUdHni cz 89 18,6 120,94 26 4 367,3 0,90%
Nowotwory 734,71 1949 852,1 238,1 1024, 319, 3364,1 8,24%
Choroby krwi i narzNd-Ww kr @jdot w- r58zych?219 58 28,2 9 90,3 0,22%
Zaburzenia wydzielania
odUywienia i przemiany 1514 24 1724 29,7 198,71 447 620,9 1,529
Zaburzenia psychiczne i zaburzenia zachowania 408,2 46,2 537, 68,1 763,3 1094 1933 4,73%
Choroby ukgdgadu ner wowego 974 4 116,9 1166, 150,6 13974 245,] 4051,2 9,92%
choroby oka i przydat k| w 0144 394 173,71 51,4 223,72 749 707 4 1,73%
Choroby ucha i wyrostka sutkowatego 38,1 5,3 47,6 7,7 57,8 10,4 167,3 0,41%
Choroby ukgadu kr NUeni a 1706,9 338 19373 403, 21242 546,71 7056, 1 17,279
Choroby ukgadu oddechoywe ga036] 1841 14104 254 9 1374 4 2976 45581 11,169
Choroby ukgdgadu trawienne go4899 86,4 563, 1 1044 6704 146 4 2061,3 5,05%
Choroby sk-ry i takank podidk - r n &y 93,6 149 116,2 21 335 0,82%
Choroby ukgdgadu kostno
tkanki gNczne|j 1812 4 259,72 22364 345 28574 529,6 8040,4 19,689
Choroby ukgdgadu moczowo |- paAl38i owe 437 2535 58,1 3239 76,4 969,64 2,379
Wady rozwojowe wrodzon
chromosomalne 2,8 04 3.9 0,5 45 0.9 13 0,03%
Objawy , cechy chorobo
bada® klinicznych i |4
chorobowych gdzie indziej niesklasyfikowane 100,3 16,9 1204 225 1555 30 4454 1,099%
Urazy, zatrucia i inne
zewnntrznych 1250 5 2349 14794 283,] 1680, 3629 52909 12,959
Zewnntrzne przyczyny zachor dgwa@€ i1,3zgonu89 14 11,5 2 32,1 0,08%
Czynni ki wpgywajNce n g
sguUbN zdrowia 50,4 11,6 61,7 16,8 76 20,1 2373 0,58%
Nieustalona grupa chorobowa 1549 24,4 155,2 25,8 121,71 289 510, 1,25%
'r-djo: opracowanie wgasne na podstawie : Absencja choro 40852,1 100,00%

http://www.zus.pl/default.asp?p=5&id=2294
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W starzej Ncysnt wii @, siupndéojiicomteisth i czby zwol ni
lekarskich jaki iliczby dni absencji chorobowej s - b pr acuj Ncych,jaw wi ek
r - wnwolse®perspektywp o st i puj Nc e g ol fi zcwzi biiykvsgzsaang aaj Ncy c h
i pi e |nielpgatkelog zhaczemea j N pr ogr aaye prmrfdd carkdawat ne,
zdrowyi aktywny tryb Uyci a,chdograkdwel. Bvcizsedsmnei avyt
p oz wa lparjzNe snusiekuivc ikeé - r ymr mf a&c 4 Nl @vwyamaogsa-j Ncy ¢ h

opiekizdr owot nej. i spogecznej

326 NiepegnwSprdwneSb w wieku 60+ na terenie

W Pol sce stosowane sN co najmniej dwie de
pierwsza wynikajNca z przepis-w prawa a doty
0s- b nsiperpeewymyoc h i druga, statyStach€dSer sza, st oso:

Zgodnie zust awN o rehabilitacji zawodowe | i

ni epegnogbpuv.awhy,c hNr 127, p pjako os702bly znipegaegnom.p

okreSla sin w polskim prawie jako osoby, K t
trwale | ub okresowo utrudnia, ogranicza bNdT¥
szczegzdHob80Sci do wykonywssniaawap roakcrye Sz aw ot dro;
ni epegnosprawnoSci: znaczny, umiarkowany i I

Obecnie obowi Nzuj N drweag urloodwaan ee dow ozneac zrn-i (tnty
i prowadzonymi pr zedednynwi eichjesslreecizns tytwoc jde
rentowwchwy dawane przez | ekarzy orzecznkokisiev ZUS
lekarskiecKasy Rol ni czego Ubezpi albokemsjekkaSkiddGNe c z ne g
lub MSWIA. Innym rodzajem orzecznictwasttz w. or zeczni ct wo d-o cel
prowadzone przez powi at owe l ub mi ej ski e
ni epedno $Gada20080 S c i

Przy Miejskim OSrodku Pomocy Spogecznej v
do Spraw Or zekasipa awhesSpi-iegp e reotemip eo stopniu
niepegnosprawnoSci (Il ekki m, u mi pozatergowych, y m | u
mi ndzy i :rodpgwiedniedolzatrudnieniazkoleniauczestnictwa w warsztacie terapii
zaj iiczaopategniawr zedmi oty ortopedycSrnoed oiwi $rkmadvleig

wsparcia w samodzielnej egzystengjzyskania karty parkingowepwi adcz e E z port
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spogexzarsdjg ku pi ed Nnyynlkaxryijae pa,zez opi ekuna (
pi el ngnalgiypgrave g[@EOPS Wr ac g aw]

Jak wyni ka wPolgceswysltsezne goor zekani a o niepegnc
i mago czytelny ponbiyegwaa U njieespte gonrozsepkr aanven offrl z e
r-Unych cel -w, a wydawansi eobrizee dre.cven daalizmii e s N
orzecznictwa powoduje brak podstaw do rzetel
faktycznie w Polsce posiada or gtdaecmieSsSve o0 ni
SWOoj €] met odol ogi i wywn Ymh :a s ogbryu pryi enpi eegpneodsnpx
bi ol ogiczni e, osoby ni epegnosprawne tyl ko |

biologicznie. [GUS 201]. Definicja statystyczna ujmuje bowiem nie tylko osoby

ni epegnosprawne prawni e, al e awda - awzedzemib) 0S O
oni epegnosprawnoSci ni e posiadaj N, |l ecz de
wwy konywani u zwykgych czynnoSci (t zw. ni ep
kryterium i ni epegnosprawnoSiI bi 6ljoegitczaiagseaane e |

w statystyce Unii Europejskiej. &d gzuags ad uni jnych popul acja nie

wszystkie a@asaobywodkt -prreobl em-w zdrowotnych m

wykonywania czynnoSci , jakie ludzie 3wykl e
niezaleUnie od tego, czy ograniczenie jest |
swoi ch bada®& (w tym w Spisach powszechn
ni epegnosprawnych uwzgl ndni aj Nc zar - wno Kt

[Piekarzewska i Zajenkowskal Ko z § o 8%k 2811]

Do rozwaUa@ na t e mainiejszymepaEdvanips @y gyerianS «i
stosowane przez GUS to znacayi e | k 0 S| sp-obp udiaecgeé dgnoospr awnych
wedgug met odol ogi iwRblece,y. pdadarieaoszecsenia psawveigiube |
ograniczonN zdol noS&i, wylkeo ntywaknd aw csztyommmiSwc p o
taka metodol ogia w naj bwaierdedlirzgzywisN alriyogzoldi y o ss
niepedgnosprawnwécle wowojoSWNSki m.

tr-dgem i nf owyrsatcijdowmanite maiwepgegpoepoawho§f«
60r ok u Uvypadan@Stjaens tZdr owi a L udn[6¥Sc2011]Pjnljesokd  w 20
te choroby przewlekge, kt-re najcznSciej pr .
Powodemniepe JnosprawnoSci o0s-di ejwicehkour o80/+i ukN aml a
1760, 1 tys. wskaza&@zkdIze&h%)a il1th®,r D btyy s1.arweN
(25,04%) uszkodzeni a i c hi ®26@tysy (138%)pral schorzemia r o k u
neurologiczng 919,4% (13,38%)tabela 22
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Tabela222 Osoby niepegdhoOspabawnewiwn wieyhk ugerdugpu gs

- 80 lat i
Wyszczeg-lnie 60-69 lat| 70-79lat| wi nc suma odsetek
Ni epegnospgy¥f gemi 1077,6 1040,8
zt ego maj Ncy:
Uszkodzeni a i chor 590,6 649,9 480,0 1720,5 25,04%
Uszkodzenia i chor 299,9 350,1 276,2 926,2] 13,48%
Uszkodzenia i chor 123,2 205,8 223,6 552,6/ 8,04%
Schorzenia ukgadu 637,6 685,8 436,7 1760,1 25,62%
Schorzenia neurologiczne 3345 358,2 226,7 919,4| 13,38%
Schorzenia psychiczne 69,0 57,3 42,1 168,4 2,45%
UpoSledzenie umysg 10,4 12,4 11,9 34,77 0,51%
Inne schorzenia 297.,6 318,3 172,6 788,5 11,48%
liczbawskazanychc hor - b og- gem 6 870,4 100,00%
Srednia liczba chor-b przypa 2,49
tr-dJjo: Stan Zdrowia Ludno€
http://www.niepelnosprawni.gov.pl/p,86,stadrowia i
*j edna osoba mogga seowoizemie al wi Acej ni U jedno
W wojew-dztwie dolnoSI Nskim cziistoSi wyst

wyUsza, ni O pr z aMeidifjturgi ed am ysckha IGUSK rzajrwo.ku 200
wystiApadwa e umi eszka® -w wojew-dzt wks,9%wl noS| I
cagym kraju. Pod wzglndem odsetka os-b ni e
woj ew:-:dlobelske (16,3%), kujawsKk@omorskie (16,1%), Ilubuskie (16,1%),
magopol skie (15, 8%), g - d zW 20&1 r.(odnbtowdno 383 tys z 0 p
os-b niepedgnosprawnych, co stanowiil2?26).2% o0g -
[Do | mEkeéSstrategid.

Na podstawie danych zadodowego Spisu Powszechnego (N8RP0l1llrnaj wi nc e
niepedgnosprawnych w wi eku gvodptwo@ dNUSKREIAGE1N Y m z a
11,72%), mazowieckie (256287, 10,66%) i wielkopolskie (185845, 8,4%fajomiast
dol noSI Nskie | okowago sifn na 4 miejscu (1808

Anali zaoj dldsetek niepegnosprawnych og-gdem pr
dang o woj ewatteUwawni dekodwbhhoSI Nskie | okowago
(13,16%) po |l ubuskim (16, 67 %nazurskim @&99%)kxz m ( 14
kol ei odset ek ni eped madsukrcayyy myarh pw z wp a & aj Noco
miesza@® -wedanegowawajmi eSci g dolnoSI Nskie na
lubel skim (7,17%) i l ubuskim (6, 99 %), ma g op
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uwagBjugajn fa&tek Uteenodj wesijt e wvyddret bwgskieSmooN
przeci nt negokrapud6s26%vIb,Z1%)EUS MS& P011, BDL tabela23.
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Tabela23. Ni epegnosprawnoSi os-b w wieku poprodukcyjnym w wo]j

w wieku . odsetek odset ek
poprodukcyjnym | udno S|l niepegnosnpnjepegnos:s
Jednostka terytorialna h og-3€¢ h wwieku
osoby niepegnospr poprodukcyjnym
2011
osoba % osoba % osoba %

POLSKA 4697048 100% | 2198695 100% |38511824| 100% 12,20% 5,71%
GEDZKI E 333760 7,11%| 156540 7,12%| 2538677 6,59% 13,15% 6,17%

MAZOWIECKIE 10,98 13,68
515697 %| 256287 11,66%| 5268660 % 9,79% 4,86%
MAGOPOL SKI E 394309 8,39%| 209325 9,52%| 3337471 8,67% 11,81% 6,27%

SL1 SKIE 11,76 12,02
552138 %| 257671 11,726| 4630364 % 11,92% 5,56%
LUBELSKIE 311796 6,64%| 155947 7,09%| 2175700 5,65% 14,33% 7,17%
PODKARPACKIE 249530 5,31%| 115100 5,23%| 2127286 5,52% 11,73% 5,41%
PODLASKIE 131758 2,81%| 68053] 3,10%| 1202365 3,12% 10,96% 5,66%
$WI NTOKRZYSKI E 165680 3,53% 79641 3,62%| 1280721 3,33% 12,94% 6,22%
LUBUSKIE 170537 3,63%| 71529 3,25%| 1022843 2,66% 16,67% 6,99%
WIELKOPOLSKIE 428770 9,13%| 185845 8,45%| 3447441 8,95% 12,44% 5,39%
ZACHODNIOPOMORSKIE 210057, 4,47% 92557 4,21%| 1722885 4,47% 12,19% 5,37%
DOLNOs L}t SKIE 383758 8,17%| 180814 8,22%| 2915241 7,57% 13,16% 6,20%
OPOLSKIE 103153 2,20% 50409, 2,29%| 1016212 2,64% 10,15% 4,96%
KUJAWSKOr POMORSKIE 264313 5,63%| 110976 5,05%| 2097635 5,45% 12,60% 5,29%
POMORSKIE 284499 6,06%| 127626/ 5,80%| 2276174 5,91% 12,50% 5,61%
WARMI 6 $MAZURSKIE 197293 4,20%| 80373| 3,66%| 1452147 3,77% 13,59% 5,53%

tr-dgo: opracowani e wgasne na [hipdsatgowdl/bel/aipstrokalhtmDEa mmne=indekso k al ny ¢ h
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WeddgS w 2011 roku gr up av wietupopodukcyjiym | n o S|
mi aga omizegedmdNsprawmo$SlympbygoN43 066 os-b (
orzeczono stopie@ ni e3pdeld nooss-phri afededs, 9cdi Lodzr nkaocwzannyy
20 872 soby (20,08%)i st opi edi:az Pedk (B,57%)i nieustalony.Zdecydowanie
wi fkszN grliipgé mpoodz wa grnyiweapneedgnoo stpyr pauvn o S c i St e
WSr - d mi Uocyzgyo | e doysnribee p3e4d no3s6pr awnych prawni e
kobietprawi e dwa rie6230%vi(6BR&4Naj wi ncej niepegnospr s
bygo w podregi on3i8¢e owsa gbhb)r,zy swkopvo d(c3g0g wdo G2 8 BB @A s
i podregionie jeleniog-rskim ( 3Zymmniefsbu o s - b)
pod tydemywwghtfi mi asta Wrocd@awg(im2 pd8ski @6 s -wka)j,b
844 o0s:-b), na trzecim powi aitSvkigdondizckkii ((6 650M9 C
Szczeg - Jawepodanadem na podr ezgaigoNcdZ nii kpowi aty

Og-gem na Dolnym $1 Nskuni gpcUiSn os@lola)wn y t b
biologicznie w wieku poprodukcyjnynwy nosi ga 76 869, w tym bygc«
odczuwaj Ncych ograniczenie s)ipawntB48087c agkow
(62,49%)i umi ar kowami®c zW8n bygjgo 20 066 os-b niepe;t
co stanowigo 26, 10% og-gJgu niepegnogpa882vnyc h
os-b ( Nagwik®%Y) ni epegnosprawnych biologicznie
miasbWr ocgaw (20 324 o0s-b) oraz w pPSaxdrzeqi-amiwe
danez podziadgem na podremadPMgzni powi aty Zawi

W 2015 rokuw Polsceo g - §1ledm, 7 % o0s- bi64 wl avi @ kor &0 20,
wieku 65 \pati ordeazproez enpi e p e §j n wglgne praeZ WSS dub
Zesp-§ Oprzy edvatowym Centrum Pomocy Rodzinie OdnoSni e 22,5 %
wieku6d64 | at orzeczono stopi e @& umiarkowaaygiB6%% pr awn C
ci A0k i . tuatja W grupie 65| sayt k - wstdrszychpisz ddst awi aga si A n
43,8% miago orzeczony stopie® niepegnosprawn
(rycina13).W woj ew-dztwie dolnoS| Nsk-ipemsowygyni @peé
wszystkich ni epegnosprawnych w Pol sce, w
ni epegdgnospr awn o Sumiarkdwank, kii24% i [4(Bk i8§noza spogec
2019
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bASLISOY2aLINF 6yA LINI 6y A

60,00
51,40
50,00
43,80

40,00

30,00 26,00

20,00

10,00

0,00

ZNACZNY UMIARKOWANY LEKKI
m60-64lata mLI2 6&dS2 cp £

Rycinal3 Ni epegnosprawni prawnie w wieku 60+
tr-dgo: opracowani e Wi agme z ana Sppgestzanva

http://www.diagnoza.com/pliki/raporty/Diagnoza_raport 2015.pdf

Wraz z wiekiem zmienia sifn switSruldt osa bniweé e
60i64l ata dominuje stopie® niepegnosprawnoSci
wi eku powyUej 65 |l at dominuje stoptice,E hd eipm |
starsza oSchajtymlediy sin spo dpzeigenwoasl f cvaywlhsoz e ¢
co za tymidzie i wi nkszej |l iczby potencjalnych potr

Dol noSI Nzak najwizellSw i 6gjorzw yosnt mp lejpee gnosprawno$S

3.3.Potrzeby psychologiczne

331. Potrzeba bezpiecze@Estwa.

JednN z podstawowhuothzpioejrzebajpewnosphktir ze
[Bogowolskd We p siiwspl,2008F apobi egani e prw ewioeku wobhees D
wprowadzenie tel efw nwi ezkauu f ppang eag 2@ yanw dozsi-abg ani e
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http://www.diagnoza.com/pliki/raporty/Diagnoza_raport_2015.pdf

ekonomicznejorazni euczci wym praktykom hva redkluo wigond eve@lje
tylko niekt-re Kkierunki I nterwencji przewi
AZajgoldgEgof al owsepioralpep W iPolsck na lata 2052020 . Z bada E
przeprowadzldBycbsw$&Olwatwiiekwi fcej na terenie I
i 0 winkswowi elows - po ckeesszzkgpyjmlcych na Dolnym $1 N
bezpiecze@Est wa. Poj fic iogednAkednazpaczeie sprecEowanea 0 ni e
tym badaniuPo z wol ono respondent owi na samodazi el ne
definicje bma g N e cpzoed®sr t ewizkonohmiczya ®mpoejénaly, brak
zagroUenia w Uyciu publicznym czy w codzienn
przez 10,4%r espondent - w. Mni e] bezpieczni czul i
NajwyUszy poziom zagr oUenii6a9 oldactz u(wladg,y2 20%)o,b ya

w wieku 85 | atNaj wiinncceejj uo(sde kO4 o des zgdgiym, czuj
bezpie zni e, jako p poddged agwmjUeqad estparrwest ipczoSci
nie moggdyby i nie pot [BagbwolSkiWe p siiwipl, 2008r oni | ( 4

W Polsce po 2005 r. nastNpi§g znaczny spat

proc. stanu z 2005 r.), ofiar napadu i pobicia (do%8 i amgniado domu (do 3%).

Wyj aSni a t o wzr ost :poodcszeutceika odbse-zbpi eade @&ot wa
bezpiee e EBst wa w mi ej scu zamieszkania zwifnkszyd
procentowyb. Ofiaramik r adzi e Uy, napga&du wig apramii @i al ob Sdfo c
bywaj N minUczyF.niPaoddbeild &«zohScitey] ofi arami t
wieku 6071 64 | ata ani Oel i osoby wiekwo j6ebw: ldatt wi e
dol noSI Nskim 5,2% badanych przyznago sin do
wska¥ni k wSrwaj ews)zdasthmstiwcrbku 2015 3,8%co | okowado

wo | e w- damntejsca drugim po opolskin4,1%).Z koleimo Ul i pop 86t ani a of
napadu czy pobicia w 2015 roku umieszeza j e w- dalt woS| Nski e w rankit

pi Nt ym[ (Ck,a® tPdask, 2015

W okresie od stycznhia tder evrize S@oomwadadd 5$ Ir N
46 341 przestnpstw o chdBaktparzze t hpy tiaon alr roygro
przestipstw przeci wR88i plryzceicui wk oz dmioewiiuu .o rAanza | 3i
wskazuje(e naj wizfelss Zil@ aomaro Sni ej sce w podr[Bigetyoni e mi
statystyczny, 2015]

Wyni ki Wrocgawps&d e¢ z meé jagnhjpdnaks ) ep olkiaczzuh aN z ¢

W miejscu zamieszkani a, kt - -re moggyby WYy Wo
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bezpiecze®E&two mieszkaC&G - -w (np. wgamani a, r
pobicia dorosgych) w roku 2014 wmpbDej sYngpdau:
[K§ o piosp., 2014]

Kol ejnym powodem bosakh bezwi ekeaesfEostdws zgy.l
pogorszeniem stanu zdrowia20,19%.[Bogowolskd We p s i wsp., 2008] Osoby te z
jednej strony obawiajNnaisfilaidrpgeaj baglt kdbnye
ciiUarem dla najbliUszych, kt-rzy musieliby
swoich potrzeb w zwiz k u  z icA ebawgmteNnakgada sin
pogorszeniem sytuacji materialnej (9,62%); wni eU w zwi Nzku ze zwi Ak
na koszty leczenid. nn N przyczynN utraty poczucia bezpi
(5,77%), a dla 2,88% os-b | e[BdgowplskiWe p siicthl pr z
wsp., 2008

Z cagN pewnoSci N do utraty poczucia bezpi
wtedy kiedy stajN sifn one ods ab amiekagpesieisz
rm$e w przypadku niedostatecznego preygot owa
regwgWle sin ze zwNBABKkwE O pgeeusd resamopi ekuE
doSwi adcz ajvWwWwiekwwdmd W nli aty opi ekuj Ncy sifn tosobam
[Cz ap i, GAasek P01}

W ramach badania PolSenior przeprowadzono anajiviska przemocy dotykisej
osoby w wiekoudspdeds mFerbu pagdasz@pymbwewyadtczani
jakiej kol wiek formy przemocy wynosi g 5, 9% i
(6,8% vs 5,0%, p<0,05) Najcai Si e j s tforsNopvrameéNmo cy  blingeo zni e
wyzywanie, @nieszanie lub lekceviknie (5,4%), nadbnie i nadujcia materialine lub
ryzyko wygnania z mieszkania, w dalszej kol&tiaitrudnianiedosb u do | ekar za, s
rodzimlN z przyjaci-gmi, pr ze modsekdualrgoh.cNajege@ej wy mu
zggaszano przemoc wobec mgods zyNybh wddyech or - w
miastachWy k azano i stotni emisitdagystiycwaryi ewi Nz 2&mo
os-w wieku pwdeoozsgxmeg:- -1l nych w0 | Najzadkigjt wa c h
doSvi adczali przemocy seniorzy z woj @ejidzt wa
mieszk&E vy wo | e wodhgkiegpai warnilBko T maz ur ski ego Wokogo
wojew-dztwie dolnoSINskim 4, 1%rzémacdddernnyich do S
zaniedbaniesz asygnal i zowago avk opgoopul 2% | b a Bomgecgieanio p o |
zaniedbania w najwyUszym stopniu dotyczy mie
i Swintokr zyMikd sezgkoa Ec2y0 , whobh heowSgbd\sitkvalde i hd tym
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wzgl mhemi ej scu si -dmym (9, 6&e)dotykErez ennmeo cw gwaoshbneyc
S odowi sku, na przykgad w doZkeleimzéynscrirSeiny r od
spotykali si z agresywnymi zachowaniami poza doméma ulicy, w sklepiew urzdzie.

Sprawcami przemocyNscziisto osoby zalde odos oby w wi eikw zakesid es z J y

finansowym (w zwikku z brakiem pracy), mieszkaniowym, alialopiek@@Ezym.[Halicka i

wsp., 2012]
I nnym wy mi ar em poczuci a bezpiecze@Est wa
Wynagrodzeni a, i nne do cdzenid w systemgerzabezpieczeraa t a k

spogecznego maj N fundament al ne Znaczeni e d
Zaspokojenie potrzeb bytowych na akceptowanym poziomie jest warunkiem rozwoju
emocjonal nego, psychi cznegoh[Masleva2006$ f akcj i w

W zwi Nzku ktzywnyns,i Geawsomdowa os-b i6lavi ek u |
i wincej w 203l 2s0cle5 wwvyl naot/8a eghal3d.o 8,626 w 2014.17 7,0%,
w | i Il kwartale 2015. 1 7,2%[GUS, Kwartalna informacja , 2015] napotrzeby niniejszgo
opracowanip r zyj it o, Uer d gpeond sdtoacvhoowdy-mw Fd | a tej grup
emerytalne. Takie zagoUeni éolSemor ovaz ediadBiueaj N t a
Analiz SejmowycHCiura, 2012

Sytuacj a mavt evii ie& lun gate Bnyth gogpodarstw domowych jest
traktowangrzez wielubadacya k o zas kakuj Nco z ddko walsgpjoNaa,st
domowe emeryt-w sN npGadgaNit Petz, 8G12] Ibvpadosyet o we .
ss wierdze® skgdganiaj N wyni,ki gdDxiiaeg no gmpass poonjoe, c
gospodarstw domowych o] naj wyUszych przecin
gospodarstwa domowe pracownG@X4 wb 2ieaipriya - ows ¢
Wyr aTaiji ei Ghs zy mi przeci ntnymi dochodami nettc
domowe utrzgnu j Né¢ & =z ni ezarobkowych Fr -de®8i zgohai
osobRyrapi EBski [ Panek, 2015]

Podobnie wynikianalizGUS (2013)ws k a,z u J &  smaterialaacgpsaodarstw
emer yprremzentuje sifn znacznie | epoadgetneak tolse |
dot kni At ych ub-stwem dochodowym | est ponad
domowych z osobami bezroboymi (ok. 37%) oraz gospodarstwe n ¢ i(o&. 88%MGUS,
JakoSi,20iBy ci a

Liczba emeryt-w w trzecim kwartale 2015
wynosi gaP6ad8c¢cBntgramemser ftura brutto wypgaca
2081,56 zg§ a renta z ityv6jE@dezgddwhndo8cini de
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Swi adczeni agapagecreokenwkpm indywidual nym. P
irentabrutony pgacana tejlxygqpd@d@ Wwwaosoagsat 20bswi g
przecifAtnej rent yZkolgineraa ocdnie hn alr8aBe/m% @I.B5%
przeci ntne|] emerytury wypgacanwinhksze zz &dJrSg U
zar -wsob pobieraj Ncyah t enbohnrwaekmsiestarkbaia we m
sioif az br aki ezabeapetrénipadst&voviych potrzeb w zakresie egzystencii
i partycypacji w Uy.@dbela2d.okal nej spogecznoSci

WedJjug Bgndowski ego dochodiyNeod of Noczhn eg s i VNG
31, 1% mdbbazyponad poJjowa kKakmi gtor(saN, 8%t uaac j pi
kobiet i stawia winksze wwzwhbaka paodzemsan gy ohl :
spogegczarkego pol i {Bygkiid otpgke c zne|j

Anal i za wysokoSci w\em (nie € lka @ y © dptymestyaz@gy t U r i
my S| ewi2®.1 4 roku wedgug danych GUS w gospo
rozporzNdzalny #4888 azdlizi agnesiz®cliitnych wyd
rozporzNdzalnym®w¥ynog) g B2k6%ei ldoch-d rozpo
gospodarstwa domowe emeryt- -w (przy przecianntr
r-wnej 1, 94) w tym79amygm rRokuwWzwamgi wydg a2 k- w
tym, dochodziei podobni e jak wyUej 82, 50%.utrzym@iie- wni e
mez kania | ub domu @396} U ynvwnSondikapoje eezalkohplovie
71%) Udzi ag wydatk-w emeryt-w na utudyimague
przyjntego dla o0og-gu badanych (20, 8%) , udz
rolni&, Ww) 1li pracuj Ncych nBHatwgmisamgt rwadchiva@ k:
emeryt-w na Ubemlkobobivebiy gnaydlsey od przyjiatego

dla pracownik-w (23,7%) oraz pracuj Ncych na

w sytua@i gorszejod emer yt - w byl i renci Sci z 27,1% udz
mieszkania oraz 29,4%GUS, B u d Ugospgdarstw 2014
Wydat ki na | eczenie i badani a, I e ki or az

wynoegggem 9, 22%3%doo czhroadauz yd | a 169dat, 0,2% wactoduu 6 0
dla os-b iwW9wlakuov7@az 10, 1% Wdroka 20blspoziom tychwi e k u
wydat k- w ks zpodofnynpezanje.[€z & p Nn&g K d o 2084k i
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Tabela24. $ wi adczeni a w woj ei@18 zt wie dol noSI N

spogeczne

Liczba emeryt - -w i Przecintna miesinczna emery
OKRESY - . - <
pobieraj wypgacana przez Zakgad
Swi adcz
» : wypgaca : rol ni k-
A1 analogiczny = rol nik | . :
okres roku Uzb ZaKk indywidualnych rent ‘3 ‘" renta IRl
oprzedniego = ezpl e Eleryities BSIRe ZiCR0 rodzinna
P Spogdgecz do pracy
I Xl
2013 |........... 650,9 601,7 49,2 1877,72 1959,41 161259 1757,98 1226,90
A 98,9 99,2 95,5 105,3 105,2 105,2 105,4 105,8
VI
2014 |............ 643,2 595,4 47,8 1958,14 2047,69 1664,44  1823,00 1243,66
71X
............ 644,0 596,5 47,5 1940,70 2029,23 1655,39 1803,11 1245,30
I Xl
........... 643,5 596,2 47,3 1944,03 2031,44 1657,3§ 1809,99 1245,91
A 98,9 99,1 96,2 103,5 103,7 102,8 103,0 101,5
[
2015 |............ 643,5 597,1 46,4 1973,12 2058,29 1688,23  1835,77 1263,93
VI
............ 643,7 597,3 46,4) 1988,47 2073,33 1701,63 1851,45 1280,58
71X
............ 643,8 597,2 46,6 1996,58 2081,56 1706,87  1858,77 1280,04
A 100,0 100,1 98,0 102,9 102,6 103,1 103,1 102,8
tr-dgdo: Biul etyn sdoaltnyos3lyNeszkniye gwdutptivioclakeatatrgovapiopradowasiibiezace/komunikaityi

biuletyny/inn&opracowania/biuletyinstatystyczriyjwojewodztwadolnoslaskiegiiii T kwartali 2015 ri,2,19.html
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http://wroclaw.stat.gov.pl/opracowania-biezace/komunikaty-i-biuletyny/inne-opracowania/biuletyn-statystyczny-wojewodztwa-dolnoslaskiego-iii-kwartal-2015-r-,2,19.html
http://wroclaw.stat.gov.pl/opracowania-biezace/komunikaty-i-biuletyny/inne-opracowania/biuletyn-statystyczny-wojewodztwa-dolnoslaskiego-iii-kwartal-2015-r-,2,19.html

Z punktu widzenia poczuci a bigtatnp znaceenie Est wa
ma ustalenie potrzeb zwiNzanych z ochronN zd
przyczyn finansowychWe d gug Bghndowski ego najczfiSciej w
|l ekarstw. Grupa 14, 4% b awlyasntyrbphe pesdfl@imiz st oUe
Cz as ami wystifipuj Nce trudnoSci finansowe z z&¢
zgodne z zal eceni db@%bddanychzrkale3 2Wiweedziio Ue wystiapu
one czmasdoni e czegiasjk ahiyedryo $é¢i0 mianUczyFni ,
powodu ni Us z goovekazdnp o twoy dB-epji .d o 208K i

W badaniu B hdeWws k ipeoggoo wa r eib@¥@ mekent - w
wykazywaga potrzeby opdgacenia: pwebkyggyi drekiar
opiekunki, czy teU skorzystania z sanatorium
St Nd teU badanie to nie dostarcza ostatec
rzeczywi stych trudnoSci finansowych badane,j

Znaczne bardzi e]j i stotna wydaje sin jednak

gospodarstw domowycEgodnie z danynzamieszczonymi iagnozes p o Jepnc2@ldar.,

osoby w wiekmnpodepzggymM osoby mode sN niez:
sSwojg rodziny. Jednak odsetek os:-b bardzo nie
jest wyUszy wibgr upldio) wiiekkuw 6drupie 65 | at i
niezadowol onych os-b 2z syt uai64lata 18,2%. &danie we| r

pokazago r-wnieU, Ue niezadowolone =z sytuac
przedpol, aeylisosoby wwi€ka 4659 lat[ Cz api Es K i [ Panek, 201

Dol noSI Nscy s enP008 roky ocenilisbwaodjaNh i siyt uacj i mat e
przecintnNvi@4d@gpN, oddeczindnie i dzinki temu wu

potrzeby. IBghmadarponh euznago swN sytuacji za
ekonomicznym, uwaUahb&lcdijdN zZz&N zQN%)(.27069¢%t dk o0 :
oceniaj N swN sytuacj i Z koeitleZr%a awynrNa z i vijyon opsri zge koM,
gospodarstwo domowe jest w dobrej kondyajiie dyni e 2, 2% badanych, Ue i
dobra.[Bogowolskd We p s iiwapl, 2008]

Subiektywna ocenn sytuacj. mat er 1 2014n e | go
w wojew-dztwie dol nofdinksdk i m przedstawi ono na
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Subiektywna ocena sytuacji materialnej
323LR2RIcINAGSG R2Y2680K ¢
R2ty2T tnalAY2044 £ 0F OK

60,0

53,8 550
50,0
40,0
30,0
22,8
0,1
20,0
13,9 12’3
7.1 L
: 5
0,0
BARDZO DOBRARACZEJDOBRA t w%9 / LB ¢ W! / %9 W %_ 14 |
2013 m2014
Rycinald Subi ekt ywna ocena sytuacji materialnej ¢

dol noSI Nski i0l | atach 2012
tr-dgo: opracowani e wga$ DanychlaokalpyohdNSP a wi e
2011, http://stat.gov.pl/bdl/app/strona.html?p_name=indeks

Wska¥fni kiem odzwierciedlaj Ncym subiektywn
agregatowy indeks niedostat ku.ok@amug Nz dreu gnise
ten dla emeryt-w wynowsBai®kd, Opd ziyj By @gwy ds ay
(16,48)orazws ka¥ni ka dla rolnik-w (32,73) ale nid0
utrzymuj Ncych sifn z nie€zampobBskwy dh Pam-eked 207

W badaniach GUS (2014) grupa 22,4% emeryt
gospodar st wa domowego | a%ioj adkoob rpN azfl®Bbbjakbt anrNd z o
raczej .4GUS Bluud tgogpgdarstw 2014

O ile obecna sytuacja emeryt -w wydaje sin
domowych to prceg norzzyy sedgityyxhz NSwi adcze® emery
Czynni kiem silNieNgwaotScwaj Nce zmiany zashkd gr o
finansowychgromadzonycima emerytury. Butkiem reformy jestspadékz w. st opy =z as't
Swiadczeni awgmgaganbgeywt @amwg.m WysokoSci t ed
moUna obecnie pijedpnakjltedreiiekpodlaijiN, Ue stop
brutto dla osobyp r zechodz Nc e j na emer yt oxdacocna nibe ksuk géad
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zar abirazjeNcciefjt npe wynagrodzeni e s waérnRelaga 63, 2
przecintnego Swhragrctzewe o e dneyngagrodzénd i(diatwiele g o
emerytalnego 60/ 6%P007mad3l% & RS ., cozoznacBa¥znaczne
zmniejsza i e wyemeo$rtur wKFmBMszgoSci

Sytuacja dochodowa przyszgych emernet - w mo
poni ewaU zmniejszanie sifn Swiadcze@oBener yt
prowadzZido ksztagtowania sifi przyszgych emervytur
rolniczych do pr zedGiula 2083 ©b evgmiaggr wd AesizaSi
emeryturn wypgacanN z ZUdazZRS plewrniki z tateli 2d me r y t
jest znacznie wyUsza od emerytury rolniczej
sin relacjn obu tych wska¥nik-w do przecint
wskaFfnik biAdzie niUszy. W przyszgoSci eme
pracowniczymmo gkNs z t a § tna ppziomie s/dlofrzymywanychz KRUS.

3.3.2. Potrzeba szacunku i uznania

Potrzeba szacunkestn n NUwld potrzebNWpsyshygl bgdzizeNod

potr,akepficzul sifi szanowanym, dotyczy to takOU
samego siebie. Potrzeba szacuoknaczo r agni eni e, aby byl zaakcep
innychSzacunek, jakim darzona jest | &wodoniet ka | e
czyw grupi e Pewngyenec zwmehaFtni kiem pozycj i w syst

r - wns wehli ekmiyawn\N odczuwanegwi @k u e pspadusks, ity m
wskazywanie siebie jako Aggowy gospodarstwa
Z bada@®oPolwyemn ka, Ue kobiety majN nieco
minUczayFwdini ca ta staje sifi widPerzadt szgazygci| a
w wi eku pao dgeossszpjoydrar st wi e domowym. Dawi§katbi a s ¥
dotyczy mi eer-zwenedgbu pgdci . GJ- whgNowyz ywozsyproN auw t
domowegdna rzecz mgodszego pokolenia jest Smie
os- b uwa Ulg §g switi qoas podarosmt wao d&zd mawergoz goUony
magUonk-w albo z magUonk-w i dzieci. Tam gdz
i wnukami mni e| niU pogowa os-b posGupaega Ww
79, 4% badansielienza gya Wa g was gomonaegd swt gospodarstwie
skgadaj Ncym si A t yilvwk ogas proadjaldrosntkyvine, s isekg z5dma § U
dzieci ,ail ewnwk gwspodarstwie skgadaj Ncym sin
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jul it4gB%dat em negat ypesirzegani@siphianakm §owy gospodar
domowegoma owdowi enie i zamieszkiwanie pod jedn
[Szaturi Jaworska, 2012].

W wojew-dztwie dol noSI Nskim wifnkszoSI
gospodarstwa jednorodzinne (B3%) oraz nierodzinne (29,56%). Odsetek gospodarstw
dwurodzinnych wynosi 544% t r zyr od z iirOd5/cNa jiwi wicregejgospod
trzyrodzinnych i wi iyt ipuje w kolejnoSci w podregi o
jeleniog-rskim (22, 24%) oraw wae@ghkuzywdiemz (g
szczeg-l no%ami «kodk wjtydar stewambompgNhi skN pozyc«
spogecznN \otencpldiemagidéy hiar alone na niezaspokoj
szacunku.(tabela 25)

Szacunek dla os-b w wieku podespripy m wi KN
spogeczml@iefosabyw wi ek u phaddls zpipysm pateacipaiena j tNy m
wi A ks z N Gezliwatrakiowania i okazywany szacunéyniki analizyCBOS (2009)
ws kazligzMecydowana wi fnkszo Sipostaeyk ludzivowekun y ¢ h
pode sijakp yotrzebnychs po Jstwuz @@ dyni e 9% resporieent - w

stanowi N dl a mrinég@o danczejspomdied@di byli | epi
mi el i skgonnoSi dw wpioesktur z pjgadkecs 2 g Pouid\eUeni a .
ankietowangh docenia ol n dzi adk - w i babl w rodzinie, ni
warto |jest hk odrozSywsitaadic z 2Baidaa nii ,wiwehelza Wiekib y
podesgNydtdobrymi sNsiadami i =zwwiacahNnajwhginU:
otoczeniu (92%)t wi eledzmaj N czas na zajfhcie sifn dziag:
osiedl aUbMNdfrgani zacj i charytatywne,] (88 %),
SwiadczonN przez dziadk-w czy [CBD8&2009 - w wnuko

tyczli wy stosunek do senior-w zdecydowa
SrodowNskedzkim (68%) oramw wi phkua fpizsidziejé 8 4 9oin.
spotykaj N siw sBklUgpathwo¢86mN i w bydgym miej
negatywne dominuj N w pl ac-wkach sguUby zdi
komunikacji miejkiej [CBOS, 2007

We d g ug 1 Sawargkigjk0Ol2osoby w wieku 55 | at i St e

form pomocy na rzecz innych. Jest to: pomoc finansowa (38%), pomoc w prowadzeniu
gospodarstwa domowego (33%), pielngnacja i
mi eszkania (9%), 2z ab@li%yiraz ndziedanisvpspaeia psychiznegbo wy c

(47 %) . W fazie staroSci wWr az zspadaiodsddek e m n a
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udziel aj Ncych wspaifi%®iwa wp ®kahi9®zregw fi(cteyjl Kaat
chorobig(do7%w wi eku 90oifawi fompghpNcych w zagat wi
(5% w wi eku .fSQaturi Jawbrskag 2OjL12] | at )
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TabelaB3. Gospodarstwa domowe wojew-dztwa dol noSI Nski e

0g:-gem jednorodzinne dwurodzinne trzyiwi ncej ni erodzi n|

i BELI U odsetek U I odsetek UWEL U odsetek UEL U odsetek e U
Jednostka terytorialna liczbowa liczbowa liczbowa liczbowa liczbowa

2011 2011 2011 @ 2011 2011 2011 2011 2011 2011 2011
gosp. % gosp. % gosp. % % gosp. %

odsetek

DOLNOs Lt SKI'E | 14599508 100,00%| 709723 10000944 59810/ 100,00% 4964/ 100,00% 325009 100,00%

Podregion}j el eni 09 594443 10500 140490 19.80% 12741 PN 1104V 60108  18,49%

Podregion 2 legnicko
ggogowsKki 166344 15,13%| 114880 16,19% 8727| 14,59% 11,62% 42160 12,97%

Podregion3wa g br zy sl ,50177 23660 168752 2378%  13505PE 1006V 76734 23.61%

Podregion 4wr 0C §aWws| 1g5561 16880%| 127609 17,98%  15150[MEEE 1478 NAC 41324 12,719

Podregion5m.  Wr 0 ¢ 575981 2483%| 157992 22,26% 9596 104683 32,21%
tr-dgo: opracowani e wgasne na pod, s$ttp:dstai.gev.pBodl/agp/strora.atmlypcrnamekEiodkka | ny c h
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Pomi mo powszechnej zgody co do pmrdzyddtymo S
wi eku, tylko 13% ankeeMowaeywh Pmaspewsafhow
respondent wyraUa sin w tej kwestii w spos-b
trzeci badany (31%) nie dostrzega poszanowaniaimdzwi e k u  pVWeddegsuzggi yoB O S
w latach 20002009 nast Npi § nieznaczny wzwwieku Sz ac|
podeszdWnm000 roku 73% badanych uwaUagdo, Ue
Oyczl i wirekui 7%%,hd@dniast w 2009kui 81%.[CBOS, 2009]

333Patrzeba przynalae Braa®dinoiSimiig p®wizuci e osam

W zaspokajai u potrzeb czgowieka st &odewiskogo dec
rodzinneNaj bl i Usza rodzina jest najwaUniejszym ¥
potrzebn uczestni dSzawai Jaworgka, 2Gll2Je spogecznej

Okazuje sin, Uedaohorse ardealnacej e ozd zniiny daj N Dc
poczuciezadowoler Zgodnie z 1listN potrzeb i prefer
rodzina i przyjaciele okazuj N si fobdkygdiowimart oS
i dobrego samopoczucia (62, 1%), spokaeaij u i C

~

religijnych (34,796).[BogowolskdWe p s iwsp.2008Li st i wartoSci pref el

dol noSI Nskich smgcmaldr -w przedstawi a
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82,21%

62,10%
35,14% 34,79%
21 53% 19 75%
0,
11,20% 9,96% 7.21%
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e ¥y ‘2 v W Ol
S N v & & At
< S o 2 \0
« N o3 & ©
S\ N \$ '(J\
O 0% G o
S W \5(/\’ L
Y S &
&
QQ‘
Rycinal5Li sta wartoSci preferowanych przez dolnoSIN

tr.-dgo: opracowani:BogowglskiWee sriailpaddst eDNibe ows k &
Klakocar J. i wsp. Kondycja Uyciowa dolnoSI N
Analiza wynik-w bada® Wrocgdgaw 2008.

Badania Czapi EskiregwnditeddBgwdbBwploitevgver dzeni
Systemi eo swabrwioeSkcu proddirezajmujeyistotne miejsce. W badaniu tym
co prawda zdrowie bygo wymieniane ,f gerdwez r es
kolejnewskazanik oncent rowagy .[Kiz@a pwiddg-Rdl ofdetdfa i ny

Wobec f arkaaduz,i nlde st anowi dl a seniora naj
zaspokojeniapotrzeby pr zynal eUno Sci do tej nagenari ej sz
zazwyczag uwWiNUyymywania z ni N ,topSdd kirnet Sl nasjyNvnn,
0 m- wibadarea.

W analize Pol Seni or utrzymywani e i ntensywny
(przynaj mni ej raz w miesi Ncaduijdeldiaupwgawal w
ograniczainte ns y wn o S¢ a kolsietyo t knai@® c zy Fni utrzymuj N ko
intensyYwno$zi kontakt-w bezpoSrednich utrzymy
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za pomocN telefonu bNdIN sint eomee thuy,i czon aw zircieg
ni U kontakt yKome apka §rvepdopSireerdwnsizeej kol ejnoSci
dzi el mi i i catwdmgiej @ wnukamifSzaturi Jaworska, 2012]Co prawda
seniorzy wW znacznie mniejszym stopniu od mg
technol ogi e komuspsrk-adkc yg sn-eb j peat odatkitdreygddniu270y ¢ i a
% telefonowago przez 251% t Eoneyst(avhooi Pz Bhy
umo Ul i wi aj Ncych r ozmoiwgyadzue iztrpaj)o myln®i% (knopr.z ygsa
19% korzystago z i nnyc,ha plo4r% al ¢ z essptondi ecczzynjooS
[CzapiitEg kid o 2084 i

Osobyw wi e k u poudterszzygnyuy N kont akty spa@geczne
r-wnieUO z przyjaci - -§ymvi elOoOk apnag &ls iy eHe i o o b
osobymodsze (poni Urwg &9z crzoados -W ygzri wpha lei ceal ny m
wykszt agecdmacezneSnie 7,3% kobiet i 7,4% mnUc
przyjacielaiods et ek ten zmniejsza sin wraz003)e wzro
Ods et ek wise ku pboadredszzoj yznadowol onych, zadowol on
ze swoi chz keprnupNKtprz y j% oviSr§ dweyerp dis%edwvdBt g ¥y z n .
[Cz apii@méki201] .

Wi ikszo®l woskhbh podeszgynz nsaNskoatdkaysni 81 Ns k
c z i1 84,92% ) z kolei sporadycznie5,64%,a0Uadnego kontaktu nie m
(9,44%). Dla ponad pogowy senior-w prizZiyjacie
cznsty kontakt z nimi deklaruje 55, 88%wbadan
Jednoc9&Bmhiaedanych nie posiada ©przyjaci- g,
poni ewaU przyjaciele stanowi N istotne ogni wo
pomocN i opar c.iNesttyadaoiavykoarzaulj iNg mc aakiBgo wspagcimi 0 r
jest pozbawionyCznste Kkontakty zedekxhajrowpamio 7 egpymai
badanych, sporadycznie widzi sin z ni mi 32
pracownikamioSodkaz dr owi a czfist o spotykagiotlsi6B %37 ,z8S
nigdyir 20, 54% resQné.eadenborw(22, 96%) dekl aruje czi
od czasu do czaSuo, Widuja wiaag il%2%nNagrzadzej k ont
osobyw wi eku pohddykx@ym sin z pracownj kamnt p mc
nimijak o cozkirsetSyl a j edyni e 3, 561 ,b36d,anryathg misgpsotr a
dekl aruj e, Ue nie spotyka sifiv avi ekmi wodeakej
pracownikami soj al nymi wskazuj e, géneranitoid dooSwiNasdccyz ag d

wi fkistzryudno Scchi UyNi swhobl zi ehniwi edza na temat
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spoecznej, czy tiedlN doas tmipsdBSdowagtskeiMe @ miii @ ik i
wsp., 2M8]

Warto podkr aé&fityluivzakreseed z2e@rjiae rwdSd z idn mesgd  w  wi
podesWggihug Hal i cki e2012)n aKrtaengkoo wtsykpuejodczuci a
17, 9% respondent -w, przy czym odsetek ten by
ZauwaUa sifi jednak pewne zr-Unicowanie w o
miUczyzn na wsi. W Srodmwbskdehewi bfaku¢gh k
(18,8%) ni U mnUczyznom (11, 4%), co moUe mi
rodzinnego isilniejszyme mocj onal nym pr zeUywani gHalicka e | syt
Kramkowska, 2017

Deficyt w zakresie ciepfa rodzinnego oraz
sin do odczuwarSiaanobsafbot rii ems amot ni eni e ni e
t o Us a nOgekanowski (2002) ws k az uj e na i stni enmiendzgsad
samotnoSci N isaormamotSii eminemmza obiektywny bra
gdy osamotnienie stanowi subiektywnN, pr z
[Czekanowski 2003

Mi f gaczuciem osamotnienicoac esntNo s u n k - w ismiejes il mmy zhl | e Un
ibardzo dobre oceny Uycia rodzinnego wykazu
osamotnienipa ni ej ednoznaczna | ub negatywna ocena
czistym odczuwanW ebma doassnaimo t o le®eé minar wa 0 c 8 6 g
swojestosunkt r ofjakoNdobre | ub bardzo dobr e, 11%
3% j ako zgJe Rroblem osamotmieniadotyczygset.o sunkowo ni ewi el |
zbi orowpWBiciiksza sin wrazyc zzi Sciieekji epm zie zj ensiitU coz
kobiety. Rel atywnie najcziSciej uczucie to |
si-dma osoba <czuj e sin t ak Zzawsze l ub czn
mi eszkaj Ncych z dzi el ni[Szétdiwavonrska 2012w mwkysJsae§i o
(88,84% 0s -wb wi ek u pzoadrd sezsizykmuj Ncy B k ®p a@ea St NsKmMu
czhste zidan ted kotidyzkomakty sporadyczne utrzymuje8 , 9 9 %, ziaS 2,1
nigdy ni e spo [BygeveolsksiWe p g i wsfo, 8008] n N .

Ze wzglndu na poczosi b wswimekni @0ilat ciz i@
poprzeddadgne€Cyapi ESki ego i Byidlo wts k k e,galljed ;@ h
my Sloa Gga mo b 32j8% badanyeh w wieku 669 lat, 25,0% w wieku 73 79 lat oraz
19,1%i w wi eku 80Zi kwl @é&icepdsatek os:- b, kt -re w
badanie bygJgyUe aky Slag@ynaonzes amodl-ijdsut wha poczi
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ni ekochanym t o 3i89laf 38,5%i sv-wieku 7079 lat braz 2% 9% wieku
80 i wiQizcaepji idBsgkiid o 2083 i

Osoby w wieku emerytalnym zasmehykd aj N s
przezf unkcj onowani e wprpopdymahe8nalbE doNwenjiwibiyccehj o
os-b nal eUNcych do | ak wwigkk7@ Fdvei (B6k7%0W tgjgropiez a c j i
odnotowano r-wnieU najwifnkszy odsetek os-b d
wolontariuszy jest wSriéddat @%3%h[ @z agpriud@syk iwiie kPe
2014. (rycina 16)

Z bada® pilotaUowych na temat wol ontari a
2007r. przez DolnoSINski OSrodek Polityki Sp
Uosoby powyUej 65. nepkhkoi dycpaUSNdanNwkitegor
Podmioty, korzystaj Nce z pracy wol ontari us
ni epegnol etniego ni U t akej[Bogawolskade -prsyii wdpa 65 |
2008].

ha2o0é& 6AS| dz cnb ot RDO®&
RIAlIOFenode 1GesyArs A
30 27,3 26,7
25 225 24,2 23,2 23
20 19,3
= 20 16,8
[}
5 15 11 11 1 11
= ' : : 9,499
10
0
60-64 lata 65-69 lat 70-74 lata 75-79 lat 80+ lat
BLINS 3y f B0 R &ymwblantariat
Rycina 16 Osoby wi ek wy c6zOgtonkahiN organi zacji, dzi

wolontariusze

tr- dPo:acowani e wgaszme indEs kpo dls.t,awiaentek T. Di a
Warunki i jakoSi Uycia Pol ak-w,
http://analizy.mpips.gov.pl/images/stories/publ_i_raporty/DS2013/Raport_glowny Diagnoza
Spoleczna_2013.pdf
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Z bada@® nédgckowdlydpNno oNsnlki e jbebedcivevra | w
grupa ta jest naraUona na wykluczenie spogec
sytuacja material na i ograniczony budUet, CC
Drugim, sN stereotypy dotyczNjce SwitadoBabciz
powoduj e, Ue spogeczeE&two jako system nie
gwarantuj Ncych wysokwN wjakaSipoOngrezizegeyimdls -jbe st
aut owykl uc z:esobya wieak wrgovpewy Pgsmych wyacwd di-j W s
sifi z Uycia spwoigieec zma gpoa sAyswkmayz usjtNy 1l  Uyci a. Syt
wy kszt agc e fBogawolslke We p s iiwipl, 2008]

Poprawa sytuacj.i materialnej senior-w, ni
t emat staroSci i @m&kwiynwiy acjtancwinli oprwor yt
lokalnych i centralnych wgadz na rzecz tej grupy

spogecznemu.

3.3.4 Potrzeba samorealizacji. Poziom izolacjja kt ywnoSi spogeczna.

Zadowol eni e wz wilyedkiua pjosdsets zgjoyathodnN szer ok

aktywnoSci, r-wni eUDow ggf esmye h speyetoh ®jgi c z
aktywnoSci Uyciowej i spogecznej nal eUN moty
nadzieja (optymizm). Wraz z wiekiem poziom
zmniejszeniu ulega poziom energii i59zckupagu d
Oycia twierdzi, Ue ma r-wnie duUo zapagu do
sifn juU tyl ko : i63I&YR5,36% wvieku 66 69Mat, 4196 v Wieku

70i 74 lat, 9,5% wwieku 7579 | at 1 Jedyni el &t 6i1%Cwiapddega.k iwi

iBgndowslmignoza splJogeczna 2013

Akt ywnoSi spwjeceka pobgmpjezijtyywnoSIi obywat
(partycypacjnzadbygwalevakilei agpwate nakiregle,cz
os:- b, Srodowi ska or afwolootarigla@e lzamj iog il niymstyao
senioral nej w obszarze aktywnoSci edukacyj nce
uczenia siw wSeku oozddsktywi zowanie do dzi ag
spogecznych, w tym:

A rozw-j of erty em uk eekwj mpejd edslzaj yars - b
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A rozw-j [ wspieranie awtwwea8cipwstyesgdgymn

zaangaUowania obywatelskiego i wolontaria

A zwinkszemi et wawz ensitebk u pwo dlesslztymz e zar - wno

odbiorc-w j[Za&kEeal awdjogwf gl owej polityki
Akt ywny uwziwa@&@kas pio dleyscziguy nspoljegajinhNeny na z wi
szans do wnoszeni a wrbligvalehtariuszy (U tyrmise sproavewcjzMey
opiekn nad c 2,0cbokiwyamail a k toylwnenygo starzenia siin
(stworzenie szans do pozostawania na rynku pracgy wymiau ni ez al eUnego (
(maksymalne wydguUeni e sprairganidfynkcjomowansm e m w)ove g o U
stangyi wmmejoUeni a UE w zakresiePpaoayUsygki
dzi agania maj N na cel u promezcwiwizzai napjodeniaa niizNo |
iz ampm[Ellepean Year for Active Ageing, 2012]

Poziom i zol wPplscewep@gdgc bmelja & GUS (2013) wy
jest wyUszy unmldUcabyizent ((98 ,81%) . Naj wyUsze po
odnotowano u o0s-b z nisk4 m6%oux i ozmtedy cneynk geknt ac
naj wyUej g i mni & zasaadicayyn mawoddwynedgnie 3,7% z magisterskim
i wyUBzgmNc pod uwagn aktywnoSi ekonomicznN,
stanowi N dwie najbardmiefpgnavyAwoplhdapges ®rmipry
i zol acji s pzowjekiezmej omwr aa.INagjwiyUsa$@niws kaFnik
obser wowano w gtamzgcived M5 clha toks--vb i( 22, 6 %), dr u:¢
bydy o0sobyi74vat (8% kyuina@B[GUS2013J ak oSi] Uyci a
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231 1TYAl Al 2t O2A &Ll

25
22,6
20
% 15
9 alil il
g 8,8
© 10 7 7.3 7,9 !
. 6,1 ————
- B :l L]
0
16-24 25-34 35-44 4554 55-64 6574 Tp L 2 |
wiek w latach
Rydnal7Ws ka¥*ni k i zol acj i spogecznej wedgug wieku

tr.- dpo:acowani e wijs&¥se(BA1BYPdstawpné&i Uycia, |
ub-stwo i wykluczenie spogeczne w Pol sce. Wa
http://stat.gov.pl/cps/rde/xbcr/qus/WZ_jakosc_zycia 2013.pdf

Liczne badanigp ot wi e r déficstydNre | acj ach spogdecznych (i
ni skie wspamog¥® ¢ pmigdayinaymdp chor - b ukBgthdu kr N
iwsp.,201d,chor - b i n[Cahdncwsp.,n199t, h zabur z e E[Bassukinawc zy
wsp., 1999 i z g pUdellwwsp., 2013. U pacjent-w z wysokim poa
spogecznejpdowhdszonapo ci Snienia tAtniczego
b i a g teaktywdego i fibrynogen[Loucks i wsp.,2006; Shankari wsp., 2017 nasilonej

odpowi edzi zapal nej i met abol i cznePchine, konse
2004

Poni akaywnoSi spogeczna Pol ak sobywwekut gen
podeszgdgym nie wyr- -Uniaj N sin pod tym wzgl ind

organi zamjgade @d% ioasg-ab w wi eku podeszgym (w mg

czymo® by w wieku 60 i Wi Acej | at wykazuj N n
religijnych i koScielnych (3, 4%), towar zysk
komi tetach mi eszka@€c: - w (0, 9%) , organi zacj a

zwi Nz k acdwychz @,#6)d organizacjach pomocowych (0,5%), organizacjach
biznesowych, zawodowych lub rolniczych (0,5%) e r - wni e U w partiach

wjadzach samorzNdowych (0, 4%) i i nnycale. Akty

92


http://stat.gov.pl/cps/rde/xbcr/gus/WZ_jakosc_zycia_2013.pdf

poziomwyksza § c @ hmawyUsze wyksztagdgcenie tym wifks:z
organizacjach[ C z a p i i®ankek 2013

Akt ywnoSiI spoeczna pregmi @er ava k tmowreocad c i
niesformalizowangja j ej jesmp@a Nuci e odpowiedzial noSci
rodzicom lub starszym krewnyind e k | a fjeo2wBa, 30% o0 s - 16 4 wWiad kauy, 6208, 3 %
wieku 6569 lat, 17,4% 70i 74 lat, 8,1% 79179 | at i nawet 10, 3% os-
lat.[Cz a p ii€§ K dko, 2044]

Poziom aktywnosSch wipokecgznegs zpiggzpozimnbr a z o w
ichu d zuiwdziy. s owar zy s zeni acSeconddry associatiohs Qams gt ek o0s
uczestnicaNegjcmniwej jednej organi zaoSir,- dwsp -
os-b wi7&kul &tba wynosi g 23, 9% i nie odbieg
wi ekowych. W przypadku os:-b w wiekli%. bd | at
dw-ch ojfigamipgp@awyUszym typie przynal eUnoSi de
65i 74 lat i jedynie 2,3% wi ek u 75 | W thadaniunpi oew ywzeijiiwtaag fipod z w
biernej prizvymalgadyo®yiJ odpowi edni o czfAsty uc
danrNgaoni zacj i wyda r[@USr012Jcahk oi Si]i mlpyrceizaa c h .

Wyniki bada® dol noSIWskazig asegmangr -spoyni elwadli a
prawie 90% badanych nie uczestniczy w jakich
4, 01% og- - gpu zbyazdnaanyechsi n do udziagu czymnego V
stwprzewaUaj Ncej mii fik snri coftastW antiz@daz y Bcj ach ko &
dzi aga nitemzedpe szt kobidtpi e s z k aj [Bogewolskd Wevp § i 1 |
iwsp., 2008]W spogdecze®&twie polskim, do dzi S maj N
charakterystycznych dla spogecze@Gtw tradyc)

istotnN roln w organizacj.i Oy ci anym intersejec z n e g o
socjolog-w jako przejaw | okal nej dziagal noSc
kil ka wsp:-lnot parafialnych, do najbardzi e]j
tyci eo, Zesp- 0 Charytatywngj (Radiitag), WHP

Mi gosierdzia BoUego, Ch.r Parafial ny, tywy
Nazareta@Gkich, Wolontariat Misyjny, Papi esk
[KuS, S20m]e d

Powszechni e stosowamnklt ywn @a8dNi pogodentizne]
zaangaUowani a sin | ha¥inoSeigami zaccjiiagapozar
odzwierciedleniemlijeasba ms hdwgr ziynsnzyendt, funda
zainteresowa® w stosunku do | incozSolyN snkiiers zvk a2dx
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zarejestrowanych bygo: 1 077 fundacji, 7 45
ochotniczych stralUy poUarnych. Najwinksza |
Wrocgawi u oraz w powi at ac kimkjgeol deznkii oMgjmnigakgi bnrr z y
aktywne pod tym wzglndem sN powi[BoynagSlI Nwk&
Strategia]

Na ternie wojew- disthiejegonat o1D0r o $in grgahizaejig o
pozarzNdewwaghj NcychwwekupozZesBggmel: - jJotyeh wyk a:

organizacji zawarto v a § N ¢ Z4nWykaz ten uzyskanprzezwpi sani e w wys z uKk

gogedw- ch HhavwgEw: dztwo dolnoSI Nskieod i Adzia
emeryt.glBmgmo organi zalwWBrpgelhraNgawiyzacji sN
Kluby Seniora asiz Uniwersytety Trzeciego Wieku.

Klub Seniora o oSrodek, kt-ry zajmuje sif rozwoj
towar zyskiego i wr ewireekauc yp ma@oiz ggysmsbwoi ch ¢z g
aktyfnego spndzania czasu, rozwoju pasji .1l ot wi

Do najczfnSciej proponowane] przez kl uby seni
rekreacyjndwypoczynkowym muzycznym plastycznym oraz r n'k o d z i .e Pondadto z y m

prowadzona jest takUe dziagalnoSi: kultfuralna
instrumentalnaar t ystyczna, turystyczna, spot kania okc
Swi Nteczne), integracyjna (z komptgroma, taneSzna d k a mi
teatralna, kabaretowa, uczestnictwo w konkursa

spotkania przy kawie i ciastku, tzw.gadanki (charakter towarzyski | ub Seni or a AAK!t

jesie@® Uyci abd

Wyr -UOndawasrbdzaje klub-w seniora: kl uby
zakgadach pracy, [ kluby Srodowi skowe, or ga
kultury, domach pomocy spogecznej, domach dz

Pomocy SpM3edkzrcehj . mi ej scach potrzeby senior - w
akceptacij i, rozwoj u, potrzeby poznawcze, a |
maj N szanse zDNtbaiowXddapokaj ane

We d gug MuicDjakow¢l88d)kljbseni ora pedgni cztery pod

kompensacyjnN (uzupegnia braki w kowmwdatkwiaa h
czas przejScia na emeryturnfn i radmeeageacyjpmn

adaptacyjnN (pr zyst wrsloavahMidhdickai@jpkowa 1084}Do w a
dol noSI Nskich Aklub-w $%noslor a0 wicezkius z poa e s
zami eszkuj Ncych wo jjBogowakkzatMe @ s iwad, 2008 | Ns ki e
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JednN @ktfyowintacghspekajpaj NcN jednoczeSnie
gupys N Uni wer sytety TrlkzneocUleigwi ewi eew uoeskolbToith d e s z
dostnpu doesdduwkoadcsjtiawowym czynaoatWwWi pmi wbggawaly
oraz zachowanie dobrego zdrowia i nlezaUn o Sc i do p-y#myscahmylmatwyr :
przyczynia sifn do [Zoapgdroalweyn ijaa kdogSucgiserioaalie].wlkyj c i pao. |

Weddug senior-w naj bar dzdsewa jpajt Niemeeknonseo bsyN

podeszgdyymwy mi technol ogi ami ugatwi aj Ncy mi C
ws kaza@), edukacj a gerontol ogiczna (50% ws
utrzymania przez osobyw wi e k u phoidgeisezngyy mro sobi st e i zadba

ws k a #Aak@)y wi z aazro&kultergna ?@13.Seni or zy z Dol nego $1 1

ol brzymi N potrzebin zdobywania umiejntnoSci w
korzystania 2z I nternetu, telefon-w kom-rkow
bankomat u, c h csNipco sw bp ekjonri zeyjsstzayl z nowi nek tec

Uy c[Bogowolskd We p s iiwspl, 2008]
G§ - wrcglem organizacyjinymJTW j est w{g Nonz ewniieek uo spdobd e s z §

systemu ksztagcenia ustawicznego oraz ich ak
fizyczna. UTW ma <charakter pl ac- wki oSwi at c
wyksztagceni e, wstfip ma kaUdy seniarPo Dzi a

pierwsze zaspokaja potrzeby poznawcze przez
z r-Unych dziedzin Uycia oraz towdragppksja Nc e t
potrzebn poczucia pr zyniaplrezlenco Scdimodaya@wc i p yo,s - |
wi ek u podelsnzigwwent syt et dzi aga r-wnieU prof il

geriatrycznej, poszerzaj Nc wiedzn gapjiich aw
gi mnastyczne, rehabi |l it acy]j n abaniei utreymywvaniay c z n e,
dobrej kondycji fizyczneflU TW pegni ni eocenionN rolf terape
wspieraw r adzeniu sobi e z kryzysami |, aktitywi zuj

samot. fDNDaio weIk]Do najczhistszych obszar-w eduk:
w wieku proadlees( Ny y prozdréwatcaj aebywatelska i w zakresie nowych
technologi[Zago Ueni a dJu gserdiosalne we | pol ityk

Obecnie naDolnyns | Ns k u f 47nURW: j10mlug cewwaenkmWr oc J awi u

oraz 37 w miastach: Legnicat r zy pl ac:- wki ), Bol esgawi ec,
pl ac- wki ), Zgorzel ec, NBiwar Rtu-dw, Ptod Xelwii rt,e, E
Trzebni calelcizasbowiec e, Minkiniaw J@Il e®niacaG- rG

ZNbkowice $I Nskied$l|l Bswkidaej ca8,zklOhopskakiPornba,
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KJodzkzoi,er Ooni - w, Grinboci ce, ZPgroutsoi rcyej,a, Prtzneir
Pierwszego paT¥dz amauguiokany Uhidetsgtet Ekologipym swt adiSr o d k u
Edukacji Ekologi W8negd dJolKmoShNskicthh UTW pr z
statusior gani zacji . pBSkapzadgdNwygnh poWauk, 2013t ysi fncy

Zestawienid anych dotWmrizWerysye @litSe guo Twizeku f unkc|
na terenie pretdsawiaovabed6Ns k a

Tabela26. ZestawienieUnie r sy Tez ewi ego Wi e kwo jdezw -adjzatj wicey cdho |

roku.

Uniwersytety Trzeciego Wieku liczba

sguch

1.
2. |Bierutowski Uni wersytet Tr zeci eBieutowe e k | 187
3. |Uni wersytet Trzeciego Wi eku w Bol es {4188

Wr ocgawi u

4, |[Stowarzyszenie Uniwersytet Trzeciego Wj1l0
5. |[Stowar zyszenie Ggogowski Uni wer sytet T1320
6. |G- rowski Uni wersytet Trzeciego Wi eku pl75
7. |Uni wersytet Trzeciego Wieku w Gminie GI|75
8. |[Akademi a Zgot e g oiGhinmyk Centpum Kuylturyvhi Jelgilsagkawicach | 80
9. | Karkonoski Uniwersytet Trzeciegti e k u Kar konoski ej Pa@Est|320

10.|Uni wer sytet Trzeciego Wi eku AEdukacj aqb50
AEdukacj ao ivwey dw¥riocacgg alwiruy st yki w KJodzku

11.|Legni cki Uni wersytet Trzeci BEgnt &Vje&noi a| 280

w Legnicy
12./Uni wer syt et Trzeciego Wi ek u 74
Szkogy Zawodowe]j im. Witelona w Legni c|

13.|St owarzyszenie Minki ki Uniwersytet TI|50

14.|St owar zyszeni e PoUyt KzeciPgo Wieku o Miticeug o Un i {93

15 |Nowor udzki Uni wer sytet Trzeciego Wi eku|83

16.|St owar zyszenie Uniwersytetu Trzeciego 260

17.|St owarzyszenie Ol eSnicki Uni wer sytet | |360

18.|Ogaws ki Uni wersytet Trzeciego Wieku 185
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19.|Pol kowi cKkii Uni wer sytet Trzeciego Wi g 292
PrzedsifibiorczoSci i Techni ki w Pol kow
20. | Stowarzyszenie Uniwersytet Trzeciego Wieku w Prusicach 60
21. | Stowarzyszenie Przemkowski Uniwersytet Trzeciego Wieku 47
22. | Stowarzyszenie Uniwersytet Trzeciego Wig 120
w Strzelinie
23.|St owarzyszenie Uniwersytet Trzeciego Wibh7
24.|Uni wer sytet Trzeci ego Wi ek k Ahe O5¢c e k N 65
Akt ywnoSci Lokalnej w Szklarski ej Porn
25.|St owarzyszenie Swidnicki Uni wer sytet T1185
26.| St owarzyszenie 3. Wi eku w Swiebodzicacl80
27.|St owar zyszenie Uni wer s ywTeeabnichr zeci ego Wij 119
28.|Uni wersytet Trzeciego Wieku przy WWSZi |130
29. | Akademia Sztuki Trzeciego Wieku przy Towarzystwie Edukacji Otwartej 80
30.|Dol noSI Nski Obywat el ski Uni wersytet Tr 140
31./|Dol noSI Ns ki UniWieerksuy twe tDoT rnzoeSd iNesgka ej Sz| 120
32./Mi ndzykul turowa Akademia Trzeciego Wiel80
33./Uni wersytet Trzeciego Wi eku w Uni wer sy|200
Wrocgawi u
34. | Uniwersytet Otwarty w Uniwersytecr zyr odni czym we Wr oc g g 189
35./Uni wersytet Trzeciego Wi eku w Akademii |129
36. | Uniwersytet Trzeciego Wieku EDUKACJA 40
37./Uni wersytet Trzeciego Wi eku i m. bg. Ja|360
Wr oawij
38.|Uni wersytet Trzeciego Wi eku w Uni wer syl764
39./]ZNbkowi cki Uniwersytet Trzeciego Wieku]155
40. | Stowarzyszenie Transgraniczny Uniwersytet Trzeciego Wieku 78
41./Uni wersytet Trzeciego Wieku w Zinbicacl]l120
42. | UniwersytetTr zeci ego Wi eku w ZgJgotoryi przy 108
(ZOKIR)
43. 1t ar ows ki Uni wersytet Trzeciego Wi eku pl140
44,|St owar zyszeni e tmigrodzKki Uni wer sytet 150
45.| SudeckUni wer sytet Trzeciego Wi eku w Wagbr|120
suma 7003
tr-dgo: opracowani e wgasne na podstawi e:
wsp-JgczesnoSci. Wrocdgaw 2012
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Najbardziej aktywnew obszarzeedukacji §l osoby z w§b zym wykszt adce
Oznacza to,(k osoby najbardziej zagrdbne wykluczeniem, najrzadziej korzystap
moliwo&i uczestnictwa w z&iach edukacyjnychDodatkowo, osoby mieszKdje na wsi
rzadziej korzystadjiz oferty edukacyjneZ a u w a (zaaczéNieminizaciwS - d uczest ni k
d z iGadykacyjnych 8 5% uczest ni k- . Wyhkadva nietylkk ferbinizacji y
samegostarzenia $i ale téJgeneralnie z mniejszgktywnd® i s p o Jidhyzn fmnigj m
niU30% wolontariuszy 50+ to mékxyfi) [Zag o Ueni a dJugdf al owej pol i
Promowani e aktywnobfaz wduka&yjchejinnych f
spogema& nreg cel u przeciwdziaganie izolatji sp:
szczewalUwBe-d os-b z ni skad@mr epnoiza,o meime swykkasjzN c
oraz wmBOUedyzn.

335Zaburzenia pswwilikauzpodeszigy m

DonajczinSciej omawianych w piSmiennuctwie
os-b w wieku pdeplesjsizdyrrenianpaznavEEe ni or zy maj N zr
wyUszy wska¥nik nasilenia symptom-w depres)|]
populacji. Czynnikami ryzyka depresji specyficznymi dideku p o d essNpoj@sgemie
statusu finansowego, onwbdroi Wl eendEset W Q z ypeojciz us p @ §
utrata sprawnoSci fizycznej, wsp-gistniejNce
r-wnieU zmiana Sr odzmmiesskiange wanwu opieki)§Brokzakiwsp., ( np .
2012]

Opr-cz zgego estwwmjue zslir®wz pawibsko wykl ucze
rodzinnych, osgabieni a relacij.i mi ndzyl udzk
technologicznym w ich Uyciu codzi enalieagji, co z
i w konsekwencji prowadzi d@ wi fkszonego odsetk@ago@daniwva d
dgugof al oivej polityk

Prawie 60% kobiet po 50. roku Uycia w Po
czterech ob.jZaw ow edne par edsjjuid] K & b1 e tweyj UrspzoyN i wt sykka F n
nasileni depb¢sjwi woWs kmafflhd &y ztnen roSni e wraz z

starszych grup wielowych Obser wuj e sin dwukrotni e wy Us :
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osiemdziesinciolatk-w ani UaNeid Jwg g Diagnarg - wz e S
spogpcgr@e13) wskaFnik natiilUenwagsymipeé oms wb dw
60i 64 latwynosi6 % (5, 5% dl a minUczyglze jjuB,wwgdl@mi & ods
80+ wynosi 11,1% (10% dl a[Cmapici@giid oR4F L, 7%
WSr - d DolnoSI pekadh4e®wnidid; W) respondent - w \
czas odczuwago smutek, przygninbienie, mySlag
poddawagy sin kobiety. Mi ej sce z[Bogowaska®z k ani a
We p s iwsp., 2008]

W badaniu Polsenior kIl ini mazpodstawe testGDENc e o0k
(Geriatric Depression Scalgg t wi erdzono u prawie jis9thtomz na p
u prawie 29, 7% odarshych wWbglkuwy6delpatsyjne wys:
statystycznie cziSciej W grupie os-b w zaa\
starszychCo wiwwicgyfupiwe wdis-klu pzodweywkgzytmagceni em ze¢
objawy depresji,a miv&epejavg B s 3 tha 24 &% padanychNa
cznswyssptefwani e de pr e zgmieszkinardegnogospauayspwe zbiorowym
np. wdomuopieki or az odczuwani eiedowidzenigBpoczekeiwkpe k § e g o
2012]

Zaburzenia deprasyfWwneddnemNolbjydw: avl esotmald y «
mogMowodowal i [Stobp20%0]Jleednnkiiasekwencjidepresjis N my S1 i i
skgonnoSci KalBlthpb pjrey@adek pr-by samob-jstwa
pomoc w przypadku niezaspokojonych ©przez roa
emocjonalnychiBugajska, 2007.

Pomi mo tego, méleNtwy kodby etvykaFni k nasil en
ostatecznie minlUczyTni bl i sko si eDane policirzot ni e
ostatniej dekamdadhyodwsikempamdlr, s kliee, idnazurskigi§d Ns ki e
wojew-dzt wa, esktk-ar®G&oh nmijcznScie] VWeodpgeuggn i a j
Czapi EGskiego wojew-dztwa, w kt-rych mieszkac
tereny zl udnoSci N napdywowN edmspaSho tzamigoe <te
tradycyjnympiSzedowo mksuwbpkhksrnyj est nawabBona |
spogecznych. Przekgada sppi i corangNonras znih i nedotsyzwNa ckj
Uy c[Dzennik GazetaPrawna, 2015]W makr or e gi o ri zaehodnio deprésipi o w o
o nasileniu umi aviSk o Wa 23 m 8 Rapesniadd plasirguzracznym
wSr4.,d71% badany c henmdkmnegon naeniejsca kzacjmipakroregionie

wschodnim i centralnyniBroczeki Mossakowska 2012]
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Z badania EZOP modlbn an owsnliNosskki oewdd | W aufbeuvs -kd zet w
o najwyUszym rozpows zec h na zaahddzie kmajh.cOdsetek wp s y ¢ h
zakresie rozpowszechnienia zaburze® psychicz
95% [21,330,8]. S acujbe sidibnia tekohej @RI zk yg&c - w

Dol nego (4PHNska tys. do Uy .k@dany ysvwskaBnibk . w
rozpowszechnienia zaburze@& psychivomynamh | es:
odpowiednio liczby 23,4 % przy C195% [23,2 4, 78 ] . Og- Il nopol ski ws
depresyjnych -64o0kaba wywi egg-3,3 8o0w ppzelizegniuCl 95
daje | iczbn(6Re6B39,2).[Ragost EZOP]s - b

Badanie obejmuj Nce 341 z dWroowygcawiekai3dcw yz n,
79 |l at zbadanych w DolnoSINskim Centrum Medy

dowodz®,wi €k stanowi bardzo silny czynni k
depresyjnychNasi | eni e objaw-w depresyjagwadi lAoceni a
|l nwent arza Depresji Becka (1 DB). W kolejnych

objaw-w depresyjnych u zdrowych mitkldé5y,zn zar
56i65,66791ati4, 1 N 4,4, 8,2 N 4, @&,odptwledno, r&0,685,p6 , 13

< 0,0001), | ak iafekopnych (edpawiegnid2n 8wdNz 8, 1, 5, 0 N
2,5, 7,3 N 2,6 punkta, r = 0,51, p < 0,000
zmianom nastroju (odpowiedniol , 3 N 1,,5,4.,36 2N N1,25,0 6,1 N 1,7
<0,000l).Depresja lekka (I DB O 10 i < 20 punkt -\
punkt- -w) wystnpowagy u 12,6% i 0%, 34,5% i O
wieku odpowiednio 3245, 4655, 5665,6617 9 | a't (p < 0,0001). A u t
przedstawione dane mogN stanowil wartoSci
mieszka® -w Pol ski, w od.p[owtempns zehEgk au pM,c h2 Qv

Z analizy danych Komendy Gy winlkfa, Pidéi op D
wi eku pddeasz@eyem to grupy najbakesizizg¢ dalgadio
naj cznSci ejpopajgmnb cas 40i5ewroavk u &y d & Ssoby N 5 i 60
dekadziWwe dijyucgi ad a rjegtt o Wi ® d e n d jwakalSglobake;j icxrba
samob-jstw jest r-wnieUwnajkwy psvzitasseediygzmu pi e
pr zyc zybny i monU esiara gyWwilkzacyjna, |l ecz takUe pogarszajl
rynku pracy. Wedkdyppdeksgpenw tkaoaw, 0 ymeslzi eci odcl
rodzi na wi el opokol eni owa ni e mo Ue byl WS p é
[Samob:-j stwa05 Pol sce
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Innym problemenpsychologicznyns t ar zej Ncego sifi spogeczed
os-zkhaburzeni amiGgotwnmNi enmmzymizynN otnipienia wS
choroba Alzheimera (30 0 % ws zy st ka ckolodjnma edB)npi eni e z
¢ z o gioskvaniowe [Clifford iwsp 2011 Albert iwsp,.2011]W ci Ngu ostatnic
dekad odnotowano niewielKki sukces w zakresi e

por - wmaniimnych obszari-obecnie2r@aeptygdonhkyetw | es

odkrycia i 1,2% w fazie rozwoju, podczas gdy
wynoszN odpowi elstiospovddoandiedzg ibrimibrakiem wiedzy w
zakresie nozologii i zgoUonoSci mechanizm-w

powoduj Ncyoh pd&meg mcGpdmci zeN tkkous z t y badploalu@ami r 0 z w
op- Fni aj Ncy mi pmnalge 8N j o deareqgdvepglidlg g c hne kos:
demencis N ni ewsp- gmi er ni ea6WyU s d ;i as wla0dourgie | sair i wj
818 miliard-w dd¢Gaathier,@016)y 2015 r oku.

Z wiekiem |iczbazwiasikls@rolsy mpi egrispm gem ot
stanowilNO % kwsjooyst ki ch os-b po 65. roku Uyci ¢

otnpieniem sN znacznie gor s z[®ynak Brhono2000b spr a

Winksze ryzyko zachorowania dotyczy kobiet.
poprzk r oczeni u 85 | at wynosi niemal 50%. Ludzi
czinSciej i proces chorobowy zachodzi u nich

roku zdiagnozowano o0 krobyAlzhdnlerafDyd .n oS Aegigand ISt w a
Zaburzenia poznawczevSczidSbizmheasgbbapNwpwhnwi e
wSreszb ni skim pozi onilichi RN& 3k & a § c]eBeigraenia2 0 1 2

zwi Nzane z wystNpieniem pierwotnegpopulaci npi en

Dol nego $I Nska stosunkowo rzadki e, nat omi a:
chorobowe prwiwadhzyNde zkspo§-w otfApiennych, ]
mi a0OdUyca wraz =z ich pewk&®wmi ami nm-eawvgyadvoy n
prowadzNcN do niedotlenienia m-rrgwqt wordypy bmg
Przewaga W popul acj i odmodyfikowalhyshzizegmina k z el e Yy
wyznacza istotny celpubkliiagane gwo ,zako reisanea @ dwy

naczyniowychz wgaszcza Wt -rnych domz zaudenionSlipidosym a t i
mo Un a e fzeskp oybjDehbmgil iiwsp., 2010]

Zdrowie psychiczne DolnoSI Nzak-w po 65
Biuletynu StatystPokne§bNsWog@dwidrdzhwhr 2061H8t a
liczbn os:-b | eczonych w Poradniach Zdrowi a
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Uzal eWniR@®2 rokBZPoag ejemiw Dol ne §x0 621 Nssk a ,| awm
tym178 12 os - b &5 Wwa(¥B5%)matomiasenroku 2013 leczono odpowiednio
97076 o0s-b og-gem, w tym 18.983 o0s-b wi eku
odnot owano kol ejny wzr ost T ¥8182jaknliczbylleczconzgdhy | e c
w PZP po65akulcia(22451) z jednoczesnym niewielkim spaé
65 rokul7BcDyanami ka zmian w zakresie |liczby
leczconychwpr adni ach uzalsiUnireds tpigejdSdcawi a

T w roku 2013 w stosunku do roku 2012 obserwujemy wzrost o 6,57%,

fw roku 2014 obser wsigsunkayo reka 2002926,0420ajaki wn o
w stosunku do roku 2013 (18,27%).

Wlatach20122 014 obserwuje sin tendenaea$ b wgo os
65 roku Uycia |l eczonych w poradniach zdrowi a
leczonych po raz pierwszy.W latach20122 014 naj wi ncej o0s-b w PZF
mi ast a MWr9sloval®roku (27,80%),38 w 2013 roku (28,38%)6 818 w 2014
roku (30, 37%) . Stosunkowo duUo chorych 1| ecz!
powi eci e 89w 20kdiraku, ifrak danych z lat 20220 1 3 ) | | 224 i Es Kk i
osobyi w 2012 roku, 18897 w 2013 roku, 8981 2014 roky (tabela 27).
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Tabeb27 Liczba os-b po 65 roku ,Uycia |l eczor
woj ew-dztwa dol noSi20ld.ki ego w |
W tym po raz pierwszy w

Jednostka terytorialna |l eczeni o0g-gem Uyci u

rok rok rok rok rok rok

2012 % 2013 % 2014 % 2012 2013 2014

67,47 60,16 60,51

powiaty 12018 % 11421 % 13584 % 2921 2907 2995
Powi at bol 681| 3,82% 795| 4,19% 689| 3,07% 87 147 102
Powiat dzi 799| 4,49% 914| 4,81% 860| 3,83% 173 183 107
Powi at ggo 400| 2,25% 522| 2,75% 187| 0,83% 160 172 65
Powiat g-r 228| 1,28% 234| 1,23% 301| 1,34% 78 50 51
Powiat jaworski 268| 1,50% 220| 1,16% 189| 0,84% 52 33 52
Powi at | el 123| 0,69% 113| 0,60% 86| 0,38% 24 30 23
Powi at kam 37| 0,21% 102| 0,54% 250 1,11% 3 4 20
Powi at k{go 812| 4,56% 912| 4,80% 634| 2,82% 288 226 165
Powiat legnicki 137| 0,77% 97| 0,51% 267 1,19% 18 18 57
Powi at | ub 204| 1,15% 223| 1,17% 218| 0,97% 46 52 46
Powiatl u b i Es k 22241 12,49% 1889 9,95% 1898| 8,45% 614 657 481
Powiat | w- 79| 0,44% 76| 0,40% 136| 0,61% 35 45 30
Powiat milicki 842| 4,73% 1005| 5,29% 925| 4,12% 143 190 208
Powi at ol e 386| 2,17% 405| 2,13% 606| 2,70% 111 85 141
Powi at oga 278| 1,56% 277| 1,46% 332| 1,48% 82 83 104
Powiat polkowicki 409| 2,30% 429| 2,26% 412| 1,84% 82 103 86
Powiat str 174| 0,98% 160| 0,84% 176| 0,78% 28 40 18
Powi at Sre 2495| 11,11 630
Powi at Swi 757| 4,25% 848| 4,47% 775| 3,45% 264 222 134
Powiattrzebnicki 356| 2,00% 592| 3,12% 390| 1,74% 93 152 50
Powi at wag 1225| 6,88% 0,00% 221| 0,98% 153 42
Powi at wog 394| 2,21% 427| 2,25% 390| 1,74% 90 72 63
Powi at wro 179| 1,00% 66| 0,35% 111| 0,49% 106 33 38
Powi at zNb 560| 3,14% 369| 1,94% 436| 1,94% 129 61 118
Powiat zgorzelecki 294| 1,65% 566| 2,98% 429 1,91% 56 230 113
Powi at zgo 172| 0,97% 180| 0,95% 171| 0,76% 6 19 51
miasta na prawach
powiatu
Powi at m.J 189| 1,06% 229| 1,21% 244| 1,09% 51 55 54
Powiat m.Legnica 654| 3,67% 1303| 6,86% 646| 2,88% 127 130 161
Powi at m. W 4951|27,800 5388 28,38% 6818| 30,37% 1018 1476 1743
Powi at m. 0,00% 642| 3,38% 1159| 5,16% 630 90
gap:;r acowani e wgasne na podOchramyZdeowi\oy leevt- ydrzu wat D
201ttp://www.duw.pl/pl/urzadtirowie publiczne/informacjiestatystyczn/biuletyin
statystyczny/2443,Biuletyn.html

Aby uzyskal dane odnoSnie wielkoSci odset
w stosunku do | iczby aUxiszaknd Es-zw ug Ncyem pger 6

103


http://www.duw.pl/pl/urzad/zdrowie-publiczne/informacje-statystyczn/biuletyn-statystyczny/2443,Biuletyn.html
http://www.duw.pl/pl/urzad/zdrowie-publiczne/informacje-statystyczn/biuletyn-statystyczny/2443,Biuletyn.html

$Iskéd, wtymj ego poszczeg-lne podregiony i powi at
przykgadziVy kraozkayg a2) @1nda.

iosoby w wieku 65 | at i wajheve jdaltlveeSz oNnsek i ve
stanowOdy woku 4, 97% |l iczby mieszkaC® -w w ty

inajwinkszy odsetek | eczonych o0ido8%t5 wano
425)

ispoSr.-d wszystkich powi &tZ-Pw zraijiveisizkd jwalg
Sred3701% (24 95) i 1111814 (TBI8Ktabela 29.

Tabela28. Leczeni w wieku 65 | at i wincej w

dol no 8 PM&sreki m

l i czba mi

wwieku65lati | i czba os- b

wincej wincej leczo
2014 odsetek
Dol noSI Nskie
PodregionJ el eni og-r ski .. .. 87204 2412 2,77%

Powiaty:

bolesgawiecki ....... 12831 689 5,37%
JAWOISKI...cvveiviiiiciiciiecieee e 7611 189| 2,48%
jeleniog-rski....... 9474 86| 0,91%
kami ennog-rski ... ... 6900 250 3,62%
luba@®ski ... ... ... ... 8273 218| 2,64%
|l w-wecki ............ 6749 136] 2,02%
zgorzelecKi.......coovcvveiieiineieciianen, 13997 429| 3,06%
zgotoryjski..... ... 5983 171] 2,86%
Jelenia G-ra....... 15386 244  1,59%

PodregionLegnickoig g ogows ki . . . .

Powiaty:
ggogowski . ... .. .... 12099 187| 1,55%
g-rowski ... ... ..... 5054 301 5,96%
1egNICKi....vveieciiiiecicicieciece i 7486 267| 3,57%
lubi Gski ... ........ 16071 1898| 11,81%
POIKOWICKI. ...veeeviiiiiiiiiiieiieii 7951 412| 5,18%
LegniCa.......ccvevveereecieeiieeeeene. 16092 646 4,01%

PodregionWa g br zy s ki 110376

Powiaty:
dzierUoniowski..... 17526 860| 4,91%
kgodzki ............ 27339 634| 2,32%
Swidnicki .. ... .. .... 24570 775 3,15%
wagbrzyski ... ... .... 9316 221 2,37%
zNbkowi cki ... .. ..... 10633 436 4,10%
Wagbrzych 20992 1159 5,52%

PodregionWr oc gaws ki

Powiaty:

milicki

5219

925

104

17,72%




oleSnicki........... 14866 606| 4,08%
oJawski ... ... ... .... 10672 332 3,11%
strzeli Gski .. ... .... 6552 176| 2,69%
Sredzki ... .. .. ...... 6741 2495| 37,01%
trzebnicKi...........ccoooeeveiiiiiiecei. 10865 390| 3,59%
wogdowski ............ 7091 390 5,50%
wrocgawski .. ........ 14651 111 0,76%
Podregion m. Wrocgdaw. . 112488 6818 6,06%
oopr aocpowani e wgdasne na podschsoniZdrowBWaijl ew - ychat vBd aRoisn o/ $
http://www.duw.pl/pl/urzad/zdrowi@ubliczne/informacijestatystyczn/biuletyin
statystyczny/2443,Biuletyn.html

Adekwatnieprzeprowadzonpr z y k § a d o (@dane 220183 it s unku | i cz b
w wieku 65 latiwi c e | |l eczonyaoh eMEzimr ednk a@Ez awe Woj ew

d o | rskiegd wWym wiekuwy k azaga, Ue

i osoby w wieku 65 | at [ wi ncej, | eczone
wojew-dlaltwaS|I Nskiego stanowi gy w 2014 roku
innj winkszy odsetek | eczoregnckoi 9gdogoiwsviainm
0,68%,
ispaSd powiat-w nabhwidicwejpdwiceindbdgipla go ws ki
29).
Tabela29. Leczeni w wieku 65 |l at i wifncej iw
2014 rok
. . liczba
I i c_zba mioor
w wieku 65 lat i ]
Wi fce ] poradniu z a |
2014
87204 144 0,17%
Powiaty:
bolesdawiecki .. ...... 12831 11| 0,09%
JAWOTSKI. et 7611 33| 0,43%
jeleniog-rski........ 9474 3| 0,03%
kamiennog-rski....... 6900 45| 0,65%
lubaG@ski . ... ......... 8273 0,00%
|l w-wecki . ... .. ... .... 6749 7| 0,10%
ZgorzeleckKi.......oovviviiiiiiiiiiiiie, 13997 20| 0,14%
zgotoryjski.......... 5983 2| 0,03%
Jelenia G-ra......... 15386 23| 0,15%
Powiaty:
ggogowski ............ 12099 319| 2,64%
g-rowski . ... ... ... 5054 4| 0,08%
1€GNICKI. ... 7486 0,00%
lubi Gski ... ... ... .... 16071 34| 0,21%
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PodregionWr oc § aws ki

POIKOWICKI. ....eeiiiiiiiiiieiieiieie e 7951 63| 0,79%
LegNiCa......uvveiiieeiiieeieieeee 16092 21| 0,13%
PodregionWa g br zy s ki 110376
Powiaty:
dzierUoniowski....... 17526 28| 0,16%
kgodzki . ............. 27339 31| 0,11%
Swidnicki ... ... . ..... 24570 16| 0,07%
wagbrzyski ... ... ... .. 9316 0,00%
zNbkowi cki . ... ....... 10633 0,00%
Wagbrzych 20992 40| 0,19%

Powiaty:
Milicki........ccoooooviiiiiiii 5219 9| 0,17%
oleSnicki .... ... ..... 14866 12| 0,08%
odawski . ... ... 10672 23| 0,22%
strzeli GBGski ... ....... 6552 10| 0,15%
Sredzki ... ... ... ..... 6741 11| 0,16%
trzebnicKi.........ccooceeevviiiiiiiii 10865 5| 0,05%
wogowski . ... ... 7091 10| 0,14%

wrocgawsKki
pr:acopvani e wgasne

statystyczny/2443,Biuletyn.html

na

Podregi on m. Wr ocgaw. : 112488

p 0 d sOthaonyi ZdrowBWaijl ew -ychait véa aReifs 1t o &
http://www.duw.pl/pl/urzad/zdrowi@ubliczne/informacijestatystyczn/biuletyin

200

0,18%

W 2012

17001 os- b
WZTr ost
(5, 24 %)

ponowny
wi Acej

poradni ach

roku

0og -
658 os-b, w tym 540 os-

gem w poradniach
b  woku 2013 Edézano @powibdaio
og-gem, w tym 484
| i cizlBy02 eeaz-omycw tbygmge&o
Dynamo&kabzwmi Wa ¢ waj lecRoayghews i e

uzalse tnine@tpipae¢ Nstoawi a

W i

uzal eUni e

I w roku 2013 w stosunku do roku 2012 obserwujemy spadek o 10,37%,

Tw roku

2014

obser wu jwestosynkudda toku 2042 (B1gb%o)

jak i w stosunkudo roku 2013 (102,48%).

W latach 20122 0 1 4
65 roku zoOygican
pierwszy.

W roku 2012

(77), powiecie milickimi 1 3, 8 9 %

lwecporadni ach

naj wi ncej

obserwuj e

(75),

S i

| eczonych

W 1426% e j no S«
id ¥1j859%4r (649, polkowickirki i m

tendencijn

uzal eUni e @&,

10,93% (59). W roku 2013 nie obserwowarsms a d n i cricymd i domwjatimi w

omawa ny m t e ma cieg

mi ast a 7,088 )wNatomiast w 2014 roku rgsi §

d ecazjowmiyrc h
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os-b leczonych w powieciié¢akqgadagdwszinych o@D, 55
porahi achnue&l eUe obserwowano w Uadnym powiec
drugim miejscu ul okowagi 24180 (200).Wysakit odseteka st a
|l eczonych w poradni ambstowWz at §dwi m@&EUwap wwi § o ima
l i czbN mi mdnakkak @sokiw,zr o0st W powi eci ewymdpa g ows K |
dalszych analiz (tabela 30
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Mabela30Li czba os-b po 65 roku Uycia | eczonychnwSiedswidatachi2el20 14z alt e Udige EBni a |
Woj ew-dzt wa Do l,htp:Bwwi.dukviplelyaad/2déowi®ubliczne/informacjiestatystyczn/biuletyirstatystyczny/2443,Biuletyn.html
Jednostka terytorialna |l eczeni og-gem W tym po raz pi g

rok 2012 \ % rok 2013 % rok 2014 % rok 2012 rok 2013 rok 2014
powiaty 440\ 81,48% 326 67,36% 696 71,02% 131
Powi at bol esJawi ec 10 1,85% 23 4,75% 11 1,12% 6 11 8
Powi at dzierUoni ow 64| 11,85% 26 5,37% 28 2,86% 3 4
Powi at ggogowsKki 23 4,26% 33 6,82% 319 32,55% 19 10 107
Powi at g:-rowski 7 1,30% 2 0,41% 4 0,41% 4
Powiat jaworski 11 2,04% 13 2,69% 33 3,37% 2 4
Powi at jeleniog-rs 10 2,07% 3 0,31% 9 2
Powi at kamiennog-r 1 0,21% 45 4,59% 1 6
Powi at kgodzki 27 5,00% 27 5,58% 31 3,16% 7 4 8
Powiat legnicki
Powi at | uba@ski 23 4,26% 23 4,75% 10 2
Powiat | ubi Gski 17 3,15% 23 4,75% 34 3,47% 4 3 9
Powiat | w- wecki 5 0,93% 5 1,03% 7 0,71% 1 3 4
Powiat milicki 75 13,89% 12 2,48% 9 0,92% 5 4 5
Powi at ol eSnicki 19 3,52% 11 2,27% 12 1,22% 8 7 5
Powi at ogawski 16 2,96% 5 1,03% 23 2,35% 1 1 14
Powiat polkowicki 59 10,93% 13 2,69% 63 6,43% 33 8 33
Powiat strzeli GBski 3 0,56% 15 3,10% 10 1,02% 2 4
Powi at Sredzki 12 2,22% 11 2,27% 11 1,12% 1 1 1
Powi at Swidnicki 22 4,07% 24 4,96% 16 1,63% 13 11 10
Powiat trzebnicki 7 1,45% 5 0,51% 1 2
Powi at wagbr zyski 18 3,33% 0,00% 0,00% 6 1
Powi at wogowski 5 0,93% 15 3,10% 10 1,02% 2 5 2
Powi at wrocgawski
Powi at zNbkowi cki
Powiatzgorzelecki 22 4,07% 25 517% 20 2,04% 6 5 2
Powi at zgotoryjski 2 0,37% 2 0,41% 2 0,20% 1
miasta na prawach powiatu 18,52% 32,64% 28,98%
Powi at m. Jel eni a G 0,00% 20 4,13% 23 2,35% 8 8
Powiat m.Legnica 23 4,26% 19 3,93% 21 2,14% 9 3 9
Powi at m. Wrocgaw 77 14,26% 87 17,98% 200 20,41% 33 50 31
Powi at m. Wagbrzyc 40 4,08% 32 8 7
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Wysokal i czba chorych ze schorzeni somioju st ano\

wt - rnego oztniapcizennyi aydzi ag zmi an pi ewwbdsnye z

wska¥*Tni k nasilenia symptomoes- Wepresekwppygdasts
stosunku do mgonwdisalk fyzykpms @ mb & a.irs jakawkonsekwencja
sgabego zakor zearki evniwa tDroa dnyocSyl jNmy mp oSrNocdzoewnii suk
postiApuj Ncym starzeniem sii p o p wlinstgtycji stw
sguUNcych zapewnieniu opieki r o o odlaniezpnejz  u p § )
samodzi.el noSci

34, Potrzeby spogeczne

3.4.1. Rodzaje, ¥ r - ,&zripezenievns par ci a spogecznego

Wsparcie spogrecwsnze auhwmilUea zsd ficzynni fa, Kt -r
powstani e c¢horpobzye diKund Wa ¢ Wepdrdatefiniowane jest jako
dziaganie |l ub inna forma pomocy skierowana
przezwyci nUeni e wgasnych p r taubniych msytumgji. Jest r ud n o
specyfocmiNNppoaeag Andaumi ej itnaSwi awyzwel evijiasr
mobilizowania si g, aktywnoSci i moUliwoSci
samodzielnoSci w pokonywani u [Ktarwmcdznidgma | ub v
1994q Wsparcie spogeczne rozumiyameacjestlyjcaloavepo
ze strony [Ewpahiwspr20®Cietlem dzi aga® wspieraj Ncy
zachowanych sprawnoSci, zapewnienie warunk -
radzenia sobie z ogr aanuadowajRutkawska, 204} i k aj Nc y mi

W sytuacji trudnetwamiNdNwgsrpmap e isds gdaprocgieac z 1
rodzi na, przyjacielzar - wNoi ea z ic h a roa gkaari zea c jf
nieformalnym, medycy( | ek ar z , pi el n gdudh@avnikgaupy, samopomacy y c i e |
[Kmieciki Baran, 19%; Dygai Konarska, 2004] Brak grupy wsparcia przy subiekiypym

poczuci u 0 s a manaceniez mira wod niodpor noSi psychi cz
jednostki[K - z Kk@1QJ
Rozr - Uteiv.gd esriwiot ne ¥ i dupgarcia.G®E:- wny m i podst aw

Tr-dgem wspiaercwat nyt m wt 1) dladchoeego jestgegaarodzina a osoby
znaczNce (przyjaciele, znajomi, sNsiedzi), k
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Wt -rnym Fr-dgpojewsmpamadgiBinshtyitucje rzNdowe i
zapewniaj Nce opiekn, pomagaj Nce w codzienny
domy pomocy spogecznej, specjalne programy p
stowarzyszenia s aanpohpmamaNcbwe obB8 - bub zrzeszaj
chorych oraz wolontariusZ& - zka, 2010

Za Kmiecik i Baran (1995)wy r - Briinfa cztery rodzaje wspa
emocjonalne, informacyjne,wartSc i uj Nce o r gkmiecikiBatan, 499§ nt al ne

Wsparcie emocjonalne ol ega na tworzeniu takich rela
osoba z dysfunkcjami uwalniaga sin od napitl
przez okazanie troski, zrozumieni a i akcept
uznania. We f ekci e uzyskuje sifn takUe podwyUszenie
Wsparcie informacyjnp ol ega na przekazywaniu wiedzy i I

i Srodkach sguUNcych rozwi Nzywaniu pr bl em- w

r-wnieUO dzielenie sif wgasnymi spostrzeUe
rozwi Nzani ami moUl i wych problem-w przez 0S O
[Rutkowska, 2012]Najbardziejs k on kr et yzowanN i bezpoSredni N

jest wsparcie instrumentalne Obej muj e ono zapewnianie Srod
przedmiotowej oraz interwencje w imieniu jednosfkiurpas i wsp. 2014; Boutini Foster
2009 Ten rodzaj wsparcia dotyczg wi adczeni a konkretnych usgu
sposob-w postnAnpowani a, kt -re poprawiajN stan
z niepegnosprawnoSci N. Za wsparci e i nstrum
niepegnosprawnego (lub opiekun- w) W Sprawno
(opieki). Z kolei wsparcie wapnie§ai upaNcewyralUaniu akce
ni epegnosprawnej jako takie]j or az[Rutkawsk@z ma c n i
2017

Wyniki licznychb ad a & ws kazbujoN, niUsekium owssspan&cuefppo
wystfApuj e bwi &bmatcyhcozrn-y csher € a p . oldlkaa vedniptydm,
nowotwory) i psychicznych (np. psychozy schizofreniczne, depmsjagenna, zaburzenia
osobo\-Szka,]BRA8ROwsparcia spogecznego o0S-b z
zwi Nzany z poj awz aburezme B i dievporpg sayypraydcklu t ych [
szczeg- |l nie i seéenpcdommelKrokaycova iwsmp, 2008 Antonopoulou |
wsp., 2009. Badanieo k r e S| a j pbszekiwanizompa cej@ nal nego wspar ci
wskazago na istnieniemisdoyphNchasjianyswygani

sercowego a [EhungispkaDe8} r ol n N
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Wsparcie informacyjne i wartoSciujNce ud
poziom stresu i podwyUszal poziom jMakoi&cn Oy
Carrasco i wsp. 2009; Ashitomi, 200§. Ws par ci e spogeczne ze stro
stanowi podstawowy wska¥ni k wpgywajpdudayzek or zy
m- z.dSumathipalai wsp., 2013 U os pbzewl ekgN obturadkyj-mnN c
otrzympoxygwngws par ci e spogeczne 0 blsospitalizacwa no mn
mni ej s zzNa ol si charpbgfi@pszystan zdrowid zachowanigprozdrowotnetakie jak
zaprzestanie palenia tytorimya n g a U o wainwiec =& mi [®initola zwsu., 2013]

|l stnieje zawadnmkozasir- poitcazeby wsparcia
grupach wiekowychNa pr zy&kjgeancip povyliddéja & zredkkig N od |
gg-wni e wsparc/jipoademas] gyl rpeagcg enc i w mgodsz
oczekuj N przede wszystkim wyjaSnienia choro
[Strzelecka i wsp., 2015]Badaniew grupie2 6 6 p av®@PZewwviieku 6090 latr - wni e U
wykaznaajosp o tniMNz e b i wspar cwiafi kesmmdSjcd n ap aaejg®nt - \
Najcznstsze powody poszukiwania wsparcia ©pr
psychologicznych przez lekarza (61,28%) i potrzeba otuchy w trudnej chwili (63,91%)
[Kemicer i Chmielewska 2015

Rodzinajestdlss eni or - w naj wi ks ztumen&lnegal(gke8Bto)ws p ar
informacyjnego (87%), duchowego (84%)mo cj onal nego d i8cefdy80%)r az wa
Wynika to najprawdopodobniej zt r akt owani a rodziny j ako o]
emocjonalnychPr zyj aci elwe wsiNe kdul axangdessatzndynmobec rodziny
Fr-dgem wsparciporspan@ead anedgpo.sN\Wi ad-w sN oni
Fr-dgem wsparcia wartoSciujNcego (49%), duc
informacyjnego (ok. 55%)0lejniczak, 2013 Innebadani e PaOZ] ot 6W r ok u
(102wy k a z anjaoj,c zeSci ej oczekuj N oni wsparcia od
dzi eci (23, 9 %) [ Ksrpwska m avgpl @013 Kolejrie Indlanie %6
pacj entwskazupOZ&Jtear s i r es poontdeznycmy wamy es zwaylUis z e g
wsparcia cagkowitego oraz informacyjnego i
nasilenie objaw:-w, zwgaszcza 128 (GeackarHealthe war
Questionnairg podskal objawy somatyczne oraz objawy niegpj u i bMp&ennoSc
wskazywal to na szerszy z alumet seeds Dadathoveod ni ony
wyUsze wartoSci wsiR@8zgpwhaeescwabkRaei z8HRzane s

otrzymywanego wsparcia enKucppsp201d]l nego I warto
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34.2 Rodzina jakopbtragbdbywopavednudEk e pawsels z gyt
potencjag raazny ek u@Eczy

Opieka nad osobamv wi e k u pi midsansodz@lpymi w Polsce pi er a si n
gg-wnie na bBogKdows kWlegldzg@iBgp2j edyni e 3, 4% os -k
79 | at [ 2,6% os-b wieku 80 i wincej l at n
jej wsparcia [Raport GUS, 2011]Ws ka ¥ ni k dii cwbyprdel eczeni u n:é
wynosi259 przy czym os ostargzychgarluepl Nwiee kdoowy ch maj N w
[Szaturi Jaworska, 2012

Opieka domowa nad osobN wymagaj Nej opi ek
miejscu zamieszkania jesta j | eps z N f or mNMNie jegt odavwaeyadasWojegoa c j e n t
dotychczasowego Sr adotwaikstkea nii er onduzsiinypr zechod
nowego otoczenigSuszko,2012]J e d n adkzJeeltani e pomocy odbywa si
cagej ,aodgtumwadge s pr awosabamiistarszympiiniesknodzielaychi
wywi era wpdgyw nie tylko na ,dyeie-wsodUswpgdyw
sytuacj n [Kotawskad wsw.N2007] W przypadku rezygnacji z zatrudnienia lub
przebywania na ur | opzi ek obnei zepcdzantonSycnn Nw s zpw i aNvzokma
osobiste]j opi eiubnead ndEagathrowaylme c z gmen ki e m
zami eszknajt RNy mioj cem |l ub rodze@st wens,k galirkaid e k
na ubezpieczenia emerytalneirentowe& & ja p § adkeaty&ryt¢riensdochodowego
na osobif jehelrio dizdmdi -eosobin wopioekujnNeejosoibiy ni
150% kwoty kryterium dochodowegopowas obn w rodzi ni e i osoba op
obowi Nzkowemu erbeeytalpeme ¢ mrommuaem i n ny-ovhlubtniet u g
otrzymujeemerytury alborentyl e d n akdJmi aan za rezygnacjn z zat

sprawowania cagodobowe|j opi ¢Sszkgpddazhoc t aka wy

W tradycji opieki nad osobami stes z y mi (ale rszwneégUl ndizd ed u
odpowi edzi al noSi ponosi gy kobiety co miago z
w rodzinie, bAdNcym rezultatem uwarunkowa@E
wzrostem aktywnoSci zawodowej ilogekii stopniowm z poc z
nasthnpowad spadek ich zaangaUo,vaamézenawteopi ek i
opiece zaczngy nabi dGwmdzdmPEykaicj e i organi z

Wedgug Bygn@uas kit egej N przynaj mni e] dwi e
o), aniczaj N moUliwoSci opwieKzun&caezeodmi agamiPi
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strukturze rodzinya p o | enig &ylkoshcaa t rjwalj Nkdd k u dendeecg dofici ol e
zmniejszania sin liczby czgonk-kwszejdzlingzbwnl
niesamodzielnych w rodzinie wymagaj Ncych | ed
demograficznego star zeindasguagana yapogecae@Est wa)
cznSciejmjoecthasodamsoby mogNce zvapwiwaki mepdexkzijy
przemieszczania si[Bgfivd g2%Iiuki wani u pracy

Bojanowska2012)d o st r zega jeszcze iwpngégavajawin®k @ ao
system opieki pomocy osobomv  wi e k u [ awdeedgibovignm Ue po roku 1
Polscenast Npi gy i stotne przemiiangzwenwgor wgc hU&
przede wszystkims padki em skgdonnoSci do zawierania
zawarcia magUe@Est wa, oppr-zfenzi ahueémi okgeds z ynmahc i
rozpadem rdzin.
Wzrost zapotrzebowania na usgugi opiekuEEcze
jednoosobowywhelos - pbodvegsoEyym wudziagu os-b ni
spogecze@E&stwie, z migraciji, rozpada wakRbe |
proces-w marginal i zalB¢janowska 2012]oWoabcejci  psopaoydlesczzer
pr zewi duje sin zwinkszenbokogopybkunaogaeédgwggr c
60+ blisko 370 tys. os-b bndzie potrzebowac
oczekiwal |ej[Cueszstz@Ek ar odzi ny

Wyni ki bada Ewgkazdinlb potrzelry opieklE z € P ow \aidku w
p ode ssNgngcandKotowska i W- y j c,i2@08]ani ndzy @gomaydni 50% os- b
wieku 75+ ma kgopot w pewnym stopniu |l ub w s
czynn&&i . U prawie 78% os-b powiaegkyu tordwad%® dcdc o
problemy zdrowotne[Za o Ueni a dJugloZalbaweajE pPwoll iSteynkior \
istnieje istotly statystyczie z wi Nmietkcbzgyr ani czeni em swmieklizi el no
podesawjyrki em przy czym swega orko dbaji-ual wogsr-abn i «
wieku 8084 lati 48,6%p ot r z eforoosyz § &k o | e i wwheku 8889t 6215%,

a wSr-d os-b W iB24R6IB g @ ol i1 wi Ncej
Miernikiem pomocnymw o kr e Sl eni u wi el koSci zvapotr z
wi eku pgedtees Bgymi czba os- b w wieku 80 [ at i

WskafTnvekdwegn danych NSP z 2011 roku (GUS BDL)
i byg wylksazfyni kd wg- | nomdlas kg eesgoc z(e3,-3 M)y ¢ b [
przedstawionavc z € Sn i ei pw podrozaziale2.3).Z oblwgcazsendg ch dokona
napodstawi e danych z NSP Dd6GHZiwymsiuka,esyYeanive k
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tendencj i wyniesied 429 ovwioku 2020, 8,47% roku 2035 oraz 10,3% w roku
2050.

Ksztagtowanie sin |iczby os-b w wieku 80-

wi ekowych w wojew-dztwi e ddoaodeam2814rprzelstawionave d § u g
narycinie 18.
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Cznsto mgodsi czgonkowie rodziny, Zzami as
pozostawi aj Nopgoekwnowi aé¢eformal nych | ub ins
poszukiwaniupracjGu s z ¢ z,300BsMi agr acj e zarobkowe wpgdywaj N
rodzinnych i zjawska§ & mo & n é gBomriowaskap2G§1€]W latach 2009
2012saldo migraciji zagranicznycha p o bR a | o & IFiyviekulprzedprodukcyjnym
bygo dodat wlatach 2007220812018, 20ldjemne(rycina 19) To sano saldo
mi gracj i owlwetuPprodukcyjnys w latach 2002 0 1 4 b y § pie uieinrez mi e n

Z n a$zym obskrwowanym nasileniem w roku 2003042).(rycina 20

W efekciemigracjiimi ndzy p o wizegamcanyctnta po byt wsvieka gy os -

produkcyjnymwwoj ew- doil wio& | Nskim uzyskuje 82008 sal dc
i dodatnie w latach 2002014.Z kolei w latach 20072 0 1 4 naj | e(doslanh saddg t u a c j
migracji) odnob wu j e si N wmiapboWdrroecgdi podnrieegi oni e ,wWr oc g aw
naj gorys aulajenjné salda migracjiyv pode gi oni e wagbr zkimsik i m, |
legnickoi g § o g o Wiydina #1) Podregiony o ujemnym saldzie migracji w ostatnich

latachn ( wa gbr zyski, | el eingi Joogg-orwsskkiim iwylneaggnaijcNk os z ¢
wgadz i podmi ot -w odpowiedzialnych oraz nakg
opieki nad osobami starszymigdy U zapotrzebowanie w tym reg

byl we firkisk w pozostagych podregionach wojew:

116



sin
2011.
Rydnal9Sal do

.

r

{1

LINI SRLINR Rdz] Oé2yeyY ¢

f R2 YAIN)I O2A F

ITFaANYAOIl yeOK Yyl
22565 RicZOMA S R2

10
n
T
N
P
0
<
2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014
w wieku przedprodukcyjnym
O Seriel -213 -105 212 297 238 93 -265 -182
lata
*wsp-gdgczynni k salda migracji: saldo migracj.i na pobytodantosEyWcleu c
do liczby i oertupktwirgk d)udond SxG1Q prgeekuy zostagy przeliczone zgo
na pobyt stagy os-b i2014wi eku pr zed

- dopoacowani e

mi graciji

* zagranicznych

w § aBamueDanych Loiatngck GUSMSP 01 1http://stat.gov.pl/bdl/app/strona.html?p_name=indeks
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0

2as

=

0

<

2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014
w wieku produkcyjnym
‘mSeriel 1724 | 1570 | -434 | -499 | 717 | -864 | 2042 | -1634
lata

*wsp-gczynni k salda migracji: saldo migracji na pobytodantoasFWcleu c
sin do liczby i1 struktury ludnoSci (pgel, grupy wi ed&kau)owmidiNZPO 10 r ©
2011.
Rydna20Sal do migracji * zagranicznych naojpewydzswagydokn dDI4Ns i ek w

t r - dojpor acowani e w( Bank BanythalLokaloydhsGUSNSR 201 1http://stat.gov.pl/bdl/app/strona.html?p_name=indeks
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pobyt stadgy mindzypowiiamoo vweew - id zztangor adnoil cnzonSel Nossk-ibe  wi e k u
w § aBankueDangch Lopamytls GUSNSPe201 1 http://stat.gov.pl/bdl/app/strona.html?p_name=indeks

119



Wedgug(0G4)swi nksza sin | iczba goswwelluar st w
podeszgwmtym mieszk aW Nwoyjcehw - ddadrderieSleNs ki m u

gospodarstw domowych z o0sobami w wieku 65 |
domowych wynosi g od 2Bjia#wNdopdd, 6wagAOabecok
| ud niW pdrspektywie 20 lat zjawisko nas#ii 1 , tj . wzroSnie | ic:

podes fGYS BO14. Sytuacja demograficznaNal e Uy przy tym pamift
odsetek jednoosobowych gospodardtwnowych prowadzonych przez osoby w wieku&%

wi ibBfgzie nadsaiaw2wid3idkszadiidN one stanowil po
jednoosobowych gospodarstw domowych w Polsé¢éaj bar dzi e wzroSni
jednoosobowych gospodarstw domowych prowadzonych przez osoby &i@kui w({ ncej |

Co sz-sta osoba bndzeigespogarssvivdothaye JRr 7 ewWindwjs® b o
gNczne wydatki na Swiadczeni a ikwomieiezk io kdogjuog o7t, €
mid w 2010r. do ponad 47 mM¥ roku 2035[Bojanowska 2012]. Ta ki e prognozy
i mplikacje do wdgaSciwej organizacji opieki n

Jak wczeSni e§wiwasdpcoznenmiiaenopi el ignacj i [ opi
tradycjil e Ua § o kobietgz ensjtai siyclcve wieku przedemetalnym. Konstruowane
wska¥ni ki potencjagu pielngnacji pokazuj N je
rodziny ulegaj N dramat ylkeli epszyjpKi ema Aggas
(2009) Ue wartoSi wsldbraehmigdk i diwe lefr ¢ aedjliaga rel a
kobiet w wieku500 69 | at a |iczbN os-b w wieku 80 | at
Polski w latach 20Ii® 0 35 war t oSi wska¥*ni ka pielngnacj.i
niespegna 270iB86biat wawle®uovabh ld@Aawisgrk u 80 +
2009

Ksztagtowanie sin wska¥nika piel iz0elacyj ne
przedstawiaycina 22. War t oS wska¥fni ka pielfignacj.i prze
spadkowN przyjmuj Nc wartoSi 572,51 w roku 2
(czterokrotny spadeki 404,34 %).
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Nal eOy zauwaUyi, Ue omawi arfyedwsk @¥ rpiok emic

moUl i woSIi zapewrsiochmina pnvi envifekrua 8j0i+. W r zeczyw
podej mN si matdr wwdsw HoNpdseikar stmN ej sza od doybdl i czo

nie naleUy ocgekpwabkecBbeelpothj NI sin tego tr
We d gSlagy (2008w z asadzi e trzy grupy sN szczeg:

okresie staroSci: osoby bezdzietne, radizwiedz
MoUna przypuszczal, Ue liczebnoSi tych grup
moderni zacj i, spogeczeE&two polskie bndzie p

kraj-w Eur ofSkhny20M& hodni e|]

W rezultacie gg-wwonpi eokip@owale dzd zafl $ooiSd | p
opiekunowie nieformalnaw syt uac | i braku wparcia dla usg
otwartymi odpowi edzi al ndaSistytupjeej moj Nest droUs
seniora[Gu s z ¢ z, YOE3].Kealnakz opracowania Ministerstwa Zdrowi2012 mo Un a
wni oskowayini klle asmi an w st r ukt ummewsaystkebkak we | [
znaczNcego wzrostu dostnpnych zasob-w kadr
dost awc- - w us JWbeotpgotekhui®Bcrzeay cchpi eka rodzinna s
deficytowych wusgug sektora publicznego, pro
bridzie wymagag od Swiadczeni oda VWMinisterstmos pi er a
Zdrowia 2012]

Ze wzglndu nmaachmanN W akoleski ej rodzinie
spogeczwmewioesk b pw dtezsw.gysnystem SwiadczeE i up
bezpiecze®Etwo socjalne jednostce. System ¢
zdrowi a, pomocmae®orjeczintNi @ rva zwBmangwska 2013 u | e j

Przy planowaniu i reali zacj.i d 2vi vaejua E n a
podesizgiyimesamodzielnych nieodzownym el ement e
usJami eku@&czych, podapipcznego a jedbcopiekhna rodzinnego oraz
rozbudowa sektora instytucijjoankao nwg p ioepriaejkNc ed
d o mo.WMan faktyczny i perspektywy, 201P Optymalizacja opieki nad osobami
starszymi powinna podNUaclj ew tsat rjoarkii nuatj rdzgyuntleen i
domowym,j e d n a kolsei Ndgoh e goi ael u konieczne |jest ws

szer oko riomzsumptaud@djtiwa .

122



3.4.3 Instytucjonalne formy opiekinad osobami w \aiwspdraeroglzng es z gy r

Wobecpostifipuj Ncego procesu starzenia sin
odgywao pi ek a d g u definievanaijestona przez OECD( Organization for
Economic Ceoperation and Developmentj ak o zakres Swiadcze@ udz
ograniczonN fizycznN, psychicznN dsutbh tpom zrn-awrc
cagoksztagt dziaga® medycznych i spogecznyc
opi eki pi el fgni aapsekliteyjc,zn@whadiczimGydudu Ed 2y ¢h
osobom przewlekle chorym i ni es amoNlaz i cep ineykm
dgugoteshmiandaNsi i podstawowa pomoc medyczna
monitorowanie stanu zdrowia, prevegsm rehabilitacja oraz opieka paliatywngStan
faktyczny i perspektywy, 2012Z a k g a d a mi opi eki dgugot eirmi now
|l ecznicze oriapipkealEdtgraoypalmfadw dginidzniy @Ec z o
pi el ngioacykupilepsychiatrycznym GUS 2014]

Zabezpieczenie potrzeb obywatzeMi iNz kkut -zr v o
urazem lub wiekiem jest Polscen i e wy st aObcszeajwNiggee. si i i stotny
SwiadczNcycheomi@hygNddgnmga DJugloMoaleo woenj wPyonliikt
poni erkedastatecznego poziomu finansowania ochrony zdrowia w Polnym ze
wska¥fnik-w odzwierciedlaj Ncych ten p.dai om j e
t ym wz ¢Pbiskal mjmuje 3éniejscewSr 44 kraj -w. GNczne, publ
nakgady na zdrowi e wynos% WPolscek 6,42 zaczeho ty&e CD Sr
48% toSr opkbh!l i czne. W Czechach §gNczne wydat ki
czego 6% pochodziez S r gpdbkicznych[Solecka 2015]

Il nna przyczynN deficytu jednostped#zioapdi ek
kompetencj.i Mi ni ster st wadl®tmkymi & dwayreSqty e k i Sp
zdrowia oraz peazngeij . pRdodnzoiyddodw atgmi@Esz i nt egr ac

medycznych ii wspd@ge&oczmrychzaczigy funkcjonowal
dgugot eimedcpyawzny i s pealijovananieagekwatiezld potrzel Stan
faktyczny i perspektywy, 2012]Prognozy demogfficznews k a,z ujeN | i czba u Uyt |

usgug opi eki dgugoter mi nowej p Bthrwfakiyczryi i w0
perspektywy, 2012

WPolscew2 014 roku funkcjonowadgo gNcznie 543
tj. o 2,3% wifcej ni UfwnR0 ] @hhowikjajby9 Noad kzoina &-C\
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opieki paliatywnej o 12 oddzi ag-w wincej ni O w 2013r .
hospcyjnoipal i at ywnej dysponowady §gNcznie 32,6 ¢ty
popr zedni moneoZpaipeekwin iwvgywar unklia@d, Sttagg onas nlyc he
blisko27 % wi ficej w s tMasjumikiuc edjo F-00le3k flecricgyehd - w o0 p
i pi el mogmiaeckyy @z y ¢ ho go- lcnhyar aik t ppsyzeehi at rycznym
przypadago w woj ew- dz%wapaskim (98® | n &3 INSskk imm ( (91
mazowieckim (9,%). Naj wi Ac e ] pacjent . - w iecznczydk adach
pielngimacpeknd@&czhahakterze og-Il nym i psychi a
przebywagdgo w pwoag ce-wwkdazcthwa c h: %) opblskimS1886s k i m  ( :
mazowieckim (17,%), podkarpackim (17%) [GUS. Zdrowie i ochrona zdrowia 2014

WskaFfnik liczby §-Uekilwczakagadh wo pwog ke
dol noSI Ns kii immyneas zlkOa GBcy svn= wynosi § w 2014 roku
liczby ¢§g-Uek w zalpackwulREQp Weé&dh h ghdasceytjenko p a
przebywaz dlkyadawh i eqehiceykhuv@egzwo- d zt wi e dol no S|l Ns
tysmi eszka® -w wynosi g w 2014 roku 15, 4%, nat
pi el nghapciyg knuw@g7pGUR Zdrowie i ochrona zdrowia 2014

Na terenieskonl we@D 14|l Nokw sumieh&czgakRgadd o
opi ekulEegoniczych z 1712 §-Ukami. To lokowag
po mazowieckim (44 ak gad-w z 32&im (P - dla&kdiad- - v 51 8123
Sredni czas pobytu pacjentaw dnia  wy n o fGUS. Zdtodvié i,o¢hrona zdrowia 2014
(tabela3l). ZdanychBi ul et ynu statystycznego wojew-dzt\
2014 roku w oddilagaohcoypéclkpEeebywago {Ncz
wykorzystani e 9§ Bkoa awynegibiochorych ig6.zypada
[Biuletyn statystyczny ochrony zdrowig 2014
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Tabela 31.Zak gady olpeekniEcze weddgug woj ew-dz

Pacjenci
Zakgal G- Uk 4 objr.“1c,i oP

Facilities Beds W . ¢! Ng uor & ;

Inpatients during Osobodni | 5" e.d ni

WOJEWEDZT WA a year Beddays V‘ﬁ?le;::

VOIVODSHIPS ] wiym Average
stan w dniu 31 XII © g g em kobiety lenght of stay

as of 31 XII total of which
females
w tys.in thous.

OGeE GEWMOTALé. éé. .| 201 327 1720 36,9 24.8 5821,2 157,7
2014 337 1813 37,5 25,2 5993,9 159,7
Kujawsko-pomorskie ..................... 20 826 1,9 1,2 2747 1424
Lubelskie .......ccccovveviiieiiieeeiieeee 16 735 1,4 0,8 228,7 165,46
LUBUSKIE ...oeveieecieece e 10 356 1,0 0,6 119,8 123,09
G-dzkie . .... ... .... 24/ . . . 1458 . . . .31 . . .. 22(. . . 391§ . . . 1265
Magopol skie T 35/ . . .2586 ... .46. ... 32...861,3. . .1865
Mazowieckie ........cccceeviiveiiiieinenn 44 3257 6,2 4,1 11134 178,4
OpOISKIE ..ovvieeieiieieieee e 15 752 1,5 1,0 279,59 190,2
Podkarpackie .........ccccocoveviiinii oo 22 1273 2,5 1,6 412,46 166,2
Podlaskie .......c.ccccoiiiiiiiiiiiiiiien 11 294 0,7 0,4 100,0 141.,8
Pomorskie .......ccccccceevciiiiiiinn s 22 943 2,7 1,6 331,5 124,4
§I Nskie ... ... .|..... 39]. .. 2123 . .. .38 ... .27. .. 6935. . . 1848
SwiAntokrzyskie |..... 13/ . . . .766f . . . .,7. . . . . 1,1. . . 210,4 . . . 127,
War mi EGsko- mazur slki e 10(. . . .31 . . . .11 . . . .06. . . 1051 98,0
Wielkopolskie ........ccccoceeviieeiiinenns 11 358 1,2 0,8 119,2 96,1
Zachodniopomorskie ..................... 9 384 0,9 0,6 123,5 138,9
a) Bez zakgad-w opiekuCEzo-leczniczych i pielngnac
t r - d g o: Ministerstwo Zdrowia i Ministerst w

tr-dgo: GUS. Zdrowie i ochrona zdrowia 2014. .. ...

Wedgug GUS (20E4) en wo | skisgodunkci;vawa o np & h &ld t
21 1z ak § agdacyjmoi ppiee U Ec zych z 8550w glbk atndztwer ocjoe ws-y
podobnie jak w przypadkeia k § ad - w Dlpd ceZkrui®czych na miej scu t
(23 zakgady z 1478 §-Ukami) i mazowieckim (:
pacjenta w dniach w t egl[BGUS ¥dowie ipptheorma-zdvawea Wy n o <
2014] (tabela 32)
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Tabela 32. ZakgpdgkpEeradagwadgpgowoj ew:- dz

Pacjenci

Zakga G- Uk 4 Objr.”:,l °p
Facilities Beds wociNgu r , .
Inpatients during Osobodni | S " e.d ni
WOJEWEDZT WA a year Beddays \?\,a;??nt:

VOIVODSHIPS ac
0q. & e|Wtym kobiety Average
stan wdniu 31 XI| tc?tal g of which lenght of stayf
as of 31 XIl females
wtys.in thous.

NURSING HOMES

OGE GEMééééé. .| 201 347 603 14,5 9,9 2184, 150,2
2014 150 668 14,0 9,6 2126, 152,0
Kujawsko-pomorskie .......... .. 11 440 1,1 0,7 147, 137,3
Lubelskie ........cccoevivniennind] 7 267 0,7 0,5 87,6 128,5
Lubuskie ......cccceviiiiiienins 2 54 0,1 0,1 18,7 129,0
G-dzkie S P, 6. . . . 189. . . . . 05. .. .. 03[. . . .578. 114.6
Magopol skie |.. ... A 97(. . . . | 01f. . . . | 01. . . 34, 231,5
Mazowieckie ........c.cccoceenen, 22 986 1,9 1,3 340, 181,8
Opolskie ......cccccevivveneennnns 1 62 0,2 0,1 22,3 132,2
Podkarpackie ...................... 13 579 1,1 0,8 228, 205,2
Podlaskie ...........ccccceveueenen. 11 417, 1,0 0,6 141, 1447
Pomorskie ......ccocoviveeiiiinnnnl) 4 204 0,3 0,2 48, 139.4
$1 Nskie T P 23|. . . .1478. . . . . 29. . . .. 2,0. . . .3543. . . 120,
Swintokrzyskil|e ) 50(. . . . | 01f. . . . | 0,1. . 12, 139,8
War mi EBs ko- mazfur ski 6 .. 267. .. .. 0,7[. . 0,5 95, 139,7
Wielkopolskie .........cc.cc.... 9 343 0,7 0,5 116, 163,2
Zachodniopomorskie .......... 10 392 0,9 0,6 126, 142,2
a) Bez zakgad-w opieku&zo-leczniczych i pielifgn
t r - d g o: Ministerstwo Zdrowia i Minister st
tr-dgo: GUS. Zdrowie i ochrona zdrowia 2014.

Z danychBiuletynu statystyoz e go woj ew- dzt wa dol noS$S!| Nski e
Ue 2W14 roku w oddziagiackhu @d 2y dilgnmrcyg¢ mpwado ¢
ws ka¥ndrkzwytkani a §- Ukailw3tdy mUe rldkuw bvay rcih-og g ¢
na jedno g-zko, podobnie | aik ew zmrizcyzpyacdhk uwyond d
[Biuletyn statystyczny ochrony zdrowia204]Szczeg- gowy wykaz iZakgad
LeczniczychileczniczoPi el ignacyjnych funkcjonwgtlgygh n.
kontrakt-w z DolnoSI Nskim Oddziagem Narodowe
zagNekni

Og:- I ni e wuadapll aceowele Kk uEezani czych i pieldr
opi e kuCEc zpsycatrytzpegaw por - wnani u do roku 2013

zmi anom. GNc20®ildrnaokontewano 56 plac-wek (
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g- Ukowa zmal agab3d y2, 8% -iUekwyniPogyanto 7,2 ty:
ni 0O w 2013r.

Il nnN for mi olpo ®Kicjsat asitoavdé jNonar ne i oddzi
przeznaczone dla pacjent-w z trudnymi do kor
UycWadgug GYS wck@aF4ai k §-Uek w hospicjach na
tysifncy pacjent -w wynosi g w 2014 r ok®4%0, 5 %,
W tymUe samym roku w hospicjach |l eczono 6, 2%
z ak § a d aiqdiatyoneji Na kereniewo j ew- det waSI| Nski ego wedguc
grudnia2014f unkcj onowago 8 hospicjitskicdcy dmmnreujl dMkya
to woj ew-adzmiwo] scu trzecim po pomor skim (1C
mazowieckim 9h o s pizc j1-7v8 §- Ukami ). $Srednicjcumswymibysg
46,1 dni[GUS. Zdrowie i ochrona zdrowia 2014 (tabela33).

Wwoj ew- dpt wo&l Nskim w hospicjach stacjona
os-b, wykorzystanise ng bk &, war bkuzbaacupeych
j ednoi X9[Biklaiyn statystyczny ochrony zdrowig 2014
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Tabel a 33. Hospicj a wedgug woj e

Pacjenci

< =~ objnAaci op [sredni

. anglitli(eé;1 i BSds o w ciNgu - L OBZZZZ?/QI pacjgnta

WOJ EWCDZTWA . | wtym kobiety w dniach
VOIVODSHIPS Ottstall 99 ofwhich Average

stan w dniu 31 XII females lenght of

as of 31 XII w tys.in thous. stay
HOSPICE
OGe GEM 2013 73 1307 16,5 8,3 412, 25,0
201 73 1334 16,1 8,0 463, 28,8
Kujawsko-pomorskie .................... 2 41 0,6 0,3 14,1 22,0
Lubelskie .......ccocevvieeriiiieiie 5 69 1,0 0,5 22,2 21,9
Lubuskie ......cccooeveviriieeeee 3 38 0,6 0,3 11,9 19,2
G-dzkie . .... .. .... 2. .. .29 .. ..03. ... . 0y. .. .75 ... 262
Magopol ski e AR 7 .. .87 . . . 19, .. .. 1,0 . .. .585 . . . 311
MazowieckKi€ .......cccccvvvvvveeerieernennnn. 9 178 2,2 1,1 53,4 24,7
OPpOISKIE ooeovvveeeeeeiiiieiee e o 3 41 0,6 0,3 14,1 23,9
Podkarpackie ........cccccooviriivreeiniiiinfennn. 7 118 1,3 0,6 32,8 24,4
Podlaskie .........ccccoevviviieninnncnnn o 3 84 0,7 0,3 21,8 31,3
Pomorskie .......cccooeviiieiiiiees 10 172 2,4 1,2 56,4 23,3
$I Nskie .......[.... . .. .38 ....03 ... .. 02....150. . . .51,3
Swintokrzyskie |[.. ... 4 . . . .49 . . . .04. . . .. 02. .. .98 ... 279
War mi Gsko-mazur sfki e 2. .. .45 .. ..05 .. ... 03. . . .269 51,6
Wielkopolskie ........ccccovvvvirieverennen. 4 59 0,6 0,3 19,3 30,7
Zachodniopomorskie ....................] 3 51 0,8 0,4 16,4 19,6
t r - d § o: Ministerstwo Zdrowi a

Na terenski e@gd neé&SdNug stahunkeaj8hogadgdni a:
zakgady opieki pal i at y wmpabytu pacjertalnd takim dddzalmi . $
wyni -sg.Re2k2j edntidlsidioéd na8d dal ekkimm,mi ma & @ mpo |psc
kujawskoi p o mor s ki m, maz owi e c ki niybelskim(@GUX &dpwid is ki m,
ochrona zdrowia 2014. (tabela34).Li czba | eczonychtwwt wmnmbesi §
1296, Srrezdnstawiy&od - Uka 71,0% a |liczba chory:«
Biuletyn statystyczny ochlroon$l Nkioswja O] & w-
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Tabel a 34. Oddziagy opi eki paliatyw
Pacjenci
Zakgd -0 vajc?%lguof Osobodni [§r edni
Facilities Beds i
WOJ EWE DZ T WA [ tym kobiety| Beddays ﬁiﬂf
VOIVODSHIPS 989  G4fwhich

total Average

stan w dniu 31 XII females lenght of stay,
as of 31 Xil w tys.in thous.

PALLIATIVE CARE WARDS

O0GeE GEM 57 935 14,7 2103 3 291,7 19,8

2014 69 1157 17,7 8,7 348,7 19,7
[DoinoSiNskie [.. .of .~ ouf 1. . o6 288 29
Kujawsko-pomorskie ................ " 7 104 1,7 0,8 26,6 16,0
Lubelskie .......ccccoveviiiiiiiiiiinenns 5 72 1,3 0,6 17,5 13,8
Lubuski€ .......ccccoviiiiiiiiiiiiiees 1 15 0,2 0,1 4,5 19,2
G-dzkie . ....)..... 5 .89 . . 47, ... 0,9 . 28461 . . . 16,4
Magopol skie . ]..... 9. 160 . 23 L. 11 . 53,0, . . 227
Mazowieckie .........cccoevveeirienninn 6 67 1,1 0,5 18,5 17,6
Opolskie ....ccocevveeveirereeecicienee e 2 32 0,4 0,2 11,6 29,5
Podkarpackie .........cccccceevie s 2 29 0,7 0,3 8,5 12,2
Podlaskie .......ccccccevviveiiienenee fn 3 22 0,3 0,1 8,6 33,2
Pomorskie ........cccccevvieiiiiiiinnnn. - - - - - -
$1 Nskie . ..... 12 211f. . . .. 35. .. .. 1,8 . . . 708 20,3
Swintokrzyskie P | R 80|. R ] Q,5 . 23,9 19,7
War mi Gsko-mazurnskie 3 .34 .. L 05f. . . .. 0,2 10,7 21,6
WielkopolIskie .......ccccccevvvevivneene 5 119 1,5 0,8 36,5 23,6
Zachodniopomorskie ................ 1 5 0,0 0,0 1,0 26,5

t r - d g o: Ministerstwo Zdrowi a

S o u r ¢ e€The Ministry of Health

W roku 2014 moUna zauwaOyl pozytywnN zr
geriatrycznyci wlatach20122 013 by go i ch | edy,aiweoku20l4na Do
jul0 57 (ponad 100% wzrost). W zwi Nwhkich z tyn

p a c | & mdnotowanon efekcieponad4 krotny wzrost tej liczby (4187%1 429,23%) w
roku 2014 w stosunku do lat 202013 W 2014
przypadadg®©z nSarcezdan i oo ,aUUe2 1w 1t pe
N O
N | K brak adekwafnejByoeinye procedur geriatrycznycbkutecznie

roku n a oddzéale n o g -

geriatrycznym

|l eczonych jest wci zbyt mago Waddweqtawt avr -

Raportu
uni emoUl i wi a powi fkszani e Sybsazeym gwylteekny g eSrwii
grup JGP

NFZ w roku

ramach (wprowadzony

2011)

medycznych w

ZarzNdzeniem Prezesa zakgad
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inie obejmuje wielochorobowoSci , [RaportNiK, j est ¢
2015

Oddziagy opieki paliatywne,j f u mile dijyre ry o w a )

trzyletnimo kr esi e na wustabi | i waakrasdyint zpboyz i zoarki gea dz-aw -
w 2012r do 133w 2014) jaklii c zby pacj e nttdows64 W BO3I4TP ovd 20NN
dynami kwzakresidamnc zby ¢§- Uek | ak i | eczonywh w ni

zakresiepozost agych oddSzciiag- - veuyykea zwealhl aah 6 UN t e
oddzi aggnacginoipopl akuE& zych (r.1d0 6142%0% wv 201830 1 2
Naj ws e zapotrzebowanie w 2014. rOk-wlatsiche o0 n a
2012 2014obserwowanal u Ue z ap ot r z e b medgcyny paliatyanej ohospizia a § y
stacjonarne.

Zest awi eni e wybranych oddziag- - w opi eki
funkcjonuj Ncych w woj ew- dZ720Mipezedstawionmo @afdli Ns k i m
35.

Szczeg- owe dane o dzi aofeaninowejSvclatachz2ail?z g ad - w
2014 z wyodrinbnieniem podmiot-w, zeBRgNEZymi ke =z

W zakgadach opieki dgugotermi nowe | l eczo
miUczyzn (32, 55%). Anal i za ospirenkit ud §u gv teekrun
wszystkich woj ea- chatj wi Wikss atNu jié w Wddkw 20181 Qv+ .
woj ew: ddzotlwioeS| Ns kicnj emd s avt ewki7 dpiad kaut Gofclzvwe by wa j |
zakgadach opi eki d 1918,8%, v evieku i767Dlatielf, 19w ywieku 86 §

l at i71486%Q@sedgby nie opuszczaj Nce §-Uek wstanow
tabeli 36.
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Tabela3s.

Zestawienie wybranych
wojew-dztwie dol ndZ®WIANsKki m w

oddziag-w
| at

% wykorzystania chg(r:;(t:)r? na

Uka w § - Ok

liczba
leczonych g -

liczba

g-U

kod nazwa oddzi agu

rok 2014

oddziag geri at 39,70%

dgu

4180joddzi agdg medycy 15 268 85,20% 17,9
podmi ot /oddzi
4 5160jiopi eku@E&czy 855 1659 103,00% 2
o) podmi ot/ oddzii a
8 5170| leczniczy 1612 3265 97,80% 2
~N podmi oti opd ceXiud
ooy 5172| leczniczy psychiatryczny 853 1097 91,30% 1.3
g=!| 5180| hospicjum stacjonarne 135 1797 93,40% 12,9
S podmi ot /oddzi
paliatywnej 118 1296 88,00%

rok 2013

= oddziag geri at 16,40%

’_cc” 4180loddzi ad medycy 15 265 85,30% 22,1
podmi ot /oddzi

4 5160|iopi ekuEczy 721 1860 142,60% 2,5

o podmi ot/ oddzii a

S8 5170| leczniczy 1753 3480 90,20% 2

~N podmi otiogpd dXiud

== 5172| leczniczy psychiatryczny 791 1062 99,10% 1,4

k=8 5180| hospicjum stacjonarne 123 1716 70,80% 13,3

o

podmi ot opiekidd z i
paliatywnej

75,30%
rok 2012

oddzi ag

geri at

27

260 16,50%

4180loddzi ag medycy 129 1637 70,00% 13,8
podmi ot [/ oddzi

W 5160jiopi eku@E&czy 903 2168 106,90% 2,5
o) podmi ot/ oddzii a
&8 5170| leczniczy 1564 3176 95,60% 2
~ podmi oti opd ceXiud
== 5172| leczniczy psychiatryczny 874 1052 91,10% 1,2
g=!| 5180| hospicjum stacjonarne 135 1623 69,50% 12,9
e podmi ot /oddzi

5182| paliatywnej brak danych
tr - dgmracowani e w( 8igletyau Statgstyqeredgosctha voinegy Zdr owi a Wd
Dol noSI Nskii2ogd =z | at 2012
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Tabela36.St r ukt ur a

wi e

ku

pacjent

W

zakgad- - w

opi

eki dg

STAN W DNIU 31 XII / AS OF 31Xl

Pacjenci Z liczby og-gem w wieku Onsi‘;.by
opuszcza Ol
j pN ce e
0 g - C odsetek do 18 lat 19140 41160 61164 65174 75179 80 | at
POLSKA 30222 495 895 4146 1966 5087 4180 13453 12452
Dol noSI N 34,18
.......... 3426 % 152| 4,44%| 65| 1,90%| 421| 12,29%| 225| 6,57%| 622| 18,16%| 483| 14,10%| 1458| 42,56% 1171 %
31,48
w tybBicmi 1115| 32,55%| 85| 7,62%| 39| 3,50%| 246| 22,06%| 108| 9,69%| 252| 22,60%| 139| 12,47%| 246| 22,06% 351 %
35,48
w tym kobiet 2311| 67,45%| 67| 2,90%| 26| 1,13%| 175| 7,57%| 117| 5,06%| 370| 16,01%| 344| 14,89%| 1212| 52,44% 820 %
tr-dgo: opracowani e wgasne na p o dshttpd/stat.gov.gBdbEarienzatyazreizdrowvie/zdrowialzdroviden

ochronazdrowiaw-2014r-,1,5.html
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Il nnN formN opi eklNa ldygehabiitacg lecanicrep tzij eohea j N
Swiadcze @ padl ®ga jtdizyi gattha miaa cchy aubhs,erkat\ruiUaNj X ac h o\
przywracaniu i poprawie zdrowifSuszko,2012]W 2014 rokcna Dol nym $1 Nsku |
566 o0®dhdzinmhghbditadyjngh, 8 8 7 oodsd-zh raeghaachbhi | i t acj i nar
3 180 w odd z i afadiltdeji neurologicznej, 1391 w o d d z i aegahilitalji
kardiologicznej, 445 w oddzig a cehabilitacji pulmonologicznepraz 307 wodd zi agach
rehabilitacji psychiatryczngBiuletyn statystyczny ochronyzdrowia, 2014

Osoby znaj wudnjBytuac Usyiciejowwy magaj Nce cagodobc
powodu wi eku, choroby | ub niepedgnosprawnoSci
us gugmocy spogmcwniejzakgad-w pomocy spogeczn
mi eszka &k Oem opdz2ziM. dmendhixc h p o mo (DPS)sdnijeszhej N
osoby wymagaj Nce cagodobowej opi eki Z powod
kt - re nie mogN samodzielnie funkcjonowal na

z pomocy w f or eayckew wasirikacly domqviycgJktawez 12 marca 2004

r.- o pomoc]Ww ppae&keodpaj terytorialnym na koni e
65 | at i wi WDRSz | pkaébywwgaych na terenie woj
(6,9 tys.)  tys)$| Nsakgioepgoo s(k5,eygo (4,7 tys.). W s
pensjonariuszy | ick&dtymheprmpzyr&kjronrcizgjgas® t

zbiorowoSIi wmwe ek & a fEdndtewsrongpodtaskim i lubuskim (po 1,3
tys)WskaFfnidkateéoml noSI NskiwWgekaynokigj 8, Bat §86. |
wieku 65 |l at i wifncejstmarciymadayec h7 2 arkkijadz kva ¢
wtymwieky z kol ei wd oMor ceSil-7NBsz krivime es .4 US.Edrowie |
ochrona zdrowia 2014
Na Dol RKkume dgistanuna 31 lipca 2015f u n k ¢ j y668 DRSa& §092
mi ej scami dl a d xodsteawid regstru DPSwykosapy czhe.s t Mavip ni e z ¢
przeznaczonycHlaprzewlekle psychicznie chorych, palekle somatyczniehorycho s - b w
podeszgyamr awi edkaur osgych niepednasgrraverbyac hw pii rste
umieszczono zestawienie) Pomi ni it o DPS dla dzieci, mgodz
mni e] i stotne z punktu wiopgracewaniaa pr zydatnoSci
W sumie dla os:-b dolryodgdPysc hmi perj zsecz cepdi@zzcengyoc h
przevlekle somatycznie chorychas - b w p o d e s 208 yniejscwsi7,81k6) orag 3
ni epegnospr awny &08 miejact 2 O¥ditdbaladd3V).rSkceeg b wy wy k a z
pl ac-wek dla os-b psychiczni e, somatyczni e <c

w z a § N6 1 16 ddkmiiejszegoopracowania
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Tabel a

37. Domy Po

mo c y

31.07.2015

Spogecznej

dl a

dor ¢

Rodzaj Domu Pomb Spbdggaknef liczhamiejsc odsetek
dla os-b przewlekle som
2146| 39,78%
dl a os-b przewlekle somatyczn
o 114
wieku 2,11%
dla dorosgych niepegnosp 1508 27,95%
dla os-b rzewl ekl e S
P psYy 779 14,44%
dla os-b w odeszgym
P 9y 848| 15,72%
suma 5395/ 100,00%
*DPS w Zgorzelcu wykazano osobno ze wzglidadu n
oraz tych w podeszgym wieku
tr - opracowanie wgasne na podstawie Rejest
wedgug st an yhtm/aip.dBwlplbip/iéjestBevitiebejéarc/wydzial politykii spole/52,dok.html

ni epegnosprawnym,

Ponadto isthnej N r

-wni eU

palc- -avkododpeWn i ap iNe k
b ok wiviekik p @ d ecshfzagrmpkne j lowm uj Nc e

podstawied z i a$@il ngospodarczej bNdT tyehlkgodnteae ut owe
nagrudnaPCAFEb 1 go 99 8Wylkiae]j stcy.c h

zagNc¥ni ku

stanem pl ac- wek

Instytucjonalre wsparcKlhutworaztNegr avaiji ie USpo §
danych z 3grudnia2014.w d ol no S| Ns k i dwatakie klebyi ¢eden w delersien o

Il ntegracj.i

for my

G-rze i dr ugi[Rew eWd d b rKzl yucbh- uw Spog
Spogelcznej
Lukn wymgeadnizajclN e (Nanéd Gaveramént ©wganation i

NGO). W dol noSI Nski mthknlkcjoomajnNza@p ewwiekz eznac:

tn

podes@b§zamd i agal noSkcti- INeGOwydaj N sin byl istot:i
wiekupodes z gaykmt ywdo zowani e spodecznoSci l okal ny
lokalnego, pr zezwyci nU0ani e trudnych sytuacj i Oy

134


http://bip.duw.pl/bip/rejestry-ewidencje-arc/wydzial-polityki-spole/52,dok.html

charytatywna, pomoc spogeczna (w tym pomoc r
oraz wyr - -wsyaas)e idehagal noSi na rzecz o0Ss-Db
upowszechnianie kultury fizycznejispofBa zy or gani z ach]i pozar zNdo
NowoczesnN formN wshhagécbdowipokjmpanocp g my S
($RDXMea ich powogania wyraUagdga sifin w zamiar
pomocy p igit acj onarnej , sguUNcych ut Sadpwisiun i u 0 S
Podstawowym zadanieén R st przede wszystkim podtrzymanie i rozwijanie w uczestnikach
umi ejcfit nmiSez bn diyiowh ed onsagnbad zize lerSergood oWy sika we

Domy Samopomocy. Informator mazowiecki $ RD | e st oSrodkiem wspa

zaburzeni ami ze znacznym | ub umiarkowanym st
sytuacjach z lekkimst opni em niepegnosprawnoSci, u K 1
ni epegnosprawnoSi fizyczna oraz trudnoSci ad
[Zasady organi zowania, prowadzeni]BomyiypulAi nansc

przeznaczone rzmMekledpsyhiczais cHorychp domy typu B a os- b
upoSl edzony,cht yypnw sGoavlba wykazuj Ncych inne pr
psychicznych.Dom dzi aga co naj mni ej 5 dni w tyg
[RozporzNdzenie MinSpogelcPnagy i Polityki
WedgJug s tisopad®20fdan 2 5Dol nym $1 Nsku funkcjonov
SRD z 625 miejscami oraz 2I1WgkannygcbhdowiRDk av
Dom-w Samopomocy w Woj ew-dztwie DolnoSI Nski
Opr-cz i $PPWSwoj ew- ddzotlwioeS| Nskim funkcjonuj
instytucjonalne formy wsparcia jak: dzienne
Kluby Samopomocy, Mieszkania Chronione, Jednostki Specjalistycznego Poradnictwa.
Wybrane instytucje pomocy i wspaaci w wo j e wlat®@l020i4ewd ol no S| Ns ki 1

przedstawionow tabeli 38
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Tabela38 Wy brane instytucje pomocy i wsp
potrzeby
rok 2010 | rok 2011 | rok 2012 0k 2013 | 1ok 2014
Domy Pomocy Spogecz
liczbap | ac - wek 56 55 58 58 58
liczba miejsc 5739 5678 5874 5843 5843
|l iczba os-b kor 6049 6048 6123 6115 6124
Dzi enne Pl ac:-wki Ws|
|l iczba pl ac:- wek 43 34 32 37 42
liczba miejsc 2052 2005 1322 1447 1562
l'iczba os-b kor 2615 2514 1531 1673 1845
Srodowi skowe Domy Sanm
l'iczba plac:- wek 33 34 38 39 43
liczba miejsc 1032 1057 1184 1235 1385
|l iczba os:-b Kkor 1046 1069 1175 1478 1643
Dzienne Domy Samopomocy
l'iczba plac:- wek 18 20 20 20 21
liczba miejsc 1237 1158 1146 1156 1201
l'iczba os:-b Kkor 2002 1950 1932 1960 2011
Kluby Samopomoc
l'iczba plac:- wek 1 2 2 3 6
liczba miejsc 60 70 65 75 125
l'iczba os-b kor 60 70 65 75 125
Mi eszkania Chronione
|l iczba pl ac:- wek 18 24 31 43 49
liczba miejsc 161 202 223 247 268
|l iczba os-b kor 161 249 235 260 278
OSrodki I nterwencji |
l'iczba pl ac:- wek 17 15 16 18 18
liczba miejsc 600 651 560 621 691
|l iczba os-b kor 5312 4852 5032 5194 5330
Jednostki Specjalistycznego Poradnictwa
Il iczba plac:- wek 7 8 10 10 11
l'iczba os:-b Kkor 4548 5062 5428 5321 5425
r-dgjo: DolnoSI Nska Strateg2020 | nt eg

3.44Do st fi pknoos&it

mo Ul fi iwmoa&Srcs o we

a

W stosunku

pl ac-

dziagal noSci

we k

| eczni]dgoénjez z nilmi

d

pacjent

0]

ipbabpatywngch

zdrowotne, nigefundujen at o mi as't
t aMysokd ippwyibzygh logrtawistalalsiavonisckoXi

przebywaj Nca

250% najniszej emerytury, jednak nie Vitej nilU 70% miesicznego dochodu osoby

w
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ch

rodzi

i S wiziglashyclzpezdEinstytucjonalne formy opieki

n

z @l kegcazdn-iwc zoypci heiki p @pei keol Begznyacchy | G
st osanpSecisilie[tgamd exieg y
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kierowanej dozakpdu opiek@Ezd leczniczego lub pidgnacyjnd opiekuEzego [K u $
Szwed 2013 Pegna opgat a z a pobytilecamiczyrm adkag a d z i €
ni eubezpieczonych wyKudSs i]20kl.3 120 z§ dziennie
Czas objficia chorego oipeekNi wzymkBfabdzpeet
opiekuEGzym nie powinien przekraczal 6 miesi
opi ek N (po uzyskknoovua zgddyi adj u woj ew-dzkie
uzasadnionych stanem zdrowia pacjenta. Gdy ¢
profesjonal nej opi eki pielngniar skiieqzasi kon
objficia opielN mbdleg dtyd r migrudj@wiya chd 2Je i ami ze sZ aik
Pielegnacyjnoi Opi ek u &c zy m ii LeOgmiczenk AOEL @zas oczekiwaniaan
pobyt w z ak § a il &czhiczychpiileezkiczdEpz @ | i g n ajceysjitnyrc hUny
Zestawienievy br anych zakgad-w sporzNdzone na pods:
podano wtabeli 39.
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Tabela39. Wybraneza k § @pd ye k U (Bczacoz e w woj ew- dzt wi e dol noSI Ns

zakgady oipdcanikze (Ec z o

Zakgad OpiiLeekcw@dzazy dl a Dorosgych p.w. $Sw. Jadwigi Pr

Karola Boromeusza

551 100 Trzebnica, ul. Bochenka 30, tel: 03870685 18 mies
Zakgdgad OpiiLeekcw@czcazy dl a Dorosgych prowadzony przez Zg

5001418 Wrocgaw, ul .7343B3augutta 54, t el 071 2 mi esi
Zakgad OpliLeekczw@dzcazy Zgromadzenia Si-str $Sw. El Ubi ety

56200 DzierUoni - -w, ul. SJgowi a@EGska 3 8 micgsi
Zakgad OpiiLekcw@dzcazy prowadzony przez Zgromadzenie Si

55010 $winta Katarzyna,i316249 DNbrowskiego 8, tel: 071 8 micgsi
Zakgad OpliLeekcz@dzcazy dl a Dorosgych Prowadzony przez Zg

50i327 Wrocgaw, ul 73221818ci na 10, t el : 071 od2i4 mi e
Zakgad OpiiLecknicf¥o Rrofilu Rehabilitacyjnym

500329 Wrocgawzebh. 22#A0lel : 071 1 mies
Zakgad OpiilLecknicz¥c z o

581580 Szklarska Pornba, wul. Szpitalna 1, tel: 075 717 6 mi esi
Oddzi ag OplieezhkicaydcNoweej Rudzie, Szpital Rejonowy w Nowej Rudzie

57i 400 Nowa Ruda, ubzpitalna 2, tel: 078722281 na bi el
Zakgad OpiiLecknicz¥c z o

50900 Zgorzelec, ul i779848dbr zeUna 5a, tel: 075 do p- §
tr - dpoc:acowani e wjasdme srya zmdkdjsatdia ent zonpii cezkyucdc.z oDost np : 23.01. 201
http:/www.pomocnedlonie.pl/opiek@pielegnacja/adresyzakladow opiekunczbleczniczych#Dolno%C5%9BI%C4%85skie. Czas oczekiwania
KuS P. Gdzie na Dolnym $1 Nsku po opiekn dla seniora. Dostnip

http://wroclaw.wyborcza.pl/wroclaw/1,35771,14872594,Gdzie_na_Dolnym_Slasku_po_opieke_dla_seniora_ INFORMATOR_.html#i%z§
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Tabeh 4QWybranez ak ady pitoeli rekruakcyjenow woj ew-dzt wi e dc

zakgady piieol pfi genkauc@cj zneo czasoczekiwania
Zesp-g Opieki Zdrowotnej w Ggogowi e
ul . KoSciile@akGygag, wb7t el . 76 837 33 85 czas oczeki ws
Zesp-g Opieki Zdrowotnej Car i t a silLdainiezy @ Prdfilu
Rehabilitacyjnym
ul . ter ombliledgdel2ni®m8 G- ra, tel. 75 643 45 czcasoczeki wani
Centrum Opi eki Caritas Archidiecezji Wrocg
ul . Klasztor ni 810, KNilagk oMviocdj,awski e
tel. 71 793 01 80 czas oczeki wg
Zak@dackl ngnlapciyejknuoEc zy w Sycowi e
ul . Ol e Sn5i0cOk aS y2c5-,w,5 6t el . 62 785 22 61 czas oczeki ws
Powi atowy Zesp-g Zakgad-w Opi ekQOp iZak w@wmnz yn ey
ul . Il nwal i d18\e6 M\b(J eWmny-cvh, t el . 71 389 31 29 |czas oczeki ws
Zakgad Pi éOpligalkac@G nypo w Zgotoryi czas oczekiwa
ul. HoUmOWO 1Zgkbtloryj a, tel. 76 878 40 10 bi eUNco
tr .- dpao:acowani e wgahkdree nya paokdEaid-wiceampii cezkyucc.z oDost np : 23.01.20:

http://www.pomocnedlonie.pl/opiekiapielegnacja/adresiyzakladow opiekunczéleczniczych#Dolno%C5%9BI%C4%85skie. Czas oczekiwania
KuS P. Gdzie na Dolnymas$| NDaksit pp op22k@Gld2@l8enbDostinpny na:
http://wroclaw.wyborcza.pl/wroclaw/1,35771,14872594,Gdzie_na_Dolnym_Slasku_po_opieke_dla_seniora_ INFORMATOR _.html#i628)
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OdrinbnN kwesti N sN koGdyosgbavpviekup b d e pzasiajemnt a W
skierowana do DPS i jpeojk rdyocc heo ckyo srzite wp ozzawrsi leasjzN &
sifn pomoc finansowai erwoydsztianryc,z ag Ngady (t aabj @sity mi
rodziny), pozostagN cznSl koszt-w pokrywa gm
konieczna jest partycypacja finansowa gminy, gdy ose@ba wi e k u pwychaga z gy m
umieszczeniaw DR$B g n d oiwspk 2012]

Niestety czas oczekiwania na DPS to kilkavag( Wr o odj2e6\hat), a najtrudniej
omi ejsce dla ni epeg[Saejdagp20l@DWhPyoczhn aunmyus, g oZnoe | on e
Szczecinie sytuacja jest podobnau namieg ce czeka si fuafataszkéo o 4 |
sifi nie poprawwgestikdy ysdamsmpoNdy wawuite zmanaN i
wystarczaj Ncych .$Weosdkg o0sfkén En d eivyahlh mi ej sce
przewlekle chorych psychicznie pacjent czeka 89 lat, na DPS dlamin Uczy z n
nNi epegnospr awn:\data, dia prrewlekie chorychomatyiczmiev podesz gy m
wieku: 0,51 roku.[J as i ,@EXK&ar edni k gengdnarigspatDy $wynosi od 2,6
do 4,5 tys. z§ miesi flcuzknii en an rzpad ket nvoySpcd § roida ir
przedsinbiorcy, ot wieraj Ncy niepubliczne pl ¢
usgug jiewstnarj-t@rm®szych za pobyt pgaci sin ok.
3i4 t y[WespgqgsIkNaterene Dol nego $1| Ns kPar zcyeknjya dsoNv op
za pobyt w Prywatnym Domu Opieki Soko@awplok - j 3 osobowy tr ze
zg/ mi esi Nc, za U¥DO®G ob gk ypajelisbosibdrg 0d 3506600
z §/ mi [Preyjazde Domy OpiekiS p o § e]cPzanjeajc Rozt oczni k w gmir
of erujeipoommomijzmiai Ncer wsze trzy miesi Nce pob
jest wyUsza: za pok - j dwuosobowy trzeba zapd
z§/ nPa§a doczRik Oferta]

Dla zamoUnych os-b w podeszgdym wiedmw przy

na 90 os-b otworzyga juU w J-zefowie firma

trzeba zapgacil od 4 do nawet 13 tys. zg (
wymagaj Ncych stagego Kosetd pbejmuec a § ordodpmiivi | i t ac
pi el nY nehahilitasjik zabiegi i animtom p r o weaegoz ¢ iacwpao k oj u mo Un a
trzymal zwierzfita. W budynku |j est[Kasvawska do gr
iPochr 2Met yczyE®ka, 2015

ZasadniczN kwegtyi Nepest zysmab&lnpezwol il

prywatnych clomciwaldpprikeéci itna miesi ficzina eme

2011 to jednak relacja przecintnej emer ytur)
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niewiel kN tewlemwc| M@z Wgnkatd @zede wszystkim z szybko
rosnNcych w ostatnich | atach wynagrodze . N é
emerytury do przecintnego wynagrodzenia jest
wypJjacanggh gsysobemu emerytalnego wskazuj N, O
40% [Bg nd o imsk,i2012lIKszt agt owani e sin emerytur br ut
ubezpiecze® spogecznych w rel awcwoij edo dzptrwiee
d o | n o Sprzddstawidabela41.

Tabeladl. Ks zt agt owanize psoizfa reonhenriyctzuergo sy st emu
2007 2014.

Z pozarolniczego systemu ubezp
w relacij.i dmi psizecimeé ge@ gwy n a(

Jednostka terytorigna ——— -~ - -~ -~~~ *°~ ~ "~ =~ "% ¥ 7 " °
2007 2012 2013 2014

DOLNOS Lt SKI

0,50, 0,50 0,51 053] 0,53 053] 0,54
tr-dgo : Bank TINSm30rlh Lokal nych
http://stat.gov.pl/bdl/app/strona.html?p_name=indeks

Abysprawdzil czy dolnoSI Nskich emeryt . -w i
wystarczy ©przeanalizowal dochody te]j grupy
(najnowsze dostnpne dane). Dochody w wujnciu
dochodowego o0od os:-b fizycznych) rolni k-w ir
wynosixgo0, D4 zg. Przecintna mi esi nczna e met
pozarolniczego systemu ub eé296i, Bz ezdg ,s p ovy etcygm
renty z tytugu in7résdé8Fnafciirl8@868yp7aod Fii2nempr y
081, J6GUS BPL]. Wi i k s emer@i wczy rencist wni e wsitiiach opgaceni

prywatnego domu opielkilizpwggsmyemydodroagrwe
koszt pobytu w prywatnym domu opi eki Wy nos.i
dop§laxd9d9z ot ych W pp @byipeamdeytitoesiramibylar o | ni k - w
indywidualnych czyli64,006 kwoty orazl 341,11z v pr zypadku osoby p
emerytury | renty z pozarolniczego44380fsst e mu
kwoty. WykonujNc tid symulacjnin zagoUono tzw.

przeznaczy 100% swdic dochod-w (a nie 70% ) (takelad42) nans o
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Tabelad2. Dochody z emerytu i rent w wo jskinwld 4tlwikevaddlad ®S12M 15 roku a udziad rc
przec

liczba wysok Skgai
emerytury na S lkadkana Podatek kwota .
emer . : . Podatek do . udzi
; irenty ubezpiecz ubezpieczen dochodowy : : Netto st anca :
W brutto w enie e zdrowotne  naliczony Celfteilie emerytury udzi pacjenta
renc " us .
[ 11 zdrowotne  (7,75%) (18%) pacjenta
EREE (9%)
2015r
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
(poz.1 x
(poz.1 x |(poz.1x 18% 46,34 | (poz.4i (poz.1i poz.2
9%) 7,75%) z49) poz.3 i poz.5)
osoby
pobier
emerytury irenty
rolnik 64,00
indywidualnych | 46597, 1280,04 115,00 99,20 184,07 85,00 1080,04 1 080,04 36,00% 1 919,96 %
osoby
pobier
emerytury i renty
z pozarolniczegq
systemu
ubezpi € 44,70
spogec259716 1996,58 179,69 154,73 313,04 158,00 1658,89 1658,89 55,30% 1 341,11 %

tr-dgo: opracowani e iWN§Pa26ldnetp://stat.gop.0l/ddfapEswinehtnB?P name=inde®b | i czeni a wy Kk on an opohytu w
prywatnym domu opieki wynosi3tgs§ . ZagoUonnwerrs-jwinioepl ytneivet ycznN dla rodziny tzn. Ue 100
przeznaczy na finansowanie prywatnego domu opieki3#4®, 1/12 z kwoty dochodwolnionejz podatku: 3.091,00 x 18%=556,02 556,02/1Zy= 46,34 3 ,
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Odr ibnN kwecsztyi Nprjzeescti At @,N pol skN rodzinhn
czgonka rodziny przebywaj Ncego w prywadtnym
posguUyli tzw. doch-d rozptowizlddarmawy m.a Wsokbdj

rozporzNdzalnego wchodzN dochody pieninUne

(towary l ub usgugi Kkonsumpcyj ne pobr ane n
gospal ar st wa i ndywidual nego, bNd¥T z prowadzon:¢
rachuneki r ol ni cz e i pozarolniczej) oraz towary
rozporzNdzalny | est przeznaczon)GUS8 aPortaly dat ki

informacyjny]. Wed gug GUS przecintny miesinczny doch
og-gem w 2014 rGUSWYLAli t egznh8dDy zH§974,69 z§ w
osobowym, W Z 8 PsoBoym z §l460,91 w gospodarstwie 3 osobowym
JednoczteySmigamym roku miesifnczny udziag wyda
przecintni ei tb znAcBy2w §oSpodarggwik osobowym 1752, 38
gospodarstwie2 osobowym 1442,3 z8§,090hawymgdspoddar:
to wydatkinatoway i usgugi konsumpcyjne (UywnoSi, n
mieszkani a i noSnik-w energii, wyposaUeni e
edukacjn i[] &WwI taonsd,i tRlugUety g dPop ocodg ritscti w  ckom
mi esi nczanykcchw wydd pr zeci ntnego miesincznego d
w przypadku gospodarstwa jednoosobowego p o
gospodarstwa 2 osoboweg4 6, 98 zg i w przypadku gdbspodar
poni Uszzye® molna wi ic Jaawb pywecbBkowgb, e e
rodziny nie stal na pokrycibalddlaosgto- wemash ytnua r
prywatnego domu opieki.

Opr - ®Pa- W istniej N tDeoU ndzcihe ntnaek (Heo nnyao Ue s k i
Pomocy Spogecznej po wywiadzie Srodowi skowy

Dar mowy pobyt w dziennym domu przyscsgaoaMgiuj e t

rodzinie jest mniejszy m§ UdlI3al 60 szdjbyl usbha rmontineij e
Pozostali pgacN do 80 zJ %)j,e bal i80dadmh 1d 0przge
j est do dw- ch razy wi nkszy) i powyUe|j 100

przekraczal[KNSym20DiLdi t)

OmawiaNc kwesti e neftecap@amwi skme femini zacj.i na
zdol noSci kobiet do f i niapniseolwiagnni#c y3jwizacdhsz e@ @

kobi et zwi Nzany z wczeSniejszym przechodze
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Swi a damizemenytalnymi Ponkewia®ty pozostaj N we wdowi
miUczy¥ni i dodatkowo ich Swiadczenia emeryt
moUl i woSiI zakupu usgug opi ek u ERodogakbrzystania a ma ¢ h
przez nie ze wspaieipublicznegoi pomoc i nstytucjonalna i Sro
winkszym stopniu subBymd owsalia, p2@k2 pa@E&st wo
Ostateczni e n a,jjéstogpekarddzifwowammkacko gomaviichlak
wspomni ano powyUej ®Spogmail skom dhompwe emesit a o
wi eku poniewalU nie wiNUe sin z koniecznoSci
zmi eniaj Ncych sin wart urke- w.piRd&ma dd oomowyak aczeacnt
efektywnoSci N klinicznNi tal iozhancijlUeni empodwy Yk
satysfakcjjCanam, Acorn, 1999; Rees i wsp., 2001; Levine i wsp., 202 wi er dzon o,
jest ona o 44% t a{Meaosiiwsm,20®3i eki szpitalnej
Perspektywa zwinkszania sin l i czby os- b
feminizacja staroSci, i zwiaNkzgrue uzs JruigN omri ie&k
przez kobiety w ramach sektora prywmaheldy pc
spodzi ewahansicizndgo wzcostpwckbBNgrmkewizac znotBN

zwi fksnzaekngisad - w na opiekn ddjugoter mi nowN.

34.5.Wsparciedlao s whwi eku podeszgdgym i ich opiekun-w

Wsparcie emocjonalne i informacyjne.

Rodzina nie tylko zabezpiecza podstavy byt mat er i al ny i koni ecz
opi ektiworad Nc wspef§nospr awmyrm craugiceorganizowa r od z i
zasady swojego funkcjonowaniat aj Nc sin cznsto rodzinN d
rozmaitych form pomocyKirenko, 200§Ws p - Jczed&nimy w Pol sce ocze
publicznych takiej om@amwiojacijii rbydiva osvyo Juesaya
zakresie ochrony zdrowia, opiekivy c howani a, edukacj i, rekr ea
rodzinn w prawi degfonlcyimi wy ge@rdiza n it wodziay, ateabst N1 p o\
wspomaganie rodziny w p.r[Bojaiowsgao 2032hWsdietanik ¢ j o n o
rodziny w wypegniani u f un kpz¢zbudowanie sidciww§parcay c h  m

w Srodowi sku z amiekeus zpkoadngGsazsgoysnm, PO k a
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Weddug autor-w ZagoUe E Kaystnidjdia keniord.itadie) o Sci o
dl a phEsimiymsoba w wiekakpodhde¢siyymj pozost aj
lokalnym i moUliwie najodguriUsejefjcioudramgizeakisin
i nst yZagqg Bheni,201POsbbyt ywkiiek u madeganPyxmej chcN
wW swoim dotychczasowym miejscu zamies,akani a
DPS postrzegany jest przez nie jako Gazhnsatai
jednak moUl i woSi egzystencji w dotychczasowy
grupy sNsiedzkiBjncaidkiol eUeEski ej

Obecnie obswmemoWpeNsitkendencij n do pomni ej

wspieraniu senior-w na rzecz rosm-Neezmyoognaam

ni espokrewnizoanwmigl nd&a - ma rodzaj usgug Swi a
(czynnoSci paepaAgnaenj owe, Uywi eni owe, tros
rozrywki, spndzanie wolnego czasu, wysguchi w

ur z i dacchz)as e m zeasdsaby biiskiefG nsamc z, POEWaPol sce Sr ec
wiek opiekuna wynds64,5 roku [D § u g Mlazwr i wsp., 2013]Wi ks z o S opi ek
rodzinnych to kobiety w wieku 5@ 0 | at , gg- - wni.[Rac §20&S rleudbn is y n
czas przeznaczany ng yad ohdrym m wm r Azbelnerapvynesk6d
godzin [K g o s z ¢ 2087k a4 danych IHS HealtEcon( 2 01 0) wyni ka, Ue o
nieformal ni zapewniajN w Polsce opiekn grupi
65+. Grupa8B 2, 2 % o0 pzapewnizonp-ive kn swoim bl i skim,a& gospc«
23,0%1 poza nim.W pormd pogoywp ad kopi eka | est Swi adczor
partner-w, a w jednym n[RiedelikKrayus2pld]z y padKk i pr ze
W 1980 roku powstaga ko ncaregiver puedepA o bncai Nktte: nri
s k § a d psychologidazne, fizycznematerialne koszty sprawowania opieki nad przewlekle
chorym. Poczuci e Aobci NUeni ad bywa Fr-dgem niec
niedocenianiajegp pr awnoSci i wci NU i stnieK§logyzbawmk I |
2007Wy ni ki badaj dwokaacjzMi e na czhistwsSze dwy st
opiekun-w ni U wapopuylc@i®ig¢iNz niclyPrlzryejz,ynNu depr e
opiekun-w | est najczin&chejarmitemt a h kroemga o Wb
moUl i wa8eenia s,gbaike rz mekgham@ld&prsytuacja ta | e
negatywni ewwpyytwlai en aa s pMorkis y wsp.,c198g Doglatkbveo u
opi ekunz wzabumbzeni azabsemvowarn zaburzeranakresieu Kk g ad - w
immunologicznego i sercowaaczyniowegoc z 1 Sci ej ni U w popul acj i

nich otygoSi jak r-wnieU podwyUszone stnUeni
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na infekcje ukgadu odidiehcmowegwykwalunpiNejosgaijpN
s z c z e przeciw grypieSpr awuj Ncy opi ek uskar Uaj N sian
moUna wi Nzal z funkcjonowaniem w warunkach
depr esyj ne.[Kgoeszzse@@tFikoaS | )

DIl at epdnymze @2 agoUe & Pol ityki senioralnej j
dl a opiekun-w niefor mal ny.Rekongegdowmaneikierunkisychp oz i o
interwencjspabeijenuj dldziwny i ,oprekowawi i ebavw
systemowychwsgir aj Ncych osoby spiagkwjyNmd e (suimb Ud s ovi aa
pracy i opiekjst wor zeni e szerokiego dostnpu do info
opi ekaurnaav na temat moUl i woSci poprawy jakoSc
Ponal t o Polityka Senioral na ws k @apujekiinial ko i
kr-tkotrwagej nad osobN mdpitalizaciddiekuna mbogekiz y k § a d
wytchnieniowep. Pod kr e S1 a si A rozwownwiod b ndealrdvaa Sl opi ek u
tym w sNsiedztwie, )WZayomBemiia kdi§ u dgddasbknoywre j p
bada@®nkR88y wnimmdcd vaair,oddeé n os-b przewl ekl e
organizacja oploczynky c z y mo Ul i wo SatZ i ia@eglykacyneé u ,pomoc
psychologiczna dla rodzim a | e ba&jgordepocenianych b s z & jedynie 3% odpowiedz
pot wi eorgaizowdnie takigowsparcia[IRSS, 2010]

Dzi ennN formN pomocy instytucjonalnej, w
dost osowane do specyficznpgsh pSrodDelk aggspmolSd
0Sr odk - wofengepentocodzame w zakresiesprawowaraf un k ¢ j i opi ekuCEc:
niepedgnosprawnymi zamgdminkgaijiNcr ojdezdmoczeSni e
pl ac - opieic &y o djovispiesce ak Ue osoby samotne, zapobi
z Uycia spogeceBSegdk - Rrowpamiedmeo 83r owy g Nw zws p
os- b =z z apbsuyrczheincizannyimi , j est zadaniem wgasnym
z i ¢ h [Btandaktgcinyi perspektywy 2012]

ZgodniezZRej estrem Jednostek Specjsatlanu yrca nkzgic
5 pa¥dzi erwwdkjae w2 0d1z5% wi e ddioh § a$rooNdSid-iwo ws par ci
zagNo2miOlKr odkami yWMpajskae bOSrodki, Plhkynocy S
|l nter wencj i Kryzysowe|] dziagaj Nce przy Powi
Konsul t acyjne dla os-b potrzebuj Ncych pomocy,
moUna uzyskal porady psychologiczne, prawne,
sifn r-wnieU koaesul tpa mjbd e mapagay ispecisiyczrieedd n i e E,
niepegnospilUawnyeclwnipdiddizzayswesmaieNispecj alist - w o
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komunikaji interpersonalnej [Rejestr jednostek specjalistycznego poradnictwa w
wojew-dztwie dd.NabBoSInNysnk ism R s2Reulmid n1real i zuj e
oswbwieku podes agilxmaj Ncy é25% gnminpowadz yediaciew 2 0
sprawach konflikt -w niBb&zgmokolremil owwyg¢ll, usdL
podejmowaniu interwencji w sytuacjach kryzysowyatod 4042%7i prowadzi poradnictwo
dl a wswibeku padésddymnych od [[RESHAWI} w odur z aj
Istotnyjest jednakni e t yl e sam p oz iocem zapeebdwarraana j i us
nie. Ot - 0 agdann e | ppozezNsdeann yacrhwayl e UN real i zacj a
interwencyjnéws pi er aj Nc y cwh orad brganizacja ngiup wsparciaZ kolei
przeprowadzenie interwencpgmocy k r y z y s o wkewy wdil eak uo spichdradsirz § y m
(opi eKuwrk-aw agnoaj biah dzi e] poUNdA8B8AN resPwaieri e

dostrzegaotrzeby realizacjigkieju s §).lPgdobnyru z nani em w opinii resp
sin druga z najcziSciej reali zowanych usgu
konfli kt-w mindzypokol eni o.vBlskohco dwgi mrespprenn i e z
dekl aruje potrzebn realizacji tej usgugi, na

real i zac.[IRSSR2@P] usgugi

Ostatecznie wd g u g Ur(35Es knepj Nce model e oraz f
oceniane jakm i eadekwatne do potrzeb starzej Ncego s
a dodatkowNMra&r idersN ajt @ sz m esgkipners ppiekj pdrowotngj i
spogedlmbkeg Eskd,Opk&6kKBnowi e maj N eralézeniemm pr ob
jakiejkolwiek zrozdmsadppydmf 88wmadpgizeni ach
profesj ameném gymi 0 si A  wystemi cothmomyyzorowia i pomocy
spogercizemegznaj N mi ej scowyc hi oirngnayncihz aoc§rio dpko-zva rw
opieki. Brakujei m r - whéeetly na temat zasad dziagani a
takich zasadach miejscowyche s po g - w o.dJamowice 014 yZa hajbardziej
ef ekt y wnppmosympiekundmu z naji€ hsiciz asowKgode 208k ai e

Jednak w Polsce zasadniczcobr ak uj e mi ej sc, kt -re of er uj
Zzabur zeni ami omzt fighi epiekuyomi przez o d ¢ i N Uopiekuna:
zapotrzebowani e nnaa uosogd-zuigwy Opztakuealkzee mo Ul i\

pomocyi brakujep | ac - we k cyBhwiak dNc p® mo ¢, wodkashbrakuiej Ncy c h
miejscaopi eka prywatna zwi Nzandar h @@Dka wysoki mi

Natermi e woj ew- dztwa dol noodS|2NDs1k5 ergoolsnwme @r NoVEr poocc
d z il angpaPiérwsze w PolsceCentrum Spotka® funkcjonuj N

amsterdamskiegdDf er uj e ono programbwspgaeanciamiichba npse
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opiekun- w. Projekt jest realizowany przez ze
Neurobiologicznych, Katedry Pyad at r i i Uni wersytetu Medycznedg
Wrocgawi u pod ki erunkiem prof. Joanny Ry ma
projektu MeetingDem (koordynowanego przez prof. dr Reser i e Dr °es) zwe WS |
Mi astem Wrocdaw oemzPdMne¢y HKSemw DS mu&jot kaE dl
z otnAnpieniem oraz i ch.Pomigelkumn Ws pwe cWrao CEawir u
skoncentrowany na radzeniu sobie z behawioralnymi oraz psychologicznymi konsekwencjami
choroby. W Cent rxiefar Sgeabonkzza &b af eeoj amijak ot A pi e
r - w nidh eplékunom wsparcie emocjonalwerocesie akceptacji choroby, w radzeniu sobie
z trudnoSciami, kt-rych doSwiadczajN,. a tak
Oferowana forma wsparciagts y st e mowa, dgJgugot er dapewmanajest i WS :
wsp-gprracwi el oma i nnymi podmi ot ami Swi adczN
zaburzeniamiwotdbakennymmiSrodowi sku, np. z (
Srodowi skowN, | ei&mizdowiarpsychRf&gp, dgnmir a d hwvawiekus - b
podesafgani zacj ami[Up dba &20kFdd o wy mi

ldeN Centrum SpotkatEbg esat muccmiebgemah pr o
wsp-gpraca z [QndntornumrS pcstzkhanE dloa aasi bhz opt @il
we  Wr o ¢ PeogwamuWsparcia Cenr um S p ot k doStarczaaidinfprendci
opi ekunom na i strategitradzehiaispbEsgmianami w zachowaniu u osoby z
ot Api amodh, wizyengwama wsparcia emocjonalnego ods - b bAdNcych
podobnej sytuacjirozwijanie k ont akt - w spogecznych osoby z
dost fi wsparaipe p 0 § e ¢ z n ewienie opiekumowd ddpoczynkutowarzyszenid
ws pi er ani @ienes w hdpptazji ortaid z e ni u nsNo bnii ee pze §jneojs pw Gaaw
poprawihnUy @mkad®gi z pUtribmi@ikdae m

Program Centrum Wsparcia obejmuje dziagan
dla os:-b z zaburzeniami funkcj. poznawczych,
otapiem i innych zainteresowanych os: b, gr
spotkania wszystkich uczestnid&t ar yCeeznt N udnl aS pc
ot n pi,konsulage indywidualne koordynatora Centrum dla wszystkich zainteresowanych
os fCent rum SpotkaC®€ dla os-b z otnpi kKoszgm or az
centrum Spotka® sN zbliUonelUdba(E0klch dzienn

Wa Un e | é&dsi¢nie potvzelyibczekividh i ef or mal ny c hwwigki ek un -
p o d e sk tg -y muNyotrzebowali systemowych rozhiadimaliwiaj Neych im opiek, gdy
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nie Nzatrudnieni i motypoSwiricii sifi opiece, ale tale gdy BdNmu s i Nzl iopiefi z
praN[ZagoUeni a Dgugpfal owej Polityki

Wsparcie instrumentalne.

Uzupedgnidzmii aeegm E |l eczniczych, promocyjny
rehabilitacyjnych powinna byl koncepcja w
odpowi edzi na to wyzwanie, dNUNc do usuniifc

udziagu w spogeaeckaEptowiess zggsy'mb W wmi epegnospr &
wsp-gpracn w zakresie technologi. wspierajN
prawach Os-b Niepegnbdenawhiykbj d UNERPDYI ogi
obowi Nzkowe pr aewo kctz goewireaktay.f i kkroajagy UNCRPD
kraj-w, w tym Polska) winny zapewnil potrzet
wspomagaj Ncych wysokiej jakoSci, poniewaU pr
zapewni eni a wsnz y s p b § ;mc zcezdgsot nvkao[Khasnakig y20615 s z a n
Pogarszaj Nca sif wyodsolbnoSiw i erkeedzdwessaz §y m
zapotrzebowanip acj ennat -wms Jugi Tgogps$ pkdabcgzleo pol egaj Nce
wsparciaosobow wi eku peades 2dymch domowych obowi NzKk
| RSS usgugi te biyQg4% gnmeian iw oRvalnsec ew, 6kit - r e wz

W wojew-dzt wilky g od8has gningtabela®d)

Tabelad3.Naj rzadzi e|] [ naj czniSon enri erkeua |piaakoesser 1
opieki i pomocy w podstawowych <cz

Liczba
gmin/miast na

tereni e,

usguga
realizowana  odsetek
Pedicure 198| 9,52%
Fryzjer 277| 13,32%
Specjal i styczniea duaspgtuagciy jonpei edklu
Uycia z zabur zeni ami pami nci 283| 13,61%
Usgugi spieisjpalaiwntiya¢Nae (gi mn:
sprzntu ortopedycznego, eduka 339| 16,31%
Wsparciedla odzi ny | ub jej poszcze
sin niesamodzielnymi osobami
porady psychologa 375| 18,04%
DowoUenie posi gk-w 633| 30,45%
Pranie 1296| 62,34%
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Gotowanie 1330| 63,97%
SprzNtani e 1443| 69,41%
Zakupy 1483| 71,33%
Pomoc w pielngnaciji, hi gi ena 1525| 73,35%
Usgugi o'ippi i eekl undgcnzaoc y j ne w d o mu

OPS): podawanie | ek-w, higien 1604| 77,15%
liczba gmin/miast, w kt-rych 2079

tr-dgdgo: Raport. I nswywiuek e .wodbleessp gdp inrnzsetby
Spogecznych. Warszawa 2010

Najbardziej powszedhminel Snascygjume Sbioi&k weEw
pomocy spedgugn®j agng¢291l1Spoged2nemer yt -w i 2
Pol sce korzyst a.[@z ppim@anigk 2615 U § § p @ it ecggnairzy
innyminapomocyy pi @t fiignos -wykohyeaddw @ Apechadanych gmiw Polsce
Usguwgi zakresi e pivedirfedknacp o(debs by o] higieni
realizowano wr'3,35%gmin, s mie redlizomwanon 6941% gmin, gotowanie czy prariie
odpowiednio w 63,97% 1 62,43% gmiNaj r zad zi e ] reali zowane bydg
fryzjerskie [IRSS, 2010) Pomoc nipi eni " UnN w post acipomacg ug o
spogdew zn®kl4 roku na Dol nogonosobomN skkous zpt r zt yyzcnha nSow |
zostag wycaeai8aty snBDLZigNSP]Zbadani a dotyczNceg:«
dol noSI Nskich senior - w ( 2aylokana ofeytmskidravanatbe 1 3,
os whb wi eku podeszzgymna zost agai aywioch mejscu d o mo w
zami eszkania moUna bygoi ezmaanh- wtiyi| ep ossa njoe kb addoa ne
usgugN Kkt - rej brakuj ©s ojbeys t mipeesdzi kcaujrNec el ewc z mi
wskazywagy na potrzebn usgugi p [Bogowwolskii e naz
We p s iiwapl, 2008]

Al e r-wni eU oswojegotzeby w zakresimaspaktia instrumentalnego.

Na podst awpeelkwdawE ni ef ormalnych w Pol sce g
mi ndzynarodowego projektu NNMCEstwoMano lkaplegd Car
potrzeb opiekun- wtr D&klay ug leu gii aj, NUsi i ctha poc z e |
psychologicznego alj Nc2d ol no S do wutrzymanipagentenjaSci w
zapobigpdaejpNeelhdi NCdhei ar - wn i edsad mudziclamia pierveszej

pomocy w sytuacjach kryzysowych, przyswojeniup r akt y ¢ z ny copiekisnpdo s o b - w
pacienamiob o Unime @hareyywad Ndku (zmiana pieluch,
karmieniei higiena osobista), nabyciumi e jSicima epr owadzeni a prost
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medycznych, administrowania lekami,oklepywania z apobi egaj Ncego o d
wykonywaniapr ost ych masaUy i prostyomi aabi €dg -Swi e
opatrywania ran [Janowicz, 2014

Wsparci e instrumental ne t o r-wnieU m ¢
rehabilitacyjnegopZ cagda pewnoSci N mrziaek avmody 9tl N piarcfi @emm
opiekun-w jwsjtev-akzt wilee dw lia 6%l §smkinmregatyaue¢
pol egaj NcN na moUl i woSci wypoUyczenia spr
piel ngpaage¢nta w warunkach domowych. Dl a por
pol skim tego typu U66% wmin [IRSY al oikzuajdea nad ad a8l
zapotrzebowania na wsparcie instrumental ne v
wojew-dzt wkidglonaeDIsNanie om-wione w rozdzi
opracowania.

Wsparciem instrumentalnym jest - wn toeddzielanew post aci Swi a
pieni Zdmnwgkh uzyskanych ze str onwiadd@iaSe we Wr
mogN by iwanemiziydzmyawi popmiaci z,aksesoyycth NdFt ag@y oy c |
Zasi glir zys@da@mug INet mi ej osobie samotnie gospo
powodu wieku |lub cagkpelUeie npegzdokhepd {fdespr
dochodowego osoby samot ni6e34gocassobkeunjoNeejn; e
pozostajNcej w rodzinie, niezdolnej do pracy
rodzinie s N umiddhsozdeo woedg ok rnyat eorsio b dd kwotys b4l zz § i e
Kwota zasi gku stagego nie moUe byi niUsza ni

Zkoleizasi gek pokysgoewpjiee samotnie gospodaru
jest niUszy od kr ytsearmoutnm i deo cghoosdpoowdeagrou j oNscoebjy,
jak r rwrize i e, Kkt -rej doch-d jest niwszy o
szczeg-lnoSci ze wzglndu na dErytaiartdoowadgvws c hor
rodzinyi obliczane jestjakoiloczy kwoty kryterium dochodowego
kwoty514i z§iczby 0 s - bkrytesium r docticdowe idla ,osoby samotnie
gospodar uj6RBcdeMizwynmad nia wysokoSi zasi gku okres

Zasi gekmodJel odbwyl przyznany w szczeg-lnoSci

koszt-w zakupu UywnoSci, lek-w i |l eczenia, o
domowego, drobnych remont . - w i napr afaswgekes:
celowy na poy ci e cznSci l ub cagoSci wydatk-w na
przyznanpps obom bezdomnym i innym osobom nie maj N

na podstawie przepi s - wuwNampdowys Fendubzno ¥drowia.b ez pi e
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Osobi e, kt -7BlatpukpSFpagipek pwewygolho$¢iny1l5:
z§ miegiascfeketen przyznaje sifn w celu cznSc
z koniecznoSci zapewnienia osobie niepegnosp
zniezdol noSci N do samedai el rejr - eavgnz Yt emodjl ii we

mieszkaniowego | energetycznego.

Innym rodzajem pomocy jespomoc rzeczowaobg muwa W szczeg- |l noS
zapewnienie schronieni a, pobugkuodzinmnegzbkRdne
pozbawiona (art. 48 ustawylJst awa z 12 marca 2004 r. o0 pomo

Wy brane dane o] korzystaj Ncych z zasi gk
zamieszczono wabeli44 Ni est ety w |l iteraturze przedmiot
odno®heku os-b korzystajNcych zJegyniszRDieg- | n;

GUS wnioskowal moUna, Ue wska¥nik korzystani
os-b w gaspo deornmsotwy c h w wieku poprodukcyjn
spogecznej w ludnoSci w wieku poprodukcyjny
wynosi 2,7%. SpoSr-d podregion-w najwyUsze

legnickoi g §ogows k iama (4 ,06%)y w masbdMr egigamwi ¢ 1, 3 %) .
powi at -w najwyUsze wska¥ni ki obserwuje sin
(5,9%) i powiecie miasta Legnica (5%BDLa naj n
GUS|(za g Nc2ni k

Analizaz asi k- w przyznawanych w woj ei0l@8zt wi e
skgania do nastfpuj Ncych wniosk:- w:

ifwprzypadku zasigk-w okresowweoku 2013wyt ugu
stosunku do roku 2010: o 12, 58y rvanwa neg shzyydya
zasi ®Rki,, 076 zmniejszyga sin |liczba przyznawse

zmniejszona zostaga kwota zasi gk-w okresowyc

T w przypadku zasigk-w okresowych =z tytu
stosunku do roku 2010:licab os - b, Kkt -rym przyznano taki zas:s
poziomie, o 13,07% wzrosga |liczba SwiadczeE

iw przypadku zasigk-w celowych w roku 201
Kkt -rym przyzmamio etjakziy Jzaassiigieko 7, 97 %p ad avot a
7,81%

iw przypadku zasigk-w stagych w roku 2013
korzystajNcych o 8,22% i |iczba Swiadcze@ o
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Tabeladd. Danek or zgyyc hj B zasi gk-w w woj ew- di20l@i

wyszczeg-I|l ni eni|rok2010 rok 2011 rok 2012 rok 2013
Zasi gek okresowy z tytu

liczba os-b 3314 3004 2555 2897
|l iczba Swiadcze 11570 9652 7774 9248

kwota Swiadczed 2 838 92§ 2 348 817 2 033 851 2 702 786
Zasi gek okresowy z tytu
|l iczba o0s:-b 3284 2943 3080 3258
l iczba Swiadcze 14576 14352 14747 16481
kwota Swiadczed 2 489 847 2 206 924 2 417 648 3 195 984
Zasi gek celowy og-
|l iczba o0s-b 69027 2943 61794 63528

kwota Swiadczed 50 443 034 43 517 52( 45 509 344 46 504 82§

09g - (
l'iczba os-b 14157, 1455 15026 15320
liczba Swiadcze 139 778 142 178 145 568 152 200
kwotaSwi adcze & w 48 646 244 49 386 974 53 384 897 59 413 19(
tr-dgo: Ocena zasob-w pomocy spogecznej w gmi

Dol noSI Nski OSrodek Polityki SpodecznejZarWrNag
Woj ew-dztwa DolnoSIlI Nskiego z dnia 25 czer
http://www.dops.wroc.pl/ozps/ozps20bBmo.pdf

Wo bec procesu starzeni a sin spogeczeEst
wydol noSci czynnoSciowej i coraz winkszej |i
przewl ekgN nal esUyia wisplslzomevagd zapotrzebowan
instrumentalne w zakresiep o mocy spogdecznej w najbl:i Uszych

i trend spadkowy obserwowany w latach 20102013 w zakresie przyznawania
zasi gk-w w przypadku dgugotrwage] choroby w
tzn. kwota, l|iczba Swiadcze® i | igpawianmas - i, N
zwi fkgsdzyyU wzroSni e zaponategotypupwani e wsparci e

itrend rosnNcy w zakresie przyznawania za

bndzie podlegag .dal szemu wzrostowi
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34.6. Zapotrzebowanie na wspecie instrumentainei dane Dol noSI Nski ego
Woj e w- d Naddevggo Funduszu Zdrowial Dol no S| Nski OW NFZ)

W celu ustaleniawi el ke&§pbtrzebowani a mi es z k a (Ec
dol noSI Nskiego w wieku 60 lat i wifcej na w
Dol no S| Ns ki ceugzeelen\WfomhEcH publicznej na temat zaopatrzenia w wyroby
medyczne omawi anej grupy os-b w rwferomaci@ 015.
Excel zawierajNce:

i zestawieni e poszczeg:-|l nych wyrob - w me ¢

zrealizowanychd#ce & na zaopatrzenie or,az z wykazanN

i zestawieni e poszczeg:-|l nych wyrob-w med
mi ej scowoSci wykazane|j] w adresach zamieszk.
zrealizowanych zlece@® oraz kwotN refundacij.i

W 2015roku zrealizowano 8 u mi e 100 46 7 cyh osabyewlekuz6@+o p at r
w sprznt ortopedyczny. W miastach wydano 75
zl ece® odnot owano br ak danych odnoSnie wie

zrealizowanoLicz bn zl ece & oraz kwtabelads ef undacj i pre:.

Tabelad5. Zapotrzebowanie na wsparcie instrt
dol noSI Nskim w 2015 roku w*zal eUno

. Kwota
=l ez b refundacji [ z
Dulrd asta powmideg zROEC t ws 32725 14150 792,6
Sredni e mi adgt0@dtysmde 80 k & Ees - w 25113 9940 752,01
Mage miastampersizlajEc2W tys 18017 7 923 130,1¢
miasta razem 75855 32014 674,8
Wsie 24501 10634 443,3f
brakdanych 111 36 707,23
suma 100467 42 985 825,3
tr- dpoacowani e wgasne na podstbowine Sd aNrs\k
Woj ew-dzki Narodowego Funduszu

*kl asyfikacjn wiel koSci mi e s cstosowalych pr z e

przez GUS

Naj wi Acej zl ece® na zaopatrzenie w sprznt
w duUych miastach | iczNcyd®B27p205wyzUeec eld 0 3t2y, s5
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mi astach |iczNcych od 2 ®51dlo3 1z0lOe ctey@d i(f2c5y, Ondi %) s
i24501 (24,39%) oraz wmmészskhka@&@h- woh@§oel17 2017
Koszt zIled4R2EHaynNagg3dicej Srodk-w pieninl
przeznaczono dla os-b bAdNAWcHS5®DI §92k £ &c i
nastnpni e dl aiInO e6s3z4k ad@c3-,wB 5wszig (24, 91%), dIl a
i9 940 752,01 zg (23,292%)18B0, magyrd ML&sh6 N)
z g ni e udago sze fMvzglfelk haalsak f danyah.rgcl). Naj wi ik sz e
zapotrzebowanistwierdzonon a w @ kodzie P101. PM czyli Zi pieluchomajtki(do 60
sztuk miegicznie lub ich zamiennikii 34 484 zI|l ecenia. W drugi ej
zapotrzebowaniednotowano na wyroby o kodachOP1.00B i P. 072.00bby gy t o sf er )
bli Uy (9036 zIlece@® i dali (7879 zlrmaetE Ppnid
na aparaty sguchowe na pr zewda@x®zecehiayod apdokwi et r
uszne wykonane indywidualnie (P.086.0® 7 0 7 z | e pieucBdmajtkiNP.100. PM
3161 zIl ece @), sprznt stomijny zabeizZOR9eczaj a
z|l ece @) . Zestawi eni e wesdzgyusgt k iwc b1 k1o1S6c i w yzraopbo-

uwzgl idni ani epreedstandono wigkrelow ai§ N cazpieiwkzych 20 na

rycinie 23.

Zestawi eniwe dymgolkwwt y mwef2ibndaajoikuz lwe ge @& p
wieku 60 lat i wificej w ifdjneéw nd 2tmwikakaddey lwry o $Ib
Ue najwincej Srodk-w pieninUnych przeznaczon
(Zipp el uchomaj tki do 60 szt ulkl2 ndideds i7n3c2z,n2i2e zlgu b
sguchoOwza5 060, 00 zg ( p. 08 4inajelicje grubyrp (kologtdmials t o mi |
i6402 923,25 zg (P.099.K) i do ©B1&6™ i6 hd, UK J

(P.099.U). W dal szej kol ejnoSci przeznaczono

ze stop-w | ekkich z s Wat ekmedn ssokdp&d g dR
pieluchomajtki (do 60 sztuk miesiecznié¢)l 245 979, 26). Zestawiefiid®. 1 00 .
wszystkich Iwle6d §lwety efondagji z uwzgl ndni aniem Kot

przedstawiono wtabelv zagNczni ku i narycmie24r wszych 20
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[ AOT ol T€tS0O0SZ yI 1T1F2L3 10 Njéy)\é g ALINI t G NXB
LINI ST 52fty21tnafiaA hF“zF“zT)\IU bC% 61 NsFR 2450
Wsie brak danych
24501 111
24,39% 0,11%

5dz0S YAl adl Lk2sge
YASAT 1 205 6
32725

32,57%

al S YAl adl
YASEAT 1 2(
18017

17,93%

iea
25113
25,00%

INNB RY3E YAIS&GTH 2ROma (=&l R Wiwlna dile aLI2YyAAS:aS @ Hi20's

=5d20S YAl &dl LR2gedSe
= \Wsie = brak danych
e W spmpziztezr ODod miolSil tNa&kyj ©OWdzi eadl INF

Rycdna 23.Li czba zIlece® na zaopatrzeni

60 | at i powyUe|j tego wieku o
tr . dpo:acowani e wgasne na podstbowine Sd d\rsykd h Oddles tafgp nMNlog reywc ld zfgkri z eNar od o
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Kwota refundacjil £t SOSZ yI T F2LIF GNJ SyAS ¢
w 2015 roku
LN ST 52fy21tnaiA hRRIAFD bC¥% g1

M| brak danycH
Wsie

i 36 707,23
10 634 443,35 0,09%
24,91%

wlal oS YAl adl

Yasail |+ 20s

7 923 130,16
18,56%

B5d0S YAlFadl [J2g¢
YASAT 1 205 4

14 150 792,64
33,15%

| NBRYAS YA &l

YASET 1+ 205

9 940 752,01
23,29%

m5dz20S YAl adl Ll2geoSal NBRYASAYNASAN | 22 Os B wiadld0 R 2Y AMnani Hi eLa2 yYAMOSS1d/ sieimnraksisdychY A S &
Rycina24 Kwot a refundacji zlece@E& na
60 |l at i powyUej tego wieku

tr .- dpo:acowani e wgasne na

zaopatrzeniprwegspbDehihoBbeNSESki HDO08ezhp Gy NME

podstbowine Sd &lrsykd h OWddi@d tafp ANoqg reywe hd zfkri z eNar odowe g ¢
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Tabela46. Lista nasil eni a zapootdrzzag b ofwa)noilvae whdau g oksweoctzye gr-d fnwndac j i
I Il
liczba kwota
Wyszczeg:-I|l nienie z | e c e (refundacji Wyszczeg:-I|l nienielliczba 2kwotarefundacii
pieluchomajtki 37645 13 690 711,44 pieluchomajtki 37645 13690 711,44
okulary, soczewki, lupy ,
sprzint stomijny 3855 9 309 940,7( monookulary, sfery, cylindry 18713 857 032,5(
Aparat sguchowy 7511 7 042 700,0( ortezy 8243 2 449 737,28
w- zKki i nwalidzki e 2459 33235576]Apar at sguchowy 7511 7 042 700,0(
ortezy 8243 24497372{Wk Jadka wuszna 5707 380 395,0(
protezy ko& zyn, o0} 2107 20468123§sprznt stomijny 3855 9 309 940,7(
okulary, soczewki, lupy , monookulary, Materace i poduszki B
sfery, cylindry 18713 8570325(pr zeci wodl eUynow 2874 842 039,1(
Materacepod us z ki prze 2874 842039,2(Tr - jn- g al bo czw 2790 473 267,17
wor ki do zbi -r ki m( 1353 57322591w - z ki i nwal i dz ki 2459 3 323 557,61
Tr-jn-g albo Czw- ¥ 2790 473267,1iprotezy koEczyn 2107 2046 812,3§
Aparat z maskN do |
sennego 216 408 083,00 kule i laski 1432 77 101,27
Wkgadka uszna 5707 380395,0qwor ki do zbi -r ki 1353 573 225,91
Peruka 1228 307 000,0( Peruka 1228 307 000,0(
gorsety stabilizujl 933 224745,30 cewniki 965 218 857,86
cewniki 965 218857,8¢gor sety stabiliz 933 224 745,3(
pasy brzuszne, przepuklinowe,
Wymiana kosza biodrowego, leja w prote 63 110500,00st abi |l i zuj Nce 890 62 491,21
poEczocha ki kut owa 362 91 598,68 Buty ortopedyczne 541 72 585,3(
kule i laski 1432 77101,22po & zocha ki kuto 362 91 598,68
Buty ortopedyczne 541 7258530kogni er ze ) 268 11 589,00
Aparat z maskN d
pasy brzuszne, pr ze 890 62 491,21 sennego 216 408 083,0(
rokawy i nogawi ce | 86 45 734,64 Rurka tracheostomijna 202 30 300,00
Rurka tracheostomijna 202 30300,0dr nk awy i nogawi cC 86 45 734,63
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Wymiana kosza biodrowego, leja w
Krta@® el ektroniczn 15 22 900,00 protezie 63 110500,00
Zestawy infuzyjne do osobistej pompy
i nsulinowe|j 16 wk§
gNczni k i dr en) 7 11970,00Krt a® el ektroni c 15 22 900,00
Zestawy infuzyjne do osobistej pomy
i nsulinowe|j 16 s
kodgnierze 268 11589,00wk guci e, gNczni k 7 11 970,00
SprnUarka powietrz SprinUarka powiet
membranowy 1 800,00 membranowy 1 800,00
Nebulizator 1 150,00 Nebulizator 1 150,00
suma 100467, 42 685 825,3¢suma 100467 42 685 825,34
tr - dpocacowani e wgasne na podstawie danych udostninpnionych pr Z
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Z analizy zapotrzebowania na poszczeg:-|lny roa
roku:

iosoby wieku 60 |l at i winfncej: najczedBSci e]j
z|l ece G, co stanowigo 37,47% wszystkich zI| ece
soczewki |, l upy, monokul ary (18713%)zdpaatye (E, 16
sguchowe (7511 zl ece@, 7, 48 %)tgmijnyw(BEh% 8,84%), uszne
materace poduszki przeci wo(abetady nowe (2874, 2,86
inajwinksze kwoty refundacj.i bygy przeznaczc

711,48z, co stanowigo 32,07% cagej kwoty pr

grupi e), sprznt stomijny (9 309 940,70 zg,
16,50%), w-zki inwalidzkie (73873 25384%,900tez§ 7 z g,
ko zyn , oka, ©pier qtabeld48 046 812, 38 z¢g, 4, 8
347.Anali za zapotrzebowani aireg ergentoashpirlaiwtnayccjhni v

poprodukcyjnym na podstawie danych PEFRON.

Il nnym F¥r-dgem wsparcia instrumentalnego d
jest PaGtwowy Fundusz Rehabilitacj.i Os - b Ni
celowy dziagaj Ncy na mocy Ustawy z dnia 27
spmgecznej or az zatrudniani u os- b nNi epegnosctg
rehabilitacjin zawodowN i spogecznN os-b nie
PFRON przeznaczane s N mi ndzy I nny mi na
ni epedgn o s pzea woafinagsbwanie: likwidacji barier architektonicznych w
komuni kowani u sin i technicznych, zakupu
ortopedycznych i Srodk-w pomocniczych oraz
PFRON sN gg- wniNe eSrzo dkiiowp dNztkmdvay ch mi esi ficzn
kt -rzy zatrudniajN co najmniej 25 pracowni k-
a wska¥*fni k zatrudnienia os-b niepegnosprawny
Srodk-w finaNsowpyiccr aPRNR®ch przede wszystki
ni epegnoispgdgyawngbuowana j est przez jednostk
wojew-dzkiego. Nadz-r nad Funduszem sprawuj e
spogecRa@gtowowy Funduwsxg i Re€salbi INijJepedgnospr awn
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Istotnym kryterium przydatnymd o Sz ac owa n izapotrzeboveahidna S c i
rehabilitacjih spodecznN jest |iczbawWedgbgnie
danychostatniegdiNSPz 2011roku er en woj ew- dzt wa dol n®4%5l Nski e
tysni epegnospr awwnywihe kpur appnpgreodukcyjnym og:- gem
umiarkowanym, lekkim i nieustalomy) oraz76867tysni epegnospr awnwch bi o
wieku poprodukcyjnymo g - Jehc Zuwapadlcheni e ni epegnospr aw
powaUne i u(mdina 27k eela nzgskania najbardziej wiarygodnych danych na
temat rzeczywistej wielkoSci popul acj i ni epe

idzie moUl iowvi @o onkarj d Slpesrzieag zapotrzebowania n:

rehabilita@joisgeapPofecszmndj met odo waoapadrche "Span z y j ft
zdrowia LudnoSci Ppdssikdd aw i2e0 009r zreockzue"n i at jp.r aw
zdol noSi waylkaryywmasici, ale tylko w stopniu poa

Yl LJ2 G NJ So 2 I NI F
~ f e A =

% SROdz3

bL9t9 bh{tw!2bL ¢,[Yh |iRh[hDL/%bL9 2 2] 9Y!
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{tw!2bh|/L hw!% bLO9t 9 A tw!2bL tw!2bL9 2 127125
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thtwh5) Y/, Wb, a hipj 9a F
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tAOT 0 YyASLISOY2&aLINT Y

Rydna27.Zapotrzebowanie na rehabilitacjn spogecz
zamieszkuj Ncych teren wojew-dztwa dol noSI Nsk

tr-dgo : opr attpd/stedgov.p¥bdiagpesteomadtm|?p _name=indeks
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Sumaliczbyni epegnospr awn ywwiekyppomoguksyjpynocagliczigye m
nepgg nosprawnych bi ol ogi wwieki mopreduksyinyonpynn ars ipdpava Uw
2011 roku124 25 t y@ycina@® - b

Wykonani e dokgadnej anal itzayc | 21a psop a Zedzom
badanewi Nzago sifi z nastfipuj Ncymi wutrudnieni ami

i brak aktual nych danych w bazie GUS na
zamieszkuj Ncych woj eavt-rdizt \WDP dzdHlboyaS | Nistk ive (0s

ibrak danych na temat | iczby niepegnospra
wiekowe z wcze3miemoddnolliolbrcessywdynami ki z mi
iodmowa udzielenia informacji o #acymy koSci

wgrupie os-b w Dwil kS| NGREFRORxazZ i a §
Wobec powy Us zy @ahepszegozabrazovania zapotdzebomia na

rehabilitacjn pswngch e wigkn poprodukeyjmgpjonsogsu Uono si i d
symulacjami.
Pierwsza z nich, tzwversja optymistycznaz ak gadaga, Ue | hwzba ni

latach 2012 2 0 1 4 p ;a pozdomia graku 2011 (NSP).

W drugiej wersiji(realistyczne) s z ac o wa mo elpied@dxmrs pr awniych w
2014 na podstawie podstawnie danych z NSP z 2011 rok@piey zznaygmo Ueni u, Ue

fwska¥*ni ki struktury w zakresie liczby n
wedgug ekonomicznych i@grodpt Wwisekwmwmgwolwabdgauchki 20
poziomiejak w roku 2011,

iprzyrost |l ub spadek | iczbWYOnlide kesn cagjpt roawm
wpr ost proporcjonalnie do przyrostu [ ub S
dol noSI Nskiego wedgug ekonomidcdamych duotuypc zwi

przecintnego dalszego trwania Uycia obliczon

Symulacja |

W roku 2011 wBeD§ utge rdeann ywcohj eskie gla t zvamid® $ n ko iSW
253 488 niepgn o sryrcadw pr awni e og:- gem, w t ywekul 03 94
poprodukcyjnym (41,01%)Szc zegr gokwyad wydatk-w nawrehabi
latach 2012 2014 rokuw czt erech Kkategorikdachet ychpuwmkd ait
zapotrzebowania dla seni oprezentujaabelad? Dotgchin byl
wydatk-w zal dofihanmsoolwnaani e turnus-w rehabil

Il i kwi dacj i barier ar chi t eikechmicznychz dofjnankowaniev k o m.
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zaopatrzeni a W sprznt rehabil it acyg¢nicze, pr z
przyznawane osobom niepegnosprawnym na podst

sportu, kultury, rekreacjiturystyki.
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Tabelad7.Wy d a t K |

PEFRON

na

rehabilitacjn

spogeczniflavedgug

Wy

Dofi nansowanie zao
: . Dofinansowanie likwidacji barier rehabilitacyjny, przedmioty ortopedyczne Dofinansowanie sportu, kultury
Dofi nansowanie turn . : . A ) . ;
art.35austlpkt7litho g - §em . ar.chl tektoni czr}ych,h P SI’OdeI pomocni czerekreaCJl|turystyk|art.35ust.1
: . : i technicznych art. 35aust.1pkt7li®dg:- ¢ ni epegnosprawnym na pkt 7 lit.b.
przepis-w art. 35a
kwota kltllcrzebaL Sredni | kwota | |.crzeba Sredni i kwota I |.crzebaL Sredni i dV;ig:rini
dofinansowa . .| dofinansowani dofinansowz . | dofinansowani dofinansowa : . dofinansowani
E dofinansowani dofinansowani dofinansowani a
lata
2012 8917 508 11 017 22 843 7 397 668 1925 123732 14022018 18 439 23 373|1 033887 | 234054 799 833
2013 3380 317 4081 23983 3354 156 861 119 380 9 884 833 13 563 23 446| 780565 189587 590978
2014 4351773 5289 22 488 3892 798 1170 112600 13 348 521 15461 28189 891850 187 501 704 349
sum 2706 2 095
a 16 649 59§ 20 387 14 644 622 3 956 37 255 372 47 463 302| 611142 160
tr-dgo: opracowanide sw{@gmsypePERRONpodst awi e

http://www.pfron.org.pl/bip/wykorzystariigrodkow/74,Wykorzystaifiigrodkoww PFRON przei jednostki samorzaduterytorialnego.htmi
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http://www.pfron.org.pl/bip/wykorzystanie-srodkow/74,Wykorzystanie-srodkow-PFRON-przez-jednostki-samorzadu-terytorialnego.html

Jak wynika zabeli 47naj wi fksza grupa Srodk: i20l4 i nans
byga wydar&owahmzemnie w sprznt reahlyalzinlei tia Sy jo
pomocnicze §7 255372z § ) , kol ej no litacgine {1 848508zyd ) r. e hBaabrii e r
architektoniczne i w komuni kowaniild644622z § r ze c i
Dofinansowanie do sportu, kwoet3eerg. rekreacij.

Koszt rehabilitacj.i spogecznej os- b ni e
podstawie danych z NSP z 2011 roku o244z wyd:
059, 45 zgSrezdnkolwydat ek rdlhabiploiwti adjuii nsap o §
niepegnosprawnych prawnie obliczony na podst
woj ew-dztwa to 274 801,98 zg . Koszt rehabil
w wieku poprodukginym to kwota61282 29, 21 zg dl a woj ew-idzt wa
204274 W3 @fekFi.e sumarwewhdbdi kiwacjn spogecznN
bi ol ogicznie w wieku poprodukcyjnym z P O W:
ni epegnosrmpavamwingg cw wi eku poprodukcyjnym, Szac
wydatku na jednN osobi niepegnosprawnN praw
powiatu w roku 2014(rycinga29) s i 1 008 453,32 z49g

Koszty rehabilitacji dlpajJlkalddedlzzone@picegdnos
podstawie wg at k- w PEFRON 12014l peedstawviono didkkelach (2012,
2013,2014) zagNczni kNa2émi 28t m8ary Srednie dla wy

kategori.i ni epegdnos tabehd8n o Sc i przedstawi ono w
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Bl L2GNI S0261 yYAS yI NBKFEOATfAGF O2t
w roku 2014¢ symulacja |

bL9t 9 bh{tw!2bL ¢,[Yh .Lh[hDL/ %b
th2! Ab,a hDw! bL/ %9bL9a {tw!2bh]| /L
W WIEKU POPRODUKCYJNYM*

10084553,32

bLO9t 9 bh{tw!2bL .Lh[hDL/%bL9 2 2 6188229.21Ba F

bLO9t9 bh{tw!2blL tw!2bL9 2 8244058

0 2000000 4000000 6000000 8000000 10000000 12000000

geRIG]A 6 10208 0K

Rydna28Zapotrzebowanie na rehabilitacjn spgeypalacahN weddug pozi omu

tr-dgo :opracowanide swgigmsmetd® BiF&k OjNo d svt awiker 2014wedgug danych

http://stat.gov.pl/bdl/app/strona.html?p name=indeks
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http://stat.gov.pl/bdl/app/strona.html?p_name=indeks

Tabelad8 St atyst yki opi sowe dl wydat k-w na r evMpgleiw-idtza orvjan dsod andpeSu2aNs
. : : Odchylenie
0
Sredni Mediana Q.75% standardowe
A 30,00 274801,9¢ 218730,5( 0,00 1033295,8( 132925,5¢ 302181,24 206196,9§
B 30,00 204274,31] 155829,17 0,00 938369,25 110191,71 250428,55 170356,57
C 30,00 336151,7¢ 261378,2( 0,00 1314243,3( 180974,44 390121,27 254765,46
rok 2014 |D 30,00 749498,07 601298,5( 248650,0( 2147667,0( 426680,0( 930148,0( 469352,46
A 30,00 212781,8( 159037,2( 0,00 835657,0( 110234,5( 247231,2( 167068,7(
B 30,00 158831,8( 118364,6( 0,00 758887,0( 89213,3( 189488,8( 137999,6(
C 30,00 260412,1( 194523,2( 0,00 1062868,0( 140252,1( 324534,2( 206293,2(
rok 2013 |D 30,00 579995, 7( 460018,5( 192593,0( 1736883,0( 327337,0( 653298,0( 376307,8(
A 29,00* 367526,0( 270477,8( 0,00 1191994,0( 218375,2( 394146,0( 261184,4(
B 29,00* 291513,0( 189692,2( 0,00 1134619,0( 160665,0( 389547,0( 238867,7(
C 29,00* 455101,0( 343154,4( 0,00 1506502,0( 267096,3( 508849,00 327633,3(
rok 2012 |D 29,00* 1081761,0( 746666,0( 364743,0( 3207611,0( 636366,0( 1310267,0( 761517,6(
tr-dgo opracowani e wgasne,
A- wydat ki na rehabilitacjh spogecznN niepegnosprawnych biologicznie

B- wydat ki
C- wydatki narehabilitaci

ni epegnosprawnych
D- wydat ki W powiatach

*w kal kul acj i

woj ew-dzt wa

na speljaiizlptanojsipr awnych

spofieegp@a®lnosprawnych

dol noSI Nskiego

wydat k- -w ni

tyl ko

bi ol ogicznie
bi ol ogicznie

uwzgl ndni ono
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og-gem
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Anal i Zukatdgorie wg at k - w ponaezonyacwi ap1y WOoj ew
dol mkSleJo na rehadbs-lbtawj wisepojgeopnNdukcyjn
podstawie wydatk-w PEBRRONMr 2w lzaagotheni2zwl2 C
nNi epegnospr awni2cOhl 4w zloastt amchbapodidinie 2z rpkm 2011 (NSP)
moUsawierdzil, Uenaajelydisizlei wydjat ks pogecznN
poniesionav r oku 2012 a.(mwp4di Osze w 2013

Tabelad9. Wy dat ki na rehabil it acj npomquukgjeyorman
tereni e woj e\wskiegoz W latach 200200 S| N

nNi epegnosapr

ni epegno biologicznie w wieku = tma
ni epedgno Dbiologicznie w poprodukcyjnym z
i) prawniew wieku wieku powaUnym ogr wszystkich
poprodukcyjnym * poprodukcyjnym SprawnosSci iatach
og-gem niepegnospr a bowlata

wieku poprodukcyjnym®* ©cg-gem
2014 8 244 059 6 128 22¢ 10 084 553 22 484 947
2013 6 1383452,88 4 764 953 7 812 364 17 399871
2012 10 658 26¢ 8 453 87( 13 197 924 31 371 081

tr-dgo: opr a btipivavi.pfen.ongdlibp/wykorzystariie
srodkow/74,Wykorzystariigrodkow PFRON przei jednostki samorzadu
terytorialnego.htmlhttp://stat.gov.pl/bdl/app/strona.html?p_name=indeks

*koszt szacowano na podstawie Sr eavme ego wyda

obliczonego indywidualnie dla kaUdego powi at
**uwzglndniono 4 kategorie koszt-w: dofinans
dofinansowanie | ikwidacji barier architekton

dofi nansowani e trrahabiitadyjnyzpeedmiaty ostopsdgcene n
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http://www.pfron.org.pl/bip/wykorzystanie-srodkow/74,Wykorzystanie-srodkow-PFRON-przez-jednostki-samorzadu-terytorialnego.html
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L322 LINR Rdz] Oeayey |

23INI yAOTI SYASY ALINI gy 27812362 NI 1

YASLISOY2&8LINT 6y A  LINL G S 6 6AS1 dz
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Rydna29Koszty rehabilitacji spogecznej

latach 20122014

tr-dgdgo: opr a btpivevw.pfen.ongdplébm/myaorzystanisrodkow/74,Wykorzystariie

S r o di RFR@N przei jednostki samorzaditerytorialnego.htm|
http://stat.gov.pl/bdl/app/strona.html?p_name=indeks

Naj wi wycaegt k- w na zaopatrzeni e w sprznt
ortopedyczne i Sow-dkinipopmEmdsgeawoyme v og-dge
latach 20122 014 odnot owano we Wrocgawiu (4 598 93
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kol ejno w powieci e

057 zqg/3 | at a,

Sredni o

z g/ ,armajhiejw powi eci e

(600 903
z §/ ftabklys0)

Tabelab0.Suma wydat k- w

z§/ 3 |

at a,

na

672

I c ki

Sredni

(551
200

Zzaopatrzeni e

Swi d7ng &2 4m Y 2z $B/9r60 K)7,3 )i/
685, 7

0§43 6248 )
673 z§/ 3
301 z4§

spr z

Srodki poalmacems clzeni epedn*ons pwog venwy adtz t avg -eg edro
20122014
rok 2012 rok 2013 rok 2014

dzierUoni owsk 270 621 801 786 945 650 2 018 057
ggogowsKki 425 063 300 687 387 148 1112 898
g-rowski 234 008 119 058 91 614 444 680
jaworski 378 081 247 009 327 007 952 097
jeleniog-rski 282 758 256 381 215 901 755 040
kamiennog-r sk 491 570 170 920 195 008 857 498
kgodzki 263 231 659 469 783 877 1706 577
legnicki 514 990 74 969 232 034 821 993
l uba@Eski 251 208 125 581 735 652 1112 441
l ubi &Es ki 155 362 255 367 277 801 688 530
|l w- wecki 202 413 214 033 281 432 697878
milicki 246 953 137 408 167 312 551 673
ol eSni cki 390 294 445 747 584 527 1 420 568
ogawsKki 410 355 168 318 400 970 979 643
polkowicki 947 433 312 855 321 885 1582 173
strzel i GBski 832 068 206 905 397 225 1 436 198
Sredzki (SI N¢ 681 128 214942 273 648 1169 718
Swidnicki 1308 789 315 839 771 845 2 396 473
trzebnicki 154 108 251 470 251 568 657 146
wagbrzyski 269 535 306 568 355 338 931 441
wogowsKi 683 786 82 470 148 887 915 143
wrocgawsKki 366 444 316 567 336 065 1019 076
zNbkowi cki 286 825 112 488 201 590 600 903
zgorzelecki 227 237 305 776 577 247 1 110 260
zgotoryj ski 371 238 179 875 235 227 786 340
Jelenia G-ra 164 033 421 192 436 371 1 021 596
Legnica 393 947 370 180 473 153 1 237 28(Q
Wagbrzych 0 715 830 1026 424 1 742 254
Wrocgaw 1992 331 1338 181 1268 422 4 598 934

14 022 01§ 9 884 833 13 348 521 37 255 377

tr-dgo :dane PiBRSFSGN/ wWaw.pfrea.org.@/ipiwgkorzystarisrodkow/74,Wykorzystariigrodkovi
PFRON przei jednostki samorzaduterytorialnego.htm| http://stat.gov.pl/bdl/app/strona.html?p_name=indeks

*dor oSl irazémd zi eci
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Ws k a Pmawianycrwy dat k- w na osobn w podziale na po:

Tabela 51. Srednia kwota dofinansowania (
rehabilitacyjny, przedmiotyoorld opiedyegma
o0g-dwmwoj ew-dztwie dol n20864l Nskim w
rok 2012 rok 2013 rok 2014
682 578 702
dzierUoni owsKki 640 617 699
ggogowsKki 837 992 1221
g-rowski 532 713 833
jaworski 448 613 612
jeleniog-rski 600 576 551
kamiennog-r ski 904 447 608
kgodzki 877 528 521
legnicki 417 806 1095
| uba@Eski 1069 532 721
l ubi EBs ki 785 942 978
l w- wecki 1177 808 693
milicki 823 1145 1507
ol eSnicki 1090 1146 1319
ogawski 482 719 887
polkowicki 608 1227 1080
strzel i Gski 593 614 946
Sredzki (SI Nski) 954 625 780
Swidnicki 932 969 1216
trzebnicki 720 582 645
wagbrzyski 1114 989 1169
wo gowsKi 1119 717 980
wrocgawski 822 1297 1778
ZzNbkowi cki 773 670 595
zgorzelecki 492 983 1180
zgotoryjski 587 756 952
Jelenia G-ra 804 455 489
Legnica 1 387 439 655
Wagbrzych 0 926 1369
Wrocgaw 1106 1034 1408
tr-dgo: opracowanie wgasne na2dbdst awi
http://www.pfron.org.pl/bip/wykorzystariigrodkow/74,Wykorzystariigrodkow PFRON
przei jednostki samorzaduterytorialnego.htm|l
http://stat.gov.pl/bdl/app/strona.html?p_name=indeks

*doroSIli i dzieci razem
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Naj wyUsze wydat ki n dzied)odnttawano:g- gem (dor oS|

-w 2012 roku w powiecie miasta Legnica (1387

v

zg)

-wroku2013w powiecie wrocgawskim (1297 zg), pol
(1146 zg9g)

-w 2014 roku w powi ec,i emiwriocckiamvs(kl 570 7 1Z7/g7)8 r¢
Wr ocgaw ((abelaGB 2z g)

Symulacja Il.

W drugiej wersji(realistycznej)s z a ¢ o wa mad elpie@datrs pr awniyc h w
2014 na podstawie podstawnie danych z NSP z 2011 rok@pxzg zzmaygm Ueni u, Ue

Twka¥tni ki struktury w zakresie |iczby ni
wedgug ekonomicznych i@grodpt Wisekwgwolwafgwacki 80
poziomie jak w roku 2011,

iprzyrost l ub spadek | i czbi\Olhksmrme @rwagp rsdaw
wpr ost proporcjonal nie do przyrostu | ub S
dol noSI Nskiego wedgug ekonomidcdamych daotuypc zwi
przecintnego dalszego trwania Uy Takaykosabd i ¢ z on
symul acja przedstawia wyni ki w bardziej rac]
wydgdguUani anegsdalszgqgirwaecantiyci a na Swieci e.

Tak @Olfact ek p §cmi ensiizskkuijeNcy zwao jsekw -ed zbt fwdoz ideo |
pr zeci inlatnaikebietd 81,84at, 45 at ek mnUczyzna brdzie Uy
kobieti 82, 3. WartoSci kdlwa pgrzemy t G@tecla52®5 ploat Ue j

Tabela 52. Przecifitne dalsze trwani eDoldyc
S| N
nuc kobiety
0 0g-gem
Jednostka terytorialna 30 \ 30 45 60 65
2014 2014 2014 2014 2014 2014 2014 2014
lata lata | lata lata | lata
DOLNOSL}t SKI E 44,4 30,5/ 18,8/ 15,6 51,8 37,3 23,9| 19,9
suma 74,4/ 755 78,8/ 80,6/ 81,8 82,3 83,9| 84,9

tr-dgo : Bank Da n ttp:Mwwi. pirkneotg.plipipiiyko&ystanisrodkow/74,Wykorzystariie
srodkow PFRON przei jednostki samorzaditerytorialnego.htm|
http://stat.gov.pl/bdl/app/strona.html|?p_name=indeks
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w

ni epegnosprawnych,

roku

2011

poprodukcyjnym

obliczeniachzastosowandal a

GUS w latach20122014. W ef ek ci e

wzrost

udzi agu

ni epegnosprawni w wieku popro
35, 33% mi es z k a (Ec - WO | ¢
6,20% o0g-JuPodeseMaEoalwodi
oszacowania grupy niepegnospr
wraz ze wzrostem | iczc¢

ni epegnosprawnych w wikku poj

2014 wynosi g on ,048p2012ir)e6d/0% (80136r) i 6,96% (201@gbela 59
(rycina 30). Z kol ei odnoSnie grupy niepegnosprawn
produkcyjnym obserwujemy spkle 3 odset ka niep
Tabelab3. Rozkgad mi es z kdaodcn owS | wbsj kei we gdoz t wwead gu
wieku z uwzglndnieni em niil20pdéygmlacaf)r awno Sc
grupa wiek 2011 2012 2013 2014
og-§ mi es|pPrzedprodukcyjny 408310 407319 405880 407364
woj ew:- dzt]produkcyjny 1996499 1975484 1951966 1927813
dol noST NSsIhoprodukeyjny 511768 531559 552151 573280
suma 2916577 2914362 2909997 2908457
grupa wiek 2011 2012 2013 2014
przedprodukcyjny 15658 15620 15565 15622
ni epegno -
0g- §e m|Produkcyny 187286 185315 183108 180843
poprodukcyjny 180814 187806 195082 202547
38375800 388741,04 393755,11 399011,49
wartoSci obliczone
dane z BDL
tr-dgo 0 p r attpo/wwmavipfroa.orgipdbépsvykerzystariie
srodkow/74,Wykorzystariigrodkow PFRON przei jednostki samorzadu
terytorialnego.html http://stat.gov.pl/bdl/app/strona.html?p_name=indeks
Wykorzystuj Nc powyUsze dane ustalonoiwiel koS

2014.
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Tabelab4.

Ni epegnosprawni

wedgug

ekonomi dphypoB| §is kp e widksywnuldcja i) &

Rok 2011
suma
I|c_zba wszxstkmh : : n.biologicznie niepegno:
ni epedgno . n biol , prawni e
e prawnie % < % W stopniu % . .
prawnie i 00 . & 0g- g owaUr biologiczniew
biologicznie 9- 9 P stopniwu
(kryteria GUS)
Niepedn przedprodukcyjny 15658 11773| 4,64%| 3885 2,98% 544| 1,65% 12317 4,30%
o g g“?e produkcyjny 187286| 137770 54,35% 49516 38,01% 9321| 28,21% 147091 51,33%
poprodukcyjny 180814 103945 41,01% 76869 59,01% 23182 70,15% 127127 44,37%
suma 383758 253488 100%| 130270 100% 33047 100% 286535 100%
ws katni
udzi agu 66,05% 33,95% 8,61% 74,67%
Rok 2012
przedprodukcyjny 15620, 11926 4,64% 3935 2,98% 551| 1,65% 12477 4,30%
niepegn produkcyjny 185315/ 139559 54,35% 50159 38,01% 9442| 28,21% 149001 51,33%
0 g - § e | poprodukcyjny 187806| 105295/ 41,01%* 77867 59,01% 23483 70,15% 128778 44,37%
suma 388741 256780 100%| 131962 100% 33476| 100% 290256/ 100%
66,05% 33,95% 8,61% 74,67%
Rok 2013
przedprodukcyjny 15565 12080, 4,64% 3986 2,98% 558| 1,65% 12638 4,30%
i & produkcyjny 183108| 141359 54,35% 50806 38,01% 9564| 28,21% 150923 51,33%
ni epegn
0 g - § e | poprodukcyjny 195082 106653 41,01% 78871 59,01% 23786| 70,15% 130439 44,37%
suma 393755 260092 100%| 133664, 100% 33908 100% 293999 100%
66,05% 33,95% 8,61% 74,67%
Rok 2014
przedprodukcyjny 15622| 12241 4,64% 4039| 2,98% 566 1,65% 12807, 4,30%
ni epegn produkcyjny 180843 143246/ 54,35% 51484] 38,01% 9691| 28,21% 152938 51,33%
0 g - § e | poprodukcyjny 202547 108077 41,01% 79924 59,01% 24103| 70,15% 132180 44,37%
suma 399011 263564 100%| 135448 100% 34361 100% 297924 100%
66,05% 33,95% 8,61% 74,67%
* ul eggy mo d ysysteratyki ferytorialiejgetreosikil pt yczy mi asta WagNdzpicédwiebki 201f22)edgezacowpnacewdangctiwgasne
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Rycina 30Li czba niepegnosprawnych* w WwWOkku popr odukc

t r-:bdPa ac o wa nhtte//wwa.@Hrenromg.pl/bip/wykorzystariie
srodkow/74,Wykorzystariigrodkoww PFRON przei jednostki samorzadu
terytorialnego.htmlhttp://stat.gov.pl/bdl/app/strona.html?p_name=indeks

Dl a obliczenia wydatk-w wg symupacjantl lwp

w wieku poprodukcyjnym w latach2012 0 14 wedgug kryteri-w zgodn

tej symulacji oraz wykorzystamne di ann wydat k-w PEFRONnana r eha
i ednN osobin niepednospr awn (Wobeabsakurdayeh coddo zy pada

l iczby niepegnosprawnych w kaUdym powieci e
powi atu). Rozkgady wydat k- -w PEFWwg@ikowaice byJy
testem ShapiroWi | ka na poziomie istotnoSci 0, 05.
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Tabela. 55Statystykio pi sowe dl a wydat kit avc JPE FRONJ woiiatr
201212014

Statystyki opisowe (Arkuszl)

Lata waNUn Sr ed BYEGEREN Minimum Maksimum | Dolny | G- r 1 O;it(éh.
2012 29‘ 175,81 0,00 550,73 71,06 246,28 142,86
2013 30 69,96 0,00 115,10 57,81 81,41 24,67
2014 30 90,35 0,00 127,64 79,43 108,25 28,90

*mi eszka®a wojew-dztwa dolnoSI Nskiego w Wi

tr-dgo: obliczenia wgasne,
http://www.pfron.org.pl/bip/wykorzystariisrodkow/74,Wykorzystafiigrodkoww PFRON
przei jednostki samorzaduterytorialnego.html
http://stat.gov.pl/bdl/app/strona.html?p_name=indeks

Po ustaleniumedianyy dat k- w na rehabilitacjhih spogec
poprodukcyjnym oszacowano Sredni koszt wydat
Tabela 568 r e popiomwy d atnr-eshabi | i tacjn spogec

wieku poprodukcyjnym na terenie -2084 ¢

|l i czba
prawni e mediana wydatki
stopni u
GUS)

2012 128778 127,0544 16361809
2013 130439 73,9592 9647160
2014 132180 99,5918 1316405(
tr-dgo: obl,iczenia wgasne

http://www.pfron.org.pl/bip/wykorzystarfiigrodkow/74,Wykorzystariigrodkoww PFRON
przei jednostki samorzaduterytorialnego.htm|
http://stat.gov.pl/bdl/app/strona.htm|?p_name=indeks

Sredni oszacowany poziomycmiglat k- w zapreze

178


http://www.pfron.org.pl/bip/wykorzystanie-srodkow/74,Wykorzystanie-srodkow-PFRON-przez-jednostki-samorzadu-terytorialnego.html
http://www.pfron.org.pl/bip/wykorzystanie-srodkow/74,Wykorzystanie-srodkow-PFRON-przez-jednostki-samorzadu-terytorialnego.html
http://www.pfron.org.pl/bip/wykorzystanie-srodkow/74,Wykorzystanie-srodkow-PFRON-przez-jednostki-samorzadu-terytorialnego.html
http://www.pfron.org.pl/bip/wykorzystanie-srodkow/74,Wykorzystanie-srodkow-PFRON-przez-jednostki-samorzadu-terytorialnego.html

Bl LI2GNI So026FyAS Yyl NBKI
latach 20122014¢ symulacja Il

2014 13164050

9647160

2013

T 16361809

0 2000000 4000000 6000000 8000000 10000000 12000000 14000000 16000000 18000000

Rycina3lZapotrzebowanie na r ehali200L4i symuagjalll spodecznN
tr-dgo: opracowani e wgasne

http://www.pfron.org.pl/bip/wykorzystariisrodkow/74,Wykorzystafiigrodkoww PFRON
przei jednostki samorzaduterytorialnego.htm|l
http://stat.gov.pl/bdl/app/strona.html?p_name=indeks

Por -wnani e poziodmow Swiyad azlkpwtr zebowmng @c zma
niepegnosprawnych w wieku poprodukcyj hym wed

Il przedstawiaabela57.
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Tabela 57. Zapotrzebowanie a

rehabilitacjh

symulacja | (optymistyczna) symulacja Il (realistyczna)

spojecznN

os- b

w wi eku

pop

IataIiczba ni epe g nwydatki wydat ek nlr']Ciszpegnowydatki wydat ek na ¢
2012 127125 13 197 92¢ 104 128778 16 361 80¢ 127
2013 127125 7 812 364 61 130439 9 647 160 74
2014 127125 10 084 552 79 132180 13 164 05( 100
tr-dgo Opracowani e wgashne
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35. Uwarunkowania zapotrzebowania. seni or

W kontekScie szybko postinpuj Ncego proces.
r-wnieU zmian zachodzNcych w strukturze pot
zdr owi a, szczeg-l nego znaczeni a telemedybynyer a c o
[Kielar, 2016] Jedny m z wyzwa@E& wsp-gczesnego syst
fragmentarycznanieefektywna opieka dr owot na i spogeczna dost a
niezal eUneWmwlregca np eveacdjez @ dgo N ni d oo giNcwiemn @ Iswyis
opi eki zdr owotomajz idospo§ eeravariegpgh cuasigouSgcido po
pacjent - w, z jednoczesapy mk wrsppwaachornw rseigii amy p r
zdr owot n e j[Narth Wgstdgneoo Whole Pystem Integrated Care]Ws pj-c z e s n N
odpowi ed¥ na potrzebn reorganizacj. dotychec
zdrowot nych stanow loneepand@temadycine) opieki geriatryczridga ta
wykorzystuje nowoczesne technologie transferu danych medycznyabrazowych do
oSrodk-w konsseyshemynygydhl|l oegp kontaktu z o0so
nadzorumedycznego w Sr o[Kelari280Rlu domowy m

Gg-wnym zagoUeniem rozwi Nza® telemedyczn)
przemi es zcazcajneinat asioir ag udoskonal eni e proced

medycznej [Bi er zu Es|ISiw,i adb6@Benia telemedyczne przyr

spogeczne i ekonomiczne, pozwalajNc pacjento
usgdug me dw cazdoynoohS cii naukowych, a personel owi
czasu, W zwiNzku z brakiem koniecznoSci bad:
potrzebny. UmoUl i wiajN takUe szybkN komuni

poleszenie diagnostyloraz terapii[Pi r T Mulak, 2016 ]Tel emedycyna daj e 1
przesygania na odleggoSi wynik-w bada® USG
zdjnl RTG do |l ekarza, kt - ry po analizie pr ze
zaopatrgoaNegw owy opi s. Za pomocN technol ¢
przeprowadzenie wideokonsultacji nie tylko w relacji lekbekarz ale i w relacji pacjeiit

lekarz [Zubrzycki i wsp., 2010; Dworniczak, 2008 Apl i kacj e tel emedyc
wzmacni aly Swsipa djaurd z i a § .[Rosworthe2010]Belemedyrma opiekea

domowa Telehomecare daj e moUl i woSIi prowtardameini @y miaaw
chorych(t nt no, ci Snieni e, temperatur a, stiUeni
[Bujnowskai Fedaki Tomczak, 2013]
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Rozwi Nzania telemedyczne z zagoUenia pr ze
j ednak podyficonepotzre byp e uwarunkowania w popul a
staje sifn gg- wnynnwb dred feimagpdigicovekeninfedhki Fomezak,
2013]Nowe technol ogie mogN by lnaddosoBammw wiekp ar ci e
podeszgBaorwal aj N w znacznym stopniu odci NOy
codzienne f unka jwoineckwa npioced eosspdoerkunom umo Ul i wi
kt - re pegni N.[RolitgkpsenjpmlogtReosatdmice daj N real ne mol
jakoSUycwawostahby popgeswdgdmN do zwi nkszwenia f
wieku pakeszgwyimrdzonN chorobN przewlekdN, st
opieki jak r-wnieU st [Kelar)J2000]N akt ywnoSIi spoge

Telemedycyna okague si n b ar @ opecepnad przevaekla ehorynzi
ograniczeni ami mobilnoSci, dzinki czemu i ch
z domu. ObniUa to koszty |l eczenia zwi Nzane z
lub pobytem na oddale szpitalnym[ P i ri-Mylak, 2016]Do naj waUni ej szych
tel emedycznej opi eki geriatrycznej nal eON d
telerehabilitacja oraz telediabetolodiKielar, 2009]

W piSmiemsninétewiNedoniwemdieddni a o korzySciact
odni esieniu do pac.jWend duwg refe(tdk)od bokgi pr ey dlgni
neurologicznej z zastosowanieme | epi el ngni ar st waa kpntekcierzena s i
pacjentem wymagaj Ncy nmewolmeme anani & t oyeclzun erj o pwoimbz
probl em- w pielngnacyj nych, zapobiegawczych,
Telenursingg wa Ua ssicizemga | ni e przydatny wSr-d choryc
niepegnosprawnoSci N,t oni cbzanryineir,amidu Uayrntih i toedkl
specjalistycznych oSrodk-w np. w S fAntckak,p acj e n
2013]

Przykgadem irnotzewieNszuaj@ cwygkor zystuj Ncych n
komuni kacyjne w opi ece naByWels\dchogyahloméLteated s z y mi
Possibillites wpr owadzony w Szwecj i, Norwegi i, P c
zapewnienie seniorommieszia ni a w e wgasmymodaomuwbl em-w ta
wi el ochorobowoSi , ni eprzestrzegani e zaleceEE
ograniczonejno Ul i pom&yze stronybliskichobci NUeni e praca i w{a
o d| emigjsea zamieszkania Z a § o Utw mwie kluczowe funkcje: a mianowicie
monitorowanie zdrowdraazi uljemwlBneGadnetaa kt - w
s p o g e c Z2Na paddiaowe elementggor o z wi Bk armida joMi $iefi:ur mNd z e
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AGiraffo cewdediozmovwypya N wy k r y wa jutbmatyczayppadajrik a
l ek-w (0o wyznagptohkwpchapomadke) efon zbieraj Nc:
osobiew wi e k u ploapekimaipyam gaUowani e opi eki zdr owo
jeUel i 0 pi e k ukomunikateo upadka,gnioymacjampaéspa na | e st do
zdrowotnej) [By Welli VictoryaHomel Create Possibillitieg

W odni esieni u do o sjprdstszym, szerektoapowszeathreosymg y m n
urzNdzehkiteme moUe byl wykorzystane w opiece
skgad systemu skgadaj Ncego si i nadajnikarczyk ch ws
przycisku al ar mowego, w formie bransol etki
s § u Ndoe wezwania pomocyterminala wy posalUonego w mi krofo
uruchami anego przez nadajnik z dowolnego mie
operatorem znaj duj Nc y imlasnowym evazentrumt opesagyjrido p e r a ¢

alarmowego k td-crzeytawj e wysgany sygnad al armuj Ncy

nawi Nzal kont akt z podopiecznym. W razie ko
odpowi edni e] interwencji, kt-rN moUe byl p
sNsiad-w. u0d wO0OR®l oo w Opol u, Kl uczbor ku,
SwiadczNce tego typu usgugi monitorwwejw. Ur z

podeszgymoSrednictwem oSrodk-w pomocy spojg
korzystani @iz Ramwj Nmaguem przydatnym w op
Al zchei mer a i i nnymi schorzeni ami 0 char ak
wyposaUone GP Sodhdszmrie& pr zdeaj Ncley t skzoavms ik aman i
miejsca przebywania danejosdby al ar muj Nce opiekuna o przekr
tzw. Abezpiecznego o b.$Bujmowskai Fedaki Tomzak 2@l8opi ec z

Przyci ski al ar mowe mogN stanowi i jeden z

system-w tel emeldydzmyeh, gemarktiomds [dgmanyi dvsp.(

2010 System taki opirezani esucggnivoi wewaNtrz do
r-Unego rodzaju czujnik-w np. czujnik-w ruch
upadk-w, ekze¢gmo®ciw chorego w §g-0Uku, czujnik

temperatury czy ognidBujnowska i Fedaki Tomczak, 2013]Sy st em Ai nt el i gen

umoUl i wiew wsebompydceszgwywmch dotychczasowym
przed insytucjonalzacN | ub umi eszczeniem w domwwiekpi e K i
podesgp@oyanuci e beiz pdodajeeEsd twac hy . System ten
najbardziej obiecujNcych rozwi Nza® ugat wi aj N
Oyj N&Zynmh ej sza on idlkdkridemiscpzonjee crzineor - wnoSci w
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opi eki i daje r-wne szanse dl a .pBajoowskait - w z
Fedaki Grata i Borkowska, 2015]

I nteresuj Ncym rozwi Nzaniem zwmmyezakrneolUe bty
elastyczny system wizualnej komunikadRIASYS powst agy RACE Rrojeatc h
TeleCommunityprezentowany jako medium dla systemu nadzoru zdrowia i zdalnej opieki
socjal new wi ek w sp ddneisezpeygrm os pr awnyc hentamiV. d o mu
technicznymi systemu sN standardowy odbi orni
z duUN kl awiaturN. CagoSi jest przygNczona ¢

poSrednictwem tego systemu | ezbeiaginnastycanpe ut a I

rozproszonN grupN podopiecznych maj Nc moUl i w
Pacjenci z kolei mogN obserwowal prowadzNce
 wiczeni a. Taka instal acj a mo UlkonsuleagomO y | t

telekonferencjom[Telegpieka. Fundacja aktywizacjq

W Korei, gdzie populacigwa gt own i e, omacaivanaowaazesreg jsystem
dbania o krewnychw wi e k u paad epsoznjoycnisystenuzwanggoUbiquitous
Health House system (uHous&),t - ry opeehnaolsaodgii i i nternet owe
monitorowanie stanu zdrowiaswoich bliskich. To pozwalaodzinom orazosdom w
podeszgymz avé e&kwani e swbdj aj eppuyjettwa &§cNic | ednc
0 p i mdkzinie.[Bluestone, 2015]

W Pol sce doswnfipenle isnhe urzNdzenia przyda
star szymi [ ntakeple:gd msphawkgam{rozwi Nzanie inn
celu wuatrakcyjnienie procesu | wincizeed® wijagag &
twarzy), iwa g a (urzNdzenie wspomagaj Nce proces |
kr NOeni owymi ), HARN (urzNdzenie mobilne zas
wyposaUone w fidiaghostycae) Rmxygolor{sgstem stacjonarmynobilny
rozpoznawani a i etykietowania kolor-widla o:¢
mon (mobilny monitor pracy serca, aktywnoSc

tAtniczego, temperaturw wi @lstpowvgds z@Pymadbdba

ukgadu kr NUenia jak r-wnieU innych os- b, k
bezpiecze®&twa poprzez wkomponowany w otocz
kNpieli dawanpaa Neetuci NUI i we momiowd mao werine
zapewni popr i ea@zutyllasg osawpakeSie Uycia dl a

chorych. Projekty].
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Osobyw wi eku pmadiegshjodlymrudnoSci z poradzeni

systemu zdrowotnego, z r omra-g@ryicennipen ypandikradz
kt -re mogN poczekal, z planowaniem wizyt, [
decyzji. NowN funkcjN dla rozwi Nzania tej kw
i ni ekt -rych Kkr aj ach dimnatoromeki Cafea@obrdinatayicaylj |, j es
osoba z wyksztagceniem |icencjackim w piel

pomaga starszym z chor obami wsp-gistniej Ncyr
Uzupegniaj Ncym alter mat ywiha3Inireo ztwé INermend yeany nj:
telekomunikacji oraz telemonitoringiKielar 2016]

Pi Smiennictwo donosi 0 wy mi ernych kor zy.

tel emedycyny u pacjent-w w wieku podeszgym.
u pacent - w z chorobarmmacuzk®Madwe ger ¢owoukr zycN
pozostaj Ncymi wg dozpii ee cien tdeornvwoewnecjj e wmsdklaekgna ky: n
fizjologicznych( t aki ch j ak:e ckirSwii,e nmas a fdind Fa, gl i ke
konsultacach telefonicznych i wideokonferencjach z profesjonalistami opieki zdrowotnej,
wykazano winkszN poprawin w zakresie przestr z
zakresie wynik-w klinicznych (ciSnienie Kkrw
ekanomicznych (koszty, w tym koszt hospitaliza§j)an den Bergiwsp., 20131 st ot n N z a |l «
rozwi Nza@E t el e me dprableny yechhiczree Nv trakicie relizadji teleopieki.
Ot -bdflanip acj emmti-evk u 78 bhdNcyb8lh2w om@mi pod ed@amdw e |
reali zacj.i 122 wirtualnych wizyt pieldagniar ¢
Sredni m czaminugd awombazii ao 2rnli ewi el ki m odset ku m
i tylko w 10 przypadkach (8%yy st Npiu@wnwo Sci z nawapNdczan7@Bem po
wizyt (64%)ni e st wi er d z[ Damais,p003p bl em- w

U pacjent-w z chor obami przewl ekgdgymi zal e
bNdF teU phawddrdama@odobowe gkujiseneani Soiremiga kr
EKG, saturacji, masy ¢ tem@p@tury pagenta wodSnoui bem d d e ¢
koni ecznoSci kol ej nych hos pii20@8lpazz MEDLINE, TheW met a
Cochrane Library, the INAHTA)oceni aj Nc e j efegdk telgmonitori@du u d o m

pacjwenz -cukrzycN, astmN oskrzelowN, niewydol
pot wi erdzono skutecznoSi t ej procedury. Jej
PEF, redukcim bj wwi poprawa jakoSci Oyciua pa wige nmi e,

nadci Sni eni. pemstwsp., 00 Opserwacia 22 pacjentmowNz za
ni ewydolnoSci N serca, miraalkd (eync, N crusker zyy@® Nm- zz
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I nkowy mi oraz r anami pr osemagilc®y mir aww ar an a&o wiy
r-Unic w poziomie satysfaWwnj dbskawg lwiogie- We | e
telemedyczne sN dobr ze akc e Kiniozniainpetengamiz ez b a
mogN wpgywal naw opeki mébigcanejplohrstons 2000} W innej 3

miesi mbzseejwacij i, domowy telemonitoring stat
| iczbh rehospicthal idajaupypocSipatkor ob N wi e EcowN. P
jako%l iOysctian funkwj eanowewiyaopaoSentN:- serca |
badani potwierdzal i §ainguorddwysakilppziol satysfakijia t e |
[Woodend, 2008]Zmni ej szeni e czfAistoSci wizyt w rama
dgugoSci hospital i zadjSik zaeuzénichipeljonoogicanyohi d z an
kardiologicznych ni U w cPkarr2897¢y i nadci Sni en

Technol ogi e tel emedyczne wspomagaj N aspe

klinicznych, do kt-rych zaliczyl moUmna reg
Met aanaliza obejmujNca 38 060 wuczestnik-w z
t el e fkoonm-wykooh i wi adomoSci tekstowych ,na p a

donosio lepszym przestrzeganwal ece @ dot yczNcych zaUywani a
astmy, poziomu HbA1C, poziomu strequo z yt ywny m ovp iiSsl aaprzestamiaa

pal eni a | | epszej efektywnoSci w radzeniu s
technologii telemedycznychnazpe st r zegani e termin-w wizyt, sz
l eczeni a cerdaX ag¢ pw [Kpighitaj | evspt, 2009 Domowy telemonitoring
okazag sin skuteczny wu pacjent-w z wielocho
klinicznych pojiawioaji Ndyqy [Wakefield i vspnR012)orak wek ar z a
wzmacnianiu zachowa®@ prozdrowotnyc|[Bpridgat ycz Nc
wsp. 2012]

Upacjwezmt € wy d oseroao $a U&ozsa inar zfidzi e oipt ymal
przepgywu i nformacij.i pomi ndzy pacjent em, S
zdrowotnejpacjenta[Stoneri Hendershot 2012]

Ocenia sin, Ue telemedpcymadzmebhedbpbnatysy
w klatce piersiowej w podstawowe] opiece zdr
97. 4%, swoistoSIi na 886.9%pScainit200a mmyS badamii e r s i o
wy kazano ovwegogeemahitormgu usgpc j wnit - z a snti ceiwyodwN no Sci N
w wieku podeszgym na obni Ueniheo swsiktaafiniizka cw iS5 m

przestrzegania zalece@ dot yc z Nanogidelli itwsp, api i ,
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http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Johnston%20B%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=10664641
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2008]Nal eUy pjoeddma&iSl ii, Ue telemonitoring w po
zmniejsza Smiertel[Kaeler,201ldg- |1 nej pacjent - w

Narzindzia telemedyczne mogNwhiybUruwpiae{erv
zaburzeniami psychicznymP ot wi e r d z o nzastosowddih telence@ytyny w terapii
zabur ze @ d[Mehr iewsp,j2009leathaz w t er afigall i wsp, 2G00]e Uni e C
Motywacyjnews par ci e w ramach aplikacj.i tel emedy
pacjent-w w terapi. [ j e] dost osowaniu do i
farmakologicn N t er api 1 [€Gervagotie ywsp.,e2819)VspaXcie poprzez telefon
moUe drydy skt nN pr oc eda kwlzabureehiacmsnl Frangon iNvsp.,

2005]

Chocial kozwiyR®me@ztcezinych s N bre-zvwsnpioerth ep, e wno
ograniczeniaDo g § - w rbgriertrozwoju telemedycyny a |l i c z y | nal eUy bar|
(niska Swi adomoSi spogeczna pacj erit nangbmkvNer sor
refundowaniaprzez NFZ,t ec hno l(orgeilcazcfNe mi idzy medycynN
prawmuki ej scowi eni e usgug .{HetRaadvskaaodd dat kowani

O ile telemedycyna staje sin coraz bar d
nierozwi Nzanych pr obw ewi-evk w phdedhemdagiag®einzio s o b a
Benedyckg 2016 Os oby w wi e k a z fpsot gasyvai Bwpbecmo Ul i@ wo Sc i
wykorzystana nowych technologi i, wW szczeg-lnoSci
niezbndnych do korzystania z urzNdzeE& el ek
[Bujnowska i Fedak i Grata i Borkowska, 2015] Op - r mental ny przed
technol ogicznN, br ak nabytych Kkompetenc)ji
el ektronicznych, skorel owane z poknawciychnmo os g ak
najczadcyeypowane probl emy z wioddesmejntechnaogip o Sr e
tel emedycznej w relacji terapeutycznej. pomin
[Kielar, 2009]

Barier y w rozwoju usgug telemedyaoazeWYch bwik
umi ej AitnoSci korzyst anikawego, bakowiedzyit e3 vai & d ot neol Sec
dost npnoScteleomgekisit eam-ons -wh e k u p wydokisknsgtyzakupu
niezbindnego sprzitu kompudchavamzaed go at Ni pnywht n
obawad ez pi ecze &t wo pbrakreesgyugl aancyjcih pdraanwyncyhc,h, b r a
przez system opieki zdrowotnfBujnowska i Fedak i Gratai Borkowska, 2015]

|l stotne zatem wydaje sifn zbadanie stosunk

technol ogi i komuni kacyj mpéclej] SednimgozrdgzyNhz pe
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http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Mohr%20DC%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=21169164

na tego typu nowoSci. $wiadczy o tym choci alU
senior-w w dobra elektroniczne. Okazuje sin,
wystnpuje w gospodar wtakpowdzechie jmow gospbdarswachi o r -
, p fCzzya pd EBsR i r z
B gddwski, 2014] Wed Jug GUSkorfpute&®pdsti aada 42,2 % emeryt
renci st - w, komput eri 4z0,d60%s tennpeerny td ov lin t3e8r,n2e t %

0s-b mgodszych jest telewizor

32, 7% emeryt - w i 31,0 % rencist-w ma dostn
grupi e emeryt - -w i renc i lkot9,9% masmarifoayfdS 204, upa 85
BudUety goWymasiaBBdmw]e gospodarstw domowych w
w dobra trwagegoycinaB@%t ku przedstawi a

|l stotnN determinantN, od kt-rej zaleUy wy
trwagaedka (Byt wWYSksactagckniewyksztagceniem w
komputer osobisty 91, 1% ma dostninp do I nternetu, w ty
Prawie wszyscy w te]j grupie (98,8%) posi adaj
smartfony DIl a por -wnania wSr-d os-b z wyksztagce
komputer osobisty, a szerokopasmowy dostnp
95, 8% posiada telefon kom-r koWwyysS ald el 4yy | kwd @2
gogpodarstw]
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Wedgug Czapi EBskiegmi or zBgndmavcskmiegor sadzi
komputerem i koanziy@elaij No $ [Clkya p imiEsitdskie2014]
Komputerem osobi Scie nigdyw wiekpos@§ulgawaigowis

ten bygd bardzo wseidgnuige wire-&dn;incivosvsepneyd ja 2% wSr
wiekul624 | ata do ni emal 94% w g rGUSR0a3.Joask-obSTw wi
Uydé¢P@ 64 r oknie dyspyopardiaammi ¢ 8zy kobi et airkobiety mn Uc
poSwifncaj N t ejj akztayswn coSlc imfinbhcizyzn. WSr - d os -
sN te z najstarszej grupy wieku ale przewaUe
to, Ue w przyszgoSci przybndzie uUytkowni k- w
rozwoju telenedycyny i teleopieki[C z a p i i @yddwski, 2014] (rycina 33)

t N2POSyild 2as50 12N eadlenodac(
wieku

90
go 75 (18711
70 L
60 Lo
50 Lo
40 - 35135537
30
20
10 36
o - HE e TS . ' 1

do 59 lat 60-64 lata 65-69 lat 70-74 lata 75-79 lat yn A gAft

mYt 0Ol @kofiety m2 35 OSY

Rycina33Pr ocent os-b korzystajNcych z Internetu wed
Czapi GBski J., Bgndowski P. Akt ywnoSi spojgeczna o0s-b
spoeczna 2013. War szawa 2014. [ Dost

http://www.diagnoza.com/pliki/raporty tematyczne/Aktywnosc_spoleczna_osob_starszych.pdf

Osoby po 60narjckuiSOyejawykorzystujN Inte
wysyganiiamapiolc z(t5y1 %) , korzystania z banku (35

telefonowani a (27 %) , posgugi wania sin kK o mu
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znajomymi (25%), uzyskiwanianformacji ze stron internetowych instytucji publicznych

(23%). [Cz a p | i@gPawski, 2014] Z i n n y cpizeppbowatizodchiv latach 2005

2012wy n i & laterne® yrg- w nui CeyUw a n y27,Porolzywatelipolskichw wieku 50+

dl a cel - w (podzakd woatnnyec hi nf or macj i , kt - re pomog
l ekarskiej, chil uzyskani a A dBujnogskaijFedaka pi ni i
Kurpas, 2015]Pr oporcj a- Popy ak Uwwa k N | zuoveotnyhdstomnie w c e
wWzr osga w wtyyrmn sd ajposvieamodl,7% w 2005 roku53,3%i w 2007 roku i

66,7%1 w 2012roku. [Bujnowskai Fedak, 2015]

O otwarciu na nowoczesne technologie kon

wyksztagcenia. KentoaJcegnigoshejprawie w 100%
[Czapi EBski i 20BAjTimd otwve ki, pot wi erdza poni ekNd

uUytkownicy Internetu miel:@ i stotnie ,atatyst
osoby nieulUywaj Nce I ntaewmeksuztafaennice podis$

zawodowe[Bujnowska1 Fedak, 2015]

Wedgug GUS w 2011 roku osoby w wieku 60 |
|l egitymowagy sin pozi ome mnawygirke3a¢Waljzcaneaj z@amr
jedynie 59757 (10, 75%) o0s - bszymw albd 200 (29,58%)+ | eqgi
Sredni m wy kPsozztooasgtcaegnei ears oy 0 w( 39 ,czb%)e mBi32Jy w
ni Usze od o mawiddN(®9d4% ) zsmnidzeyzawodowel ginthazjalne496,

0, 45%) , uk o@c z o rbeB 8p 0 A3s6t, VbW e (ndluko & zone p
bez jakiegokol wi ®K38Fpksztagceni a (21
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Rycina34Pozi om wyksztagcenia DolnoSINzak-w w wie
tr - d@Pep:racowani e wgasne na podst gwi e E
http://stat.gov.pl/bdl/app/strona.html?p _name=indeks

Opr-cz stosunkowo niskiego pozi omumpwekszt
do usgug tel emedycznych mo Ue byl ni ska s a
ekonomicznego i postrzeganie swojej sytuacji finansowej jako trudg¢ejar, 2009)edynie
15, 9% emeryt-w ocenia swoj,d $y6dadjak omatae rdiz
Weddjug pozostagych sytuacja .fGUSPkE4t PBud¥ei i
gospodarstw]

I nnym wymienianym ograniczeniem W uUpowsze
os-b w wieku podespptigsbat woo Genbgl spetreanal i zc
kontakcie ze swoim lekarzerfKielar, 2009; Bujnowska i Fedak i Grata i Borkowska
2015]Z b aBujao@skiejc Fedak(2015)wy ni k6d%s éJrei ode wuwa si | nN p«
bezpoSrednipgacéwent haimu &d uddrya o dademedyanyu s Jugi
oparteo zdalny kontakc z fi s t opostriegangakdNp r e f er owane pr z.ez o0 ma
[Bujnowskai Fedak i Mastalerzi Migas, 2015]
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Jak juU wczeSniej wspomniano jednym z ist
przed utratN prywatno®eizpi 2arzewlisd wopr ysWa ti rsd $it

podczas budowania zaufania do system-w tele

takich jak wyniki test-w | ub zdrowi a, mo Ue
osobistym i z a w o dBujmgwska URedak i Gratp & Bojkewska, 2015]

Konieczne jest zaterawirkszenie bezpiecfBtwa i godn& i s eni or - Wyciav obs z
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Zdrowia podejmuje szereg inicjatyw ustawoda

rozwoju telemedycyny i wykorzystaniajefw e czeniwu wo ® kln podesngkiie,

mimo kol ej nych zapowiedzi ni e ma ust awowych
ubezpiecze@® zdrowotnych, kt . re rtegngnpiska, obj NI
2014]Na pr zeszkodzi e upowszechnienia tel emedy
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Watoodpowi edzi elczpawphbeanipoowyilenygaln Sci or
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dobn telefonicznsysftredige, i kedridadnzegpspokingienzd c z
j a k ad@powszechnienisid o k u ment acj i me drgjestraci erpzigeceéptys t np d
[Kur pi,@s&i oz wi Nz an i talemedyczne] lopieki gyeriatrycznej w Polsce w
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Whnioski i rekomendacje

1. Przeci ndalsegocraswani a UwSi ad j 2ami aEdadlsjzNcy c

por - wnani u z wsiie.s z WsEaamij e t o na pot e
zapotrzebowanie na r-Une formy pomocy i

miast.

. Kobiety <cznSciej ni U mnOczyTni mogN byl

materialnepotencjalniew wi ikszym st opmiswpamacdMd wymndeal

poni emearyteury kobiet sN przecintnie niUsz:¢

uwagi wymaga podregion miasta Wrocgaw pr
feminizaciji.
. Wska¥tni ki udziagu os-b w wiekw &80 I at i

liczbie mieszka® - -w wojew-dztwa dolnoSI Ns
og-lnopolhgwyt&iBze wartoSci omawi anych wsKk
podregioni e imi,ads8t% dWrao cogsavwb w wi ekuwla80 | at

os-b w wieku 60 | at i wincej

.Popul acja dol nowsfla\ksikea mzoncanod uz s&ea vsa msoowan e g

czym Swiysokiodyi ag os-b w wieku 6dg-il neijfic:

zami eszkuj N©eg%. t en teren

.DulUe zapotr aeshauwanimi erbpgeraFcre mogN wy

owdo wi age | ub koboety wi ewdizei koun e pzo niskim Zpgzpmem

wyksztagcenia, zamieszkuj Nce wieS.
.Hospitalizacijwe whclkmuo $IONZ2ak - w wi fcej w szp
niedostipnoSci innych plac-wek SwiadczNcy

i pi elmbdreakdojyils ek wencj N ni edowbé&reddgaeh | i

typu.

. Wzrost zapotrzebowaniaemg/ t - w i rencist-w na usgugi p
ci Ngu ostatnich czterech | at moUe poSred
zdrowia te]j grupy os- b, pogarszaj Ncej Sir

przykgdgadaniu wi ©9lszejo wajpsNdb zdidkisozey c h

oczekiwaniach od systemu ochrony zdrowia.

.Nal eUOy spodziewal sin, Ue poziom potrzeb

podeszgym potencjalnie moUe wiekidm wskutekc zni e

obni Uaarkitay wsniofSci , progresji chor-b przewle
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post nopnuijeapceeinos praawnoScwni eU wdowiniegest wa |
samotnoSci oraz nasilajNcej sif izolacji

9. Progresja wieku nie zawgares zhafjdzciNe sjieaild nop
ruchowN i bindzie =zaleUna od dotychczaso
wystiApowani a ni ekt -rych grup rozpozna (G,
poznawczych. Pl anowani e opieki nad pacj e
zindywidud i zowane i oparte n a analizie j ego
niezaspokojonych.

10.W latach 20122 014 zauwaUal na | est tendencj a C
chorobowej os:- b covsugeiujplowy a6 & zlagtNciy wi fc aj
stan zdravotnytej grupy.

11.Wraz zprogrvweisgklu st opi e@ nsiefpvei ginkoss¥sr awno Sc
Dol noSI Nzak-w w wieku 60+ najcznSciej w
znaczny. Zdecydowani e wi nkszilemr uwpiz pptody wan @
niepedgnosprawnoSNaj witimnejwi Ni kpdd g §pr aswn y
podregioni e wagbrzyski mroowgawodiregi puoide €

jeleniog-rskim

12.Ni ski e kwoty rent rodzinnych i emerytur
okresiestanzeni a sifn oraz brakiem moUliwoSci =z
w zakresie egzystencj. i p ar tW cpyrpzaycsjzid oV ¢

r-wniyellasja dochodpwskuwjmeaowdh wSwi avdczeni
systemie pracowniczymmo Uey i b znaczni e trudniej sza
przewidywane jesk szt agt owani e sifn wysokoSwma tych
poziomie relacj.i dzisiejszych emerytur r
SYymul acje wykonywane dl a &wystenucemeryEnegy pJ ac
wskazuj N,prGecridltaxejja emerytury do przeci it
sinfa pozi omi.e okogo 40%

13.Kobietyw wi eku podes z ggospodarshwa itraredzikne julNigkes z e
mogN mi el nsipsokgNe aporaNy icw ifie i potencjal nie r
niezaspokojenie potrzeby szacunku.jNai N c e | tego WyPwun pwjse ow
kol ejnoSci w podregionie wrocgawskim, jel
14.0s oby powylej Ui a stanowi Norrail mnoileojntpaa (0
Podmi ot vy, korzystaj Nce z pracy wol ont arii

niepedgnol etniego ni U t aRdprawasytuadi materignejma 6 &
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senior - w, ni wel osMaelri eeo tnyepg amt ynwenaktywizaoja t st a
senior - w powinny stanowil priorytetowe c
rzecz tej grupy w cel u pr zeicgigwdwniaa graonliea wv
dziaganiach powinni odgr.ywal wolontariusz
15.0s o0by w wi ekouc zepdkdig Nz gyanbd li dJ@wdltechrologe i m
ujat wé @ad Nicenne funkcjonowanie. WyraUajN p
zakresie obsgugi Ssprzntu Komputerowego,
kom-rkowych, sprzntu multimedialnego i o0b
16.Pr omowani e aktywnoSci edunkalk yjfroejm arkd zy w
spogecznej ma na celu prizewgi-wodeagdyime wi B
jest szczeg-lnie waUne wStadcesihb, zmnheskk
nawsior az wSr.-.d mnUczyzn

17.Ludno Si napgywoevat zeEgabsaemmalua w tradycyjn
przez co W wininkszym stopniu | eskr zneakrdaalboan
sifi to na mni ej sgzoN skzoNh tnroot|ymv asepjiofit kedcaz MINg & i @
do czyn-w samob-jczych.

18.W latach 201P2014 obserwg si i tendencj i wzrostowN w :

roku Oyci a |l eczonych W p ooradwn posadniach z d r o w
uzal gUmwi ¢ @Em r-wnielU wzrost liczby |l eczony
1I9Wysoka |liczba <chorych ze s c lhzgka zozwoju a mi S
wt - rnego otnpieni a, znaczny wudziag zmia

wska¥ni k nasitebiunze EmogwSey medsvyojsnypctw wi ek u
w relacji d o mgodszej popul aciji, zwi hkszone

konsekwenc a s gabego zakorzenienia DolnoSI Nzal
pogNczeniu z posthipuj Ncym starzeniem sii

instytucj.i s § u WiblakigrankoweyopigkiedMna ewz mast aj Nc

()

chorychzogr anis@amon® Nel noSci

20Podregiony o ujemnym sal dzi ekimi gjrealcgni ong -0l
i legnickdiggogowski) wymagaj N szczeg:-Ilnej u
odpowiedzial nych or az nakgadu Srodk-w fi
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~

byl winksze ni U w pozostagych podregionac
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21.Mal ej e potencjal na mo Ul osebondd wiekusBp+epwezi e ni a
d ol rskieSddlinyWar t o SI  ws k aTmn kaj pwied figinazxmii e nn
spadkowN przyjmujNc wartoSi 572,51 w roku
(czterokrote o0 b n i 1d@4B4 %). o

22.St abi |l na opi eka rodzinna syamowis gad t ererk:
publicznego. Pognozowanyni edob - r opiekun-w rodzinnyc
Swi adczeniodawc:-w wspierania tej ni ef or ma
23.Ze wzglndu na zmiany jakie zachodzN w pol
spogecznmme wis-khu pwddsgwgymsystem Swiadcze
gwar antuj Ncych bainejpdnasticea(le €3 p wecrszesija spogec
zdrowia, pomoc spodgJewvw awyNp edunkcia npdi aerkow Ec zoydezhi
24.Przy planowaniu i realizacji dziaga@® na r
inesanodzi el nych nieodzownym el ementem | est
opi ekuE&zych, wspieraj Ncych podopiecznedg
rozbudowa sektora i nstyt ucwsomiadrnaejjNcep i eck
d o mo. @atecznie jednakptymdizacja opieki nad osobamv wi eku podes z

powinnak i er owal sfsi é&dnfi utrzymania pacjenta |

domowym, |eslinMdribegadioae | u konieczne jest w
szeroko rozumianN instytucjin pa@Est wa.
25.Pr z ecieimenreygtoa ani jego rodziny nie stal n

rodziny bndNcego pensjonariuszem prywatne
26Kobi ety pozostaj N we wdowi e@®twie dguUe]j
emerytalne sN niUszenoUOUwWwp vwwd taknuewgatuyswyuig
w ramach sektora prywatnego
27.Perspektywa zwinfnkszania siafk Iri-cwnbiye (b sf-ebmiw
starnoQwi Nzane z ni Maknmuipaj szg umo Olpi ek 8¢Hc z y
w ramach sektoraprywan e go powoduj N, Ueawelgj spbodgiy
sin dynamicznego wzrostu koszt-w co poci
nakgad-w na opiekin dugoter mi nowN
288PodkreSla sin celowoSi rozwoju wolontar
Srodowi sku | okal nym.
29.Do usdumnire] poUNdanych przez senior-.w

interwencyjnéws pi er aj Ncych oraz organizacja grup
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usgugami s N: przeprowadzenie interwencj|l
podeszgym i I ch roadme dai a(fcgpi ewuns-pw)awach
mindzypokol eniowych w r odzi , abydokaln®afeta o S1 Ns
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Azakup-w na telefono
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oraz ich opiekunom przez odci NUenie opi ek
na og-gzprereewyhbse moUl i woSci wuzyskania ponm

jest z wysoki mi opgat ami
31.Potrzeby opiekun-w skupiajN sifn nie tylko
daj Nzl ol noSi do utr zy maaldpeczwi aSapwigc B gre N
zaburzeniom afektiiz e s p AAg o ovii MUeali @ r - wnzasadludzielanian a u c e
pierwszej pomocyv sytuacjach kryzysowych, przyswojerpur akt ycznych spo
opieki nadpacjenamiprzewleklechorymi, nabyciu uni e j Sighiowadzenia prostych
z a b i emedyaznych, administrowania lekami, oklepywantaa pobi egaj Nc e
odl eUOynom, wybkebhywhnimmasalUy i prostych za
pom aru ci Snienia i opatrywania ran.
32.Wobecpost ippjdcego starzenia si i swekidnecze Es
wydol noSci cwynne8dajcdabeyj ois-b Uyj Ncych =z
chorobN przewlekgdN nalelUy spodziewal sin
instrumental ne w 2z a.kNrag swii el c® ¢ mazdtyeriewn gneac zz
s p r artdpedyczny odnotowane kol ej noSci : w duUych mias
100 tys. MB2er L5k a Eecve & (32, 57%), w miast a
tysincy mi2dsz8&afdce ove E ( 25 2460 2%,39%nosazw s i a c h
mi astach tygmhneBekafE0 -w 18.017 (17, 93%) .
33.Z analizy zapotrzebowania na poszczeg:I|lny
2015 roki osobyw wi eku 60 | at i wi ncej: najczn$
pieluchomajtKki (37 645 zlece@&@E wo 29U &nowik
omawi ane | grupi e) , okul ary, soczewki, I u
ortezy (8243 zlecenia, 8,20%), aparaty sg
(5707, 5,68%), sprzit stomijny (28y5owe, 8
(2874, 2,86%).
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3dW kontekScie szybko postfinpuj Ncego proces.|
r-wnieU zmian zachodzNcych w strukturze
sektoradr owi a, szczegabhega zpnaazemwndlsgug upoc
z zakresuelemedycynyPr zewi dywany wzr ost uUyt kowni k
wieku 60 la t i wi fcej stwarzaplepgzg perspekiPay idla rozwoju
telemedycyny i teleopiekiO otwarciu na nowoczesne technologie komunikacyjne
decyduw duUej mierze poziom wyksztagceni a.
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NFZ ’ Narodowy Fundusz Zdrowia
Dolnoslaski Oddziat Wojewodzki we Wroclawiu

znak:WSM.0123.8.2015 Wroclaw, dn. 09.12.2015r.
DOWNFZ /WSM/DSP/ 328522 2015/MS

Pani

Katarzyna Szwamel

Ul. W, Korfantego 10/22
47-232 Kedzierzyn - Kozle

W odpowiedzi na Pani wniosck z dn. 27.11.2015 r. o udostepnienic informacji publiczncj na
temat zaopatrzenia w wyroby medyczne Dolnoslaski OW NFZ przekazuje w zataczeniu dane dotyczace
realizacji tego rodzaju $wiadczen w roku 2015 dla osob w wieku 60 lat i wyzszym.

W zalaczeniu przesylamy pliki w formacie Excel:

- zestawienie poszczego6lnych wyrobow medycznych ze wskazaniem ilo$ci zrealizowanych
zlecen na zaopatrzenie oraz z wykazang kwota refundacji

- zestawienie poszczegolnych wyrobow medycznych ze wskazaniem nazwy miejscowosci
wykazanej w adresach zamieszkania $wiadczeniobiorcow wraz z iloscia zrealizowanych zlecen oraz
kwota refundacji

Z powazaniem

Sporzqdzila:
Magdalena Sady
WSM/DSP, tel. 138

Dolnoélaski Oddzial Wojew6dzki, ul. Joannitéw 6, 50-525 Wroclaw
www.nfz.gov.pl tel.: 071 797 93 43, fax: 071 797 93 25, e-mail: sekretariat@nfz-wroclaw.pl
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Miasto na prawach powiatu:
City withpowiat status:

LegniCa......oocuveieeiiieiee e

2908457
573389

90346
51796
64969
44700
55900
47014
92389
44867

81408

452461

90222
36236
55026
106433
63201

101343

1398554
277682

43947
25387
31393
21840
27216
22912
45060
21971

37956

219647

43904
17911
26952
51686
31291

47903

223

48,09%
48,43%

48,64%
49,01%
48,32%
48,86%
48,69%
48,73%
48,77%
48,97%

46,62%

48,54%

48,66%
49,43%
48,98%
48,56%
49,51%

47,27%

1509903
295707

46399
26409
33576
22860
28684
24102
47329
22896

43452

232814

46318
18325
28074
54747
31910

53440

51,91%
51,57%

51,36%
50,99%
51,68%
51,14%
51,31%
51,27%
51,23%
51,03%

53,38%

51,46%

51,34%
50,57%
51,02%
51,44%
50,49%

52,73%

145,8
103,0

69,3
89,1
103,6
113,0
130,5
66,2
110,2
77,9

745,4

130,3

203,5

49,1

74,0

149,6
81,1

1800,4

108
106

106
104
107
105
105
105
105
104

114

106

105
102
104
106
102

112




PodregionWa g br zyski . .. . .. 669826 321518 48,00% 348308 52,00% 160,3 108

Powiaty:
dzierUoniowski..... 104075 49537 47,60% 54538 52,40% 217,5 110
kgodzki ... ... ...... 163672 79001 48,27% 84671 51,73% 99,6 107
Swidnicki.......... 160438 77456 48,28% 82982 51,72% 216,5 107
wagbrzyski ... ...... 57492 27672 48,13% 29820 51,87% 133,6 108
zNbkowi cki ... ...... 67458 32818 48,65% 34640 51,35% 84,2 106

Miasto na prawach powiatu:
City with powiat status:

Wagbrzych. .. ... .... 116691 55034 47,16% 61657 52,84% 1377,7 112
PodregionWr oc gaws ki . . . . .. 578294 283757 49,07% 294537 50,93% 89,9 104
Powiaty:

MIICKI. e 37266 18458 49,53% 18808 50,47% 52,1 102

ol eSnicki.......... 106311 52017 48,93% 54294 51,07% 101,3 104

ogawski .. ... ... ... 75953 37057 48,79% 38896 51,21% 1449 105

strzeli Gski ... ..... 44274 21920 49,51% 22354 50,49% 71,2 102

Sredzki............ 52725 26040 49,39% 26685 50,61% 74,9 102

trzebnicki........oocoveiieiiiie e 83358 40907 49,07% 42451 50,93% 81,3 104

wogowski . .......... 47439 23212 48,93% 24227 51,07% 70,3 104

wrocgawski ... ...... 130968 64146 48,98% 66822 51,02% 117,2 104
Podregion m. Wrocgaw. 634487 295950 46,64% 338537 53,36% 2166,8 114
Subregion

(miasto na prawach powiatu)
(city with powiat status)

tr-dJjo: opracowani e wdgBiswunlee tnyan up oSitsat taywsi tey cdzanneygdop:/momileevwtatdoy.pliwmacdanibiezm@kdnhskkahe g o
i biuletyny/inné& opracowania/biuletynstatystyczniywojewodztwadolnoslaskiegbiii i kwartali 2015 ri ,2,19.html
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http://wroclaw.stat.gov.pl/opracowania-biezace/komunikaty-i-biuletyny/inne-opracowania/biuletyn-statystyczny-wojewodztwa-dolnoslaskiego-iii-kwartal-2015-r-,2,19.html
http://wroclaw.stat.gov.pl/opracowania-biezace/komunikaty-i-biuletyny/inne-opracowania/biuletyn-statystyczny-wojewodztwa-dolnoslaskiego-iii-kwartal-2015-r-,2,19.html

ZagNc zlnd &kn @S

w 2014

roku.

Stan na

dzie® 31.12.

2014

r ok

wW O J E W ¢ D Z2 T
PodregionJ el eni og - r s ki
Powiaty:
bol esdgawi ecki
JAWOISKi.....oooeiieiiiieiee e,
jeleniog:-rski
kami ennog-rski
l ubaEGski .. ......
|l w- wecki .. ... ...
zgorzelecKi.......cccovvvviiiiiinl.
zgotoryjski.....
Miasto na prawach powiatu:

Jel enia G-ra.. ..

PodregionLegnickoig § o gows ki
Powiaty:
ggogowsKki .......
g-rowski ........
l€gNiCKi........evvvieeeieieiiiiee e
l ubi GBGs ki .. ... ...
POIKOWICKI.......ccvvevriviiiiiiiiiiaaaan,

Miasto na prawach powiatu:
City with powiat status:

(=T o[ o1 o= VAN

80059
14151

2483
1336
1500

996
1350
1165
2255
1147

1919

12866

2653
1076
1540
3033
1942

2622

121039
22329

3928
2089
2365
1738
2147
1749
3585
1894

2834

19580

4152
1569
2356
4515
2961

4027

155311
31147

5278
2853
3559
2590
3109
2565
4960
2513

3720

26145

5425
2324
3254
5971
3937

5234

76890
15953

2677
1471
1772
1339
1631
1411
2621
1236

1795

12965

2680
1229
1612
2822
2038

2584

225

84555
17833

2956
1663
1996
1423
1866
1574
2762
1430

2163

14352

2782
1255
1815
3239
2249

3012

209570
42946

6899
3950
4637
3407
4390
3877
7086
3629

5071

34284

6300
3266
4408
7475
5627

7208

478621
89385

14517
8370
9782
6886
8541
7464

14281
7476

12068

71315

14514
5643
8762

16246
9984

16166

436230
83659

13495
7281
9912
6352
8449
6545

13618
6465

11542

68673

14167
4917
8072

16967
9573

14977

351392
72378

11318
6602
8260
5821
6791
5974

12070
5633

9909

55010

10216
4535
7067

12554
8246

12392

463312
96404

13964
8570
11712
7248
9353
7941
15154
7461

15001

72518

15234
5368
8654

17540
8693

17029

451478
87204

12831
7611
9474
6900
8273
6749

13997
5983

15386

64753

12099
5054
7486

16071
7951

16092




PodregionWa g br zy s ki
Powiaty:
Powiats:

dzierUoni owski

wagbrzyski
zNbkowi cki

Miasto na prawach powiatu
Wagbrzych.

PodregionWr oc gaws ki

Powiaty:
MICKI v
ol eSni cki
ogawsKki
strzeli GEBKki

trzebnicKi........coovveveeiciii

Podregion m.

kgodzki . ........
Swidnicki.......

Sredzki ... ......

wogowsKki ........
wrocgawski ... ...

16323

2540
3907
4219
1327
1646

2684

17418

1190
3181
2174
1242
1514
2376
1341
4400

19301

t r - d Bioletyn SatystycznyWoj ew- dzt wa
statystyczniwojewodztwadolnoslaskiegbiii | kwartali 2015 ri ,2,19.html

25417

3868
6142
6532
2125
2640

4110

27382

1744
4923
3529
1793
2436
3837
1920
7200

26331

34152

5250
8277
8532
3040
3495

5558

35610

2409
6275
4487
2468
3170
5289
2536
8976

28257

17648

2713
4334
4362
1632
1852

2755

17323

1231
3215
2280
1317
1546
2541
1289
3904

13001

19532

2968
4666
4928
1722
2171

3077

18695

1395
3408
2291
1440
1734
2744
1416
4267

14143

48044

7360
11859
11675

4330

5328

7492

44405

2906
8496
5542
3496
4220
6617
3811
9317

39891

103789

16031
25038
25522

8865
10393

17940

94673

6031
17517
12338

7034

8550
13482

7561
22160

119459

95664

14905
23385
23596
8100
9676

16002

91453

5272
16135
12088

6440

8469
12950

7047
23052

96781

85049

13288
20794
20161
7401
8676

14729

71068

4346
13193
9011
5633
6759
10226
6135
15765

67887

113832

17626
27931
26341

9634
10948

21352

83610

5523
15102
11541

6859

7586
12431

7292
17276

96948

110376

17526
27339
24570

9316
10633

20992

76657

5219
14866
10672

6552

6741
10865

7091
14651

112488

D duttprirer&lawd stak goepiapracowariiiezace/komunikaiyi biuletyny/inné opracowania/biuletyi
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http://wroclaw.stat.gov.pl/opracowania-biezace/komunikaty-i-biuletyny/inne-opracowania/biuletyn-statystyczny-wojewodztwa-dolnoslaskiego-iii-kwartal-2015-r-,2,19.html
http://wroclaw.stat.gov.pl/opracowania-biezace/komunikaty-i-biuletyny/inne-opracowania/biuletyn-statystyczny-wojewodztwa-dolnoslaskiego-iii-kwartal-2015-r-,2,19.html

ZagNc.znliikcBba |l udnoSci w wieku poproduk
20102014 wedgug GUS

osoba
DOLNOSL}t SKI E 493692 511768 531559 552151 573280
Podregion1ij el eni og - r s ki 96362 99782 103675 107762 111967
Powi at bol esgawi eck 13955 14557 15155 15771 16397
Powiat jaworski 8349 8625 8957 9325 9668
Powi at jeleniog:-rsk 10425 10884 11364 11935 12495
Powi at kamiennog: r g 7760 7972 8232 8467 8717
Powi at | uba@ski 9275 9568 9978 10341 10761
Powiat | w- wecki 7589 7773 8065 8335 8710
Powiat zgorzelecki 15282 15893 16537 17271 17863
Powiatz ot or yj s ki 6594 6845 7091 7357 7740
Powi at m.Jel enia G- 17133 17665 18296 18960 19616
Podregion 2i legnickoig § o g o ws Kk 68806 72521 76223 79944 83790
Powi at ggogowsKki 12372 13303 14202 15198 16116
Powi at g:-rowski 5485 5712 5870 6079 6323
Powiatlegnicki 8337 8594 8862 9211 9571
Powi at | ubi EBski 16638 17709 18720 19788 20891
Powiat polkowicki 8367 8838 9332 9684 10083
Powiat m.Legnica 17607 18365 19237 19984 20806
Podregion3iwa gbr zy s ki 1232500 126880 131039 135274 139693
Powiatd zi er Uoni ows ki 19591 20138 20792 21389 22123
Powi at kgodzki 30278 31148 32238 33338 34435
Powi at Swidnicki 27142 28238 29339 30395 31573
Powi at wagbrzyski ¥ 34451 35247 36120 11371 11634
Powi at zNbkowi cki 11788 12109 12550 12984 13437
Powiatm. Wagbr zych * T T T 25797 26491
Podregion4i wr oc gaws ki 81935 85323 89038 93153 97574
Powiat milicki 5584 5794 6055 6315 6611
Powi at ol eSni cki 15855 16550 17248 17954 18703
Powi at ojgawsKki 11177 11714 12375 13100 13832
Powi at strzeli GBski 7327 7523 7704 7905 8183
Powi at Sredzki 7386 7584 7852 8185 8573
Powiat trzebnicki 11493 12083 12634 13237 13849
Powi at wogowski 7850 8015 8224 8498 8870
Powi at wrocgawski 15263 16060 16946 17959 18953
Podregion5im. Wr oc gaw 123339 127262 131584 136018 140256
Powi at m. Wrocgaw 123339 127262 131584 136018 140256

t r - d g oDanyé&hd okalnych GUBNSP 2011
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ZagNc Poipkil 4cja wojew-dztwa dol noSI Nskiego weddjug eR@omi cznych
0og-gem
og-gem miUczyFni kobiety
osoba osoba osoba osoba osoba osoba osoba osoba osoba osoba osoba osoba osoba osoba osoba
2917242| 2916577| 2914362| 2909997| 2908457| 1403342| 1402975| 1401750 1399490| 1398554| 1513900| 1513602| 1512612| 1510507| 1509903
w wieku przedprodukcyjnym 14 lat i mniej
og-gem miUczy¥Fni
osoba osoba osoba osoba osoba osoba osoba osoba osoba osoba osoba osoba osoba osoba osoba
409988| 408310| 407319| 405880| 407364| 210007 209171| 208730| 208084| 208860 199981| 199139| 198589| 197796| 198504
w wieku produkcyjnym: 15-59 lat kobiety, 156 4 | at a mAnUczy Fni
og-gem kobiety
osoba osoba osoba osoba osoba osoba osoba osoba osoba osoba osoba osoba osoba osoba osoba
2013562| 1996499| 1975484| 1951966| 1927813| 1052726| 1048037| 1039875| 1029456| 1018571| 960836| 948462| 935609| 922510 909242
w wi eku poprodukcyjnym: miUczy¥fni w wieku 65 | at i wi
og-gem miUczy¥Fni kobiety
osoba osoba osoba osoba osoba osoba osoba osoba osoba osoba osoba osoba osoba osoba osoba
493692| 511768| 531559| 552151| 573280 140609| 145767| 153145| 161950| 171123| 353083| 366001| 378414| 390201| 402157
tr-dgo: opracowani e wgasne na podstawie Banku Danych Lokal nych
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NUeni a

ZagNc Wsikla Thi ki

obci

demograficznego

dl a

DOLNOSLt SKI E 31,0
Podregion1lij el eni og - r s ki 30,6
Powi at bol esgawi ecKki 28,5
Powiat jaworski 29,1
Powi at jeleniog:-rski 29,8
Powi at kami ennog-r ski 30,7
Powi at | uba@Eski 30,2
Powi at | w- wecki 28,7
Powiat zgorzelecki 30,1
Powi at zgotoryjski 26,3
Powi at m. Jel enia G-r a 39,2
Podregion 2i legnickoig g o g o ws Kk i 29,1
Powi at ggogowsKki 28,1
Powi at g-rowski 27,6
Powiat legnicki 26,9
Powi at | ubi Es ki 31,1
Powiat polkowicki 24,7
Powiat m.Legnica 32,5
Podregion3iwagbr zy s Ki 32,9
Powi at dzierUoni owsKki 33,7
Powi at kgodzki 33,2
Powi at Swidnicki 30,9
Powi at wadgbrzyski * 31,8
Powi at zNbkowi cki 31,3
Powi at m. Wagbrzych * 36,2
Podregion 4i wr oc gaws ki 26,3
Powiat milicki 28,5
Powi at ol eSni cki 27,6
Powi at ogawski 28,7
Powi at strzeli Eski 28,9
Powi at Sredzki 25,0
Powiat trzebnicki 25,8
Powi at wogdgowsKki 29,0
Powi at wrocgawsKki 22,4
Podregion5im. Wr oc Jaw 35,2
Powi at m. Wrocgaw 35,2

r - d g oDanyéhd ok&lnych GUBNSP 2011
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ZagNc.Pmizlhr® st
latach 20022014

natur al

ny

l udnoSci

W WOoj ew:-

DOLNOS Lt SKI 10| 71,4| i12] i10| i09]| i08| i0,2| i04| i01]| i06| 11| 116] 109 709
Powiat bole o7/ 10/ 03| 04| 13| 09| 18 12| 11| 12| 705 706 02 0,9
Powiat jaworski i1,5| i1,7] i10] 00| i19] i15| 07| i19] 03| i11| i17| i28| i17] i15
Powiat jele y11| i20| i15| i23| i1,8| i12| 23| i30| i29| i33| 26| 144] 31| 23
Powi at kami| 01| y11] i19] i09| i11| i1,3| i14| i09| i08| i22| i33| i50] i42| 13
Powiat luba y07| 11| i08| i20| i1,8| i09]| i1,0| i18| i05| i27| i23| 137] i28] 18
Powiat | w-w 31| i30| i28] i23| i3,3]| i22| i26]| i30] i18| i21| i22| 137] i29

Powiat zgorzelecki i15| 107 71,3 i1,3] i15| i09| 08| i1,0| i05| i11]| 119 V25| V32| i13
Powiat zgot| jog| i15| 05| i07] i07| 07| i01| i14| 17| io1| i03| i23| i09] i07
Powiat m.Je y31| i26| i36] i29| i40]| 30| i30| i3,6| 38| 45| 147 145 41| 36
Powi at ggdog 29| 20/ 25| 37| 40| 30| 45| 45| 44| 29| 24| 09| 19

Powiat g9-ro 29| 11| 07| 21| 16| 10/ 33| i0o4| 15/ 08| 07| 707 14 11
Powiat legnicki i02| i18| i12| i1,7| 00| 02| 12| 11| 03] i03| i21| i25] i09 i0,3
Powiat 1Tubi| >3 15| 29| 25| 24| 24| 30| 27| 24| 23| 07| 03] 14

ierRelonich 25| 20| 22| 23| 25| 38| 37| 37| 27| 29| 17| 22| 16

Powiatm.Legnica i0,8| i1,0| i1,3| i1,5| i0,6| 70,2 i09| 06| 00| i1,4| i15]| i23| 123

Powi at dzi e 23| 13,0| i2,2| 13,4| 12,8] i2,0| 12,8| i13,6] i2,6| 12,8] i13,2| 44| 131

Powi at kdod j29| i30] i33| i25| i29| 133 i24| i22| i30| 31| i36| i44| i35] 130
Powi at Swid 13| j13| 110| i07| 09| 71,6 i1.0] 01| 70,7| i08| i19| 18| i22 1,0
Powi at wagdhbl yp2| 37| i45| i37| i45| i41]| i3,6| i3,6] i3,7| i45| i51] i50] 144

Powi at zNbK jp1| y32| 12,9| i29] i25| i20| i28] i10| i28| i21| i39] i40| i33] i28
Powi at m Wa 150 | . . . . . . . . . . . 130
Powi at m. Wa| ) T T T T T T | | | | ie,1| 156

ek 15| 25| 13| 26| 26| 26| 29| 29| 13| 12| 19| 09| 14 1,9
Powiat ole§ 19| 09| 11| 12| 10| 12| 25 15| 24| 15 07| 03] 17 1,2
Powiat odaw 35| jo5| 15| 13| 25| 12| 25| 23| 25 13| 21| 10| 05 15
Powiat strz y35| jo5| i16] i18| i08| i1,7| i10]| i14| 05| 11,7 i11] i23] i14] 14
Powiat Sred y05| y03| o041 io8| io6| i10] 06| 09| 09| 701| 08| 01| 11 01
Powiat trzebnicki 05| io1]| 10| 04| o8| 13| 16| 15| 12| 15/ 11| 02| 03 1,0
Powi at wogo jo7| 1,8 i1,5| i0,7| i10| i09| i1,8| 03| i05| i20] i11]| i08| 1038 i0,9
Powiat wroc op5|i10 03] 06| 18 11| 26| 37| 38 36/ 30/ 34| 43

Powiatm. Wr oc §a yp4| i24| i22| i18| i1,5| i1,3| i04] i08| 02| i01| i06] i0,7] 01 i0,8
tr-dgo: opracowanie wgasne niaNSpPR0disrt awi e Banku Danych Lok
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ZagNczni k 7. Zestawienie prognostyczne na rok 2020 dl a
prognozanaro 020
O( OIS d 0) e
0g-0 obie 0¢ g oDle 00 g E ople
SN Gl 60 60 60 60 60 60 60 60 60

014 014 014 014 014 014 014 014 014

osoba | osoba | osoba | osoba | osoba | osoba | osoba | osoba | osoba
POLSKA 9886893]|4156963|5729930(6397427|2606436|3790991|3489466|1550527(1938939
Powi at bol esdawileodapg| 9823 13605 13125| 5251| 7874| 10303 4572 5731
Powiat jaworski 13942| 6099| 7843| 8405| 3565| 4840| 5537 2534| 3003
Powi at jeleniog-|rsdai7| 7890 10457 8955| 3709| 5246| 9392 4181 5211
Powi at kami ennog| nmk| 5101 7121 7676 3093 4583 4546 2008 2538
Powiat | uba@Eski 15315| 6475| 8840| 10392 4234| 6158 4923| 2241| 2682
Powiat | w-wecki 12691 5487| 7204| 7018| 2894 4124| 5673| 2593| 3080
Powiat zgorzelecki 25117 10661| 14456| 18061| 7472| 10589| 7056/ 3189 3867
Powi at z§otoryj skiiie84] 5092 6592 6276| 2626] 3650 5408 2466 2942
Powiat m.Jel eni al @61814 10515 15616/ 26131 10515 15616 0 0 0

Powi at g§ogowski| 23952] 10356| 13596 19340| 8197| 11143| 4612 2159 2453
Powiat g-rowsKi 8916| 3950| 4966| 4022| 1707| 2315| 4894| 2243| 2651
Powiat legnicki 14250 6203 8047 4914 2069 2845 9336| 4134| 5202
Powiat | ubi GEski 29251| 12464| 16787| 23164| 9688| 13476| 6087| 2776| 3311
Powiat polkowicki 14586 6394| 8192| 8754| 3765 4989 5832 2629] 3203
Powiat m.Legnica 28623| 11509| 17114| 28623| 11509| 17114 0 0 0

Powiat dzier Uoni pbweelki| 12394 17767| 25230 10225| 15005 4931 2169| 2762
Powi at kgodzki 47697| 20052 27645| 32356| 13128| 19228 15341 6924| 8417
Powiat Swidnicki| 44080| 18348 25732| 32040 12978| 19062| 12040| 5370| 6670
Powi at wagbrzysk| 16126 6800 9326 10863 4472 6391 5263 2328 2935
Powi at zNbkowi ck| 18510 7966 10544| 9065 3703| 5362| 9445| 4263| 5182
Powi at m. Wagbr zyt¢ h3e473| 14781 21692 36473 14781 21692 0 0 0

Powiat milicki 9316 4026 5290 3361| 1362| 1999 5955/ 2664| 3291
Powi at ol eSnicki| 26228 11211| 15017 16611| 6765 9846| 9617| 4446| 5171
Powi at ofawsKki 19552 8350| 11202| 13297 5541 7756 6255 2809 3446
Powi at strzel i Eski11535 4980 6555 4327 1763 2564| 7208 3217 3991
Powi at Sredzki 12622 5473| 7149| 2454 988| 1466| 10168| 4485| 5683
Powiat trzebnicki 20747| 9094| 11653| 8544| 3571| 4973| 12203| 5523| 6680
Powi at wogdowsKki 12449| 5354| 7095| 6939| 2867| 4072| 5510| 2487| 3023
Powi at wroc§awsk|fi 28839 12732 16107 4999 2083 2916 23840 10649 13191
Powi at m. Wroc§aw| 174450 69481| 104969| 174450 69481| 104969 0 0 0
tr-dgo: Bank Danych Lokalnych NSP-2011
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ZagNczni k 8. Zestawi enie prognostyczne na rok 2035 dl a - b
prognoza na rok 2035
og-gem miasto wieS$
og- gemniUc zyKabiety og- gemniUc zy Kabiety og- gemn Uc z y Kabiety
60+ 60+ 60+ 60+ 60+ 60+ 60+ 60+ 60+
2014 2014 2014 2014 2014 2014 2014 2014 2014
osoba osoba osoba osoba osoba osoba osoba osoba

POLSKA 4900991| 6509809| 6940537 2870882 4069655 4470263| 2030109| 2440154

Jednostka terytorialna

Powi at bol esdawi]lecR7203 11682 15521 13349 5485 7864 13854 6197 7657

Powiat jaworski 15361 6819 8542 8926 3868 5058 6435 2951 3484
Powi at jeleniog-|rsR0O791 9013 11778 9319 3942 5377 11472 5071 6401
Powi at kami ennog| r 43K50 5810 7640 7872 3334 4538 5578 2476 3102

Powi at | uba@EsKi 16988 7518 9470 10899 4660 6239 6089 2858 3231
Powiat | w-wecki 13941 6133 7808 7421 3111 4310 6520 3022 3498
Powiat zgorzelecki 27374 11825 15549 18923 7927 10996 8451 3898 4553
Powi at z§otoryjski 13282 5853 7429 6715 2844 3871 6567 3009 3558
Powi at m.Jel eni a|] G25668 10532 15136 25668 10532 15136 0 0 0
[Podregion 2 - 1 elgniB3545h - §56863f o wi6602] 93147] 38170[ 54977] 40408] 18693 21715]
Powi at ggogowsKki 26188 11075 15113 19579 7972 11607 6609 3103 3506
Powiat g-rowski 10183 4507 5676 4562 1888 2674 5621 2619 3002
Powiat legnicki 17034 7554 9480 5321 2214 3107 11713 5340 6373
Powi at |l ubi Eski 31633 13332 18301 22757 9213 13544 8876 4119 4757
Powiat polkowicki 18217 8116 10101 10628 4604 6024 7589 3512 4077
Powiat m.Legnica 30300 12279 18021 30300 12279 18021 0 0 0

Powi at dzierUoni pws201 13819 18472 26689 11365 15324 5602 2454 3148
Powiat kgodzki 49934 21399 28535 32687 13621 19066 17247 7778 9469
Powi at Swidnicki 48603 20718 27885 33826 14094 19732 14777 6624 8153
Powi at wagbrzysk *17195 7460 9735 11074 4758 6316 6121 2702 3419
Powi at zNbkowi ck 20032 8816 11216 9426 3951 5475 10606 4865 5741

Powi at m.Wagdbrzygh 35783 14712 21071 35783 14712 21071 0 0 0
[Podregion 4 - wrbocigeses} k i78318] 100245] 60174] 28736] 40438] 109389] 49582 59807)
Powiat milicki 10657 4605 6052 3517 1430 2087 7140 3175 3965
Powiat ol eSnicki 31517 13779 17738 18753 7818 10935 12764 5961 6803
Powi at ogawsKki 23128 9854 13274 14774 6057 8717 8354 3797 4557
Powiat strzel i Eslki 13244 5834 7410 4774 1939 2835 8470 3895 4575
Powi at Sredzki 16272 7269 9003 2908 1192 1716 13364 6077 7287
Powiat trzebnicki 26408 11576 14832 10097 4225 5872 16311 7351 8960
Powi at wogowsKi 14329 6354 7975 7765 3276 4489 6564 3078 3486

Powi at wrocgawskl|i 43008 19047 23961 6586 2799 3787 36422 16248 20174

Powi at m. Wrocgaw| 177629 72060 105569| 177629 72060 105569 0 0 0
tr-dgo: Bank Danych Lokalnych NSP-2011
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ZagNcznik 9. Zestawienie prognostyczne na rok 2050 dl a )

prognoza na rok 2050

og-gem miasto wieS$
Jednostka terytorialna og-gemi Uc zy Kabiety og- gemn Uc z y Kabiety og- gemm Uc z y Kabiety
60+ 60+ 60+ 60+ 60+ 60+ 60+ 60+ 60+
2014 2014 2014 2014 2014 2014 2014 2014 2014
osoba osoba osoba osoba osoba osoba osoba osoba osoba

13699787| 6171020 7528767| 7982808 3510534 4472274 5716979| 2660486 3056493
Powi at bol ep § 8W33¢ c kid285 17448 13992 6107 7885 17741 8178 9563
Powiat jaworski 17275 8035 9240 9324 4312 5012 7951 3723 4228
Powi at j el ephi @4p32] s kilL002 13230 9960 4473 5487 14272 6529 7743
Powi at kamifnni4bgl{ r s 571 7980 7768 3546 4222 6783 3025 3758
Powi at | ubal[Es K8626 8787 9839 11352 5165 6187 7274 3622 3652
Powi at | w- wp c K5463 7204 8259 7573 3420 4153 7890 3784 4106
Powiat zgorzelecki 29227 13410 15817 19271 8605 10666 9956 4805 5151
Powi at zgot ¢r ylplDAi 6941 8251 7346 3283 4063 7846 3658 4188
Powi at m. Je| er59@l| G- 11567 14344 25901 11557 14344 0 0 0
Powi at ggogp w3674 13356 16318 20077 8752 11325 9597 4604 4993
Powi at g-rows K1462 5291 6171 5044 2180 2864 6418 3111 3307
Powiat legnicki 20927 9743 11184 5825 2583 3242 15102 7160 7942
Powi at | ubi [Es B4832 15537 19295 22045 9536 12509 12787 6001 6786
Powiat polkowicki 21838 10019 11819 11492 5196 6296 10346 4823 5523
Powiat m.Legnica 32800 14183 18617 32800 14183 18617
—
Powi at dzi ef Uo36162 wsi16041 19121 28681 13062 15619 6481 2979 3502
Powi at kgodFpki53427 24308 29119 33344 14946 18398 20083 9362 10721
Powi at Swi dphi 63468 25110 30358 36390 16210 20180 19078 8900 10178
Powi at wagbf zyl8706 * 8566 10230 11505 5262 6243 7291 3304 3987
Powi at zNbk ¢ wi2t5R9 9986 11543 9734 4335 5399 11795 5651 6144

Powi at m. Waf b r3eg2p%{h 16014 20285 36299 16014 20285

Powiat milicki 12772 5726 7046 3857 1643 2214 8915 4083 4832
Powi at ol eShi 83325 17991 21334 22044 9717 12327 17281 8274 9007
Powi at ogawp ki29485 13147 16338 17996 7785 10211 11489 5362 6127
Powi at strzel i18681K i 7154 8377 5548 2398 3150 9983 4756 5227
Powi at Sredfki2l575 10016 11559 3749 1632 2117 17826 8384 9442
Powiat trzebnicki 34831 15662 19169 12864 5602 7262 21967 10060 11907
Powi at wogows K6737 7759 8978 8998 4034 4964 7739 3725 4014
Powi at wr ocf awBlE7i 31697 38470 11212 5032 6180 58955 26665 32290
Powi at m. Wr p c2Ra7d4 98553 129221 227774 98553 129221 0 0 0

tr-dfjgo: Bank Danych Lokalnych NSP-2011
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60-64 [65-69 |70-74 [75-79 |80-84 |85-89 |9 0 i[suma

Choroby zaka¥ne i pas/lo M7 nB3gze194 247 213 183 2 1734
Nowotwory 6199 5783 3454 3494 2237 1034 273 22471
Choroby krwi i narzNd/- w290r w650 t @12 r c30¥ c 272 200 1120 1652
Choroby gruczog-w wydzil3dd ai?ida 70§ wn78lt r B75 e g49 192 5296
Zaburzenia psychiczne 78 44 14 15 9 9 4 173
Choroby ukgadu ner wo we @640 1276 757 817 633 318 90| 5531
Choroby oka i przydat k208 oads§ 2174 301§ 2400 113§ 272 13517
Choroby ucha i wyrostka sutkowatego 193 187 86 76 51 18 5 616

Choroby ukgadu kr NUeni 69 7067 5159 6457 6413 4429 1904 38297
Choroby ukgadu oddecho20@lg 2447 1673 1940 1698 1073 460 12197
Choroby ukgadu trawignB3d7g 02729 1768 1924 1689 978 358 12793

Choroby sk-ry i tkanKki 606pddrR - r30%& | 298 327 196 81 2294
Choroby ukg. kostno-

GNcznej 360 2826 17724 1729 1002 371 63 11369
Choroby ukgadu moczowo 2762 paB@di ol48f g #8549 1239 654 330 10323
Wady rozwojowe i wrodzone 54 50 22 25 25 17, 3 196
Objawy, oznaki i stany 1MW e1ba8k i34 n 1367 olkidle S883% n &57] 8480
Urazy i zatrucia 3053 2082 1162 1391 1413 122§ 633 10967
Czynniki wpgywajace n

sguUbN zdrowia 10347 8927 5020 4131 1754 574 77] 30825
tr-dgo: Biuletyn Statystyczny Ochrony Zdrowi a W
http://www.duw. pl/pl/urzad/ zdrowieipubliczne/infgqg

60-64 [65-69 |70-74 |75-79 |80-84 |85-89 |9 O i|suma

Choroby zaka¥fne i pasio®0O nidze 90 90| 116 95 58] 800
Nowotwory 583 4906 3373 3227 2148 782, 184 20454
Choroby krwi i narzNd- w30Kr v2600 t @74 r c276 c 1869 201 79 1759
Choroby gruczog-w wydzilXd] aiddda 66§ wn788 r 592 e g3r4 1300 4786
Zaburzenia psychiczne 52| 31 22| 8 6 4 1 124
Choroby ukgadu ner wo we #3381 937 674 689 608 289 77| 4609
Choroby oka i przydat k1489 ol6@) 1751 2383 182(Q 847 171] 10056
Choroby ucha i wyrostka sutkowatego 113 56 36) 45 11 8 269
Choroby ukgadu kr NUeni 860 5699 4794 5863 5174 3449 1239 32874
Choroby ukgadu oddecho28e]g 2131 1584 194 1594 924 258 11334
Choroby ukgadu trawidgnf9%2y 02080 1584 1601 1398 789 257 10651
Choroby sk-ry i tkanKi 688 dg38 - r263% j 308 268 172 65 2137
Choroby ukg. kostno-

GNcznej 3622 2562 1839 1699 889 319 38 10968
Choroby ukgadu moczowo 2004 pip1§i olivg g 5093 817 437 1320 7145
Wady rozwojowe i wrodzone 41 39 28| 28 17 14 5 172
Objawy, oznaki i stany 1091 ed29k §96@ n i665 o B6Oe SMIp n &3] 5859
Urazy i zatrucia 2217 1282 826 108§ 1028 828 374 7641
Czynniki wpgywajace n

sguUbN zdrowi a 8824 7021 4388 3373 1877 473 60 2602(
tr-dgo: Bi uletyn Statystyczny Ochrony Zdrowi a W
http://www.duw. pl/pl/urzad/ zdrowieipubliczne/ i nfgd
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12. Os

ZagNcznik

oby

niepegnosprawne

prawni e

w wieku

poprodukcyjnym

na

er

Podregion 1 - Jel &b dgaios Kjazg 451 519 6697 2679 2439 1439 150 14019 5631 4933 3087 366
Powiat bolesgawilecdls 1500 oggol 693 51 104q 453 345 227 15 19771 832 637 467 42
Powiat jaworski 1559 538 552 437 31l 492 167 108 119 ol 10671 371 384 319 23
Powiat jeleniog-Fsyl|l g 730 414  ad 629 260 239 116 15| 1424 589 500 299 35
Powiat kamiennogf rgkfi od 318 250 34 314 126 00 77 19 695 277 208 175 15
Powiat | ubaEsK,i 2200 834 o928 ass| 48] 715 303 201 114 7 1579 530] 634 371] 39
Powiat | w-wecki 1399 728 442 186 3¢ 437 227 144 56 11 o954 502 209 130 25
Powiat zgorzelecki 2604 1034 905| 667 89 882 340 300 217 24 1819 693 604 450 65
Powiat zgotoryjslkiised 847 500 387 44 589 257 200 126 7l 1274 s90] 390 261 37
Powiat m. Jel eni a|] ae3da 1790 19174 998 12d 1509 544 629f 383 44 3234 1244 1284 615  s5
Podregi on 2 - | elgribeeik 06988) omiedvs 3088 279 5016 224 1739 o958  77] 10643 4694 3425 233 199
Powi at ggogowski| 2804 1258 1044 476 29 o015 459 317 127 19| 188d 796 727 350 17
Powi at g-rowsKki 1459 636 477] 205 51 440 183 167 80 10 101d 453 310 214 41
Powiat legnicki 138d 669 408 275 34  4sd] 226 130 4 10| 938 443 27¢ 191 24
Powiat I ubi EskKi 3271 130od 1144 644 93 1054 406] 438 189 21| 22174 o984 706 455 72)
Powiat polkowicki 2066 882 6471 509 29 693 312 213 161 8| 1374 5700 434 348 21]
Powiat m.Legnica 46759 2108 1444 1089d 39 1464 660 471] 317 18] 3214 1448 970 772 23
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Ci Ng dalszy tabeli z poprzedniej strony.

Podregion 3 - walj30329y $2459 12020 5148 712 9701 3798 4020 1701 184 20637 866 7999 3448 529
Powi at dzier Uonifows7gi 2070 1664 999 139 1512 643] 535 305 29 3360 1427 1129 694 110
Powi at kgodzki 6600 2542 2640 1216 201 2112 727, 950 378 57| 4488 1815 1690 839 144
Powi at Swidnicki 5090 1766 2041 1156 127 1667 533] 727 379 28 3423 1233 1314 777 99
Powiat wagbr zysk|i 10844 4687 4589 1377 192 3545 1489 1489 510) 57| 7299 319§ 3100 867 134
Powi at z Nbkowi ck|i 2932 1394 1086 400 53] 865) 406 319 129 11 2067 988 766 271 42
Podregion 4 - wrloa4paiwsed3dqd 5043 2966 407 4945 22320 1646 946 123 9908 420 3399 2021 287
Powiat milicki 1181 488 460, 207 27| 364 150 136 71 8 817 338 324 136 19
Powi at ol eSnicki 3098 1143 1173 700, 82 1060 428 376 239 17| 2038 715 798| 461 65
Powi at ogaws ki 2079 821 719 463 75 791 280 293 192 26 1288 541 426 272 50)
Powi at strzel i Es|kil907 976 625 265 41 562 288] 189 63 22 1346 689, 436 202 20)
Powi at Sredzki 1442, 651 428 332 31 433 206 120 101 7| 1009 445 308 231 25
Powiat trzebnicki 1825 893 569 317 47| 579 287 199 85 8 1246 606 370 232 39
Powi at wogowski 1171 550 334 239 48 396 216 90 67 23 775 334 244 172 25
Powi at wrocgawsk|i 2148 914 735 443 56) 760 377 243 128 12 1389 537 493 315 44
Podregion 5 - m. \#2380c §892F 7748 4953 756 767§ 3214 2543 1661 258 14704 570 5205 3291 499
Powi at m. Wr oc Jaw|] 22380 8923 7748 4953 756 7676 3214 2543 1661 258 14704 5709 5209 3291 499

tr-dgo: Bank Danych Lokalnych GUS
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ZagNcznik 13. Osoby niepednosprawne tylko biologicznie w

Powi at bol esgawi|e k43 185 878 1480 680 32 250 398 1863 153 629 1082

Powiat jaworski 960 68 254 638 251 22 77 153 709 47 177 486
Powi at jeleniog:-|rsiB70 150 426 795 365 49 115 202 1005 101 311 593
Powi at kami ennog| rigsgi 73 336 842 328 22 87 220) 923 51 250 622
Powiat lubaGEsKki 1493 111 527, 855 343 27 95 222 1150 83 433 634
Powiat | w-wecki 1243 106 402 735 330 33 88 209 913 73 315 526
Powiat zgorzelecki 2212 182 688 1343 610 43 193 374 1602 139 494 969

Powiat zgotoryjqkiogrg 93 228 650 216 20 60 136 760 78 168 514
Powiat m. Jel eni a 323a 113 686 1524 545 39 147 359, 1778 73 539 1165

Powi at ggogowski 1652 124 444 1083 451 31 139 281 1201 93 305 802
Powiat g-rowski 1292 66 358 868 353 19 85 249 938 47 273 618
Powiat legnicki 1475 103 501 871 430, 32 116 282 1045 72 384 589
Powiat | ubi Bski 1833 121 479 1233 498 32 137 330 1334 89 343 903
Powiat polkowicki 1070 90 360 620 257 18 91 148 813 71 269 472
Powiat m.Legnica 2866 158 871 1836 712 45 196] 471 2153 113 675 1365
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Ci Ng dalszy tabeli z poprzedniej strony
Podregion 3 - |wiady§r 23425 k5817 1174 489 360 1515 3015 13986 950 4302 8734
Powiat dzier Upnpgagvs koés 848 1717 752 75 210 467| 2078 190 638 1250
Powiat kgodzk 4596 192 1391 3013 1187 76 341 769 3409 115 1050 2244
Powi at Swidni ¢kisgag 363 1343 3140 11789 81 337, 760 3667 281 1006 2380
Powi at wagbrzysikgdl] * 330 1683 2789 1255 91 462 702] 3547 239 12211 2088
Powi at zNbkowl cksp3g 162 552 1089 518 37 165 317 1285 125 387 772
Podregion 4 - |wi3img §aovs k 8840 819 342 235 1024 2168 9680 836 2817 6027
Powiat milicki 967 104 252 611 241 23 53 165 726 80 199 446
Powi at ol eSni ¢k po3y 154 590 1293 538 34 164 339 1500 120 426 954
Powi at ogawsKki 1533 55 449 1029 449 20 136 293 1084 35 314 735
Powiat strzel | Es3k4 130 389 825 353 24 111 218 991] 105 279 607,
Powiat Sredzk 1563 112 532 918 395 26 132 238 1167 87 400 680
Powiat trzebnicki 1916 201] 514 1201 450 48 122 279 1466 153 391 922
Powi at wogowski 1222 79 386 757 330 18 110 202 892 62 276 555
Powi at wr oc{aWs kspg 236 728 1563 673 42 196 434 1854 194 532 1128
Podregion 5 - |nmo324Vr a52@ a 6085 1271 537 412 1569 3393 14949 1108 4514 9326
Powi at m. Wroc@§ax324 15200 6085 12719 5375 412 1569 3393 14949 1108 4514 932§
tr-dgo: Bank Danych Lokalnych GUS
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1. Fundacja ePolak 14, |Fundacja I nstytut Ba
Wrocgaw, woj. dolnof Foundatiorinstitute of Research and Local
Numer KRS: 0000590346 Development

Wrocgaw, woj. dol nof
Numer KRS: 0000517580

2. Fundacja "DzierUoni¢15. [St owar zyszenie Tr eng
Trzeciego Wieku" Rel aksacji "Przestr z
DzierUoni-w, woj. dd Wrocgaw, woj. dol no{
Numer KRS: 0000484371 Numer KRS: 0000308578

3. Stowarzyszenie Pomocy Wzajemnej im. 16. |Pol ski e Stowarzyszer
Stefana Kardynaga Wy Emeryt - w
Wrocgaw, Wekiedol no{ Legnica, woj. dol no{
Numer KRS: 0000070604 Numer KRS: 0000324382

4, Og- I nopol skie Stowan17. | Stowarzyszenie na Rzecz Promocji Zdrowig
im. prof. Jeremiego Czaplickiego Curatus
Lubin, woj. dolnoSlI | Wrocgaw, woj. dol noS
Numer KRS: 0000114148 Numer KRS: 0000038998

5. Fundacja Rodu Wal ki ¢18. |GJogowski e Stowar zyg
Zygmunta Noskowskiego

Wrocgaw, woj. dolnof Gjgog-w, woj. dolnoSlI
Numer KRS: 000538091 Numer KRS: 0000548658
6. Stowarzyszenie Animacji i Rozwoju 19. |St owar zyszenineo s@g -alw
Lokalnego WoJowi e
Wrocgaw, woj. dolnof Wogd-w, woj. dolnoSlI|
Numer KRS: 0000557958 Numer KRS: 0000134574
7. Stowarzyszenie "Bielany Dla Ciebie" 20. | Fundacja Opieka i Troska
Bielany Wrocgawski e, Wrocgaw, woj. dol nof{
Numer KRS: 0000454729 Numer KRS: 0000159664
8. Jeleniog-rskie Stowg2l. |[Stowarzyszenie Wspi e
Rozwoju "Sodalis" Do G-ry
Jelenia G-ra, woj. Kudowdzdr - j, woj . dol n
Numer KRS: 0000497130 Numer KRS: 0000507224
9. Stowarzyszenie Rozwoju Gminy Stare 22. | Stowarzyszenie Inicjatyw Lokalnych:
Bogaczowice Naukowych, Innowacyjnych, Artystycznych
SILNIA!
Stare Bogaczowice, Factoriali association of local initiatives:
Numer KRS: 0000166916 scientific, innovative, artisti SILNIA!
Kgodzko, woj. dol noS

Numer KRS: 0000500860

10. | Fundacja im. Wehrner Freiherrn Von Braun| 23. | St owar zyszeni e Przyj
Rodziny Von Braun "Braunchen Haus" Ni epokal anego Poczngq
Panny i Publicznej S
w BoguszowiéGorcach "Boguszowska
Sz-stka"
Bogus@Gomwce, woj. dol
Bystrzyca, woj. dol Numer KRS: 0000501918
11. [Towar zyst wo OSwiatoy24 [Stowarzyszenie Emer \
Dzi er Uo mizd ves Kioeji - w, Ni epegnosprawnych w

dol noSI Nski e
Numer KRS: 0000217528

12. |[Karkonoska Akademi a Siechnice,wojd ol no Sl Nski e
Numer KRS: 0000051245
Jelenia G-ra, woj. @25 (Stowarzyszenie Pomys
Numer KRS: 0000511720
13. |[Kl'ub G- rski "Probl en Wrocgaw, woj. dol no{

Numer KRS: 0000385766
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http://bazy.ngo.pl/search/info.asp?id=239941
http://bazy.ngo.pl/search/info.asp?id=232725
http://bazy.ngo.pl/search/info.asp?id=228740
http://bazy.ngo.pl/search/info.asp?id=228740
http://bazy.ngo.pl/search/info.asp?id=188633
http://bazy.ngo.pl/search/info.asp?id=188633
http://bazy.ngo.pl/search/info.asp?id=383
http://bazy.ngo.pl/search/info.asp?id=383
http://bazy.ngo.pl/search/info.asp?id=192426
http://bazy.ngo.pl/search/info.asp?id=192426
http://bazy.ngo.pl/search/info.asp?id=97099
http://bazy.ngo.pl/search/info.asp?id=97099
http://bazy.ngo.pl/search/info.asp?id=93877
http://bazy.ngo.pl/search/info.asp?id=93877
http://bazy.ngo.pl/search/info.asp?id=236068
http://bazy.ngo.pl/search/info.asp?id=237369
http://bazy.ngo.pl/search/info.asp?id=237369
http://bazy.ngo.pl/search/info.asp?id=239816
http://bazy.ngo.pl/search/info.asp?id=239816
http://bazy.ngo.pl/search/info.asp?id=88427
http://bazy.ngo.pl/search/info.asp?id=88427
http://bazy.ngo.pl/search/info.asp?id=222589
http://bazy.ngo.pl/search/info.asp?id=93355
http://bazy.ngo.pl/search/info.asp?id=230071
http://bazy.ngo.pl/search/info.asp?id=230071
http://bazy.ngo.pl/search/info.asp?id=233113
http://bazy.ngo.pl/search/info.asp?id=233113
http://bazy.ngo.pl/search/info.asp?id=87723
http://bazy.ngo.pl/search/info.asp?id=87723
http://bazy.ngo.pl/search/info.asp?id=230520
http://bazy.ngo.pl/search/info.asp?id=230520
http://bazy.ngo.pl/search/info.asp?id=230520
http://bazy.ngo.pl/search/info.asp?id=218709
http://bazy.ngo.pl/search/info.asp?id=218709
http://bazy.ngo.pl/search/info.asp?id=230657
http://bazy.ngo.pl/search/info.asp?id=230657
http://bazy.ngo.pl/search/info.asp?id=230657
http://bazy.ngo.pl/search/info.asp?id=230657
http://bazy.ngo.pl/search/info.asp?id=230657
http://bazy.ngo.pl/search/info.asp?id=105019
http://bazy.ngo.pl/search/info.asp?id=105019
http://bazy.ngo.pl/search/info.asp?id=66033
http://bazy.ngo.pl/search/info.asp?id=66033
http://bazy.ngo.pl/search/info.asp?id=233282
http://bazy.ngo.pl/search/info.asp?id=209935
http://bazy.ngo.pl/search/info.asp?id=25089

Lubin, woj. dolnoSlI N
Numer KRS: 0000057963
26. | "W Tonacji Serca" 39. | Fundacja Rozwoju Obywatelskiego
Wrocgaw, WwWoj dol no§ Wrocgaw, woj dol no
Numer KRS: 0000228172 Numer KRS: 0000516274
27. |[Fundacja "USmiech S€40. [Bogaty@Eskie Stowar z\
Bogatynia, woj dol 1
Numer KRS: 0000141388
Legnica, woj . dol no§41. | Stowarzyszenie Nasze Marczyce
Numer KRS: 0000386783
28. | Fundacja Wspierania Rozwoju Lokalnego Marczyce, WwWOoj dol ng¢
"Moja Przestrze@E" Numer KRS: 000494818
Wrocgaw, WwOoj dol noJ42. |[St owarzyszenie " Nasj/Z
Numer KRS: 0000375674
29. |Stowarzyszeni ®e 1Gi- 0 ma Parch-w, woj. dol noS§
w Bogatyni Numer KRS: 0000303649
Bogatynia, woj d ol 1 43. | Stowarzyszenie Pomocy Ludziom Starszym
Numer KRS: 0000357874 Chorym i Pokrzywdzonpn i m. Jan
30. | Zgorzeleckie Stowarzyszenie Aktywnych Jelenia G-ra, woj. (
Senior - w Numer KRS: 0000326421
Zgorzelec, woj d ol 1 44. | Towarzystwo Karkonoskie
Numer KRS: 0000434433
31. | Stowarzyszenie Sztukater Jelenia G-ra, woj . (
Numer KRS: 0000185205
Wrocgaw, woj . dol no$y4s |[Stowarzyszenie Przyj
Numer KRS: 0000398352 "Trzy Sosny"
32. | Stowarzyszenie Injatyw Poznawczb Bystrzyca G-rna, WwWOoOj
Rozwojowych "NOESIS" Numer KRS: 0000365757
Pol kowi ce, WO j dol n46. |Fundacja Wspierania
Numer KRS: 0000367634 Melanii Dobiega
33. |Powi atowe Forum Kgodq Wagbrzych, woj dol 1
Obywatelskie Numer KRS: 0000480776
Kgodzko, woj dol nod47. [Fundacja "Razem moUgd
Domu Dziecka w Kgod :z
34. |[Federacja Uni wer syt g The Foundation "We Can More Together" A
The Chil dr &lodégke Ho me
Kgodzko, woj dol no S
Numer KRS: 0000474442
Wrocgaw, woj. dolnod48 |Fundacja Sy mbiRegaei '
Numer KRS: 0000531988 Integracja”
35. |Fundacja Lokalnych | Symbiosis Foundation. "ManRegioni
FLIS Integration”
Swidnica, woj dol ng
Numer KRS: 0000511403
Local Civic Initiatives Foundation 49, |Stowarzyszenie Grupa
Ggog-w, woj dol noSlI Probl emami Pami nci '
Numer KRS: 0000368272
36. |[Wrocgawskie Centrum Wrocgaw, woj dol no
PozarzNdowych " Sekt ¢ Numer KRS: 0000294642
prowadzNca: Fundacj g
PozarzNdowych " Umbr g
Wrocgaw, WwOoj dol noyh0. |[Stowarzyszenie Os-b
Bol esdawcu
37. | Polska Federacja PetanguZ wi Nz e k Bol esgawiec, woj . docd
Sportowy Numer KRS: 0000082031
Wrocgaw, WwWOj dol nogd5l. |[Jeleniog:-rski Kl ub 1
Numer KRS: 0000199793
38. | Stowarzyszenie Uniwsytet Trzeciego Wieku 52. | St owar zyszeni e Os- b

w Gguszycy

Bol esdgawcu
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Guszyca, Wwoj dol ng

Numer KRS: 0000532567

Bol esgawi ec,
Numer KRS: 0000082031

woj . dc¢

53. |Jel eniog-rski Kl ub L 68 |Stowarzyszenie Przyj
Ekonomika
Jelenia G-ra, woj. DzierUoni-w, woj. dfd
NumerKRS: 0000203655 Numer KRS: 0000274502
54, |[Fundacja R-wnowaga 69. |[Lubi EBski e St owaKutwys z
Jelenia G-ra, woj. Lubin, woj dol noSI |
Numer KRS: 0000496339 Numer KRS: 0000070831
55. | Stowarzyszenie Uniwersytet Trzeciego Wiel 70. | St owar zyszeni e " Po mg
w Strzelinie
Strzelin, woj dol nq Zgoty Stok, woj dol
Numer KRS: 0000245802 Numer KRS: 0000081762
56. | Stowarzyszenie Pomocy Chorym Magdalen 71. | St owar zyszeni e " $Swi (
Sadowskiej "Wygraj Zdrowie"
Wrocgaw, WwOoj dol no Swidnica, woj dol ng
Numer KRS: 0000461807 Numer KRS: 0000295663
57. |Fundacja Tw-rcze Mi 72 | Stowarzyszenie "Zielone Ludki"
Wroc@daw, dolnoSI Nsk Zawid-w, woj. dol nof{
Numer KRS: 0000444482 Numer KRS: 0000437514
58. |[Fundacja " Dwa $wi at y 73. | Stowarzyszenie Uniwersytetu Trzeciego
Wieku "Atena"
Raczyce, woj. dolnof Oborni ki $1 Nskie, wd
Numer KRS: 0000350780 Numer KRS: 0000183818
59. | Fundacja Manufakturlnicjatyw 74. |Fundacja " Dar Serca
Manufacture of Iniciatives Foundation Wrocgaw, WwOoj dol no S
Wrocgaw, Wwo|j dol no{ Numer KRS: 0000499234
Numer KRS: 0000360603
60. |St owarzyszenie Pr zyij 75 | Stowarzyszenie Pomocy "Larum"
Akademickiego "Wawrzyny"
Wrocgaw, Wwo|j dol no§ Wrocgaw, woj dol no
Numer KRS: 0000086185 Numer KRS: 0000019459
61. | Fundacja Imago 76. |[Fundacja " Dajmy Szari
Wrocgaw, woj . dol no{ Foundation "Give them chance”
Numer KRS: 0000321082 Wrocgaw, woj . dol no ¢
Numer KRS: 0000174002
62. |Kar konoski Sejmi k 0O0977. |Milickie Stowarzyszg¢g
Os-b Niepedgnosprawny
Jelenia G-ra, woj. ( Milicz, woj. dolnoSlI
Numer KRS: 0000100516 Numer KRS: 0000028932
63. |[Wrocgdgawska Mindzyucz78. | Europejska Fundacja Ludzi Dobrej Woli
Homi ne" na rzecz Emg "Serdeczna Pomoc"
Ni epegnosprawnych
Wrocgaw, WwWOj dol no Jelenia G-ra, woj . (
Numer KRS: 0000122589 Numer KRS: 0000294888
64. | Stowarzyszenie Promocji Sportu FAN 79. |St owarzyszenie Absol
Liceum Og-Il noksztagc¢
Juliusza Sgowacki eqggq
Wrocgaw, woj dol no Wrocgaw, woj dol no
Numer KRS: 0000243595 Numer KRS: 0000342477
65. |[St owarzyszenie "CoS|[8. |[Towarzystwo MigoSni K
Wrocgdaw, woj dol no{ Wrocgaw, &wol noSI Nski
Numer KRS: 0000382077 Numer KRS: 0000327943
66. | Centrum Wolontariatu w Zgorzelcu 81. | Stowarzyszenie W Cieniu Lipy Czarnoleskie
Zgorzele , WO | dol noSI N Jelenia G-ra, woj. (
Numer KRS: 0000174589 Numer KRS: 0000264839
67. | Fundacja "ulica swoje wie" 82. | Bielawski Uniwersytet Trzeciego Wieku

BogusGomwce, WwWOj dol

Numer KRS: 0000498479

Bi el awa, woj dol no S

Numer KRS: 0000231752
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83. | Polskie Towarzystwo Walki z Kalectwem 93. | Fundacja dla Kobiet "Dobra Dusza"
Oddziagdg Wojew-dzki

Polish Society for Rehabilitation of the tmigr-d, woj. dol noS{
Disabled Numer KRS: 0000288859
Wrocgaw, woj. dolnof
Numer KRS: 0000065190

84. | Fundacja Perennitas 94. | Stowarzyszenie Ochrony Zdrowia "Pro

Femina"

Wrocgaw, woj. dolnof Wagbrzych, woj . dol i
Numer KRS: 0000354359 Numer KRS: 0000023386

85. | Fundacja Aktywny Senior 95. |Fundacja Dobroczynngd
Wrocgaw, woj. dol no Wrocgaw, woj. dol nof
Numer KRS: 0000359001 Numer KRS: 0000269648

86. | Stowarzyszenie Ab Ovo 96. | Centrum Inicjatyw UNESCO
Wrocgaw, woj. dol nof UNESCO Initiatives Centre
Numer KRS: 0000373819 Wrocgaw, woj . dol no

Numer KRS: 0000226199
87. |Fundacja Pomagam t vyl 97. | Fundacja Punkt Widzenia

Jelenia G-ra, woj. ( Point of ViewFoundation
Numer KRS: 0000349920 Wrocgaw, woj . dol noS
Numer KRS: 0000357566
88. | Fabryka Inicjatyw Lignum 98. | Stowarzyszenie Pomocy Chorym
Onkologicznie "R-Uo\
Wrocgaw, woj. dolnof Wrocgaw, woj. dol noS
Numer KRS: 0000413596 Numer KRS: 0000343577

89. | St owarzyszeni e Emer y 99. | Stowarzyszenie OdiaNiemen
Bygych Pr aGHMNR &l swk &

SA
Lubin, woj. dol noSI | Wrocgaw, woj . dol no ¢
Numer KRS: 0000217785 Numer KRS: 0000133146
90. | Polski Instytut Medyczny 100. | Fundacja Wspierajmy Razem
Wagbrzych, woj . dol $wi Ata Kat alrreoySlaNs knid
Numer KRS: 0000228671 Numer KRS: 0000494210
91. | Sudeckie Stowarzyszenie "Mediator" 10.| Fundacja Wspierania
Mi erosz-w, woj. doln Wrocgaw, woj . dol noS
Numer KRS: 0000469592 Numer KRS: 0000417537
92. | Stowarzyszenie "Atrakcyjni" 102. | Fundacja AlzheimerowskaWspieranie
Diagnostyki, Leczenia, Nauki i Dydaktyki w
Lecznictwie Pa@Est woy
Rzeczypospolitej Polskiej i w Krajach Europ
Srodkowe|j
Czarny B-r, woj. dol Wrocgaw, woj. dol no{
Numer KRS: 0000477697 Numer KRS: 0000146940

NI ROBNI 02461 YAS 40FayS yI LRRaillgAS
http://bazy.ngo.pl/search/wyniki.asp?kryt pola=6&kryt woj=d@niki=1&page=%5 2 4 (1 t LJ
31.12.201571].
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DPS wBielawieuy | . t er o mis | dla os-b pr
. . ~ . . 260 Bielawa somatycznie chorych
1. powi at dzierUoni owski — - 125
filia DPS w Bielaw dla os-b pr
14/16, 58230 Niemcza somatycznie chorych
2 "Ewai Med." s.c. ul. Zatorska 55A/3 T 21%1 Dom P\c/)V;ng C 3/ . gp °9€141a os-b przey ,-
Wrocgaw RoSci sz ia50 Feedzyce 5 8 chorych
. o . DPS w Ggogowi e, Ul dla os-b pr
3. powiat ggogowski 200 Ggog-w somatycznie chorych (120) 120
. . DPS we Wroni GBcuj218Adl a os-b przey
4. powiat g-rowski Niechl - w chorych 74
DPS w Jaworze, pl. Seniora 3,390 dla os-b pr
Jawor somatycznie chorych (65)
. . filia DPS w Jawor z dla os-b pr
5 powiat jaworski 501420 Bol k- w somatycznie chorych (70) 185
filia DPS w Jaworze, Mierczyce 34,159 daos-b przey
430 Mierczyce somatycznie chorych (50)
6 DPS w Kowar ach, ull dla os-b pr 56
. . . . 530 Kowary somatycznie chorych
powiat jeleniog-rski —
DPS w Sosn-wce, Ul

564 Sosn-wka| d!@ ©0s-Db w poj60

dla os:-b pr
8 DPS w Bystrzycy K@ somatyczniechorych (37)

577500 Bystrzycaldla os-b przev82
chorych (45)
9 ) . ) DPS w Nowej Rudzie, ul. Parkowa &) dla os:-b pr 80
' powiatk g o d z k i 402 Nowa Ruda somatycznie chorych
10 DPS w Sdcinawce Doldla os-b Przeyv o
. 17,5409 Sci nawk4d chorych

11 DPS w Jugowi e, 1430. dla os-b pr

. 85
Jug- - w somatyczniehorych

12 . . DPS dla Dorosgyc dla przewlekle somatycznie

Miasto Legnica Grabskiego 11, 5220 Legnica chorych 61
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13 powiat legnicki DPS w Brenniku, Brennik 24, 5243 Rujal dl a 0s- b pr 115
. somatycznie chorych
14 . . DPS w Mirsku, ul. Zielona 12, 5830 dla os-b pr
powiatl w- we ¢ ki . . 85
. Mirsk somatycznie chorych
1.5 — DPS w ';AO'O:VH'"C;ZU’ ut . dla os-b w po|l23
16 powiat milickd DPS w KroSnicachi |daos-b przewle 152
. 320 KroSnice chorych
17 powiat ogawsKki DPS w Ogvawie, 1200. dl a o_s-b PT|q10
Ojgawa somatycznie chorych
18 Dom Opieki Caritag\rchidiecezji
Caritas Archidiecezji Wr o €3§2a8w sVKri of Wrocgawski ej w dla os-b w po| 40
ul. 1 Maja 39, 56320 Malczyce
19 Adam t muda Dom Pomocy i3pgadne ¢ 7
571120 Wi Nz - w ul KoSciledoawitre 4! @ ©s-b w po 43
dla os-b w po
20|t a Med.. Sp. zo. 0. ul Sgowacki egb8180| t dMe d . Sp. Z 0. d a7 34
tar - w 581130 tar - w dl a os-b niefy
fizycznie (17)
DPS w Oborni kach § dla os-b pr
21 Wyszy@Eskiego somatycznie chorych (85)
powiat trzebnicki 551120 Oborni ki 257
filia DPS w Obornildl a os - b pgychirzaig
55120 RoScisga chorych (172)
Zgromadzenie Si-str Franci s
22 Prowincja PoznaGka $w. |[DPS w Wagbrzychu,i dla os-b pr 48
ul. Niegolewskich 23 305 Wagbrzycl somatycznie chorych
60233 PoznaCE
23 Dom Seniord Rusinowa, ul. Osiedle dl a o(szé)b W po
MiastoWa § br zy c h G-rnicze 19A 49
56300 Wagbrzygq _4!@& 0s:b pr
somatycznie chych (20)
24 Maria i Krzysztof $piewak "Dom Nad Zalewem", ul. Sportowa 2,155 dla os-b w pol 45
. 55/ 081 Borzygniew 081 Borzygniew
25 : o DPS we Wrudc. §aMNcii3lg dl a os-b w po
Mi asto Wrocgaw Wrocgaw (125), 155
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dla os:-b pr
somatycznie chorych (30)
26 DPS we Wrocgawi u, dla os-b PTr| 59
. 54/1106 Wrocgdaw somatycznie chorych
27 DPS we Wrocgawi u, dla os-b PTr|osg
. 25/27,524 33 Wr oc g a somatycznie chorych
28 DPS we Wrocgawiu,/ldla os-b Przeyv g,
510180 Wrocga chorych
29 Ewangelickie Centrum Diakonii i Edukacji im.ks.Marcina Lutra| DPS we Wr oc dawi u, dla os-b w ol 104
ul. Wejherowska 28, 183439 Wrocgaw 521018 Wrocgaw P
dla os-b w po
30| Ewangelickie Centrum Diakonii i Edukacji im.ks.Marcina Lutra DPS " Mi osierny (30) 72
ul. Wejherowska 28, 183439 Wrocgaw Wejherowska 28,52 39 Wr o ¢ dla os-b pr
somatycznie chorych (42)
31 Zgromadzenie Si-str Maryi Ni epoka DPSweWr ocgawiu, 1iB13.|dl a os-b pPrzey
. Kominka 3/5, iMW29 Wrocgdaw Wrocgaw chorych
32|Zgromadzenie Si-str Naj Swindtszej DPS we wWWruo, ¢ gua Sw dla os-b pr 48
. NazaretaGska 1 1680 Krak- -w 50i237 Wrocgaw somatycznie chorych
33 Zgromadzenie SS. Franciszkanek MNP ul.Kolejowa 4, DPS we Wrocgawiu, dla os:-b pr 73
. 477450 KrzyUanowice 501357 Wrocgaw somatycznie chorych
34 DPS w ZNbkowicac dla os-b pr|, g
. , . _ ) Szpitalna 3,572 00 ZNbkow somatycznie chorych
powi at zNbkowi cKki - "
35 DPS w Zinbicach,i220 dla os-b pr
S . 120
Zinbice somatycznie chorych
36 Dom Opieki Caritas Archidiecezji dl a os- b ;
Caritas Archidiecezji WroiB@&8w3\io Wrocgdgawskiej w somatczniechorchp 73
ul CysteiPe0OwHabBY Y y
Prywatna Agencj a T0Opi e kuCEc <
37 Irena Zych ul. Grunwaldzka 17 Dourrll P oWrT;ovcoyw\QaZS 8404%; g k dla os-b w po| 7
571220 Zifbice g :
dla os-b pr
38 DPS "Jutrzenka" w Zgorzelcul. somatycznie chorych oraz dl 114
) ) Przechodnia 8, 3900 Zgorzelec os- b
powiat zgorzelecki wieku
39 DPS Ostoj a w Zgo dla os-b w po| 72

11713, 59 900 Zgorzelec
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40 DPS w Bol esgawc 700

Bol esgawi ec
DPS "Szarotka" w L dla os-b pr

Mi asto Bol esgawi ec dl a os-b w po| 48

41

Miasto Lubin 13, 59 300 Lubin somatycznie chorych 35
42 DPS " Pogodneal keadieg
Mi asto Jelenia G-ra ul . LeSna 3/| dla os-b w po| 88

58560 Jel eni a
tr- REgestr dom-w pomocy spoge c httpéhip.dwy.pibmjersiiewidenciwarcdvydtiail no S1 Ns Kk i

politykii spole/52,dok.html
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L.p. Nazwa pl ac: wki Adres d quzajv I|qua Zezwolenie
zi aga| miejsc

e 55i 110 Skokowa, ul. Prusicka 2a, tel. 071 3967 na czas

1. Prywat ny D &tarszgchHMariaD s 693 724 464 gospodarcza 18 ni eokr
Dom " SpokoibBieaatlae s9z{ __. na czas

2. Kazimierz Wygoda 57400 Nowa Ruda, tel. 0T4187295B¢ gospodarcza 24 ni eokr
"Arkadia" Domy Emeryta i RencistyR - U X . ; . . na czas

3. Stachowiak Oddzi a 577256 Bardo $1 Nskie Opol ni gospodarcza 44 ni eokr

"Arkadia" Domy Emeryta i RencistyR - U . .

4, )étachoxiak L 571320 Pol anica zZdr -j, ul O (¢ gospodarcza 40 warunkowe
Dom dI| &tar§&gcHSiarzyk"i Zenon X . . na czas

5. Rudzi Eski 581330 Jedlina Zdr - j, ulg4384lB ¢ gospodarcza 34 ni eokr
Pensj on a BtarszyclMa@ria'ib ) . na czas

6. PIK sp. 2 0.0. 561420 Bierut -w, ul.Pol na 1| gospodarcza 65 ni eokr
Pensj onat iRembiltakyjpnyEc , . 4 na czas

7. "SENIOVITA" S.C. 561 209 Jemielno Psary 50 tel. 065 544 1 gospodarcza 18 ni eokr

8. Sudecki Dom Seniorg 58580 Szklarska Pornba ul gospodarcza 45 ninaecéalfr

9. Dom Spokojnej Star| 51300 Kgodzko wul Wy s pi a @Es k if gospodarcza 77 ninaecéalfr

10. Prywatny Dom Opieki 561416 Twardog:-ra Bukowi nka 1 gospodarcza 5 n inaec(z)alj ;
58540 Karpacz T na czas

11. Dom Seniora " Gr¥ Curie 9 7576197 84 | gospodarcza 22 ni eokr

0607 44 59 96

55 010 Radwanice ul. Melioracyjna 1 na czas

12. Domek z Sercem tel. 694 125 807 gospodarcza 27 ni eokr
13 "Rezydencja Seniora AS" ("Seniorenreside| 581540 Kar pacz ospodarcza 48 na czas

: AS") tel. kontakt.: 61 830 26 09 gosp ni eokr
. .o 571340 Duszni ki Zdr | na czas

14. Dom Seniora Pi a tel 74 866 92 60 gospodarcza 41 ni eokr
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" 55330 Mi nkinia na czas
15. Dom pod Brzozami 502 504 300 gospodarcza 3 ni eokr e
o I 55300 $roda $I Nska na czas
16. Dom Troskliwej Opieki "Santorius tel. 602 193 361 gospodarcza 17 ni eokr e
" . " : : na czas
17. Rezydencja Rydz 571530KudowazzZdr - j gospodarcza 35 ni eokr e
. . I 577402 Nowa Ruda
18. | Noworudzkie Centrum Geriatryczne "Senio tel. 501 955 843 gospodarcza 17 naczas oK
19. Dom Seniora "Anna" Sp. zo.0. 58/ 540 Karpacz ul. Wita Stwosza 22 gospodarcza 17 na czas
" , , " 571200 ZNbkowice $§I Tomi cted 742 na czas
20. Dom Seniora Gabriela Nowara 830 29 75 gospodarcza 22 ni eokr e
21 Dom Opi eki im. & 561 120 Brzeg Dolny ul. Aleje Jerozolimskie 24 tel. 71 389 08 gospodarcza 20 na czas okreslony
693 231 030
22. Pl ac-wka "Jant 58350 Rybnica LeSna 56, gospodarcza 35 ha czas
ni eokr e
S i . . PR . na czas
23. Dom Seniora "MarcoiiiMedica 581100 Sswidnica, gospodarcza 25 ni eokr e
24, "Dom Seniora w G- 571451s wi er ki 86 gospodarcza 30 ha czas
ni eokr e
25. "Alma" ul. Sudecka 22,58 50 Swi er ad- w 2 gospodarcza 30 ha czas
ni eokr e
OSrodek QRebkbBbiEcEbYyC . . o na czas
26. Starszycli Os-b 7z Choro 57530 Mindzyligsi e, Jo|( gospodarcza 43 ni eokr e
. . < . na czas
27. Dom Pogodnej St ar 500700 Bol esgawi ec, gospodarcza 7 :
ni eokr e
S . Co . na czas
28. Dom Seniora "Magdalenki 5771340 Duszni ki Zdr - j gospodarcza 28 ni eokr e
29 Dom Seniora 581405 Krzesz: w, gospodarcza 50 naczas

Dom Opieki Si - -str

577256 Bardo, ul Gg: - wna 36

statutowa

24

ni eokr e

na czas
ni eokr e
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Dom Opi eki Si - str .
° 555300 $roda $1 Nska, ul. Kol statutowa 9 na czas
ni eokr e
Dom Opi eki Si - str
P 58407 Chegmsko $1., ul. Pow| statutowa 4 ha czas
ni eokr e
Dom Opi eki Si - st .
P 5300 Kgodzko, Szalej-w G-r| statutowa 36 ha czas

ni eokr e

i 511168 Wrocgaw,
Dom Seniora "Pod Platan 9 608 statutowa 8 na czas

na czas

Dom Seniora "Pr 50330 $cinawa, statutowa 30 .
ni eokr e

tr- RBEgestr plac-wek zapewniaj Ncych cagodobowNubposkbomswbpmdae
wieku, w tym prowadzonych na podsRu®WWedpragpPsesl wtpkidz8pgaeanSe
22.01. 2016 . httdD/oig.duw. @/ impyrejestdewidencjé arc/wydzial politykii spole/52,dok.html
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ZagNczniDki B al nsotSa c jzoankagrande-jw o pi e k i dg0dGgdt et mi dgwej] Bwul at goahS2atygs
Dol noSIL Nskiego
LICZEA CHORYCH MA 1 PRZECIETNY POBYT SREDMIE WYKORZYSTANIE .
LP MAZVWA ODDZIALL g % = LOZKO CHOREGO LOZKA W ROKU % WYKORZYSTANIA EOZHA
E 2011 [ 2012 2013 20148 2011 1 2012 2013 | 20144 2011 | 2012 ) 2013) 2014 ] 2011 [ 2012 | 2013 ] 2014
1 | Podmictioddziat opieki paliatywnej £182 73| 74 26,2 | 251 191.0] 198,5 523] 544
RAZEM PODLEGEE MINISTERSTWU ZDROWIA
ORAZ REKTOROWI] AM: o0 | 00| 73| e o0 )] o022 2540 00| 00 |191.0]19%8.5 52,3 54.4
1 |Zakladioddziad opickunceo-lecznicey 2170
RAZEM PODLEGLE MONi MSWiA: o0 [ 00 | 00| oo Qoo oo] oo o0 fon]on] o0] 00 0,00 o0 o0 00
1| Zakladloddzial pielegnacyino-opiekuriczy si60) 1.7 18] 180 1.4 1822] 1855| 173.3| 253 60 303.7] 357.2] 3305] 3455 532 1005 907 S48
2| ZakladioddziA opiekutczo-leczniczy g0l 1.3 15| 18] 1.6l 251.0] 239.1| 213 4] 184 7] 326,3] 348.0| 350 4| 2o52) G04] 954] 950] B17
3| Zakladioddzis opiekuiczo-leczniczy psychiatryczny s172] 12] 13| 1.3 1,20 2886 287.6] 252,58 276 5] 359.8] 361,1] 3608| as77] sos6| 989 9549 sao
4| Hospicium stacjoname c180] 11.0 | =09 2296 £2.9
5| Podmictioddzial opieki paliabywnej 5182 11,7 11,6} 235 225 275.6] 2604 755 713
RAZEM PODLEGEE MARSZAEKOWI WOJEWODZTWA  1,4] 1,3] 2,2] 2,2) 251,7] 275,2] 156,2] 155,3] 351,8] 360,0] 351,1] 342,9] 96,4]| 986 962] 94,0
1|Zakladioddzial pielegnacyino-opiekuriczy s160] 35| 3.0 3,5] 106,0] 1224 104,8] 367,7] 3673 ar14] 1o00,7| 1006  o,0] 1018
2| ZakladioddziA opiekutczo-leczniczy s170] 18] 1.7 23] 2] 2747] 213.7] 154,1] 1720 487 1] 361 2] 351,9] 3604 1235] @a0| 954| BT
3| Hospicjum stacioname s1a0] 108 76 99 1230 293] 41,1 285 291 3159] 310,3| 281,9] 3572] ses| ssol 72| evse
RAZEM PODLEGEE SAMORZADOW! GMINY: 23 24 28] 3,3 162,8] 150,9] 124,6] 111,5] 448,2| 359,4] 347,3] 362,8] 122,8| 98,5 952] 994
1|Zakadioddzial pielegnacyinc-opiekurczy s160] 24| 22 19 24] 139,3] 140,0] 181,1] 164 6] 3366] 310,1| 348,6] 337 6] 922 ss50] 955 sos
2| Zakadioddzial opiekuficzo-leczniczy ci70] 25| 23] 24 23] 1281]| 132.4] 117.5] 154 8} 317.5] 305.6] 28685] 3sa.6] s7o| 837 7es| 982
Zaklad'oddzia opiekunczo-leczniczy dla daed i
! ——— 5171 1,1 I 3224 I 3675 1007
4| Zakladioddzis opiekuhczo-leczniczy psychiatryczny c172] 09| o8] 13| o9 2888 311,0] 286.7] 270,3) 246,8] 234 3] 265,1| 242.3] 76| e4.2| 1000] e86
5| Hospicjum stacjoname s1a0] 184] 648 134] 106l 147 288] 274 304f 259.8| 195.0] 3594| 3227] 738| 542 955| se4
RAZEM PODLEGLE SAMORZADOW! POWIATU: 24| 1,7] 22| 1,90 138,3] 164,8] 148,9] 165,6] 297,0] 286,5] 325,8] 3124] 81,4 785 89.2] 855
1|Zakladioddzial pielegnacyino-opiekuriczy si60] 21| 28] 27 1,9 150,8] 159.4] 2146 200,7] 312,2| 410,6] 582,4| 381,1) &55] 1125] 159,6] 1072
2| ZakladioddziA opiekutczo-leczniczy si70] 18] 20[ 18] 1.9 1823 181,8] 176,1] 157 5] 345,3] 357 6] 334,0] 351,00 945] 950 915 s88
Fakladioddzis opiekunczo-leczni dla deiecii
3 ocriety . =¥ s171] 1,00 1,1 1.1 1,1| 336,6| 323,0| 314,7| 312,6] 336,6( 355,3) 343,1| 3563 55| g73| g4 97,6
4| Zakladioddzis opiekufczo-leczniczy psychiatryczny si72] 18] 19 18] 2of 197,2] 204 4] 186,1] 198 4] 359,7] 398,4| 360,6| 2859) 955 109.2] 958] 1065
5| Hospicjum stacjoname 160 146] 137 136 132] 206] 184] 152 259f 3023] 252 6] 247 2| 3410] &25] 692 677 934
6| Podmicticddziat opieki paliatywnsj 5182 16,2] 14,41 21,00 207] 339.8| 2975 93,1 B1,5
RAZEM POZOSTALE PODMIOTY LECZMICZE: 25 28] 28] 2,7 1359] 134,6] 139,7| 137,8] 337.6] a70,5] 393,4] 367.8] 92,5| 101,5] 107,8] 100,8
RAZEM PUBLICZNE: 19 1,6 23] 220 181,6] 202,3] 144,2] 146,8] 336,9] 325,7] 338,6] 328,9] 92,3| e9,2] 92,8 90,
OGOLEM WOJEWODZTWO DOLHO SLASKIE: 22| 23 26| 250 151,3] 154.4] 141.3] 141,1] 323,4] 351.9] 371.9] 3521] 8s.6| 96.4] 101,8] 96,5




ZagNczniWwkhg

S§rodowi s kowych wDoAMd-jve wS admaa pRiorvi Bobwe SERSKki mt an

25.

11.

2014r

Dom Pomocy S| Powiatowysr odowi s ko| 67 < ) < _ i
1 G§og - w Samopomocy 200 Ggog - \ Ggog- \y ulNeptuna 33 typ: B 60
Powiatowe Centrum Pomocy . 5o tvo:
2 Rodzinie OSrodek Wspa Jawor Jawor ul. Starojaworska 7, yp: 30
400 AB
Jawor
. , Powi at owy OSr o( 58 . : & .
3 Powi at Kami e srodowi skowy Do/ 400 Kami enn|{Kami enn| ul KoSc| typ:B 33
Sudecki Sej . . . .
: 9 Powi at owy $r odo 57 < o typ: Bi
4 Ni epegnospr Samopomocy 300 KgodzK KgodzK ul. Szkolna 8 C 40
w Kgodzku
Powiatowe Centrum Pomocy . 59 . ) . _ Lo typ: A
5 Rodzinie Legnica Ssrodowi skowy Do 295 Chojn Chojn ul. Sobieskiego 2 BiC 55
Powiatowe Centrum Pomocy §r odowi skowy Do| 59 . ) . _ . typ: A
6 Rodzinie Legnica "Lilia" 225 Chojn Chojn ul. Reja 3 BiC 45
Stowarzyszenie na Rzecz
DziecizUpo Sl edz| $rodowi skowy Do| 59 . . ul. Wojska Polskiegq typ: B i
7 Umysgowym i "Persona” 220 Legnica Legnica 20 C 36
"Persona”
Milickie Stowarzysznienie X . .
8 Przyjaci-g D Powi at owy OSr o gg‘o Milicz Milicz ul. WOJSIZ%POISkIeg( typ: A 30
Ni epegnospr
Kost om
. . 550 (filia Domu w . . typ:
Srodowi skowy Do A ) Piersno Piersno 7 33
o | PowiatoweCentrum Pomocy 311 srodzi AB
Rodzinie $&r S| Nski
. . 55i . < ) . typ:
Srodowi skowy Do 300 Sroda 4 sSroda ¢ ul Kil i ( AB 37
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. Powi at owy OSr o 57 : . typ:
10 Powi at Str z srodowi skowy Do| 100 Strzelin Strzelin ul. Pocztowa 17 AB 36
Polskie Stowarzyszenie na X o A
11| Rzecz Os:-b z S§rodowi skowy Do o8 Swi dni éwidniUI' K. SolypAl 40
N o 105 28 B
Umysgowym Kodg
. o Powi at owy $r odo 55 . . typ: A
12 Powiat Trzebnicki Samopomocy 120 Obornni Oborni lul Wyszy BiC 25
Powiatowe Centrum Pomocy Powi at owy $r odol 58 < < i
13 Rodzinie Wa Samopomocy 306 Wagbr z Wa g br z| ul Ogrodowa?2a | typ: B 30
Powi at owy OSrod
. < Os:- b Niepedgnogd 56 ul . | nwg .
14 Powlat Wogd isrodowi skowy Do| 100 Wog - w Wog - w Wojennych 26 typ: A 30
w Wogdowi e
Stowarzysze . A .
: - Powi at owy OSr o( 56 o o ul I nwg .
15 Niep €gnospry Dziennego "Nasz Dom" 100 Wog - w Wog - w Wojennych 26 typ: B 20
Wogowi e _
Powi at owy OSrod
Dom Pomocy S Os:b Przewl ekl | 59 . ul Swi er| typ:
1. yRNDREK" Chorych i Niep(o | Senawka | Opolno 3 AB 25
Intelektualnie
Powi at owy OSro( _.
Dom Pomocy S ] 59 o .
17 "OSTOJA" Zgorzelec dl a O_s- b oz Z 900 Zgorzelec Zgorzelec ul Pugas|typ: A 20
Psychicznymi
625

-dgo:

Wy k a z

Srodowi skowych

Dom-w Samopomocy

w Woj ew:-
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ZagNcz6Bmknta&. Srodowi skowé stin®mh.284r.mo p o mo c y
Mi ej ski OSrodek Srodowi skowy 59 o . | Al.. 1000 lecia 30 .
1 Bol esgawi ec Samopomocy 700 Bolesg| Bolesg D typ: AB 30
Mi ej ski OSrodek 'l $§rodowi s k| 59 y o ,
2 Bol esgawi ec Samopomocy 200 Bol esg| Bol es g| ulParkowall | typ:B 30
3 Mite] s k'. Osrodek Srodowi skowy 58 Bielawa Bielawa ul. Lotnicza 5 typ_:A 50
Bielawa Samopomocy 260 BiC
OSrodek Pomocy $rodowi skowy 58 . ~ . - . _
4 DzierUoni . w Samopomocy 200 Dzi er Ul Dzi er U{ ulKrasickiego 25| typ: AB 38
OSrodek Pomocy Srodowi skowy 56 _ _ . )
5 G.ra Samopomocy 200 G-ra G-ra ul. Hirszfelda 5 | typ: AB 35
Sudecki Sej mi . . . A
6 Ni epegnosprawnyd srodowi skowy 57 | xqqy LNdek Polna typ: Al 15
< Samopomocy 540 B
Kgodzku
OSrodek Pomocy Sy Srodowi skowy 57 Bystrzyca Bystrzyca . . )
! Kgodzka Samopomocy " | 500 Kgodz Kgodzl ul. rgo Maja 1 | typ: AB 40
8 : St owar zyszenl srodowi skowy 57 Nowa Ruda | NowaRuda | ul. Spacerowa 4| typ: AB 28
Ni epedgnosprawny Samopomocy 400
Mi ej ski OSrodek $rodowi skowy 56 A A 5 _
9 Ol eSnica Samopomocy 400 Ol eSni Ol eSniul . Sgowtyp:AB 36
. " Srodowi skowy 55 < a A typ: Ai
10 Fundacj a Pomal Samopomocy "Zielona Wyspa| 200 OgawalOl eSni gOIl eSni ca B 30
11 Gmina $wiebod srodowi skowy 58 Swiebo| Swiebo ul. Parkowa 4 typ: Bl 15
Samopomocy 160 C
OSr oRlerkocy Spog Srodowi skowy 55 . . ' )
12 i migr - d Samopomocy 140 tmigr tmi gr ul. Rybacka 17 | typ: AB 35
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Mi ej ski OSrodek Srodowi skowy 58 o o .
13 Wagbrzych Samopomocy 309 Wagbr zil Waghbr z| ulDuracza15a| typ: B 30
OSrodek Pomocy Sj Srodowi skowy 56 .
14 Dolny Samopomocy 120 Brzeg Dolny | Brzeg Dolny ul. Rynek 18 | typ: AB 30
Dol noSI Nskie Sto crodowi skowl 50
15 Dzieciom i Mgod Samopomocy "Ostoia" ) 015 Wrocgég Wrocgagd ul Stawowala| typ:B 30
"OSTOJA" pomocy 7Ustol
Dol noSI Nskie Stow S§rodowi skowy 53 . . . _
16 Rehabilitacji "ART" Samopomocy 503 Wr ocgdgq Wr oc g a Nowowiejska 20f typ: A 24
Stowarzyszenie "W Srodowi skowy 54 . < )
17 Naszym Domu’" Samopomocy 007 Wrocggqg Wrocdga ulSzkolnall |typ: AB 50
Fundacja "Przyjazny Dom" im. Srodowi skowy 51 < o L )
18 Stanisgawa Jab{ Samopomocy 216 Wr ocggqg Wr oc g g ul Okulickiego2| typ: B 35
19 Fundacja Opieka i Troska srodowi skowy 5N Wrocgdqg Wrocgg ul . Ki ectyp'A 24
Samopomocy 315 43 bud. 6 '
Fundacja na Rzecz Promociji Zdrowi Srodowi s kowy 50 < . d )
20 " CURATUS" Wr o Samopomocy 597 Wr ocgdgqg Wr oc g aulKleczkowska § typ: A 25
L . A Srodowi skowy X
21 M'eJSk'v OSrod.ek Samopomocy d 59 Zgotonn Zgot or ulChrobrego1l|typ: AB 30
Zgotoryja L ; .| 500
zaburzeniami psychicznymi
660

tr.-dgo:

Wy k az

Srodowi skowych

Dom-w Samopomocy

w Woj ew:
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ZarzNd O . A
Punkt Wsparcia Rejonowego 591700 Bolesgawi lg (;O'?lmgn I0k0 Ical‘<sar
1. Bol esga Rodzi Polskiego niepubliczna Al .. Tysi Ncl eci| tak | tak | nie nie ’ " ’
odzin 13.001 15.00;
Czerwonego. tel. 75/732 31 58 svcholog wa. potrzeb
KrzyUa Py gwg.- p
poradn. prawrf
16.001 17.30
581200 DzierUoni poradn. psychol.: czw.
B O8rodek | Towarzystwo ul. Nowowiejska 73, terapia 16.00i 18.00;
2. |DzierUo Kryzysowej Pr zyj aci| niepubliczna tel./fax.: 74 831 24 54, tak | tak | tak pedagogiczna, poradn. rodzinne: wt. 14.001
Oddzi ag oik.dzierzoniow@o2.pl, www. grupa wsparcia 17.00; terap. pedagog.: pon.
tpd.dzierzoniow.pl 1 wt. 14.307 16.30;
grupa wsparcia czw. 16.307
18.30
Stowarzyszenie 1 pon. mi ca (poradn.
N Klub Abstynenta Klubu 581200 DzierUoni Wsp-lnot prawne);
3. |DzierUo ANa Pawg({ Abst ynen| niepubliczna Wzg-rze $w. Jana| tak | tak | nie Alii anon 2i4 pon. mi ca 17.00i 19.00
Wzg-rzu Pawgowy tel. 832i 361 18 (poradn. psychol.); ter.
Wzg-rzlJ uzal eUni e@E
Niepubliczna
B Poradnia Anna Saliji 581 260 Bielawa ul. Piastowska 18 pedagogiczne,
4. |[Dzi er Uo | Psychologicznoi Szvszka niepubliczna tel. 74/646i 171 22 tak | nie | tak logopedyczne, pon. i pt. 8.00i 20.00
Pedagogiczna Y tel.kom. 697 024 805 rehabilitacyjne
Anna Saliji Szyszka
Powiatowe . 581200 DzierUoni poradn. praw
. ~ Centrum Pomocy Powiat ) ul. Piastowska 1 tel. . poradn. psycholog.: wt. i
5. |DzierUo L ; ~ publiczna 74/8339895 tak | tak | tak nie ; oA
Rodzinie Dzi er Uon tel. 74/8331614 fax. 74/8339896 czw.: 11.007 19.00,
i Ochrony Zdrowia ' - - pt. i sob.: 7.30i 15.30
pcprbielawa@wp.pl
psychol og:i2080,
Powiatowe Powiat 671200 Ggog-w, ul. czw.: 15.001 20.00; poradn.
6. Gg ogow| CentrumPieczy GSo0ows publiczna tel/fax.:76/833 21 46 ei mail: nie | tak | tak tak rodzinna: pon.i pt.: 7.30i
Zastnpc 909 sekretariat@pcpz.glogow.pl 15.30; pedago
15.00i 20.00
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poradn. prawne pon. 8.001
12.00, pt. 14.00 i 18.00;
poradn. psych.: pon.: 7.301
13.30, pt.: 10.00i 18.00;

Powiatowe 591 400 Jawor, ul. Szpitalna 12a, tel./fax. oradn. rodzinne pon. 7.30i
7. Jaworski Centrum Pomocy | Powiat Jaworski publiczna 76/871i 147 11, el tak | tak | tak tak P 15 3'0 t 8 00?18.06'
Rodzinie mail: pcprjawor@poczta.fm -o% Pt ©. e
poradn. w ramach
przeciwdzi ag
w rodzinie pon. 7.30i 15.30
pt. 8.001 16.00
Powiatowe
Centrum 591400 Jawor, ul P .
Poradnictwa B pedagogiczne,
. : " . . . tel./fax.(76) 7291 197 24, . . . .
8. Jaworski Psychologicznoi Powiat Jaworski publiczna I . - . tak | nie | nie logopedyczne, w godzinach pracy Poradni
Pedagogicznego ei mail poradnia@pcpidmjawor.pl; zawodoznawcze
i Doradztwa sekretariat@pcpidmi jawor.pl
Metodycznego
poradn. prawne: pon. 9.00i
15.00, pt. 7.00i 14.00;
poradn. psychologiczne: w
Mi ej ski ( godz. pracy poradni; poradn.
’ Pomocy Spi/{ . . 59i 400 Jawor, ul. Legnicka 12, rodzinne: w godz. pracy
9. | Jaworski i Poradnia Gmina Jawor publiczna | o 76/870 20 14 wew.20, 76 870 33 87 | @K | &k | tak tak poradni, pedagog: pon.
Rodzinna 12.301 16.30;
poradn. dot.
13.00i 20.00,
czw. 15.30i 19.30
- 5861500 Jelenia G opiekunowie prawni poradn. prawne: wt. i czw.
m. Jelenia OSrodek gming jelenia . al . Jana Pawga dia os-b ¢l “hoadn. psychologiczne:
10. Interwencji publiczna a1 A tak | tak | tak [ubezwgdasno "
G-ra ; G-ra tel./fax.75/643i 91i 00; pon.i pt.
Kryzysowej P porady lekarza o P .
ei mail: oikjg@onet.pl psychiatry poradn. rodzinne: pon.i pt.
Karkonoskie 58i500 Jel enia G porady
) Specjalistyczna Stowarzyszenie ul. PCK 23, pedagogiczne, .
11. m. Jelenia Poradnia Rodzinna Edukacyjne u niepubliczna tel. 500 183 198; ei mail: tak | tak | tak doradca kontakt w godzm_ach pracy
G-ra o ) - ) o SO . . Poradni
Familiaris Consortio Erazmai poradnia@familiarisconsortio.pl; www: rodzinnego,
Pankracego familiarisconsortio.pl duszpasterz
dn.prawne: Sr . : i1
Punkt " . poradn. p )
Konsultacyjny dla 591 220 Legnica, 18.00; )
12 m. Legnica Os - b Gmina Legnica ubliczna ul. Bracka 16 tak | tak | nie edago! poradn. psydh
: - L€9 ; 9 P tel.76/8541 75i 15, ei mail: pedagog 18.00;
Potrzebuj ietli |
Pomocy swietlicaterapeutycznal@wp.p por a d“n . peda
15.00i 18.00
Powiatowe " . poradn. prawne: wt. i czw.
591300 Lubin, ul " ;
13.| Lubi @ CEMUMPOmocy | 5 iat | publiczna tel./fax. 76/8471 967 91 tak | tak | nie socjalne 13.30i 15.30,
Rodzinie ef mail: pcpr@powiati lubin.pl poradn. psychologiczne:
w Lubinie - pepr@p P pon. 12.30i 15.30;
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poradn. socjalne: pon.i pt.
8.00i 16.00

50i6 00 Lw- wek §I

poradn. prawne: czw. 8.30i

10.30 (2 x w mi cu); poradn.

psychologiczne: czw. 16.001
18.00;

14. Lw- wec Pur|1<|:t ;ntseor\xzncn 'I\_Al\?vs-to\;vimlinl?l s publiczna al.Wojska Polskiego 27, tak | tak | tak IE:e;W:gv?/f poradn. rodzinne: pn.i pt.
yzy ! tel.75/645i 32i 31 yzy 7.001 15.00; specjalistyczna
pomoc ofiarom przemocy,
interwencja Kk
15.30i 17.30
program korekcyjnoi
Powiatowe 561 300 Milicz ul. Trzebnicka 4b, edukacyjny dia w godzinach pracy Centrum,
15. Milicki Centrum Pomocy Powiat Milicki pubilczna tel.71/3841 13i 84, tak | tak | tak |5 P ?o\(ljvz(i:nié-w pr program korekcyjnoi
Rodzinie el mail: pcprmilicz@wp.pl doradcads. os €dukacyj nyilo.08
niepegnosp
poradn. prawne: wt.8.001
_ 597 101 Polkowice 9.30; czw. 15.00i 1_6.30;.
- Powiatowe Powiat . ul Sw Sebasti . porady socjalne i poradn. psychologiczne:
16. Polkowicki Centrum I_D(_)mocy Polkowicki publiczna tel ffax.76/729 92 33: tak | tak | nie pedagogiczne poni S r. . |"125.3C& .(‘)ZW.I
Rodzinie ei mail: pcpr_polkowice@o2.pl pt.: 9.30i 17.30;
-pepr_p P poradn. socjalne i pedagog.:
pon.i pt. 7.301 15.30
Punkt Interwencji
Kgéﬁggej F;;Zy Powiat 571 100 Strzelin, ul. Kamienna 10,
17. Strzel Wy ) publiczna tel./fax.71 39 23 736, ei mail: pcpri tak | tak | nie porady socjalne pon.ipt.: 7.301 15.30
Centrum Pomocy Strzeli
L s@o2.pl
Rodzinie w
Strzelinie
poradn. prawne: pon.15.001
19.00, wt. 17.007 19.00, czw.
8.00i 11.00.00;
Punkt Interwencji " P . poradn. psycholog.:
Kryzysowej przy |58' 100 swi dkr! lca pon.:10.00i 14.00 13.001
P . Powiatowym p . . bli u | %4/ te rlo mzs regq K K K d . 17.00, wt.: 14.00i 18.00;
18. Swi dni Centrum Pomocy owi at s publiczna teféx 74%?3%2858 Ei,6 5 tal tal tal pedagogiczne poradn. rodzinne:
Rodzinie w ! pon.10.001 17.00, wt.: 8.301

Swidnic

koordynator.oik@pcpr.swidnica.pl

18.00, czw.: 11.00i 19.00,
pt.: 8.30i 19.00;
poradn. pedagog.: pt. 10.001
16.00

257




Mi ej ski (

Gmina Miejska

581100 Sswidnica, ul

_poradn. prawne: pon. i
Sr . 915.000psycholog:
czw. i pt. 7.30i 12.30, wt.

19. Pomocy Sp{ $widnig Publiczna tel.74/852i 13 27 tak | tak | tak nie 11.30i 15.30;
poradn. rodzinna: pon. 9.15i
15.15 czw. 11.151 15.15
wsparcie
edagogiczne,
Specjalistyczny 581306 Wagdbrzyc Perapgutgyczne, " " R
20. OSi Irntc(;r\(/jveickji W Wagbr zy publiczna ul. Ogrodowa 2A, tak | tak | tak mekgrgkccyj? Or_: € pomnri)é'dzgg '033'2010 ’OEOb"
Kryzysowej tel/fax 74/8461 75i 58; 74/840i 82i 96 edukacyjne dia os. e :
stosuj. przemoc w
rodzinie
konsultacje z pon. 16i 18, czw. od 16
. A 561 100 Brzego Dolny; Rynek 18, tel./fax. zakresu ' K )
21. P%r?nloncn y SOS( publiczna 71/319i 56i 62; tak | nie | tak problematyki . ;piycr:hglgg)lj po:aden.rza
y P ei mail: gops@brzegdolny.pl uzal eUni a ) P
< Sr. i cCzw.
wsp-guzal
Poradnia 56i 100 Brzeg Dolny ul. 1i go Maja 1a, edagoaiczne
22. Psychologicznoi publiczna tel.71/319 99 94 tak | nie | tak E) o %dg czne pon.i pt. 7.30i 15.30
pedagogiczna el mail: ppbd@vp.pl gopedy
Poradnia 561100 Wog-w, ul edadogiczne
23. Psychologicznoi publiczna tel.71/ 389 25 46; tak | nie | tak E) o gedg czne pon.i pt. 7.30i 15.30
Pedagogiczna el mail: pppwolow@op.pl gopedy
poradnictwo
specjalistyczne dla
Powiatowe 551440 Wrocgdaw ul . os-b porady prawne: czw. 127 14;
24. Centrum Pomocy Wr ocdaw publiczna tel.71/722i 18i 60; fax: 71/722i 18i 69; tak | tak | tak | ni epednosp| poradn. psychol. irodzinne
Rodzinie 9 el mail: pcpr@pcpr.wroclaw.pl dyUurny p pon.i pt. 7.45i 15.45
konsultacyjny dla ofiar
przemocy w rodzinie
profilaktyka .
. o alkoholu, terapie DDA, poradn. psychol.: pon.i pt.:
Centrum u5|6| 24 ; i Zvé g \?\”g : ;Vk punkt konsultacyjny dla_ 8.001 18.00;
Neuropsychiatrii ) . g : 0s-b uzaleUn  noradn, rodzinne: pon.,
25. ubliczna tel. 71/ 3501 171 80 tak | nie | tak al kohol u "
NEUROMED P ol psychoaktywnych. WL.,pt.:15.00i19 . 00,
SPzZ0Oz ) interwencja psychologa w czw.: 8.007 19.00, co 2

sekretariat@neuropsychiatria.com

Srodowi sku z

ramach interwencji policji

sobota:: 8.00i 13.00
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. " o poradn. prawne: pon. 9.007
Fun';i;(\:I{IaKCé(te)?é{um Fundacja 53415 Wr 02889 aw ul . R 16. 30, i18.60; @w. 0
26. m Wr o : < Centrum Praw niepubliczna o g tak | tak | nie nie 14.30i 18.30;
Oddzi ag . tel. 71/3581 08i 74; . "
Wr oc §gawi Kobiet ei mail listy@cpk.wroclaw.pl psycholog: wt. 10.30i 18.30,
) ) czw. 9.001 17.00
Stowarzyszenie Stowarzyszenie
"Misia Dvalorcowa" "Misja 501218 Wrocgaw, ul
27. m Wr o inj1 Ks. Jana Dworcowa" im. niepubliczna tel./fax.:71/321i 05i 50, tak | nie | tak pedagogiczne 16.00i 21.00
o Ks. Jana el mail: misja.dworcowa@wp.pl
Schneidera -
Schneidera
. . poradn. prawne: wt. 17.00 i
poradnictwo i . " .
54i206 Wrocgaw, wsparcie 19'00’1(:723’62[ ?‘58'0,11'00'
28 m Wr od Fundacja na Rzecz Fundacja na niepubliczna ul. Legnicka 65, tak | tak | nie spec jali poradn bsychoiog ; pon.:
' R-wnoSc|Rzecz R- tel. 723 17 47 17 specjalista ds. 17.00i 1'9 00: indym;iaualﬁé
el mail: rownosci@gmail.com intlé?mel;lgl(_)kr?;ljrlje' rozmowy motyw
P ! 17.00i 19.00
poradn. prawne: 1 i 4 wtorek
Stowarzyszenie Stowarzyszenie 541320 Wrocgaw, ul . mi ca;
29. m Wr od "Pierwszy Krok" "Pierwszy Krok" niepubliczna | tel.: 71/342 00 68, fax.: 71 | tak | tak | tak nie porad n. psych
34104 31 mi ca,
poradn. rodzi
poadn. psychol. pon. 8.00F
12.00;
a Fundacja na " < poradn. r odzii
OSrodek 541134 Wrocgaw, ul . "
30. m Wr o q Terapeutyczny Rzecz Equacp ! niepubliczna 783 305 138 tak | nie | tak pedagogg:zne, 15.00, czw. 13.00i 17'00..
"Harmonia® Zdrowia ei mail: amp@daruma.pl terapi a u| poradn. pedagog pt. 11.00i
DARUMA ’ ' 13.00;
terap. uzal e
19.30
Powiatowe ) 59i 900 Zgorzelec, ul. Il Armii Wojska poradn. prawne. pon. 11.00i
. Powiat . : . 13.00
31. Zgorzelecki Centrum Pomocy Zgorzelecki pubilczna Polskiego 8 tel. | tak | tak | tak nie poradn psy cih
Rodzinie 75 77 61 505, fax. 75 77 61 505 16.00, czw. 10.007 16.00
tr-dgjgo: Rejestr jednostek specjalistyczRobotpkr.aGpbgewanw] woj ew:- (
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ZagNczaWKARCZENI A W ZRKEANBNECOPNEBEKUSCZYM i
OPI EKUOGICEGINICZYM r eal i zowane wg kontrakt -w z Dol
Narodowego Funduszu Zdrowia na rok 2013t r httpt/fverw.wroclaw.ptsr.org.pl/wip
content/uploads/2014/11/wykazoli wgi umow zi nfzi 2013.pdf

1. OSrodek Medycyny Paliatywnej [ Hospicyj nej
55100 BNDKOWO 1 rejestracja: 71312 02 20 infor ma
2. NZOZ Szpital Powi atowy w DzierUoniowie sp. z

58i 260 BIELAWA Piastowska Tejestracja: 74833 43 32

3. NZOZ Zesp-§g Praktyki Pielngniar ski ej MEDSZKOL
586260 Bl ELAWA Wol noSci 114 rejestracja: (074) 834
4Wojew-dzkie Centrum Szpitalne Kotliny Jeleniog-
501420 BOLKEW Wysokog-rska 19

rejestracja: +48 75 741 3494

5 Zesp- | Opi B75i0 0Z dBrYoSMfoRZnYeJA KGODZKA Okrzei 49
rejestracja: (074)811 15 77w. 12

6. Dol noSI Nskie Stowarzyszenie na Rzecz Chorych
Parasol" w Legnicy,5972 25 CHOJNCW Szpital nadl8BP56/ 20 rejestr af
7. ZakJad Treicezkiui Eezzyo Zgromadzenia Si-str Sw. EI Ub
5801200 DZI ERt ONI OW SJgowi aGska 3 rejestracja: (074

8 Zesp- -1 Opi ek200Zd3@ODEtW ek o Sepstracm:06)837.33 84
9. Powiatowe Centrum Opieki Zdrowotre j w G- rze Sp. z o0.0. Szpital
561200 GCRA Hirszfelda 8, rejestracja: (065)543

10.NZOZ Powiatowe Centrum Zdrowia SP.Z0.0. 596 20 GRYFCW SsLt SKI Rzeczr
rejestracja: +48 75 781 34 44 informacja: +48 75 782 01 04

11.Jaworskie Centrum MedyczneSp. z 0.0.

591 400 JAWOR Szpitalna 3 rejestracja: (076)870 30 14

12.Z0Z CARITAS DIECEZJI LEGNICKIEJ

58500 JELENIA GCRA teromskiego 2 rejestracja: (0
13.Dol noSI Nski e Centrum Rehabilitacji Sp. z o0.o0.
581400 KAMI E N NArcz&kda Rrajestracja: 756 459 683

14. NZOZ POWIATOWE CENTRUM ZDROWIA W KOWARACH

58530 KOWARY JELENI OGERSKA 14 rejestracja: (075)
1I5NZ20Z FENI KS Zak gibedzni2yp i e k u Ec z o

56/ 320 KROSNICE Kwiatowa 12, rejestracja: (071) 38
16.23 Wojskowy Szpital UzdrowiskowiRe habi | i tacyjny SPZOZ w LNdku
57540 Lt DEK ZDR¢J Orla 4, rejestracja: +48 74 81
17.Z0Z CARITAS DIECEZJI LEGNICKIEJ, 59 220 LEGNICA POSELSKA 1#16
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18NZOZ GuUyckie Centrum Medyczne w Lubaniu Sp. Z
59/800LBBAG6 ZAWI DOWSKA 4, rejestracja: (075)721 39
19.Regionalne Centrum Zdrowia Sp. Z0.0.593 00 LUBI N Geni6lJ:- zef a Bema 5
rejestracja: (076)340 16 34

20. NzOZz STACJA OPI EKI , CENTRUM Pl ELNGNI ARSTW
REHABILITACJI, OPIEKI PALIATYWNEJ CARITAS ARCHIDIECEZJI
WROCGAWSKB50I8,0 MAGKOWI CE KLASZTORNA 1, rejestrac)]
21.LNZOZ ZGROMADZENI A SIE&STR $WINTEJ ELtBIETY

58535 MI GKEW Mi gk-w 67, rejestracja: +48 75 761
22ZAKGAD OPI EKUS6CZO LECZNICZY DLA DOROSGYCH PROW
ZGROMADZENI E SI ESTR ALBERTYNEK POSGUGUJt CYCH UBOG
55330 MROZ¢EW Zamkowa 1, rejestracja: (071)317 07
23." ZESPEG OPI EKI ZDROWOTNEJ" w KGODZKU

571 400 NOWA RUDA SZPITALNA 2, rejestracja: (074)872 24 05

24Samodzielny PublicznyZdeswoignejapkyaNowo@®@poa@Kcu
591 730 NOWOGRODZIEC Cicha 4, rejestracja: +48 75 731 62 25

25.D0LNOSLt SKI'E CENTRUM CHOREB PGUC

55/ 120 OBORNI KI $Lt SKtrefstracja:40d1)310 1@ R6a 3

26.NZOZ "VITOMED" SP.Z 0.0 .

55120 OBORNI KI $ Lt SkKdjeStradar (274)B10 1194k a 4 3,

27. Specjalistyczne iRebabilitacynsn"EWATMEDI'gnacyj no

55120 OBORNI KI $LISKIE Trzebnicka 49, rejestracj.
28.ZESPE¢G OPI EKI ZDROWOTNEJ w OGAWI E

55200 OGAWA Baczy Eski ego 43ipformaejg: @&L)3014311 a : (071) 30
29."Sanatoria Dol no%8i2NsOk iPd"E SZpY.CEz RO.ScC.I,SZEW 11
rejestracja: (074)836 97 11

30.'Sanatoria DolnoSI Nskie" Sp. z o0.o0.

586351 SOKOGOWSKO Gg§-wna 15, rejestracja: (074)84
3l."Sanatoria Do.lznoS|I Nskie" Sp

561351 SOKOGOWSKO G- -wna 22, rejestracja: (074)84
322WOJEWEDZKI E CENTRUM PSYCHI ATRII DGUGOTERMI NOWE.
W STRONI U $L}t SKI M

5550 STRONIE $Lt SKIE Morawka 1, rejestracja: (0
33NZOZ Strzeli Gskie Centrum Medyczne

5771100STRELI N Wrocgawska 46, rejestracja: (071)326
34 POWI ATOWY ZESPEG58Z®P0 TAYCEW OLESNI CKA 25,
35.1ZERSKIE CENTRUM PULMONOLOGII | CHEMIOTERAPII
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NZOZ W SZKLARSKI| ES5i5BORBBKEARSKA PORNBA Sanatory,]
rejestracja: +48 75 754 71 52

36.SPZ0Z w Szkl|l ars&k8 @) SPkktARSKA PORNBA, Szpitalna
37.NZOZ"MIKULICZ", 58160 S WI EBODZI| CE iGurieSik gejestracias(®74)etl

92 90 informacja: (074)641 92 93

38.ZAKGAD OPI EHKILECZNIOAY PROWADZONY

PRZEZ ZGROMADZENIE S| ¢ STR PASTEREK OD OPATRZNOSCI BOt E.
55010 $WI NTA KATARZYNA Generagda DNbrowskiego 8
39.Zakgjad OpLe&unmEceny dla Dorosgych pw. Sw. Jadwic
Si -str Migosi er dz 55a100STRZEBNCA KB. ®7. Boohenka30 a

40.NZ0O0Z POWI ATOWE CENTRUM MEDYCZNE W WOGOWI E

5661100 WOGEW I nwalid-w Wojennych 18, rejestracja:
41.Z0L dl a Dorosgych p. w. Sw. Jerzego prowadzony
Karola Boromeusza,50i2 4 9 WROCGAW RiY8| nejgstacgar (671)292 08 29

42 Zakgad TQmricekiu zzzo o Profilu Rehabilitacyjnym .
500329 WROCGAW $w. J-zefa 2/4,rejestracija: (071) 3.
43. Zakgad OpLeknkEceny dl a Dorosgych prowadzony
Naj Swi ntszej RoS56i2RP Ay WRONGAWr étvuMar cina 10

rejestracja: (071)322 15 13

44. Zak gad Opileekcuz@Bcizcozy dl a Dorosgych prowadzony
Albertynek, 56418 WROCGAW Traugutta 54, rejestracja: (071)
45.WIELOSPECJALISTYCZNY SZPITAL iSPZOZ W ZGORZELCU

5900 ZGORZELEC Neabtacjaz (078)d75 2453A

46.POLSKIE CENTRUM ZDROWIA INSTYTUT MEDYCZNY Sp. z 0.0 .

571220 ZI| NBI| CE rdfestiagaj (074)a819 P3B0

47.ZAKGAD Pl ELNGNARIYBKIWLWS GEX¥Q0 ZGOTORYJA HoUa 11
rejestracja: (076)878 40 10

48.ZESPE&G OPI EKI ZDROWOTNEJ w ZGOTORYI

56500 ZGOTORYJA HoUa 11, rejestracja: (076)877 9
49.NIEPUBLICZNY ZAKGAD OP | EKiWBEQZRIOZY "SALUTARIS" SP. Z 0.0.

571250 ZGOTY STOK Spacer owallb, rejestracja: +48 7
50.Szpit al Rehabilitacyjny i OpibB%k4d0 DigMIg®R D mihNinloowm
4 rejestracja: (071)385 31 40.
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ZagNczdaskikox 2 yst ani a
poprodukcyjnym w

z

pomocy

zal eUnoSci od

S p 0 §skacwzwiekuj

Kryterium

DOLNOSL}t SKI E 2,7 0,9 1,8
Podregionl j el eni o ¢ 2,9 1,0 1,9
Powi at bol esg: 2,9 0,8 2,1
Powiat jaworski 4,1 1,4 2,7
Powi at jeleni ( 3,2 1,3 1,9
Powi at kami eni 2,3 0,8 1,4
Powi at | uba Es| 2,4 1,0 1,4
Powi at | w- we c | 3,0 1,6 1,4
Powiat zgorzelecki 3,3 0,9 2,4
Powi at zgotor ) 3,3 1,3 2,0
Powi at m. Jel el 2,1 0,7 1,4
Podregion 2 legnickd

ggogowsKki 4,0 0,8 3,2
Powi at ggogowsg 3,8 0,7 3,1
Powiatg - r o ws ki 5,9 1,4 4,5
Powiat legnicki 3,2 1,1 2,1
Powi at | ubi &Es| 1,7 0,5 1,2
Powiat polkowicki 6,6 0,9 5,7
Powiat m.Legnica 5,0 0,9 4,1
Podregion3 wa gbr z vy ¢ 3,1 0,9 2,2
Powi at dzier Ug 2,4 0,8 1,6
Powi at kgodzki 2,9 0,9 1,9
PowiatSwi dni cki 3,5 0,9 2,6
Powi at wagbr z\ 3,1 1,0 2,1
Powi at zNbkowi 4,1 1,4 2,7
Powi at m. Wa g b | 3,1 0,9 2,2
Podregion4 wr oc § a wg 2,7 0,9 1,9
Powiat milicki 3,6 1,1 2,5
Powi at ol eSni ( 2,3 0,6 1,7
Powi at ogawski 3,5 0,9 2,7
Powiats t r ze |l i Es k| 3,4 1,1 2,2
Powi at Sredzki 2,0 0,8 1,2
Powiat trzebnicki 3,0 1,0 2,0
Powi at wogows| 3,0 1,0 2,0
Powi at wrocga\ 2,0 0,8 1,2
Podregion5 m. Wr o c ( 1,3 0,7 0,6
Powi at m. Wr o c { 1,3 0,7 0,6
tr-dgo: Bank Danych Lokalnych GUS
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Kod wyrobu Nazwa wyrobu L i c z b a | Kwota refundaciji
1|P.101.PM ZiPieluchomajtki do 60 sztuk miesincznie |lub 34484 12 444 732,21
2| P.071.00.B sfera do 6,00 dptricylinderdo 2,00dptro bl i Uy dor oSI i 9036 311 670,0(
3|P.072.00.D sferado 6,00 dptricylinder d®,00dptido dal i dor oSl| i 7879 271 382,5(
41 P.084.00 Aparat sguchowy na przewodnictwo powietrzne 7502 7 025 060,0(
5| P.086.00 Wk gadka uszna wy kiopnaacnjae nicnid ypwoi wdyulhel jni2e6 r O. 5707 380 395,0(
6|P.100.PM NiPieluchomajtki do 60 sztuk miesincznie |lub 3161 1245 979,24
7|P.099.K Spr znt istomiama jelicig grubym (kolostomia) 2929 6 402 923,21
8|P.123 Bal koni k al bo pahadpenie ka udat wi aj Nca 2708 458 960,87
9|P.117 Mat erac przeciwodl eUynowy (z wygdgNczeniem mat 2427 684 180,6(
10| M.059.00 Orteza (sznur-wka) tugowi a sZdyawndowpsglahz 2167 771 243,79
11| P.092 Proteza piersi 1645 477 612,34
12| M.060.00 Orteza (sznur-wka) | Ad¥wi owoi dklraz yddoorwoas gzyec hs t a 1490 264 688,9(
13| P.093 Peruka 1228 307 000,0(
14| p.127. W-zek inwalidzki rafaczny 1201 719 817,0(
15| P.118 Kula gokciowa ze stopniowN regulacjN 1152 44 273,10
16| P.097 Wor Ki do zbi -rki moczu z odpgywem do 12 sztu 998 324 319,94
17| M.057.00 Gor set s fuanbiielriuzcuhj @alitieoa jdNecpys gych 908 209 564,3(
18| P.129.00 W-zek inwalidzki wykonany =ze st op- -kw gl,e kskkigcahd a 896 1517 740,6]
19| J.038.00 Orteza stawu kolanowego z ruchomymidltaa wkar kg 881 296 818,1(
20| L.052.00 Orteza na ramin iidl madlortoysgychDessault 715 95 571,70
21|P.095 Cewniki urologiczne do 4 sztuk 590 25 131,90
22|J.039.00 Orteza stawu kolanowego obejmujNca ddfjhN dote 584 374 564,1(
23| J3.037.00 Orteza sztywna | ub p-§gsztywnaidl dad wborzysw@ay clzt 563 152 533,3(
24|1.048.00 Orteza na riklhai dprosdyami n 562 118 597,3(
25| J3.036.00 Orteza stabiliidjdcdosoagyshkokowy 549 97 255,6(
26| P.099.U Sprznt istomijanyna ukgadzie moczowym (urostomi 539 1863 634,65
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27|P.115 Pas brzuszny 450 28 712,14
28| P.116 Poduszka przeciwodleUynowa pneumatyczna 447 157 858,5(
29| P.099.1 Spr zit Tisstbroiama jelicig cienkim (ileostomia) 387 1 043 382,8(
30| P.073.00.B sferaod 6,25 dptricylinderod0,8ptido bl i Uy dor oS|I i 364 20 920,00
31|P.130.00 W-zek inwalidzki specjalny (z wydgNdzaendioemsw:y 362 1 086 000,0(
32| P.098 Wor ki do zbi-rki moczu w iloSci do 12 sztuk 355 248 905,95
33| P.074.00.D1 |sferado 6,00 dptricylinderod 225dpgto dali dor oSl 326 15 405,00
34| M.058.00 Pas stabil ilziw¥Niky sopdoiwrye K iudbl amideodr noiscdiy ¢ h 265 23 490,20
35| P.073.00.B1 |sferado 6,00 dptricylinderod 225dpsio bl i Uy dor oSI i 248 11 575,00
36(L.047.00 Orteza rnki stabilizujNca | ub kor yigduljaNcduo r(azs § 238 35 388,10
37| N.064.00 But na stopfn o ri-ddnay ml ozrnoi segkysczht adceni u 233 37 634,00
38| P.102.00 Aparat z maskN do |leczenia obturacyjnego bez 216 408 083,00
39| P.094 Cewnikizewnnitrzne do 30 sztuk 215 103 466,68
40| P.083 Okulary lornetkowe do dalli 211 73 850,00
41| P.089 Rurka tracheostomijna wraz z zapasowym wkdgad 202 30 300,00
42|P.107 Po®czochaipki kaumpauwacj i | ub w przypadku wrodzo 195 50 113,50
43| M.062.00 Kogni er z ipd-l1 s zdtoyrvorsyg y ¢ h 190 5 965,90
4411.051.00 Orteza na mwyiNitc zie nbh @mk t (eznb | ak -ivd | ia orotreozs gtyyrhu 189 40 543,00
45| P.081 Okulary lupowe 179 62 650,00
46| P.074.00.D sfera od 6,25 dptricylinderod 0,00dpttro dal i dor oSI i 167 9 660,00
47| P.108 Po Ec zoc haiphki lkauntpauwen c j i l ub w przypadku wrodzo 157 39561,18
48| P.113 Pas przepuklinowy pachwinowy jednostronny 145 7 869,77
49| C.014 Proteza ostateczna modul arna w obrnfAabie uda 140 775 500,00
50| N.068.00 But do pary przy zaopatr zZigdhiau djpedsg@gyzdsnym n 136 9 640,00
51| P.080 Monookular 134 46 900,00
52| N.065.00 But wyr-wnuj Ncy skridtaniderbes@yzyhny dol nej 133 19 803,0(
53| P.119 Kula gokciowa z podparciem na przedramieniu 122 20 704,67
54|P.079 Lupa 100 8 000,00
55|P.122 Laska dla niewidomych (biaga) 82 8 125,00
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56| M.061.00 KognierzZdsatgwenwpysgych 78 5 623,10
57|P.121 Tr-jn-g albo czw-rn-g 77 4 306,30
58|P.120 Kula pachowa 76 3 998,45
59| B.008 Proteza ostateczna modularna podudzia 73 266 000,00
60| C.012 Proteza tymczasowa w obrnAnbie uda 67 108800,00
61|1.053.00 Orteza odwodzNca stawu bar kiodweag od r aseggyud hacj N 62 32 820,00
62| P.082 Okulary lornetkowe do bli Oy 62 21 700,00
63| P.096.Z Cewni ki jednorazowe urologiczne do 180 sztuk 61 30 792,80
64| B.006 Proteza ostateczna modularna podudziaw!l ej N udowN i pogNczeniem 58 274 500,00
65| P.090 Cewni ki jednorazowe do odsysania g-rnych dr - 55 37 171,20
66|J.040.00 Orteza jednostronna lub obustronna i er uchami aj Nca | ub stabiliz 54 62 865,0(
67]0.069 Rikaw uciskowy pgaskodziany z Kkrytym szwem, 46 12 049,80
68| 1.049.00 Orteza stawu gokciowego z regilitdhaj flokdsgyelhi 45 24 628,50
69| 0.070 Nogawica uci skowa pgaskodziana z krytym szwe 40 33 684,83
70| P.078.00 Protezaokidl a dorosgych 40 28 000,00
71| P.096 Cewni ki jednorazowe urologiczne do 180 sztuk 40 20 318,44
72|1.050.00 Orteza stawu Jgokci owadam zoujorsgiyerm r nki Il ub b 36 8 985,90
73| B.004 Proteza tymczasowa podudzia 32 29 700,00
74|B.010 Wymiana leja w protezie ostatecznej podudzia 32 51 000,00
75|P.114 Pas przepuklinowy pachwinowy obustronny 28 1 915,10
76| C.017 Wymiana leja w protezie ostatecznej uda 27 56 000,00
77/G. 054 . 0|Gorseto d ci NiBajaMd o i zuj Ncy (z wy § Nicdzl ean i deomn ogsogrysceht u 25 15 181,00
78| N.067.00 But do ortezyidbaj chojbsgychtopih 23 3 668,00
79]G. 056. 0/|Orteza tugoiwrayllowWwawdowosgych 22 7 746,00
80| M.063.00 P-Jgorsetowddbatdmnosgyfgha 18 3 240,00
81| N.066.00 But przy amput aidjlia wl oalorsijbyiceh st opy 16 1 840,30
82| H.031.00 Orteza obejmujNca obrncz bi odriodwNs duodrao, s ggyocl he 15 33 750,00
83| P.088 Krta® elektroniczna (aparat wspomagaj Ncy mow 15 22 900,0(q
84| H.028.00 Orteza obejsnug Nital glo| 2€E $t rizdd mi edoireons g(ytcyhpu A 14 5 440,00
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85| P.077.00 Epiprotezaokdid|l a dor osg§ych 12 9 600,00
86| H.029.00 Orteza kr-tka korygujNca zaburzenia osi Gdver ows 11 5 310,00
87| K.045.00 Orteza na rnkn i pirdzead rdaomions gnyac hzam- wi eni e 11 2 475,00
88| A.001 Protezowa wkgadka dodwhutzavykgemed mibajwNaa st op 9 2 000,00
89| P.085.00 Aparat sguchowy na przewodnictwo kostne przy 9 17 640,00
90| A.002 Proteza uzupegniaj Nca stoph 8 6 600,00
91| F.022 Proteza kos meprgedramenia w obr Abie 7 8 400,00
92(J.043.00 Orteza na cagN ko@E zyni dol nN stawia kolamysimla dotoo p 7 7 200,00
93| P.091.00 Zestawy infuzyjne do osobistej pompy indpatjin 7 11 970,00
94| H.030.00 Orteza z ujnciem uda,idygal edwowir oisgychpy (typu K 6 5 040,00
95| P.075 Soczewka kontaktowa twarda 5 3 150,00
96| P.110 PoEczochaipli kaumpauwa cji | ub w przypadku wrodzo 5 900,00
97|P.125 Pionizator 5 10 000,00
98| A.003 Proteza ostateczna w obrifibie stawu skokowego 4 7 200,00
99| P.096.H Cewnikijednorazowe urologiczne hydrofilowe 4 1 976,80
100| P.106 PoEczochaipli petjmveg amputacji | ub w przypadku 4 880,00
101|C.016 Wymiana leja w protezie tymczasowej uda 3 1 500,00
102| D.019 Protezo st at eczna modul arna z koszem biodrowym p 3 22 500,00
103| F.023 Proteza robocza z ko@® - -wkN roboczN w obrifbie 3 11 200,00
104| H.032.00 Orteza odci NUOajiN¢a Wo@osgryichdol nN 3 2 700,00
105/ B.007 Proteza ostateczna skorupowa podudzia 2 3 600,00
106| G.026 Proteza kosmetyczna cagej koG zyny g-rnej po 2 6 000,00
107 1.034.00 Pas biodrowy zidkzgndlot adgpaelynami 2 504,00
108| C.015 Protezowe wyr-wnanie skr-cenia ko@® zyny dol n 1 5 000,00
109| D.020 Wy mi ana kosza biodrowego po wyguszczeniu w s 1 2 000,00
110| G.027 Proteza robocza z ko@® - wkN roboczN cag egkowegoE 1 4 600,00
111|K.046.00 Orteza przedramienndodramienoadychj iciem r ki 1 333,00
112| P.073.00.B1.PH sfera do 6,00 dptricylinderod 225dpsto bl i Uy dla dorosgych, w 1 70,00
113|P.074.00.D1.PH sferado 6,00 dptricylinderod 2,25dpsto dali dla dorosgych, w t 1 100,00

267



114|P.103 Nebulizator (generator aerozolu)lub ggowica 150,00
115|P.104 SprinUarka powietrza |lub inhalator membranowy 800,00
116|P.112 Po@®czochaipli retjmveg amputacji | ub w przypadku 144,00

tr-dgo Dol noSI Nski Oddziag Wojew-dzki Nar odo
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Kod wyrobu Nazwa wyrobu Li c z b a |Kwota refundaciji
1({P.101.PM ZiPieluchomajtki do 60 sztuk miesifAcznie | ub 34484 12 444 732,2
2|P.084.00 Aparat sguchowy na przewodnictwo powietrzne 7502 7 025 060,0(
3| P.099.K Spr znt Isstomiama jelicig grubym (kolostomia) 2929 6 402 923,21
4|P.099.U Sprznt Isttomijanyna ukdadzie moczowym (uUurost omi 539 1 863 634,6"
5|/ P.129.00 W-zek inwalidzki wykonany ze stop:-wslkdglidiaaly, 896 1517 740,6]
6|P.100.PM NiPi eluchomajtki do 60 sztuk miesincznie | ub 3161 1 245 979,24
7|P.130.00 W-zek inwalidzki specjalny (z wygNdzaemioemswy:y 362 1 086 000,0(
8| P.099.1 Spr zint istomiama jelicig cienkim (ileostomia) 387 1 043 382,8(
9/C.014 Proteza ostateczna modularna w obrfAiabie uda 140 775 500,00
10| M.059.00 Orteza (sznur-wka) tugowi a sZdyawandowypsglahz 2167 771 243,79
11|pP.127. W-zek inwalidzki ranczny 1201 719 817,0(
12| P.117 Mat erac przeciwodleUynowy (z wygNczeniem mat 2427 684 180,60
13| P.092 Proteza piersi 1645 477 612,38
14| P.123 Bal koni k al bo pahadpenie ka ugdat wi aj Nca 2708 458 960,87
15| P.102.00 Aparat z maskN do | eczenia obturacyjnego bez 216 408 083,0(
16| P.086.00 Wk gadka uszna wy kiopnaacnjae nicnid ypwoi wdyulhel jni2e6 r O. 5707 380 395,0(
17| J.039.00 Orteza stawu kolanowego obejmujNca ddfjhN dote 584 374 564,1(
18| P.097 Wor ki do zbi -rki moczu z odpgywem do 12 sztu 998 324 319,96
19| P.071.00.B sferado 6,00 dptricylinderdo 2,00dptro bl i Uy dor oSl| i 9036 311 670,0(
20| P.093 Peruka 1228 307 000,0(¢
21(J.038.00 Orteza stawu kolanowego z ruchomymidcltea wkar &K0( 881 296 818,1(
22| B.006 Proteza ostateczna modularna podudziaw!l ej NpagNwXNeni em w obriabie 58 274 500,00
23| P.072.00.D sfera do 6,00 dptricylinderdo 2,00dptro dal i dor oSl 7879 271 382,5(
24| B.008 Proteza ostateczna modularna podudzia 73 266 000,00
25| M.060.00 Orteza (sznur-wka) | nd¥Fwi owoi dklraz yddoorwoas gzyec hs t a 1490 264 688,9(
26| P.098 Wor ki do zbi-rki moczu w iloSci do 12 sztuk 355 248 905,94
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27| M.057.00 Gor set s fuanbiielriuzcuhj @altieoa jdNecpys gy ch 908 209 564,3(
28| P.116 Poduszka przeciwodleUynowa pneumatyczna 447 157 858,5(
29(J.037.00 Orteza sztywna | ub p-§gsztywnaidl dad wborzyw@ay szt 563 152 533,3(
30| L.048.00 Orteza na rikhai dprosdyami i 562 118 597,3(
31(C.012 Proteza tymczasowa w obrnAnbie uda 67 108 800,0(
32| P.094 Cewni ki zewnntrzne do 30 sztuk 215 103 466,68
33| J.036.00 Orteza stabiliidja&dcdosoagwyshkokowy 549 97 255,60
34|L.052.00 Orteza na ramin iid madlortoys@ychDessault 715 95 571,7(
35| P.083 Okulary lornetkowe do dali 211 73 850,00
36(J.040.00 Orteza jednostronna | ub obustronna unierucha 54 62 865,00
37| P.081 Okulary lupowe 179 62 650,00
38| C.017 Wymiana leja w protezie ostatecznej uda 27 56 000,00
39(B.010 Wymiana leja w protezie ostatecznej podudzia 32 51 000,00
40| P.107 PoEczochaipli kaumpauwa cji | ub w przypadku wrodzo 195 50 113,50
41|P.080 Monookular 134 46 900,00
42|P.118 Kula gokciowa ze stopniowN regulacjN 1152 44 273,10
43| L.051.00 Orteza na mwayiNitc zienbh @mk t (eznb | ak -ivd | ia orotrenzs gtyyhu 189 40 543,00
441 pP.108 Po@®czochaiphki kaumtpauwaacj i | ub w przypadku wrodzo 157 39 561,18
45| N.064.00 But na stopfi o ri-ddnay ml ozrnoi segkysczht agceni u 233 37 634,0(
46| P.090 Cewni ki jednorazowe do odsysania g-rnych dr - 55 37 171,2(
47|1.047.00 Orteza rfAaki stabilizujNca | ub kor yigdljaNcdo r(as § 238 35 388,10
48| H.031.00 Orteza obejmuj Nca obrincz bi odriodwNs duodrao, s ggyocl he 15 33 750,00
49| 0.070 Nogawica uci skowa pgaskodziana z krytym szwe 40 33 684,83
50]| L.053.00 Orteza odwodzNca stawu bar kiodMeag od azr asefgyud hacj N 62 32 820,0(
51|P.096.Z Cewniki jednorazowei r ol ogi czne do 180 sztuk miesifnczni 61 30 792,8(Q
52| P.089 Rurka tracheostomijna wraz z zapasowym wkgad 202 30 300,0(q
53| B.004 Proteza tymczasowa podudzia 32 29 700,00
54| P.115 Pas brzuszny 450 28 712,14
55| P.078.00 Protezaokidl a dor osgych 40 28000,00
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56| P.095 Cewniki urologiczne do 4 sztuk 590 25 131,9Q
57| 1.049.00 Orteza stawu Jokciowego z regitdhaj lokdlsgyehi 45 24 628,50
58| M.058.00 Pas stabilizuj Niky zogdoiwye K iudbi am deddraovsediy ¢ h 265 23 490,20
59| P.088 Krta® elektroniczna (aparat wspomagaj Ncy mow 15 22 900,00
60| D.019 Proteza ostateczna modularna z koszem biodro 3 22 500,00
61| P.082 Okulary lornetkowe dd | i Uy 62 21 700,00
62| P.073.00.B sfera od 6,25 dptricylinder od 0,00dptro bl i Uy dor oSl1 i 364 20 920,00
63|P.119 Kul a gokciowa z podparciem na przedramieniu 122 20 704,671
64| P.096 Cewni ki jednorazowe urologiczne do 180 sztuk 40 20 318,44
65| N.065.00 But wyr - -wnuj Ncy skridétaniderbes@Gyzywny dol nej 133 19 803,00
66| P.085.00 Aparat sguchowy na przewodnictwo kostne przy 9 17 640,00
67|P.074.00.D1 |sferado 6,00 dptricylinderod 225dpsio dal i dor oSl 326 15 405,00
68/G. 054 . 0|Gorset oidcialU&j Rap Ncy (z wy § Nicdzlean i deomn ogsodrysceht u 25 15 181,00
69| 0.069 Rikaw uci skowy pgaskodziany z krytym szwem, 46 12 049,80
70| P.091.00 Zestawy infuzyjne do osobistej pompy indpatji n 7 11 970,00
71|P.073.00.B1 |sferado 6,00 dptricylinderod 225dpsio bl i Uy dor oSI i 248 11 575,00
72|F.023 Proteza robocza DpDbkda@: ewhpNzreadbamiKnwa 3 11 200,00
73|P.125 Pionizator 5 10 000,00
74|P.074.00.D sfera od 6,25 dptricylinder od 0,00dptro dal i dor oSI i 167 9 660,00
75| N.068.00 But do pary przy zaopatr Zi@hiau dipedsggyzrzdsnym n 136 9 640,00
76| P.077.00 Epiprotezaokdd|l a dorosgych 12 9 600,00
77|L.050.00 Orteza stawu gokci owaldam adoujorsgiyerh rnki | ub b 36 8 985,9(
78| F.022 Proteza kosmetyczna w obrnbie przedramienia 7 8 400,00
79| P.122 Laska dla niewidomych (biaga) 82 8 125,00
80| P.079 Lupa 100 8 000,00
81|P.113 Pas przepuklinowy pachwinowy jednostronny 145 7 869,77
82|/G. 056. 0/Orteza tugoiwraylloWwa@awdowosgdych 22 7 746,00
83| A.003 Proteza ostateczna w obrifAibie stawu skokowego 4 7 200,00
84|J.043.00 Orteza na cagN ko@® zynih dol nN stawia kolanowysimla dotoo p 7 7 200,00
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85| A.002 Proteza uzupegniaj Nca stophn 8 6 600,00
86| G.026 Proteza kosmetyczna cage] &hE@thkiyemystgawumelhamlo 2 6 000,00
87| M.062.00 Kogni er z Tpd-l dgas zdtoyrvomnsyg y ¢ h 190 5 965,9(
88| M.061.00 KognierZdésatgwenpsgych 78 5 623,10
89| H.028.00 Orteza obejsnug Nital glo| 2€E $t rizdd mai edroireorns §(ytcyhp u A 14 5 440,00
90| H.029.00 Orteza kr-tka koryguj Nca zaburzenia osi Gdvaer ows 11 5 310,00
91| H.030.00 Orteza z ujninciem uda,idyal edoir oisycdpy (typu K 6 5 040,00
92| C.015 Protezowe swyrmr-- ovnmind eko @ zyny dolnej w obrAnbi d 1 5 000,00
93| G.027 Proteza robocza z ko@® -wkN roboczN cagej koCE 4 600,00
94|pP.121 Tr-jn-g albo czw-rn-g 77 4 306,30
95| P.120 Kula pachowa 76 3 998,45
96| N.067.00 But do ortezyidbaj chojbsgychtoph 23 3 668,00
97| B.007 Proteza ostateczna skorupowa podudzia 2 3 600,00
98| M.063.00 P-Jgorsetowddbatdmnosgyfha 18 3 240,00
99| P.075 Soczewka kontaktowa twarda 5 3 150,00
100| H.032.00 Orteza odci NUOajiN¢a Wo@osyglyithdol nN 3 2 700,00
101| K.045.00 Orteza na rnkn i pirdzead rdeomioris gnyac hzam- wi eni e 11 2 475,00
102| A.001 Protezowa wkgadka dodohutzavykZemed mibajwlNaa st op 9 2 000,00
103| D.020 Wy mi ana kosza biodrowego po wygdguszczeniu w s 1 2 000,00
104|P.096.H Cewniki jednorazowe urologiczne hydrofilowe 4 1 976,80
105|P.114 Pas przepuklinowy pachwinowy obustronny 28 1 915,10
106| N.066.00 But przy amput aidjlia vd oalorsibyiceh st opy 16 1 840,30
107|C.016 Wymiana leja w protezie tymczasowej uda 3 1 500,00
108| P.110 Po Ec zoc haiphki kauntpawe c j i |l ub w przypadku wrodzo 5 900,00
109|P.106 Po@&czochaipki petjmveg amputacji |l ub w przypadku 4 880,00
110|P.104 SprinUarka powietrza |l ub inhalator membranowy 1 800,00
111|1.034.00 Pas biodrowy zidizgndlot addgalynami 2 504,00
112| K.046.00 Orteza przedramiennddramiemoagychij iciem rnki 1 333,00
113|P.103 Nebulizator (generator aerozolu)lub ggowica 1 150,00
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114|p.112 Po@®czochaipki etjmveg amputacji | ub w przypadku 144,00
115|P.074.00.D1.PH sferado 6,00 dptricylinderod 225dpsto dali dla dorosgych, w t 100,00
116| P.073.00.B1.PH sfera do 6,00 dptricylinderod 225dptto bl i Uy dla dorosgych, w 1 70,00

tr-dgo Dol noSI Nski Oddziag Wojew-dzki Nar odo
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ZagNcznik 25. LudnoSI w wieku 60 lat i wifncej w wojew-dztwie d
osoba osoba osoba osoba osoba osoba osoba osoba osoba osoba osoba osoba
Powi at bol es § awbl®|c k i1716 1761 5 1468 25 535 2207 1523 28 5661 943
Powiat jaworsKi 237 1182 1042 9 890 30 319 1111 813 100 3496 562
Powi at j el eni og 469|s k i1563 1519 0 821 14 568 1675 1231 39 3870 459
Powi at kami epnod9j s k846 1146 3 811 11 220 1036 839 6 3606 411
Powi at | uba@$ ki 279 1534 1373 0 779 20 347 1568 1012 36 3795 336
Powi at | w- we¢ ki 235 1044 1101 3 733 20 218 1020 762 26 3337 477
Powiat zgorzelecki 451 1893 1901 9 1760 50 625 2314 1739 45 6413 681
Powi at zgJotofy]j 208|i 900 921 6 796 42 230 909 568 32 2888 473
Powi at m. Jel € nila62|G- r2667 1842 0 755 15 1685 4681 2041 86 4411 419
Powi at ggogoWws k b97 2462 2177 47 1426 23 726 2151 1565 133 3641 615
Powi at g-rows$ki 152 587 760 3 665 30 174 625 518 10 2632 434
Powiat legnicki 199 975 1072 0 1032 20 231 966 675 32 3838 623
Powi at | ubi &$ ki 799 2905 2883 5 1548 30 1084 3054 1831 39 5734 611
Powiat polkowicki 175 1128 1373 0 1162 33 191 918 845 18 3875 554
Powi at dzi er Uon B3ws 245 2215 5 1785 16 790 3105 1985 42 8257 1182
Powi at kgodzki 948 4263 3445 13 3056 67 1571 5701 3393 64 11123 1450
Powi at Swi dn|{ c kibo1 4084 3522 6 2188 74 1268 5310 3012 83 10419 1166
Powi at wagbr zyslik4l| * 4116 3891 7 2742 43 1770 6993 4094 164 13203 1283
Powi at zNbkoWwi c R8O 1746 1442 4 1210 27 409 1963 1134 30 4464 933
Powiat milicki 182 681 867 0 666 7 281 878 658 30 2029 319
Powi at ol eSn{ c k570 2407 1851 9 1760 62 717 2655 1836 72 6162 795
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Ci Ng dalszy z.poprzedni e]j strony

Powi at ogawski 412 1908 1800 8 1023 10 415 1868 1469 35 4079 573
Powi at strze] i E21R|i 893 839 6 862 18 272 954 590 17 3261 690
Powi at Sredzki 206 833 994 3 877 6 249 826 789 13 3256 663
Powiat trzebnicKi 622 1368 1606 11 1354 70 549 1552 1253 21 4655 635
Powi at wogows$ ki 214 1077 879 13 760 13 362 1278 761 15 3457 299
Powi at wrocgdaws K75 1997 2035 5 1540 31 839 1921 1544 105 6358 1092
Powi at m. Wr of g #0811 19191 9792 102 3889 83 19879 36840 11890 893 25310 1979
suma 23233| 68211| 56049 282| 38358 890| 36524| 96079| 50370 2214(163230 20657
tr-dgo: Bank Danych Lokalnych
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ZagNczni k 26. Koszty rehabilitacji spoOBEERONR&R. ni epegnosprawnych

Koszty rehabilitacji na NSP z roku 2011 i wydatkéw PEFRON w 2012r -
Dane z PEFRON za rok 2012 Y ja 1
- D w sprzet D i niepetnosprawni tylko biologicznie w wieku
Dofinansowanie trnus6w e o I e o i spory,kulury,
renabulltacyjnych_a:g.;:ranusn 1 pkt 7 lit. a| I technicznych art. 35a ust. 1 pkt 7 ltd - |>§rodk| 2 proyen s osobom mr;:;’;aa?(l‘;ssa niepetnosprawni prawnie St [powazne oraz niepetnosprawni prawnie
przepiséw art. 35a ust.1 pkt 7 lit.c ust.1 pkt 7 litb. GUS)
liczba niepeinosprawnych
Nr Powiat i tylko Il o
liczbaosdb, | . e sredni liczba wicku lodczuwajgeych
owota iseid phiis Kwota i |usmaraon liczba 0860, | yoqria jwota ; suma Rydeisk aa " hoeet ettt 18 keyi i
uzyvskﬂy s ::ﬁy::::yo kwota dofinansowar| uk::: :m dofinansowania| KWota ogtem (3+6+9+12) i::: hglu lpuhcznz] h'tylht o Iwajqc = powaine
i wanie liczba wskaznik i nych iologicznie w | wieku i i
liczba iniepelnospraw |udziatu koszt ilitacji  [rawng i iologicznie wiwieku oprodukeyjnym |powaime oraz |prawnie w wieku
i [nych prawnic [ni i prawnie w |nych wieku i ji i j
nych prawnie [w wieku prawnie w |ni wieku iologiczni na pdst iczeni h prawnie w szcowany na pdst ér.
ogélem wg prawnie w wieku wg  [nym wg NSP |ér. wydatku /osob¢ [sprawnosci wieku |wydatku /osobg
NSP 2011 oraz [ym wg NSP  [p yinym  |NSP2011 oraz|2011 oraz i powazne i i
BDL 2011 oraz BDL{nym (15/14) |(13*16) (1715)  |BDL [BDL prawnic (20*18) |2011 oraz BDL  |(22+15) [prawnic (23*18)
2 3 4 % 6 7 8 9 10 1 12 13| 14 15] 1§| 17 18] 19| 20 21 22| 23 24
1/bolestawiecki 79635000 95,00 838,26 87 052,000 32,001 272038 826 209,00/ 1 212,00 681,69 71049,00 1063 945,00 8 144,00{ 3 017,00 0,37| 394 14564| 130,64 4 230,00/ 2543,00] 332221,53 878,00 3895,00] 508 848,94
i i 282571,000 337,000 83849 161621,00 60,00] 269368 270 621,00 423,00 639,77 600,00 15 413,00 10 901,00| 4 872,00} 0.45 9740,59| 65,63] 4671,00) 2830,00 5 727,80 848,00 20,00 75 393,30
| 3|jeleniogdrski 43 886,00 75,000 8222 112998,00] 14,00 071,2 425 063,00 508,00 36,74 23 789,00 05 736,00] 7400,00] 2804,00 0,38 267 416,72 5,37| 2 ,00( 1652,00 7 550,7 444,00 48,00 09 760,88
| _4|kamiennogérski | 188 872,00/ 227,00/ 832,04 34 483,00 27,00 29,01 34 008,00 440,00 531,84 0,00 07 363,00] 4080,00] 1459,00 ),Q@i 1432,01| 124,35 2 174,00| 1292,00! 0 664, 358,00 17,00 25 950,63
5|lubariski 45 948,00/ 424,00 92| 243 712,00/ 87,00 01,29] 378 081,00 44,00 447,96 27730,00 95 471,00] 4 042,00 559,00 0,39 3 953,31| 246,28| 166500/ 960,00] 236 430, 254,00 13,00] 44 8,§q
6[lwdwecki 72 694,00, 110,00 60,85 59 205,00] 43,00 02,44 82 758,00 471,00 00,34 7.823,00] 522 480,00 ,00] 2 051,00 0,37 0 813,12 ,03| 2432,00| 1370,00] 7 456,84 426,00 2477,00] 230 445,68
7|zgorzelecki 382906,00] 466,00 821,69 249999,00] 62,00] 403224 491570,00 44,0 03,62 6 360,00( 1 ,00 ,00 009,00 0,30 5 888,29| 332,89 061,00] 1251,00] 416448, 336,00 345,00| 4
|__8|ztotoryjski 229 235,00, 292,00, 785,05 29 443, 21,00/ 6163,95( 263 231,00 00,01 77,44 2900,0( 4 809,00] 1 ,00] 6 600,00 0,41 254 347,71| 38,54 743,00 4596,00] 177 118,50 1391,00 991,00
| _9lJelenia Gora | 281 915,00] 415,0 79,31| 434 476,00/ 245,00 773,37| 514 990,00 1 236,0! 416,66 78 886,00 1 267,00, 996,00 386,00 0,35| 454 461,98| 327,89] 2559,00] 1475,00| 483 644,60 501,00]  1887,00
10]gtogowski 03 039,00 12,0 19,99 36 696,00 110,00 060,87] 251 208,00 .0 106897 119791,0 0 734,00 381,00] 2290,00 0,36 0 954,53| 127,0! 557,00| 1 493,00 9 692,1 527,00 2 817,00
| _11|gérowski 240 572,00, 300,0 01,91] 219 065,00[ 74,00] 2 960,34 55 362,00 98,01 784, 23 311,01 38 310,00] 8983,0 271,00 0,36 2 429,26 .0 268,00 33,01 0 248, 4 479,00 0,0
| 12 Ie§nicki 3494500, 203,00 664,75 78 31 _,%' 0,00| 943,97| 02 413,0f 72,0 1176, 120 689,01 636 366, 2'_1 058,0 392,00 0,34 8290,16| 156,8: 115,00 43,0 )4 924,33 402,00 4,0
lubiriski 33 351,00, 407,0 19,04 98 886,00] 43,00 299,67 46 953,0 00,01 823, 28 345,0 707 535,00 796,0¢ 181,00 0, 220 126,14| 186,39| 1 768,00 67,01 0 238,76 252,00 433,01
| 14|polkowicki 50 395,000 232,0 348,25] 149 411,00 41,00] 644,17 0 294,0 358,0f 1090,2 18 660,01 708 760,00 118,0 098,00 0,38| 270477,76| 87,31 4036,00/ 2037,0 7 844,80 590,00 688,0
|_15|Legnica 474 257,00, 567,0 36,43| 327 070,00/ 60,00 451,17| 410 355,00 852,00 481,64] 173 966,00 1 385 648,00 453,00 079,00 0,38 528 289,42| 254,11 070,00| 1533,00{ 389 546,74 449,00 2 528,00
| 16|dzierzoniowski | 793 324,00] 945,0 39,50| 283 726,00/ 127,00 234,0 )47 433,00/ 1 558,00 608, 33 324,00( 2 057 807,00| 354,00 066,00 0,39] 794 065,98| 384,35| 2046,00| 1070,00] 411253,92 360,00 2 426,00
7 [ktodzki 639 704,00, 754,0 348,41| 1 105 588,00( 235,00 4 704,6 2 068,001 1 402,00 593,4 29 252,00] 2606 612,00] 4 733,00 907,00 0,40] 1050 244,89| 550,73| 2 447,00 344,00 740 183,08 389,00 2 296,00
| 18[$widnicki 496 067,00, 593,00 6,54 496 240,00/ 100,00] 4 962,40 128,00 714,00 53,9 22 215,00 1 695 650, ql 4 055,00 1442,00 0,36] 602 990,70 418,16 2 649,00 63,00] 653 588,40 32,00 974,00
| _19|watbrzyski 949 992,00] 1 104,00 60,50 850 978,00] 82,00 10 377,78] 1308 789,00 1 405,00 .5 97 852,00] 3 207 611,00] 13 697,00 090,00 ,37| 1191993,87| 234,18 .00/ 4845,00| 1134 618,92 1.343,00 433,00
|_20|zgbkowicki 436 082,00) 525,00| 830,63 133 737,00, 28,00 4 776,32 54 108,00 4,0 5 30 602,00, 754 529,00 1.825,00 0,35| 267 74556| 146,71 559,00 6,00{ 281 096,16 4,000  2339,00
icki 42 147,00 66,00] 638,59 58 791,00] 8,00] 7 348,88 269 535,00 42,0 1113,78] 4 178,00/ 384 651,00 10 844,00 0,45 71680,75 ,83 251,00] 4 802,0¢ 76 024,62| 1683,00) 12 527,00
148 612,00] 184,00] 807,67| 601 920,00, 99,00 080,00, 683 786,00 .0 1119,1 47 984,00 1482 302,00 71,00 0,37] 542938,89] 463,65 063,00 1222,00[ 566 585,25 386,00 557,0f
195 418,00] 293,00| 666,96 95 499,00 42,00 273,79 366 444,0 446,0( 821,62 270,00, 664 631,00 48,00 0,38 51519,98] 117,09 470500/ 2526,00] 295781,87 728,00 876,00
99 252,00, 153,0 648,71 87 052,00] 32,00] 720,3§| 286 825,0 .0 773, 750,00, 476 879,00 32,00 0,40, 89,54 65,82] 3 193,00, 03,01 118 676,72 552,00 4840
229 153,00, 292,0 784,77 08 887,00] 35,00 111,06] 227 237,0¢ 462,01 491,8 9 113,0 574 390,00 694,00 0,38, 75,20 81, 51 4 048,00] 12,0 179 304,36 688,00 82,01
325 223,00 3890 36,05 621,00/ 60,00 693,68 371 238,00 632,0¢ 5874 858 082,00 869,00 0,39 33300566| 178,17, ,00 76,01 173 897,0 228,00 097,0¢
79 835,00 98,01 14,64 2998,00] 14,00 071,2 64 033,0f 204,01 04,0 7877,0C 64 743,00 4 834,00 0,46 67 299,33| 34,61 3800,00| 23230 0 396,4 686,00 520,0¢
241 665,00, 295,0 19,20 34 483,00] 27,00 29,00 93 9470 284,01 1387,14 26 571,0 46 666, 4 675,00 0,44 30 649,19 70,73| 4900,00| 2866,00( 202703,8 871,00 546,0¢
796 813,00 964,00] 826,57| 243712,00( 87,00 01,29 1992 331,00, 1801,0 1106,24 0,00 3 032 856,00 00 0,00 0,00 ,00 0,00 .00 0,0 0,00 0,00 0,0 0,00
8917508 11017] 22843] 7397668 1925] 123732 4022 018 18 439 23373 103388 371081| 206972] 81565 39,41%| 10658266| 5098 98979| 56543 8453 870 17 095 98 66! 13 197 929
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