Zatgcznik nr 2

Ogodlnopolskie badanie liczby oséb bezdomnych

przeprowadzone w nhocy z 8 na 9 lutego 2017 r.

Tablica sprawozdania jednorazowego w CAS'
DPS-IV- 60 - IR/2017 r.

UWAGI:
Terminy:

—  Ostateczny termin wypetnienia przez gminy sprawozdania jednorazowego - do 24 lutego 2017 r.

! Wersja orientacyjna, z ktéra gminy moga sie wstepnie zapoznaé. Docelowo gminy powinny odestaé swoje sprawozdania na
formularzach, ktére bedg mozliwe do obstugi w programie CAS (Centralnej Aplikacji Statystycznej)
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Tablica 1 Liczba oséb bezdomnych — dane z Ogélnopolskiego badania przeprowadzonego
w nocy z 8 na 9 lutego 2017 r.

A. Miejsce przebywania osoby bezdomnej - Liczba 0séb bezdomnych

Placéwki
w tym:
Typ placowki OGOLEM
Mezczyzni Kobiety Dzieci
1 2 3 4 5

1 | Noclegownia

2 | Ogrzewalnia

3 | Schronisko dla oséb bezdomnych

4 | Dom dla matek z matoletnimi dzieémi
i kobiet w cigzy

5 | Osrodek interwencji kryzysowej

6 | Specjalistyczny Osrodek Wsparcia dla ofiar
przemocy w rodzinie

7 | Szpitale, hospicja, ZOL-e, inne placéwki
zdrowia

8 | Zaktady karne, areszty Sledcze

9 | Izby wytrzezwien, pogotowia socjalne

10 | Inna placéwka

RAZEM:

B . Miejsce przybywania osoby bezdomnej - Poza placowkami instytucjonalnymi

Liczba os6b bezdomnych

Rodzaj miejsca przebywania osoby w tym:
bezdomne;j .
OGOLEM

Mezczyzni Kobiety Dzieci

11 | Pustostany, domki na dziatkach, altany
dziatkowe

Miejsca niemieszkalne: na ulicach, klatki
12 | schodowe, dworce PKP i PKS, altany
Smietnikowe, piwnice itp.

RAZEM:




C. Kwestionariusz osobowy

KOBIETY (2)

Przedziat wiekowy (1, 3)

0-17

18 - 40

41 - 60

powyzej 60

Jak dtugo jest Pani osobg bezdomng

do 2 lat

od 3do 5 lat

od 6 do 10 lat

od 11 do 15 lat

od 16 do 20 lat

oV R W IN R

powyzej 20 lat

Jaka jest przyczyna Pani bezdomnosci: (nalezy zaznaczy¢

maksymalnie 3 gtéwne powody)

1.

eksmisja, wymeldowanie

konflikt rodzinny

uzaleznienie

przemoc domowa

S e R

niepowodzenie w poszukiwaniu pracy poza miejscem
zamieszkania

opuszczenie placowki opiekunczo - wychowawczej

zadtuzenie

bezrobocie, brak pracy

6
7
8.
9

opuszczenie zaktadu karnego

10.

zty stan zdrowia, niepetnosprawnos$c¢

11.

iNNE (JaKIE. ... .

Jakie zrédta dochodu Pani posiada? (Mozna zaznaczyé dowolng

liczbe odpowiedzi)

1.

zatrudnienie

praca na czarno

zbieractwo

zasitek z pomocy spotecznej

Swiadczenia ZUS

zebractwo

alimenty

renta/emerytura

©|l® N2 oA~ wIN

INNE (JAKIE. .. e

10.

nie posiadam w ogéle dochodu

Jakie jest Pani wyksztalcenie?

1.

niepetne podstawowe

podstawowe

gimnazjalne

zawodowe

Srednie

2
3
4.
5
6

wyzsze

Czy Pani korzysta z pomocy i w jakiej postaci

1.

wsparcie finansowe

schronienie

positek

odziez

inne

OO~ |®IN

nie korzystam




W jakich obszarach oczekuje Pani wsparcia/pomocy? Jakie sg
Pani potrzeby? (nalezy zaznaczy¢ maksymalnie 3 potrzeby)

1.

finansowe

mieszkaniowe

zdrowotne

wyjscie z uzaleznien

pomoc w znalezieniu pracy

B RS Il Rl

nie oczekuje pomocy




C. Kwestionariusz osobowy

MEZCZYZNI (2)

Przedzial wiekowy (1, 3)

0-17

18 - 40

41 - 60

powyzej 60

4. Jak dtugo jest Pan osoba bezdomna

do 2 lat
od 3do 5 lat
od 6 do 10 lat

od 11 do 15 lat

od 16 do 20 lat

AN L I o e

powyzej 20 lat

5. Jaka jest przyczyna Pana bezdomnosci: (nalezy zaznaczy¢
maksymalnie 3 gtéwne powody)

1.

eksmisja, wymeldowanie

konflikt rodzinny

uzaleznienie

przemoc domowa

alr|ed

niepowodzenie w poszukiwaniu pracy poza miejscem
zamieszkania

opuszczenie placowki opiekunczo - wychowawczej

zadtuzenie

bezrobocie, brak pracy

6
7.
8
9

opuszczenie zaktadu karnego

10.

zty stan zdrowia, niepetnosprawnos$c¢

11.

INNE (JAKIE. ...t )

Jakie zrédta dochodu Pan posiada? (Mozna zaznaczyé dowolna

liczbe odpowiedzi)

1.

zatrudnienie

praca na czarno

zbieractwo

zasitek z pomocy spotecznej

$wiadczenia ZUS

zebractwo

alimenty

renta/emerytura

S e N S I I I

INNE (JAKIE. .. e e )

10.

nie posiadam w ogdle dochodu

Jakie jest Pana wyksztatcenie?

1.

niepetne podstawowe

podstawowe

gimnazjalne

zawodowe

$rednie

2
3
4.
5
6

wyzsze

Czy Pan korzysta z pomocy i w jakiej postaci

1.

wsparcie finansowe

schronienie

positek

odziez

inne

o ok w N

nie korzystam




9. W jakich obszarach oczekuje Pan wsparcia/pomocy? Jakie sa
Pana potrzeby? (nalezy zaznaczy¢ maksymalnie 3 potrzeby)

1. finansowe

mieszkaniowe

zdrowotne

pomoc w znalezieniu pracy

2
3
4.  wyjscie z uzaleznien
5
6

nie oczekuje pomocy

Wazne uwagi:
Nowe przepisy dotyczace noclegowni, schronisk dla bezdomnych i ogrzewalni.

Zgodnie z nowym brzmieniem art. 48a ustawy o pomocy spolecznej - wprowadzonym przez
art.1 pkt 10 ustawy z dnia 5 sierpnia 2015 r. o zmianie ustawy o pomocy spotecznej (Dz. U. z 2015 1.
poz. 1310):

Schronisko dla os6b bezdomnych zapewnia osobom bezdomnym, ktoére podpisaty kontrakt
socjalny, catodobowe, tymczasowe schronienie oraz ustugi ukierunkowane na wzmacnianie
aktywnosci spolecznej, wyjscie z bezdomnosci 1 uzyskanie samodzielnos$ci zyciowe;.

W schronisku dla 0s6b bezdomnych moga przebywaé osoby zdolne do samoobstugi, ktorych stan
zdrowia nie zagraza zdrowiu 1 zyciu innych osob przebywajacych w placowce.

W schronisku nie moga przebywaé osoby bedace pod wptywem alkoholu lub pod wplywem
substancji psychoaktywnych. W szczegdlnie uzasadnionych sytuacjach dopuszcza si¢ jednak
przebywanie w schronisku takze o0s6b bedacych pod wplywem alkoholu lub substancji
psychoaktywnych.

Noclegownia zapewnia schronienie osobom bezdomnym, $§wiadczac tymczasowa pomoc w postaci
miejsca noclegowego, w ramach ktorej umozliwia spedzenie nocy w warunkach gwarantujacych
ochrong zycia i zdrowia.

W noclegowni moga przebywaé osoby zdolne do samoobstugi, ktoérych stan zdrowia nie zagraza
zdrowiu i zyciu innych oséb przebywajacych w placéwece.

W noclegowni nie mogg przebywa¢ osoby bedace pod wptywem alkoholu lub pod wplywem
substancji psychoaktywnych. W szczegélnie uzasadnionych sytuacjach dopuszcza si¢ jednak
przebywanie w noclegowni takze osob bedacych pod wplywem alkoholu lub substancji
psychoaktywnych.

Ogrzewalnia umozliwia interwencyjny, bezpieczny pobyt w ogrzewanych pomieszczeniach
wyposazonych co najmniej w miejsca siedzace.

W ogrzewalni moga przebywac¢ osoby zdolne do samoobstugi, ktorych stan zdrowia nie zagraza
zdrowiu i zyciu innych oséb przebywajacych w placoéwece.

W ogrzewalni mogg przebywac osoby bedace pod wptywem alkoholu lub pod wptywem substancji
psychoaktywnych

Zgodnie z art. 6 ust 1 ustawy z dnia 5 sierpnia 2015 r. o zmianie ustawy o pomocy spotecznej — art.
48a wszedt w zycie 5 wrzes$nia 2016 r.

W zwiazku z powyzszym placoéwki, ktére do tej pory funkcjonowaty pod nazwa ,,dom dla osob
bezdomnych” powinny zmieni¢ nazwe¢ i funkcjonowac dalej jako ,,schronisko dla 0sob bezdomnych” -
w celu dostosowania placéwki do aktualnego stanu prawnego.

Ponadto, nazwa typu placéwki: ,,schronisko dla bezdomnych” czy ,,noclegownia” nie powinna
by¢ stosowana w odniesieniu do placowek noclegowych dla oséb bezdomnych, ktore Swiadcza
swoje ustugi nie tylko z powodu bezdomnosci, ale takze z innych powodow np. potrzeby
ochrony macierzynstwa lub wielodzietnosci, przemocy w rodzinie, zdarzenia losowego 1 sytuacji
kryzysowej - ktorych sposob dziatania okreslony jest w odrgbnych przepisach. Nazwa ,,schronisko
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dla bezdomnych” czy ,,noclegownia” nie powinna by¢ uzywana w odniesieniu do np.:
— domow dla matek z matoletnimi dzie¢mi i kobiet w cigzy

— o$rodkow interwencji kryzysowej dla ofiar przemocy w rodzinie

— centrow interwencji kryzysowej.

Bledne jest wiec stosowanie np. nazwy: ,,.Schronisko dla samotnej matki z dzieckiem”. Prawidlowa
nazwa powinna brzmie¢ ,,Dom dla samotnej matki z dzieckiem”.

Przypuszczalnie wszystkie placowki prowadzone przez gminy lub przez inne podmioty na zlecenie
gmin wprowadzily juz prawidlowe nazwy placowek.

W przypadku placowek prowadzonych przez inny podmiot i nie na zlecenie gminy —
prawdopodobnie nadal moga wystepowac nieprecyzyjne sformulowania np: ,,Schronisko dla
samotnej matki z dzieckiem”. Nalezy w takim przypadku, przy wpisywaniu do tabeli w jakim typie
placowki osoba przebywala w trakcie przeprowadzania badania — uwzgledni¢ rzeczywiscie
prowadzony przez placowke rodzaj dzialalnoSci.

W przypadku placowek prowadzonych przez inny podmiot i nie na zlecenie gminy lub powiatu -
jezeli wystapia trudnosci z okresleniem do jakiego typu nalezy dana placowka, nalezy
w kolumnie ,, Typ placowki” zaznaczy¢ opcje ,,Inna placowka”.



