PORADNIK

Elementy metody Case Management

w pracy z klientami z niepetnosprawnoscia
w publicznych stuzbach zatrudnienia wojewoédztwa slaskiego

UNIA EUROPEJSKA

KAPITAL LUDZKI EUROPEJSKI

NARODOWA STRATEGIA SPOJNOSCI FUNDUSZ SPOLECZNY
02 1gia

Publikacja powstata w ramach projektu
+Wiedza i praktyka kluczem do skutecznej pomocy bezrobotnym osobom niepetnosprawnym?®.
Projekt jest wspotfinansowany ze srodkéw Unii Europejskiej w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego.







PORADNIK

Elementy metody Case Management

w pracy z klientami z niepetnosprawnoscia
w publicznych stuzbach zatrudnienia wojewoédztwa slaskiego

Opracowanie:

Grzegorz Sikorski — wstep i koncepcja
Magdalena Pietrulewicz
dr Elzbieta Antosz
Monika tyzwinska
Kinga Kiosinska — Jaskulska
Justyna Kotowska — Blazytko
Zuzanna Szeliga
Monika Zaczek — Zimnol
Danuta Zalewska — Rozum

Konsultacje naukowe:
Prof. Bernd — Joachim Ertelt
dr Mariola Mirowska

NARODOWA STRATEGIA SPOJNOSCI Slaskie. FUNDUSZ SPOLECZNY

Pozytywna energia

UNIA EUROPEJSKA
E KAPITAL LUDZKI j/ EUROPEJSKI

Publikacja powstata w ramach projektu
+Wiedza i praktyka kluczem do skutecznej pomocy bezrobotnym osobom niepetnosprawnym?®.
Projekt jest wspdifinansowany ze srodkéw Unii Europejskiej w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego.

2015r.



Wstep 3

. Pojecia case management i osoby z niepetnosprawnoscia
Il. Koncepcja case management w niemieckim systemie ustug
Publicznych Stuzb Zatrudnienia: priorytety, proces i jego fazy 7

lll. Wdrozenie elementéw metody case management w pracy z osobami
z niepetnosprawnosciag w publicznych stuzbach zatrudnienia wojewédztwa Slaskiego ......10
IV. Doradca klienta w roli case managera w procesie rehabilitacji

0s6b z niepelnosprawnoscia 14

V. Podsumowanie 18

VI. Wzory dokumentéw 21
1. Zarzadzenie wprowadzajace wykorzystanie elementéw metody case management

w pracy z bezrobotnymi osobami niepetnosprawnymi. 21

Oswiadczenie klienta 22

Karta oceny sytuacji klienta - Kwestionariusz wywiadu kwalifikujgcego osobe
niepetnosprawng do objecia wsparciem w formie pracy z wykorzystaniem
elementéw case management 23

4. Instrukcja wypetniania Karty oceny sytuacji klienta - kwestionariusza wywiadu
kwalifikujgcego osobe niepetnosprawnq do objecia wsparciem
w formie pracy z wykorzystaniem elementéw case management 25

5. Karta pracy z klientem — bezrobotng osoba niepetnosprawnga Wsparcie

w formie pracy z wykorzystaniem elementéw case management 32
6. Instrukcja wypetniania Karty pracy z klientem — bezrobotng osobq niepetnosprawnq

Wsparcie w formie pracy z wykorzystaniem elementdw case management ..........eeseeeens 35

Osobisty Planer Dziatan 41

Wzor kontraktu 46

Aula w budynku HdBA.



Oddaje w Panstwa rece poradnik zawierajacy wskazowki, jak stosowaé elementy metody case
management (zarzadzanie przypadkiem) w pracy z niepetnosprawnymi klientami publicznych stuzb
zatrudnienia. Publikacja ta z pewnoscig bedzie takze przydatna w swiadczeniu indywidualnych ustug
doradczych nie tylko osobom niepetnosprawnym, ale réwniez innym osobom bezrobotnymi i poszu-
kujacym pracy zarejestrowanym w powiatowych urzedach pracy oraz wszystkim osobom wymagaja-
cym kompleksowego wsparcia na rynku pracy.

Od czasu wprowadzenia w latach 2003-2005 rewolucyjnych zmian w publicznych stuzbach zatrud-
nienia u naszego zachodniego sasiada, tzw. reform Hartz'a, obok dawnych urzedéw pracy (Arbeit-
samt), ktére przeksztatcono w agencje pracy (Arbeitsagentur), stworzono nowe instytucje —centra pra-
cy (Jobcenter). Wiasnie w tych centrach zintegrowano wsparcie zawodowe i socjalne w celu bardziej
efektywnego zarzadzania aktywizacja 0sob o najwiekszych problemach na rynku pracy, a metoda case
management, mimo, ze jest uniwersalng, tam przynosi najlepsze efekty.

Idea pierwszej praktycznej préby adaptacji elementéw case management zrodzita sie podczas
przygotowywania komponentu wspétpracy ponadnarodowej w projekcie ,Wiedza i praktyka kluczem
do skutecznej pomocy bezrobotnym osobom niepetnosprawnym” w partnerstwie z Hochschule der
Bundesagentur fir Arbeit - HIBA (Wyzsza Szkota Zawodowa Federalnej Agencji Pracy w Mannheim).
Uczelnia ta, bedac integralng czescig Federalnej Agencji Pracy, ksztafci przysztych pracownikéw stuzb
zatrudnienia w catych Niemczech, a metoda zarzadzania indywidualnym przypadkiem jest podstawo-
wa metoda pracy z bezrobotnymi, ktdrej ucza sie teoretycznie i praktycznie studenci HdBA, w celu
stosowania jej w aktywizacji zawodowej najbardziej wymagajacych klientéw.

Poradnik zawiera definicje metody, wprowadzenie do koncepcji case management w systemie nie-
mieckim, opisujac jego priorytety, proces i fazy. Gtowna cze$¢ publikacji stanowi propozycja praktycz-
nego wdrozenia elementéw case management w pracy z osobami niepetnosprawnymi w publicznych
stuzb zatrudnienia wojewddztwa $laskiego oraz opis funkgji i niezbednych kompetencji doradcy klien-
ta w roli case managera. Wzory dokumentéw niezbednych do wprowadzenia komponentéw metody
case management w pracy z bezrobotnymi osobami niepetnosprawnymi w urzedach pracy nadaja
temu wydawnictwu bardzo praktyczny aspekt.

Mam nadzieje, ze przewodnik przyczyni sie do wzbogacenia i doskonalenia metod pracy doradcéw
klienta z osobami potrzebujacymi szczegélnej uwagi i wsparcia. Krétki opis elementéw koncepcji case
management, ktére sa mozliwe do adaptacji w procesie aktywizacji zawodowej jest propozycja, ktéra
z pewnoscig bedzie ewoluowa¢, a po pilotazowym zastosowaniu w wybranych urzedach pracy woje-
wodztwa $laskiego i odpowiednim dostosowaniu do warunkéw pracy w polskich instytucjach rynku
pracy, bedzie w petni funkcjonalna w rodzimej formie.

Grzegorz Sikorski
Dyrektor WUP w Katowicach



I. Pojecia case management i osoby
Z niepethosprawnoscia

Prekursorka wspétczesnego case management (CM) jest Mary Richmond. Data wstepna jaka jest
podawana w opracowaniach to rok 1917 r., kiedy to w Stanach Zjednoczonych ukazata sie ksiazka jej
autorstwa zatytutowana ,Social Diagnosis” Tym samym po raz pierwszy w literaturze dotyczacej sze-
roko rozumianego pojecia pomocy spotecznej pojawito sie nawigzanie do trzech etapéw klasycznego
modelu medycznego: anamneza (wywiad) — diagnoza - leczenie. Wynikato to jednak z poteznego kry-
zysu. Dostownie z dnia na dzien, w wyniku nasilajacego sie radykalizmu i braku nalezycie przygoto-
wanych reform pacjenci i mieszkancy korzystajacy z sektora pomocy spotecznej i opieki zdrowotnej
znaleZli sie bez opieki.

CM na kontynencie europejskim nie wynikat z tak burzliwych reakcji spotecznych, jakie miaty miej-
sce w Stanach Zjednoczonych.

Jednak i w Europie pomoc spotfeczna i opieka zdrowotna zmagata sie z istotnym kryzysem, ktory
wymagat szybkiej naprawy. W rozwinietych krajach Europy Zachodniej zauwazono wiele nieprawidto-
wosci zasadniczo obnizajacych jako$¢ ustug swiadczonych na rzecz klientéw i pacjentéw, a przy tym
zwielokrotniajacych koszty funkcjonowania sektoréw profesjonalnej pomocy.

Wedtug Agnieszki Skowronskiej, pod ktérej redakcjg powstato opracowanie Nowe kierunki i tenden-
¢je w organizacji i zarzqdzaniu pomocq spoteczng, ,podstawowym (...) problemem byta swoista dezin-
tegracja zaréwno systemu pomocowego, jak i rol petnionych przez profesjonalnie pomagajacych.
Na kazdym poziomie pomocy spotecznej i opieki zdrowotnej wystepowato nadmierne rozdrobnie-
nie oferty pomocowej, nieuzasadnione mnozenie podmiotéw zajmujacych sie klientem/pacjentem,
a takze brak koordynacji miedzy poszczeg6lnymi ustugodawcami. Nic dziwnego, ze w takim przypad-
kowym ukfadzie te same zadania powielane byly wielokrotnie, bez zadnego zwiazku z rzeczywistym
zapotrzebowaniem. Jednoczesnie inne, rdwnie wazne, a nawet wazniejsze, bardziej aktualne cele nie
znajdowaty adekwatnego uwzglednienia, badz tez profesjonalna odpowiedz miata co najwyzej frag-
mentaryczny charakter”!

Zauwazono, ze potrzebujacy pomocy samodzielnie poszukiwat coraz to nowych specjalistéw
z uwagi na ztozonos¢ problemoéw, z ktérymi sie borykat. Kontakt z nimi byt jednak sporadyczny. W kaz-
dej instytucji klient byt postrzegany jako,nowy’, co oznaczato ponowne uruchamianie podobnych pro-
cedur, ktérym klient byt juz poddany w poprzednich miejscach. Skutek byt taki, ze klient czesto tracit
motywacje wobec przedtuzajacego sie procesu pomocy. ,Wadliwg i niewydolng praktyka okazato sie
réwniez wylacznie odgorne ustalanie zakresu ustug i swiadczen dla oséb potrzebujacych profesjonal-
nej pomocy, przezywajacych kryzys psychosocjalny, borykajacych sie z dysfunkcjami zdrowotnymi itp.
Centralne miejsce zajmowaty bowiem nie problemy klienta/pacjenta - lecz teoretyczna konstrukgja,
sztuczne kreowanie rzeczywistosci pomocowej“2.

Mozna zauwazy¢, ze optymalizowanie relacji miedzy udzielaniem najskuteczniejszych odpowie-
dzi na problemy klienta a ekonomizacja funkcjonowania pomocy spotecznej byto czynnikiem tacza-
cym CM na amerykanskim i europejskim kontynencie. W CM podopieczny jest postrzegany jako klient
w petnym tego stowa znaczeniu, a nie jedynie jako klient instytucji socjalnych czy zatrudnieniowych.
Zajecie sie problemami klienta jest jak otrzymanie zlecenia. Przyjecie klienta pod swoje skrzydta ozna-
cza wydatek, bo pieniadz,idzie” za nim. Instytucje czy organizacje powinny racjonalnie uzasadni¢ celo-
wos¢ wydatkéw. Stad tez przestano mowic o ofercie bez odnoszenia sie do aspektu jakosci owej oferty.

Duza role zaczety odgrywac:?
a) rozmowa z klientem umozliwiajaca elastyczne reagowanie na jego problemy oraz potrzeby,
ktore dotad nie byly nalezycie uwzglednione w ofercie pomocowej,

' A. Skowronska (red. naukowy), Nowe kierunki w organizacji i zarzqdzaniu pomocq spoteczng, Warszawa 2013, s. 27
2Tamze str. 27
3Tamze, s. 28 - 29
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b) aktywizacja podopiecznego - wiaczenie go w dziatania zwigzane z pomoca w poczatkowej fa-

zZie procesu tj. na poziomie definiowania problemoéw i celéw,

¢) poszerzenie autonomii klienta, jak réwniez zapobieganie powstawaniu zaleznosci klienta od

instytucji pomocowych,

d) ewaluacja w oparciu o prowadzong dokumentacje (obligatoryjnie),

e) rownolegte, do pracy z klientem, doskonalenie szeroko rozumianego systemu wsparcia,

f) przezwyciezanie zawodowej separacji poszczegdinych dyscyplin profesjonalnego pomagania.*

W Niemczech, podobnie jak w pozostatej czesci Europy, idea case management zaistniata jako
odpowiedz na nieprawidtowosci w systemach pomocy spotecznej i opieki zdrowotnej. Za konieczne
uznano przede wszystkim wypracowanie skoordynowanej i sieciowej strategii dziatania w zakresie
celéw interwencji oraz zwigzanych z nimi zadan oraz precyzyjne planowanie procesu pomocowego,
a nastepnie sprawne sterowanie tym procesem.

We wspotczesnej niemieckiej rzeczywistosci, w skutek obecnego kryzysu, zmagania sie przez wielu
klientéw publicznych stuzb zatrudnienia nie tylko z problemem dotyczacym znalezienia miejsca pracy,
coraz czestsza jest koniecznos¢ pracy z ,trudnymi przypadkami” o ztozonych problemach. By skutecz-
nie pomagac swoim podopiecznym, wprowadzono metode CM do stanadardowego dziatania z osoba
bezrobotna. Metoda ta cieszy sie bardzo pozytywnymi wynikami i w dalszym ciggu sie rozwija.

Dla klienta borykajacego sie z brakiem pracy, przy jednoczesnym posiadaniu probleméw zwiagza-
nych z innymi dziedzinami zycia, takimi jak zdrowie, rodzina, wyksztatcenie, podjecie zatrudnienia nie
ma juz takiego znaczenia. By¢ moze wiasnie pozostate problemy uniemozliwaja mu powrét na rynek
pracy? Dla wielu inicjatoréw tej metody, nieracjonalnym stato sie wydawanie publicznych pieniedzy,
skoro sg nikte szanse na osiggniecie skutku. Ztozona a zarazem trudna sytuacja zyciowa klienta, spra-
wia, Ze on sam jeszcze bardziej zamyka sie w sobie i nie ma mozliwosci udzielenia mu pomocy. Sprawa
jeszcze bardziej staje sie skomplikowana, gdy osobga bezrobotna jest osoba niepetnosprawna.

Metoda CM w tym wydaniu ma za zadanie najpierw udzieli¢ wsparcia w ,pouktadaniu swojego
zycia“, nakierunkowaniu klienta na wtasciwa droge, by nastepnie mie¢ szanse na odpowiednie zmo-
tywowanie klienta do wspotpracy z instytucjg w znaleznienu odpowiedniej dla siebie i posiadanych
kwalifikacji pracy zarobkowej. Podczas wizyty studyjnej case managerowie zadawali proste pytanie: po
co kierowac bezrobotnego na szkolenie dokwalifikujqce, skoro nie ma z kim zostawic¢ dziecka lub cierpi na
depresje? Najpierw pomoézmy mu rozwigzac ten problem, potem zajmijmy sie tym, co nas w szczegdl-
nosci interesuje.

Ta metoda z powodzeniem sprawdza sie do dzisiaj u naszego zachodniego sasiada.

Czym zatem jest case management? Wedtug,Society of America” case management jest koopera-
cyjnym procesem, w trakcie ktérego planuje sie, implementuje, koordynuje, nadzoruje i ewaluuje ak-
tywnosci pomocowe i ustugi, zaspokajajac dzieki komunikacji oraz dostepnym zasobom indywidualne
potrzeby klienta.?

Wedtug szwajcarskiej doktryny case management jest specyficznym postepowaniem w celu ko-
ordynacji rozwigzywania kompleksowych zadan w zakresie pomocy spotecznej, opieki zdrowotnej
i ubezpieczen. W realizowanym systematycznie i kooperacyjnie procesie CM udostepnia sie ustugi ade-
kwatne do indywidualnych potrzeb klienta, wzglednie wspomaga sie takie dziatania w celu sprawnego
osiggniecia wspolnie ustalonych zamierzen i skutkdw o wysokiej jakosci. CM stanowi sume dziatar po-
mocowych przekraczajacych granice poszczegdlnych profesji i instytucji. Respektuje autonomie klien-
ta, wykorzystuje i ochrania zasoby klienta, jak i zasoby systemu wspomagania.®

W réznorakich opracowaniach dotyczacych case management mozna spotkac sie z wieloma defi-
nicjami, jednak wszystkie czesto sie wigzg w swoim zakresie.

4Tamze, s 29

° Definicja ze strony Case Management Society: www.cmsa.org/home/cmsa/whatisaCaseManager, 02.04.2013. Ten
i pozostate cytaty w ttumaczeniu A. Smrokowskiej - Reichmann w Nowe kierunki w organizadji i zarzqdzaniu pomocq
spoteczng, Warszawa 2013, s. 29

° Organizacja ,Netzwerk Schweiz Case Management” - definicja uchwalona na Zgromadzeniu Generalnym
30.03.2006, www.netzwer-cm.ch/page/fachwissen, 23.04.2015.



Case management jest procesem, ktdry taczy zajmowanie sie pojedynczym przypadkiem w taki
sposdb, by zapewni¢ klientom skorzystanie ze zréznicowanych dziatarh pomocowych we wtasciwej for-
mie i w odpowiednim czasie.”

Case management jako forma dziatania dotyczaca pojedynczego przypadku obejmuje anamneze
[wywiad], koordynacje, planowanie, sterowanie i ewaluacje aktywnosci pomocowych, $wiadczen rze-
czowych i ustug. Proces orientuje sie na indywidualne potrzeby. Centralnym elementem jest osobista
interakcja bazujaca na relacjach miedzy menedzerem przypadku a klientem 2

System niemiecki doczekat sie réwniez definicji CM:,Case management zajmuje sie ludZzmi znajdu-
jacymi sie w kompleksowym problemowym potozeniu, dla ktérego rozwigzania konieczna jest obec-
nos¢ wielu podmiotéw (ustugodawcow) wspétdziatajacych ze sobg w procesie kooperacyjnym (wyso-
kie zageszczenie podmiotow).”

Metoda ta stanowi jeden z najwazniejszych instrumentéw w pracy z osobami niepetnosprawnymi.
Wspotpraca miedzy instytucjami i organizacjami dziatajgcymi na rzecz oséb niepetnosprawnych jest
podstawa skutecznosci CM. Celem projektu realizowanego przez Wojewddzki Urzad Pracy w Katowi-
cach ,Wiedza i praktyka kluczem do skutecznej pomocy bezrobotnym osobom niepetnosprawnym?”
jest implementacja elementéw metody.

Na poczatek nalezatoby odpowiedzie¢ na pytanie: kim jest osoba niepetnosprawna?

W Polsce zgodnie z ustawa z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz
zatrudnianiu oséb niepetnosprawnych osoba niepetnosprawna to osoba, ktéra dotknieta jest trwatg
lub okresowa niezdolnoscig do wypetniania rél spotecznych z powodu statego lub dtugotrwatego na-
ruszenia sprawnosci organizmu, w szczegélnosci powodujaca niezdolnos¢ do pracy';

Ustalone sa trzy stopnie niepetnosprawnosci, ktére stosuje sie do realizacji celéw okreslonych ustawa:

1) znaczny; osoba z naruszong sprawnoscig organizmu, niezdolna do pracy albo zdolna do pracy
jedynie w warunkach pracy chronionej i wymagajaca, w celu petnienia rél spotecznych, statej
lub dtugotrwatej opieki i pomocy innych oséb w zwiazku z niezdolnoscia do samoddzielnej
egzystencji (art.4, ust.1).

2) umiarkowany; osoba z naruszong sprawnoscig organizmu, niezdolna do pracy albo zdolna do
pracy jedynie w warunkach pracy chronionej lub wymagajaca czasowej albo czesciowej pomo-
cy innych oséb w celu petnienia rél spotecznych (art.4, ust.2).

3) lekki, osoba o naruszonej sprawnosci organizmu, powodujacej w sposéb istotny obnizenie
zdolnosci do wykonywania pracy, w poréwnaniu do zdolnosci, jaka wykazuje osoba o po-
dobnych kwalifikacjach zawodowych z petng sprawnoscig psychiczna i fizyczng, lub majaca
ograniczenia w petnieniu rél spotecznych dajace sie kompensowac przy pomocy wyposazenia
w przedmioty ortopedyczne, Srodki pomocnicze lub $rodki techniczne (art. 4, ust. 3).

7 M. Neuffer, Case Management, Soziale Arbeit mit Einzelnen und Familien, Juventa, Weinheim — Miinchen 2009,
s.19.

8 C. Reis, Das Rahmenkonzept der Sozialagentur - Ziele, Aufgabenfelder, Organisationsvarianten, 2003,
www.sozialagenturen.nrw.de/bibliothek/download/sozialagentur, 10.05.2003.

° A. Skowronska (red. naukowy), Nowe kierunki w organizacji i zarzqdzaniu pomocq spoteczng, Warszawa 2013, s. 30
© Dz.U. 1997 Nr 123 poz. 776 USTAWA z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz
zatrudnianiu oséb niepetnosprawnych
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Il. Koncepcja case management

w hiemieckim systemie ustug
Publicznych Stuzb Zatrudnienia:
priorytety, proces i jego fazy'

Koncepcja case management w systemie niemieckim - wizyty studyjne pra-
cownikéw PSZ w Mannheim

Case management (CM) to metoda zarzadzania indywidualnym przypadkiem. Jest to forma wspar-
cia dla os6b z wieloma problemami, w tym dla oséb niepetnosprawnych, aby mogty uporzadkowac
swoje zycie dzieki wspotpracy wielu instytucji. Poznaniu jej zatozen oraz implementacji jej elementéw
w urzedach pracy wojewddztwa $laskiego stuzyly dwie wizyty studyjne w Mannheim (Niemcy) reali-
zowane w ramach projektu ,Wiedza i praktyka kluczem do skutecznej pomocy bezrobotnym osobom
niepetnosprawnym” wspoétfinansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej w ramach Europejskiego Fun-
duszu Spotecznego (PO KL Priorytet VI Poddziatanie 6.1.2). Partnerem w projekcie jest Hochschule der
Bundesagentur fiir Arbeit (HdBA) w Mannheim.

Pierwsza wizyta odbyta sie w dniach 15-22.02.2015 r., natomiast druga w dniach 15-22.03.2015 .
W wizytach uczestniczyto tacznie 32 przedstawicieli publicznych stuzb zatrudnienia (31 pracownikéw
PUP i 1 pracownik WUP).

Prof. Bernd-Joachim Ertelt wraz z uczestnikami Il wizyty studyjnej w siedzibie HdBA, Mannheim, Niemcy
15-22.03. 2015 r.

Program wizyty uwzgledniat ré6znorodne aspekty pracy z osoba niepetnosprawng w Niemczech,
ze szczeg6lnym uwzglednieniem metody case management. Sprzyjat tez poznaniu uwarunkowan
prawnych, zakresu kompetencji instytucji wspierajacych osoby niepetnosprawne dziatajacych w réz-
nych obszarach: JobCenter w Ludwigshafen (niemiecki odpowiednik urzedu pracy realizujacy zadania
tozsame z zadaniami polskiego urzedu pracy oraz cze$ciowo osrodka pomocy spotecznej), Bundesa-
gentur fir Arbeit w Ludwigshafen (odpowiednik polskiego urzedu pracy), Deutsche Rentenversiche-

"' Opracowano na podstawie informacji uzyskanych podczas wizyt studyjnych w Mannheim (Niemcy) w dniach
15-22 lutego 2015 r. oraz 15-22 marca 2015r.



rung (niemiecki odpowiednik polskiego Zaktadu Ubezpieczer Spotecznych), zaktad pracy chronionej
w Heidelbergu, Stiftung Rehabilitation Heidelberg (SRH), BASF w Ludwigshafen, a takze poréwnaniu
z warunkami polskimi.

W trakcie spotkan byta mozliwos¢ zadawania pytan, ktére pozwolity na zgromadzenie dodatko-
wych informacji, istotnych z punktu wykorzystania elementéw metody na gruncie polskim.

Case management - priorytety, fazy procesu

W procesie CM najwazniejszymi podmiotami sa: case manager (menadzer przypadku) i klient. Case
manager jest osobg informujaca, doradzajaca, wspierajaca, ale réwniez interweniujaca, korygujaca,
oceniajaca. Motywuje klienta, steruje calym procesem — zarzadza nim w sensie profesjonalnej pomocy.
Klient zas wspotpracuje, realizuje zatozone cele.

Kryteria, wedtug ktérych dokonuje sie kwalifikowania oséb do CM:

1. Bardzo skomplikowana sytuacja zyciowa osoby, np. brak kwalifikacji, niepetnosprawnos¢ i wiek
powyzej 50 roku zycia.
Do rozwiazania problemu osoby potrzebna jest pomoc wiecej niz 10 instytucji.
Brak istniejacych procedur rozwiagzania problemu.
Osoba nie jest w stanie sama rozwigzac¢ swoich problemoéw.
Osoba, ktéra chce wspodtpracowad z case managerem.

vk W

Ponadto niektdre kryteria mozna przypisa¢ do poszczegdlnych kategorii, ktére zostaty przedsta-
wione w ponizszej tabeli:

Kategorie Zdrowie

Kwalifikacje

Motywacja Czynniki

spoteczne

Przyktady Wyksztatcenie Aktywnos¢ w Fizyczne Rodzina
Umiejetnosci poszukiwaniu Poznawcze Sytuacja
Certyfikaty pracy Behawioralne finansowa
Doswiadczenie Sie¢ kontaktow
Wsparcie
spoteczne

Jesli u osoby zdiagnozuje sie co najmniej 3 problemy w kategoriach zdrowie i czynniki spoteczne
to wéwczas taka osoba moze zostaé zakwalifikowana do objecia procesem CM. Jesli istnieje realna
szansa na rozwiazanie jej problemoéw, wéwczas osoba moze zostac skierowana do wspétpracy z case
managerem na okres 12 miesiecy. W przypadku nie osiggnigcia zamierzonych rezultatéw w ciggu roku
proces CM mozna przedtuzyc¢ do 24 miesiecy.

Najwazniejsze znaczenie z kategorii zamieszczonych w tabeli ma kategoria zdrowie w aspekcie fi-
zycznym i poznawczym zwiaszcza w stosunku do oséb niepetnosprawnych.

Osoba zakwalifikowana do objecia metodg CM wraz z menadzerem przypadku aktywnie uczestni-
czy w realizacji zatozonych celéw realizujac poszczegdlne etapy procesu CM.

Etapy procesu Case Management

1.case finding
2.asessment
3.service - plan
4.linking
5.monitoring
6.evaluation/exit
Working Alliance
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Case finding (osoba rozpoczeta udziat w procesie CM, przeprowadza sie z nig rozmowe, zawiera
kontrakt).

Asessment (diagnoza przeprowadzona wraz z klientem obejmuje zdefiniowanie problemoéw,
analize mocnych i stabych stron klienta - analiza SWOT).

Service - plan (planowanie polega na stworzeniu wraz z klientem indywidualnego planu dzia-
tania z uwzglednieniem potrzeb klienta).

Linking (faczenie polegajace na wspotpracy z instytucjami, ktére sa w stanie poméc w rozwia-
zaniu problemow klienta, tym samym umozliwienie klientowi skorzystania z r6znych dostep-
nych ustug).

Monitoring (na tym etapie procesu obserwuje sie postepy klienta w realizacji zatozonych ce-
I6w; etap ten trwa najdtuzej ze wszystkich — nawet 2 miesigce; na tym etapie moga tez pojawic
sie inne dotad nieznane problemy, co skutkuje powrotem do punktu wyjscia czyli punktu 1).
Evaluation/exit (po 12 lub 24 miesigcach proces powinien sie zakonczyc).

Aby proces CM przynidst zamierzone efekty niezbedne jest zbudowanie miedzy case managerem
a klientem zaufania, ktére pozwala na szczere i autentyczne uczestnictwo w procesie.

W procesie CM menadzer przypadku pracuje z klientem przez pierwsze trzy etapy, natomiast od
4 etapu wspotpracuje z innymi instytucjami, by pomac klientowi w rozwigzaniu jego problemow, kto-
rych istnienie uniemozliwia powro6t do petnowartosciowego funkcjonowania w spoteczenstwie.

Cele, jakie mozliwe sq do osiggniecia po zastosowaniu metody CM to miedzy innymi:

wzmacnianie motywacji klientéw do dokonywania konstruktywnych zmian w swoim zyciu
i podejmowanie za nie odpowiedzialnosci,

zmiana postaw klientéw z biernej na aktywna w celu polepszenia swojej sytuacji,

poprawa jakosci zycia,

poprawa sytuacji mieszkaniowej,

budowanie poczucia wtasnej wartosci poprzez zarzadzanie soba.

Menadzer przypadku pracuje nie wiecej niz z 70 — 80 osobami, zakwalifikowanymi do objecia pro-
cesem CM, ktory jest stosowany z powodzeniem w systemie niemieckim w urzedach pracy, szkotach
wyzszych.



lll. Wdrozenie elementow metody case
management w pracy z osobami

z niepetnosprawnoscia w publicznych
stuzbach zatrudnienia wojewddztwa
$laskiego

Case management polega na udzieleniu zindywidualizowanego wsparcia osobom znajdujgcym sie
w trudnej sytuacji zyciowej. Koncentruje sie na pracy z klientem wieloproblemowym i udzieleniu mu
kompleksowego wsparcia. Zadania w ramach procesu CM sg realizowane w ciggu 12 lub 24 miesiecy
przez klienta i menadzera przypadku. Ich realizacja opiera sie miedzy innymi o zasade zaufania, ktéra
sprzyja otwartosci stron.

Wdrozenie elementéw metody case management w pracy z bezrobotnymi osobami niepetno-
sprawnymi powinno sie odbywac¢ wedtug jednolitej procedury, umozliwiajacej zachowanie integral-
nosci dziatann w poszczegélnych urzedach pracy. W proponowanej procedurze zaktada sie nastepujace
etapy postepowania:

a) selekcja kandydatow na klienta i dokonanie kwalifikacji do objecia wsparciem

b) diagnoza, oszacowanie potrzeb i celéw

¢) planowanie dziatan

d) realizowanie i monitoring

e) ewaluacja.

Selekcja kandydatéw na klienta kwalifikujacego sie do objecia wsparciem
w ramach Case Management

Osoby z niepetnosprawnoscia zarejestrowane w powiatowych urzedach pracy wojewoédztwa $la-
skiego nie stanowig jednorodnej grupy. Dlatego konieczne jest okreslenie kryteriow doboru oséb
do objecia wsparciem w formie pracy z wykorzystaniem elementéw CM.

Pierwszy etap stanowi wstepna selekcja oséb, ktére zostang skierowane do doradcy klienta petnia-
cego role case managera.’? Osoba poddana procedurze kwalifikacyjnej powinna spetni¢ nastepujace
kryteria:

a) orzeczona niepetnosprawnos¢

b) status osoby dtugotrwale bezrobotnej

c) brak/ nieaktualne lub nieadekwatne kwalifikacje.

Drugim etapem powinno by¢ przeprowadzenie przez doradce klienta rozmowy' wstepnej z klien-
tem. Jej celem bedzie przekazanie informacji dotyczacych mozliwosci objecia wsparciem w formie pra-
cy z wykorzystaniem elementéw CM. Rozmowa powinna obejmowac™:

- zdefiniowanie metody i wykorzystywanych elementéw CM,

- przekazanie informacji o mozliwosciach oraz granicach wsparcia,

- wskazanie klientowi mogacych pojawi¢ sie rozbieznosci w postrzeganiu celu,

- wskazanie na prawa i obowiazki klienta.

2 W literaturze przedmiotu wskazuje sie, ze pojecie case manager moze odnosic sie zaréwno do stanowiska pracy,
jak i roli zawodowej odgrywanej przez pracownika instytucji wykorzystujacej podejscie CM

* Na etapie selekcji i kwalifikacji do objecia wsparciem w formie pracy z wykorzystaniem elementéw CM
wykonywane czynnosci nie muszg by¢ prowadzone przez doradce klienta petnigcego role case managera

" por. A. Smrokowska - Reichmann: Amerykanski Case Management wzorzec dla reform systemu pomocy w Polsce?,
Wspolne Tematy nr 10, 11-12/2009
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Przeprowadzenie rozmowy wstepnej przyczyni sie do swiadomego przystapienia przez klienta do
procesu kwalifikacyjnego. Waznym aspektem pracy z wykorzystaniem podejscia CM jest wyrazenie
przez klienta checi pracy oraz przyjecie postawy aktywnej, zaangazowanej w podejmowane dziatania.

Osoby przystepujace do kolejnego etapu powinny wypetni¢ oswiadczenie (patrz: wzér nr 2). Moze
to nastapi¢ na zakonczenie rozmowy wstepnej lub podczas pierwszego spotkania stuzacego zakwalifi-
kowaniu do pracy z wykorzystaniem CM.

Kolejnym etapem jest kwalifikacja do objecia wsparciem w formie pracy z wykorzystanien elemen-
tow CM. Nastepuje ona poprzez dokonanie analizy sytuacji osoby niepetnosprawnej przez doradce
klienta w celu okreslenia ztozonosci problemoéw oraz koniecznosci wspotpracy miedzyinstytucjonalnej
stuzacej ich rozwiazaniu.

Podstawowa metode pracy stanowi¢ bedzie rozmowa prowadzona w oparciu o Karte oceny sytuacji
klienta - Kwestionariusz wywiadu kwalifikujgcego osobe niepetnosprawngq do objecia wsparciem w formie
pracy z wykorzystaniem elementéw Case management (patrz: wzor nr 3). W celu utatwienia przeprowa-
dzania wywiadu opracowano Instrukcje zawierajacg wskazowki praktyczne. (patrz: wzor nr 4). Analiza
sktada sie z nastepujacych czesci:

1. Czeéc |: Dane ogdlne dotyczace osoby

2. Czes¢ ll: Sytuacja osobista klienta:

2.1. Sytuacja zawodowa

2.2. Sytuacjarodzinna

2.3. Sytuacja zdrowotna

2.4. Problemy wynikajace z barier psychicznych

2.5. Problemy wynikajace z barier spotecznych

2.6. Problemy wynikajace z barier fizycznych

2.7. Problemy wynikajace z barier ekonomicznych

2.8. Problemy wynikajace z barier instytucjonalnych

3. Czes¢ lll: Potrzeby i oczekiwania zgtoszone przez osobe podczas wywiadu

4. Czesc¢ IV: Ocena sytuacji osoby niepetnosprawnej - Wynik postepowania kwalifikacyjnego

Istotnym aspektem rozpoznania sytuacji klienta jest dokonywanie analizy w odniesieniu do stanu
obecnego oraz spojrzenia na problemy klienta na przestrzeni ostatnich 6 miesiecy.

Na podstawie przeprowadzonego wywiadu doradca klienta odpowiedzialny za dokonanie kwali-
fikacji oséb niepetnosprawnych do objecia wsparciem w formie pracy z wykorzystaniem elementéw
metody case management okresli minimum 5 aspektéw sytuacji problemowej warunkujacych zakwa-
lifikowanie do CM. Powinny one obejmowac:

1. minimum po 1 aspekcie w nastepujacych obszarach:

a) niepetnosprawnosci (np. skumulowanie, izolacja spoteczna, dodatkowe obcigzenia finanso-
we)

b) dtugotrwatego bezrobocia

c) braku/ nieaktualnych lub nieadekwatnych kwalifikacji

2. minimum 2 aspekty tacznie z nastepujacych obszaréw:

d) problemoéw wynikajacych z barier psychicznych (np. zamkniecie w sobie, izolacja od $wiata,
zaburzony kontakt i komunikacja, zaburzone relacje osobowe, wycofanie sie, brak wiary
w siebie, niskie poczucie wtasnej wartosci, zaburzona samoocena)

e) probleméw wynikajacych z barier fizycznych (np. architektonicznych w zakresie dostoso-
wania do samodzielnego funkcjonowania; transportowych, w komunikowaniu)

f) probleméw wynikajacych z barier ekonomicznych (np. braku/ niewystarczajacych srodkéow
finansowych na zaspokojenie codziennych potrzeb: mieszkanie, wyzywienie, odziez itp za-
dtuzenie, zagrozenie bezdomnoscia/ bezdomnos¢)

g) problemoéw wynikajacych z barier instytucjonalnych (np. braku/ ograniczonej dostepnosci
do instytucji, wiedzy w zakresie mozliwosci uzyskania wsparcia)

Analiza sytuacji osoby powinna uwzgledni¢ informacje wynikajace z poszczegdlnych elementéw
rozmowy. Aspekty wskazane w pkt. a) — c) nalezy powiagza¢ z kategoriami d) — g), poniewaz orzeczo-
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na niepetnosprawnos¢, posiadanie statusu osoby dtugotrwale bezrobotnej oraz brak/ nieaktualne lub
nieadekwatne kwalifikacje stanowig kryteria podstawowe umozliwiajace rozpoczecie procesu kwali-
fikacyjnego do objecia wsparciem w formie pracy z wykorzystaniem elementéw metody case mana-
gement. Co istotne, do rozwigzania wskazanych w toku prowadzonej kwalifikacji problemoéw klienta
potrzebna bedzie wspdtpraca miedzyinstytucjonalna. Dodatkowo uzasadnienie koniecznosci objecia
wsparciem metoda CM powinno wskazywac na brak mozliwosci rozwigzania probleméw klienta stan-
dardowymi metodami pracy z klientem bezrobotnym.

Zatozono, ze do podjecia decyzji o zakwalifikowaniu osoby do objecia wsparciem w formie pracy
z wykorzystaniem elementéw metody case management niezbedne s3 minimum 2 spotkania.

Wynikiem koncowym prowadzonej kwalifikacji bedzie podjecie decyzji dotyczacej:

a) Objecia wsparciem w formie pracy z wykorzystaniem elementéw metody case management

b) Objecia standardowym wsparciem PUP

Diagnoza i oszacowanie potrzeb

Bezrobotne osoby niepetnosprawne, ktére w wyniku prowadzonej kwalifikacji zostaty zakwalifi-
kowane do objecia wsparciem przez specjaliste, zostang skierowane do doradcy klienta pracujacego
z wykorzystaniem elementéw metody CM. Pracownik ten kompleksowo zajmuje sie klientem, prowa-
dzac go przez kolejne etapy.

Po pierwsze, dokona diagnozy poprzez pogtebiong analize sytuacji osoby z niepetnosprawnoscia
w celu udzielenia jej adekwatnego do potrzeb wsparcia. Podstawowa metodg pracy bedzie rozmowa
prowadzona w oparciu o kwestionariusz Karta pracy z klientem — bezrobotnq osobq niepetnosprawngq.
Wsparcie w formie pracy z wykorzystaniem elementéw Case Management wraz z Instrukcjq. (patrz: wzor
nr5i6). Obejmuje ona 3 czesci:

1. Czeéc I: Diagnoza sytuacji klienta (rodzinna, zdrowotna, zawodowa, mieszkaniowa, finansowa,

funkcjonowanie spoteczne, psychologiczne)

2. Czesc¢ ll: Okreslenie potrzeb i oczekiwan klienta

3. Czesc lll: Okreslenie celdw i instytucji pomocnych w ich realizacji

W razie potrzeby doradca klienta w roli
case managera moze zastosowac (jako uzupet-
nienie dokonywanej diagnozy) inne narzedzia
wykorzystywane w pracy z klientami PSZ.

Podczas pierwszego spotkania z doradca
klienta petnigcego role case managera powin-
no nastapi¢ zawarcie kontraktu pomiedzy do-
radca klienta — menadzerem przypadku a reha-
bilitantem (patrz: wzér nr 8). Dokument okresla
warunki wspotpracy przy realizacji procesu
wsparcia z wykorzystaniem elementéw meto-
dy case management. Podpisanie kontraktu
obliguje do intensywnej wspétpracy zgodnie
z zatozeniami wdrazanej metody pracy.

Pogtebiona diagnoza aktualnej sytuacji, sta-
nowi punkt wyjscia dla catosci procesu CM. Po-
znanie uwarunkowan psychofizycznych, rodzin-
nych, zawodowych i finansowych stuzy ustale-
niu istotnych probleméw danego cztowieka, do
rozwigzania ktérych potrzebna jest mu pomoc.

Znajac trudnosci i mozliwosci konkretnej
osoby, dokonuje sie racjonalnego oszacowania
potrzeb Rehabilitanta. Dokonanie hierarchi-

" . - N Zaktad Pracy Chronionej Lebens-werk w Heidelbergu.
zacji tych potrzeb, adekwatnie do indywidual-  prace Rehabilitantow.
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nych oczekiwan bezrobotnej osoby niepetnosprawnej, pozwoli usystematyzowac dalsza prace.
Ostatnim punktem diagnozy jest okreslenie celéw oraz instytucji pomocnych w ich realizacji. Do-
pracowanie celdw nastgpi w kolejnym etpie — planowaniu dziatan.
Zaktada sie, ze praca na tym etapie CM bedzie realizowana podczas minimum 3 spotkan.

Planowanie dziatan, ich realizacja, monitoring i ewaluacja

Wstepne okreslenie celéw przez klienta nastgpito podczas okreslania potrzeb i oczekiwan klienta.
Na tym etapie nastepuje ich weryfikacja oraz sprecyzowanie dziatar niezbednych do ich realizacji. Pra-
ca odbywa sie w oparciu o Osobisty Planer Dziatarn (OPD) (patrz: wzér nr 7). OPD to efekt pracy case
managera i rehabilitanta, ktdry jest wyrazony w formie pisemnej. Zawiera cele ogélne do realizacji na
poszczegdlnych etapach procesu, dziatania i terminy ich realizacji. Przebieg kazdego etapu jest moni-
torowany przez menadzera przypadku. W sytuacji zrealizowania celéw okreslonych na poszczegéinych
etapach procesu doradca klienta w roli case
menagera potwierdza pisemnie zakonczenie
dziatann zaplanowanych, ktére przyczynity sie
do osiagniecia zatozonego celu. Dzieki temu
jest mozliwe przejscie do kolejnego etapu.

Na etapie planowania dziatan i ich realizacji
istotna jest wspotpraca doradcy klienta petnia-
cego role case managera z instytucjami, ktére
sg w stanie pomdc w rozwigzaniu problemoéw
klienta. Dlatego wazne jest ustalenie odpowie-
dzialnosci za realizacje poszczegdlnych punk-
téw planu pomiedzy case managerem, klien-
tem i ewentualnie innymi osobami/ instytucja-
mi zaangazowanymi w jego realizacje.

Dzieki wyznaczeniu zadan do realizacji
w procesie wspotpracy rehabilitant jest aktyw-
ny w procesie case management. Daje to mu
poczucie sprawstwa, buduje poczucie wtasnej
wartosci i stwarza mozliwos¢ bycia kreatorem
dziatan.

Proces CM jest formg wsparcia dla oséb,
ktére nie potrafig same rozwigzac¢ swojej sy-
tuacji. Jest on tak skonstruowany, ze dzieki
podziatowi na etapy, wyznaczeniu celéw do
realizacji, statemu monitorowaniu istnieje moz-
liwos$¢ dokonania zmian w powyzszych zakre-
sach w sytuacji wystapienia dodatkowych trud-
nosci (np. pogorszenie zdrowia rehabilitanta).
Ewaluacja jest systematycznym badaniem
osobistego planu dziatania z punktu widzenia
przyjetych kryteriéw, w celu jego usprawnie-
nia, rozwoju lub lepszego zrozumienia.

Zaktad Pracy Chronionej Lebens-werk w Heidelbergu.
Prace Rehabilitantéw.
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IV. Doradca klienta w roli case managera

w procesie rehabilitacji
0s0b z niepelnosprawnoscia

Case manager - czyli doradca klienta do zadan specjalnych.

Podwaling kazdego procesu doradczego majacego na celu wsparcie osoby w trudnej sytuacji zy-
ciowej jest zasada ,partnerstwa” z ustalonymi zasadami obowigzujacymi jedna i drugg strone. Podsta-
Wy pracy to:

- wspodtpraca - zgoda na ustalone zasady,

- zaufanie - klient musi mie¢ do nas zaufanie aby bez przeszkéd opowiedziec o sytuacji osobistej,

rodzinnej, finansowej,

- dokonanie przez klienta samooceny, co jego zdaniem moze robic lub co chciatby robi¢ przy

jednoczesnej ocenie tego co posiada m.in. doswiadczenie, kwalifikacje, wyksztatcenie.

Ocena klienta musi by¢ dokonana catosciowo ze wszystkimi aspektami zycia, moze zosta¢ poparta
oceng czy opinia lekarza natomiast najwazniejsza jest wiedza, ktéra zebrat doradca.

Nie ma trudnych klientow... Istnieja jedynie tacy, przy ktérych posiadany warsztat i umiejetnosci
sg niewystarczajace. Nastawienie do klienta zalezy wytacznie od nas. Nalezy pamietac, ze klient jest
takim samym cztowiekiem, jak my - przezywa problemy rodzinne, miewa trudnosci finansowe lub
zdrowotne. Rozdraznienie i postrzeganie klienta jako kaprysnego i wybrednego wptywa negatywnie
na budowana z nim relacje. Przede wszystkim nalezy sobie uswiadomi¢, ze kazda osoba to swoista
indywidualnos¢.

Doskonatos¢ w obstudze klienta mozemy osiggnac poprzez stosowanie nastepujacych cech:

- Szacunek - godng polecenia zasadg jest ,Traktuj swojego klienta tak, jak Ty chciatbys by¢ trakto-
wany, gdybys byt klientem.” Szacunek jest podstawa budowania zadowolenia i lojalnosci klien-
ta.

- Chec¢ wspotpracy - klienci wolg unika¢ kontaktéw z anonimowa biurokracja. Pragna natomiast
dtugotrwatych kontaktéw z cztowiekiem, ktéry bedzie znac¢ ich samych i ich problemy. Zbyt
czeste zmiany o0sob, ktoére sie z nimi kontaktuja zniechecaja ich, oczekuja autentycznej wspét-
pracy.

- Fachowos¢ - posiadanie doswiadczenia i umiejetnosci niezbednych do pracy z klientem znaj-
dujacym sie w szczegélnie trudnej sytuacji zyciowej.

- Elastycznos¢ - brak elastycznosci ze strony C.M. moze wywrze¢ na kliencie wrazenie, Ze nie roz-
wiazuje jego problemoéw, a jedynie przedstawia mu standardowe rozwiazania.

- Zaangazowanie w rozwigzywanie probleméw - umiejetnos¢ podejmowania decyzji tzn. de-
cydowanie w momentach wymagajacych podjecia decyzji; podejmowanie decyzji wspdlnie
z klientem, a kiedy jest to konieczne w jego imieniu; podejmowanie decyzji w sprawie koniecz-
nej wspétpracy z innymi instytucjami.

W zwiazku z powyzszym niezmiernie istotne jest zbudowanie zaufania w kontakcie z klientem. Za-
ufanie to budowane jest przez okazywanie klientowi akceptacji tzn.

- on ma prawo zadac¢ wyjasnien;

- moze posiada¢ watpliwosci;

- moze nie znac przepiséw;

- moze upominac sie o swoje.

Klient powinien uzna¢ nas za wiarygodnych i sprzyja temu spdjna komunikacja, dynamizm, zaan-
gazowanie oraz zyczliwos¢ wobec klienta.
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Natomiast barierami komunikacyjnymi utrudniajacymi wiasciwy kontakt z klientem sg zachowa-
nia, ktére mozna oceni¢ jako: ocenianie, uogdlnianie, pouczanie, przerywanie, obwinianie, popedzanie,
nadmierne wypytywanie o sprawy osobiste, grozenie itp. Wszystko to utrudnia efektywny i satysfakcjo-
nujacy kontakt z klientem.

Ponadto w procesie doradczym licza sie posiadane kompetencje - to, co umiemy i potrafimy a tak-
Ze umiejetnosci interpersonalne: zyczliwos$¢, otwartosé, inicjatywa, komunikatywnos¢, autentycznosé,
empatia, konkretnosc.

Opanowanie podstawowych elementéw komunikacji przez Case Managera i stosowanie ich w co-
dziennej pracy z klientem umozliwi lepsza wspotprace, wesprze proces poznania sytuacji klienta oraz
zastosowania niezbednych dziatan. Komunikacja stanowi podstawe interakgji i relacji spotecznych.
Tworzy, wzmacnia i utrzymuje psychologiczny dobrostan kazdego cztowieka. Cztowiek jest istota ko-
munikujaca sie, tak jak jest istota myslaca, emocjonalng i spoteczna. Wspdtczesny cztowiek, ktéry chce
prawidtowo poruszac sie w sieci spotecznej nie moze pozwoli¢ sobie na ignorowanie podstawowej
wiedzy, lezacej u podtoza budowania prawidtowych relacji miedzy ludzmi. Dlatego tez, sposéb w jaki
case menager nawigzuje kontakt z klientem ma istotny wptyw na ksztattowanie sie pdzniejszej wspét-
pracy oraz podejmowania decyzji.

Niezbedne kompetencje case menagera:

- Pozytywne nastawienie - bez pozytywnego nastawienia trudno jest okazac klientowi che¢ po-
mocy, dlatego prawdziwg sita jest samokontrola i panowanie nad wiasnym nastrojem. Wielu
sadzi, ze by¢ silnym to panowac¢ nad innymi, jednak w rzeczywistosci najwieksza site oznacza
wiadza nad samym soba. Aby stuzy¢ pomocg innym, trzeba mie¢ wystarczajgco duzo sity. Pro-
fesjonalizm C.M. nie wymaga zmiany osobowosci, lecz rozwiniecia odpowiednich umiejetnosci
i cech charakteru. Najlepszym co mozemy zrobi¢ w kwestii osobistego rozwoju to zatozy¢, ze
kazda osoba, ktérg spotykamy, jest naszym nauczycielem, a kazda sytuacja - lekcja. Aby po-
szerzy¢ swoje horyzonty, warto spojrze¢ na siebie w sposéb, w jaki patrzymy na innych - i od-
wrotnie. Jesli zrozumiemy, ze wszyscy jeste$my ludzmi, ktérzy starajg sie zy¢ jak najlepiej, to
zmienimy swoje nastawienie.

- Umiejetno$¢ aktywnego stuchania - konieczna do rozpoznawania aktualnej sytuacji klienta.
Polega ona nie tylko na uwaznym stuchaniu, ale takze na parafrazowaniu wypowiedzi, aby
upewnic sie, czy dobrze rozumiemy jej tres¢ oraz na umiejetnym podsumowaniu;

- Reagowanie na zastrzezenia klienta — zastrzezenia sg naturalnym objawem zainteresowania klienta;

Ludzie postrzegaja, odkrywaja i tworza swoja rzeczywistos¢ na podstawie map, ktére maja w swo-
ich umystach. Z tego powodu naturalnym zjawiskiem jest przypisywanie naszych przekonan, wartosci
i obaw innym. Dlatego tez case manager, czyli doradca klienta do zadan specjalnych, gdy angazuje sie
w prébe wywarcia wptywu na zachowanie klienta, musi zadawac wiecej pytan, niz udziela¢ odpowiedzi
oraz wiecej stuchag, niz méwic.

Case manager i jego rola w procesie rehabilitacji zyciowej i zawodowej os6b
niepeilnosprawnych.

Przeprowadzenie procesu case management wymaga wszechstronnych umiejetnosci oraz inter-
dyscyplinarnej wiedzy ze strony oséb postugujacych sie ta metoda. Efektywny przebieg szeroko ro-
zumianej rehabilitacji os6b niepetnosprawnych zalezy wiec w duzej mierze od menadzera przypadku.
Case manager przyjmuje role koordynatora dziatan, coacha, mentora, rzecznika, brokera i selekcjonera.
Funkcje te zapewniaja kompleksowos$¢ swiadczonej pomocy.

Case manager wystepuje przede wszystkim jako koordynator dziatan. Zarzadzajac przebiegiem
procesu, przybliza klientowi dostepne zasoby instytucjonalne. Wigcza do dziatania specjalistéw oraz
organizacje pozytku publicznego, adekwatnie do sytuacji podopiecznego. Przykfadowo, klient uzalez-
niony jest kierowany do terapeuty uzaleznien, a osoba niepetnosprawna do wtasciwej instytucji, gdzie
moze uzyska¢ konkretng pomoc. Koordynacja dziatari dotyczy wykorzystania wszystkich dostepnych
zasobow, majacych stuzy¢ klientowi. Pomoc jest zindywidualizowana, nie schematyczna, dostosowana
do potrzeb, przez co réwniez skuteczniejsza®.

'> Nowe kierunki i tendencje w organizacji i zarzadzaniu pomoca spoteczng, pod red. A. Skowrorniskiej, Warszawa 2013,
s.38-39.
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Case manager negocjuje z podmiotami gospodarczymi w sprawie tworzenia stanowisk pracy dla
0s6b niepetnosprawnych. Ponadto jego znajomos¢ spotecznosci lokalnej jest ceniona przy konsulta-
cjach dotyczacych planéw zagospodarowania przestrzennego terenu.

Menadzer przypadku petni réwniez role coacha, ktérego zadaniem jest przygotowanie klienta do
niezaleznego i samodzielnego dziatania. Transformacja nastawienia do zycia i problemow jest niezbed-
na w dazeniu do zmiany potozenia. Coach wzbudza motywacje do zmian, stuzacych wyjsciu z sytuacji
bezradnosci i bezsilnosci.

Kazdy zauwazalny postep, najmniejszy efekt wtasnej aktywnosci moze pozytywnie wptynaé na
dalszy przebieg pracy z osobg potrzebujacg wsparcia. Klient ma nie tylko doswiadcza¢ wiasnej sku-
tecznosci, ale réwniez umiejetnie kreowac wizje swojego zycia. Chodzi o wypracowanie koncepcji na
zycie oraz Swiadome ksztattowanie zachodzacych w nim zmian. Pod wptywem case managera jako
coacha, klient ma wzig¢ odpowiedzialnos¢ za siebie, przyjmujac aktywnga postawe wobec probleméw,
z ktérymi sie zmaga. Wprowadzane zmiany powinny by¢ skonkretyzowane, sciéle okreslone, powiaza-
ne z mozliwosciami przeobrazania aktualnej sytuacji. Petna samodzielnos¢ danej osoby i Swiadomos¢
kierowania wtasnym zyciem jest priorytetowym celem oddziatywania coacha'.

Coach nie przedstawia gotowych rozwigzan, a wspomaga w podjeciu decyzji i znalezieniu alterna-
tyw rozwigzania danego problemu. Jego oddziatywanie umozliwia sprecyzowanie celéw i motywéw
dziatania klienta. Ponadto uczy racjonalnego gospodarowania wtasnym budzetem i planowania wy-
datkéw'.

Zastosowanie technik coachingowych ma prowadzi¢ do rozwoju osobistego oraz przezwyciezenia
wiasnych probleméw i stabosci. Klient musi by¢ gotowy i zmotywowany do wprowadzenia zmian w
swoim zyciu. Przechodzac przez kolejne etapy dazy do osiagniecia wyznaczonego, jasno okreslonego
celu poprzez wykorzystanie mozliwych opcji dziatania.

Pomiedzy case managerem a osoba objeta wsparciem wystepuje relacja partnerska. Przyjecie roli
mentora stuzy ukierunkowaniu na odkrywanie i rozwijanie potencjatu podopiecznego. Mentor jest
postrzegany jako osoba posiadajaca duza wiedze i doswiadczenie, ktére moga by¢ pomocne w sytu-
acji klienta. Nie tylko doradza i inspiruje, ale rowniez stanowi wzorzec postepowania. Klient zajmuje
pozycje ,ucznia” zdobywajacego wiedze za przyktadem prowadzacego. Mentoring ma rozwija¢ jego
umiejetnosci, kompetencje'.

Proces case management odbywa sie zaréwno na ptaszczyznie osobistej jak i instytucjonalnej. Dla
zabezpieczenia intereséw klienta, menadzer przypadku wystepuje w roli rzecznika. Peinomocnictwo
sprowadza sie do celowego i metodycznego postepowania wobec wszystkich oséb, instytucji czy or-
ganizacji biorgcych udziat w procesie case management. Niejednokrotnie osoby wymagajace pomocy
nie sg zorientowane w przepisach prawnych, przez co nie znajg swoich praw oraz nie wiedza, w jaki
sposob i gdzie moga uzyska¢ konkretng pomoc. Reprezentowanie intereséw klienta ma pozytywny
wptyw na jego sytuacje, ktérg implikuje dostepnosé zasobdw oraz jakos¢ Swiadczonych ustug. Rzecznik
zajmuje sie klientem w sposéb doktadny, wykorzystujac wszystkie osiggalne srodki, a takze mozliwosci
metody case management. Prowadzi mediacje i negocjacje, koordynuje cato$¢ procesu, dazac do po-
prawy losu cztowieka zagubionego w systemie spoteczno-ekonomicznym. Ingerencja petnomocnika
w zycie swojego podopiecznego ma doprowadzi¢ do zmian w szerszym kontekscie, gdzie potrzeby
jednostki zostajg zauwazone przez system panstwa'®.

Rzecznik stara sie spojrze¢ na swiat z perspektywy podopiecznego, by zrozumie¢ jego postepo-
wanie i przyjmowana postawe wobec pojawiajacych sie trudnosci zyciowych. Dzieki temu fatwiej
mu dostrzec pojawiajace sie nowinki wazne dla danego przypadku. Rola petnomocnika przejawia sie
w udostepnianiu realnych zasoboéw, osiggalnych dla klienta, w celu rzeczywistego korzystania z przy-
stugujacych mu praw. Rzecznictwo zapobiega narastaniu probleméw i ogranicza pojawianie sie no-
wych kryzyséw, fagodzac réwnoczesnie dysfunkcje, ktérych nie mozna wyeliminowac.

Menadzer przypadku w roli brokera posredniczy w wyborze najlepszej oferty przez swojego klien-
ta. Monitoruje rynek ustug dostepnych klientowi i zachodzace na nim zmiany. Poszukuje m.in. dostaw-

6 Tamze, s. 40.
7Tamze, s. 54.
®Tamze, s. 53.
Tamze, s. 40-41.
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cy ustug socjalnych czy zdrowotnych, ktérego oferta jest
najkorzystniejsza. Wybor jest obiektywny, uzalezniony od
proponowanych warunkéw. Kryterium doboru jest jakos¢
ustug, uwzgledniajgca stopien zaspokojenia indywidual-
nych potrzeb klienta-rehabilitanta oraz jego mozliwosci
skorzystania z danej ustugi®.

Trudne potozenie cztowieka powoduje, ze nie zabezpie-
cza on swoich intereséw, skupiajac sie na aktualnej sytuacji
i nie zwracajac nalezytej uwagi na jakos¢ oferowanych mu
ustug. Rola case managera jako posrednika jest zapobiega-
nie niekorzystnemu rozwojowi sytuacji w podobnych przy-
padkach. Brokera optuje za taczeniem ustug swiadczonych
przez rézne podmioty w celu osiagniecia wysokiej efektyw-
nosci przy poniesieniu jak najnizszych kosztow?'.

Réwnie wazne, z formalnego punktu widzenia, jest za- AN e
pewnienie rzeczywistych mozliwosci diugoterminowego :
finansowania ustug przez panstwo. Fundament stanowi é{ \ —
racjonalne gospodarowanie $rodkami oraz udostepnianie . at
ustug osobom uprawnionym do tego. Zadanie to stawia 7
case managera w roli selekcjonera, ktéry zajmuje sie ade- \ A
kwatnym doborem celéw, srodkéw i oséb. Dokonywana se-
lekcja ma stuzy¢ sprawiedliwosci spotecznej w dostepie do
Swiadczen i ustug. Selekcjoner dokonuje dokfadnej weryfikacji wariantéw oraz opracowuje profesjo-
nalng i optymalng odpowiedz. Dotyczy to sytuacji oséb, wobec ktérych wczesna interwencja przektada
sie na pdzniejsze oszczednosci. W niektérych okolicznosciach, wczedniejsze zainwestowanie srodkéw
moze zapobiec dtugofalowym negatywnym skutkom, generujacym o wiele wyzsze koszty w przyszto-
$ci 2.

Wieloaspektowos¢ profesjonalnej pomocy case managera polega na wypetnianiu omoéwionych
funkcji. Zakres dziatan jest obszerny, zatem doradca klienta w roli menadzera przypadku powinien by¢
obeznany w przepisach prawnych z zakresu rehabilitacji i praw oséb niepetnosprawnych, jak réwniez
ich mozliwosci psychofizycznych i ograniczen. Niezbedna jest wiedza o dostepnosci do zasobéw po-
szczegdlnych instytucji panstwowych i organizacji pozytku publicznego. Z kolei znajomos¢ regionu
oraz lokalnego rynku pracy i ustug stanowi podstawe do planowania odpowiednich dziatan.

Podsumowujac, zadania osoby wykorzystujacej elementy case management w pracy z osobami
Z niepetnosprawnoscia wiaza sie z posiadaniem wiedzy z ré6znych obszaréw. Istotne wydajg sie przede
wszystkim:

e wiedza na temat metody (idea, zatozenia, zastosowanie, algorytm dziatania),

e wiedza dotyczaca instytucji, ktére moga by¢ elementem sieci wspdtpracy np. osrodki pomocy
spotecznej, instytucje wspierajace osoby niepetnosprawne (gtéwne zadania, zakres dziatania/
kompetencji, lokalizacja itp.),
wiedza i umiejetnosci z zakresu pracy z osobami z niepetnosprawnoscia,

e wiedza i umiejetnosci w zakresie wykorzystania réznorodnych narzedzi pracy (np. w obszarze
coachingu kariery osoby niepetnosprawnej: sposoby poszukiwania zawodéw uwzgledniaja-
cych rézne aspekty niepetnosprawnosci czy kwestionariusze predyspozycji zawodowych dla
0s0b z niepetnosprawnoscia, w tym oséb uposledzonych umystowo).

Wprowadzenie elementéw CM do pracy z osoba niepetnosprawnga w polskich stuzbach zatrudnie-
nia moze bazowac na doswiadczeniu zawodowym oraz przygotowaniu merytorycznym pracownikéw
PSZ pracujacych z osobami z niepetnosprawnoscia. Wymaga zapoznania ze specyfikag metody CM i po-
szerzenia kwalifikacji w tym zakresie.

2Tamze, s. 41.
2'Tamze, s. 42.
2Tamze, s.42-43.
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V. Podsumowanie

Metoda case management, skutecznie stosowana w Niemczech i inych krajach europejskich, od-
nosi znakomite efekty. Przede wszystkim jest kompleksowa, a klient nie zostaje pozostawiony samemu
sobie. Od analizy jego potrzeb, przez systematyczng ich realizacje, pracownik PSZ ma mozliwos¢ do-
prowadzenia swojego klienta do skutecznej realizacji gtéwnego celu, jakim jest wprowadzenie bezro-
botnej osoby niepetnosprawnej na rynek pracy.

Zdecydowanie trudniejsza sytuacja na rynku pracy, co jest rbwnoznaczne z istnieniem wiekszej ilo-
$ci bezrobotnych, réwniez bezrobotnych oséb niepetnosprawnych w stosunku do niemieckiego rynku
pracy, sprawia, ze na dzien dzisiejszy nie ma mozliwos¢i wdrozenia catej metody w Polsce. Uniwersal-
nos¢ metody pozwala na jej zastosowanie w réznych typach instytucji, np: w stuzbie zdrowia, pomocy
spotecznej, stuzbach zatrudnienia. Na gruncie polskim jest powoli wdrazana w pracy socjalnej z klien-
tami osrodkéw pomocy spotecznej.

Niniejszy skrypt zawiera kompendium wiedzy z zakresu CM. Stanowi réwniez prébe odpowiedzi na
pytanie: W jaki sposéb wykorzystac¢ podejscie CM w pracy zosobami niepetnosprawnymi zarejestrowanymi
w powiatowych urzedach pracy wojewdédztwa slgskiego?

Osoby niepetnosprawne maja mozliwos¢ skorzystania z réznych ustug oferowanych przez szerokie
spektrum instytucji np. publiczne stuzby zatrudnienia, osrodki pomocy spotecznych, Paristwowy Fun-
dusz Rehabilitacji Zawodowej Os6b Niepetnosprawnych. Wazne, aby udzielone im wsparcie wynikato
ze zdiagnozowanych potrzeb. Analizujac poszczegdlne definicje i zatozenia CM mozna wskaza¢ pod-
stawowe funkcje tego podejscia do pracy z klientem:

- potrzeba uwzglednienia w procesie wsparcia potrzeb klientow,

- dobér zakresu wsparcia do potrzeb klientéw,

- biezace monitorowanie udzielanego wsparcia w aspekcie efektywnosci i skutecznosci.?®

Wdrazenie w/w aspektéw do pracy z osobg niepetnosprawna w polskich stuzbach zatrudnienia po-
zwolitoby na bardziej kompleksowe (niz obecnie) udzielenie wsparcia. Zwtaszcza w aspekcie wspotpra-
cy miedzyinstytucjonalnej. Ideatem CM jest wspétpraca instytucji nad indywidualnym przypadkiem,
aby wybra¢ wszystko co mozliwe i potrzebne do osiggniecia celu okreslonego przez klienta.

Warto by¢ moze zastanowic sie nad mozliwoscia dokonania zmian w polskim ustawodawstwie,
ktore zmierzatyby do umozliwienia w szerszym zakresie stosowania zindywidualizowanych metod pra-
cy z bezrobotna osoba niepetnosprawna.

Podsumowujac prezentujemy ponizej opinie nt. metody CM w Niemczech przygotowane przez
uczestnikéw wizyt studyjnych zorganizowanych w ramach projektu:

,Dzieki wprowadzeniu elementéw metody Case Managementu bezrobotne osoby niepetno-
sprawne, a zwlaszcza te z réznego rodzaju dysfunkcjami, beda mogty liczy¢ na wsparcie dorad-
cy czy menadzera przypadku w kreowaniu dalszej kariery zawodowej. Metoda Case Manage-
ment zakfada podejscie zindywidualizowane i dostosowane do potrzeb i mozliwosci rehabili-
tanta. Metoda ta pozwala na wypracowanie skutecznych zasad wspétpracy z uwzglednieniem
wzajemnego szacunku i stworzenie atmosfery zaufania, co jest niezwykle pomocne w sytuacji
0s6b niepetnosprawnych i bezrobotnych. Przeniesienie metody CM na nasz sektor promocgji
zatrudnienia jest mozliwy, po zdobyciu niezbednych kompetencji przez przysztych rehabilitan-
tow. Waznym elementem wspétpracy z klientem jest posiadanie podstawowych elementéow
komunikacji przez rehabilitanta i stosowanie ich w codziennej pracy, co przetozy sie na lepsza
wspotprace i wesprze proces poznania sytuacji klienta oraz zastosowanie niezbednych dziatan.”
- ,Case Management jest metoda niezwykle interesujaca, ktéra mogtaby znalez¢ ogromny grunt
do jej wprowadzenia i zastosowania w polskich urzedach pracy, poniewaz duzg grupe naszych
klientéw stanowia osoby z wieloma problemami, w réznych ptaszczyznach zycia, ktérych nie je-

2 Por. T. Kazmierczak, M. Rymsza: Case management jako formuta koordynacji ustug spotecznych i innych dziatari
stuzb publicznych - przypadek aktywizacji zawodowej i spotecznej oséb niepetnosprawnych - artykut do publikacji
pokonferencyjnej - konferencja Instytutu Socjologii UMK i Sekcji Pracy Socjalnej PTS, ,Wyzwolenia aktywnej
polityki spotecznej i profesjonalnej pracy socjalnej a ksztatcenie stuzb spotecznych w Polsce i na Stowacji, Torun,
28-29.06.2010
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stedmy w stanie rozwigza¢ na poziomie
jednej tylko instytucji. Catosciowe po-
dejscie do klienta jest koncepcja stusz-
na, gdyz z do$wiadczenia wiemy, iz nie
mozna skupi¢ sie na samej aktywizacji
zawodowej klientéw, ktérzy posiadaja
wiele probleméw w réznych sferach
swego zycia."

,Przeprowadzenie procesu Case Ma-
nagement wymaga wszechstronnych
umiejetnosci oraz interdyscyplinarnej
wiedzy ze strony oséb postugujacych
sie ta metoda. Efektywny przebieg sze-
roko rozumianej rehabilitacji oséb nie-
petnosprawnych zalezy wiec w duzej
mierze od rehabilitanta. Case Manager
przyjmuje role koordynatora dziatan,
coacha, mentora, rzecznika, brokera
i selekcjonera. Funkcje te zapewniaja
kompleksowo$¢ swiadczonej pomocy.
Metoda Case Managementu powinna
by¢ oparta na relacji partnerskiej reha-
bilitanta i klienta, co pozwoli na szyb-
kie ukierunkowanie na odkrywanie
i rozwijanie potencjatu podopiecznego
oraz wzrost jego kompetencji“
+Wdrozenie metody Case Management
w catosci mogtoby przynies¢ pozytyw-
ne skutki pod wzgledem jakosciowej
obstugi klientéw niepetnosprawnych
oraz grup trudnych w aktywizacji. In-
dywidualne podejscie do klienta i duze
nak%ad.y Czasu przeznaczone 'na I'(szt'ai— Zaktad Pracy Chronionej Lebens-werk w Heidelbergu.
towanie postaw, zachowania iswia- prace Rehabilitantow.

domosci ,Ja jako przyszly pracownik’,

stwarzajg realne podstawy na pdzniej-

sze powodzenie aktywizacji, podjecie i utrzymanie pracy. Biorac pod uwage obecne réznice
otoczenia prawnego, finansowego a przede wszystkim kulturalno-spotecznego w jakim jest
stosowana ta metoda, nie ma na razie mozliwosci na petne wdrozenie metody Case Manage-
ment. Aby do tego doszto musiatoby dojs¢ do szeregu zmian”.

»,Metoda Case Management jest mozliwa do przeniesienia na polski grunt, jednak przy wyod-
rebnieniu tego stanowiska w strukturach urzedéw pracy. Posiadamy dobrze przygotowanych
doradcéw zawodowych, psychologéw, ktérzy byliby w stanie towarzyszy¢ bezrobotnemu
w trakcie procesu jego wychodzenia z trudnej sytuacji zyciowej. Jednak indywidualna praca
z klientem jest bardzo ograniczona przez ograniczenia etatowe, wciggniecie doradcéw zawo-
dowych w struktury obstugi biezacej bezrobotnych, obciazenie biurokracja. Nalezatoby réw-
niez skoordynowac wspodtprace pomiedzy instytucjami”

»,Metoda Case Management moze by¢ stosowana tylko przy odpowiedniej strukturze organi-
zacyjnej, zaktadajacej wspotprace instytucji rynku pracy z innymi organami w celu efektyw-
nego jej funkcjonowania oraz skutecznego dziatania. Wdrozenie metody Case Managementu
w Polsce wymaga daleko idacych reform organizacyjno-prawnych. Na te chwile wspoétpraca
miedzyinstytucjonalna ograniczona jest wieloma przepisami, ktére prawnie okreslaja funkcjo-
nowanie danej instytucji. Chociazby ustawa o ochronie danych osobowych, ktéra gwarantuje
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Delegacja polska podczas wizyty przygotowawczej (grudzien 2014 r.) m.in. Grzegorz Sikorski, dyrektor Wo-
Jjewddzkiego Urzedu Pracy w Katowicach.
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nam prawo do prywatnosci moze utrudniac realizacje metody w praktyce. Kadra polskich urze-
doéw pracy, mimo iz posiada odpowiednie doswiadczenie, nie jest na tyle liczna by sprosta¢
takiemu wyzwaniu. Otoczenie prawne nie jest na tyle elastyczne, aby mozna je dostosowac
do sytuacji indywidualnego klienta. Trudno réwniez w Polsce méwic o dobrej wspotpracy po-
miedzy urzedami pracy, osrodkami pomocy spotecznej, ZUS-em czy organizacjami pozarza-
dowymi. Wiele z dziatan tych instytucji niestety sie powiela, gdyz nie istnieje dobra wymiana
informacji pomiedzy nimi, a systemowe rozwigzania wymiany informacji pomiedzy tymi in-
stytucjami sa niedoskonate, badz nie sa realizowane. W Niemczech ta przeszkoda zostata zli-
kwidowana poprzez doskonate rozwiniecie sieci informatycznej, a takze precyzyjne okreslenie
w przepisach prawa zakresu odpowiedzialnosci poszczegdlnych instytucji rynku pracy w sto-
sunku do konkretnego klienta

4Wielka zaleta Case Managementu jest umozliwienie klientowi skorzystanie z ustug $wiadczo-
nych przez réznego typu instytucje. Klient ma zapewniong mozliwos¢ skorzystania ze zréznico-
wanych dziatan pomocowych we wtasciwej formie i odpowiednim czasie. Nie jest osoba bierna,
pozbawiona wptywu, lecz zaangazowana w rozwigzywanie swoich problemow.”
,Bezsprzecznym plusem metody CM jest napewno catosciowe zajecie sie klientem, usuniecie
wszystkich barier utrudniajacych podjecie zatrudnienia. Przygotowanie kompleksowego planu
dziatar uwzgledniajgcego wspétprace wszystkich niezbednych instytucji czy organizacji, ktére
pomoga klientowi wyjs¢ z trudnej sytuacji. Biezacy monitoring postepéw dziatania przy row-
nym zaangazowaniu wszystkich stron wiaczonych w prace z klientem. Kolejnym plusem, ze
strony klienta, jest czas poswiecony na aktywizacje. Minusem, ze strony instytucji, jest czas, kt6-
ry trzeba poswieci¢ na proces pracy z klientem we wzmocnieniu jego postawy i przywrécenie
go do $wiata pracy. Gdzie nie zawsze, pomimo pozytywnych rokowan na poczatku drogi pra-
cy z klientem, da sie osiggnac sukces. Utrudnieniem moze by¢ réwniez wprowadzanie zmian
mentalnych w postrzeganiu klienta przez pryzmat wielu instytucji. Jest to dtugofalowy proces
umacniania wspotpracy wielu jednostek, czesto niezaleznych od siebie, ktdre muszg zrozumie¢,
iz naszym wspolnym celem jest aktywizacja klienta. Dotychczas mozna byto zauwazy¢ powiela-
nie dziatan przez wiele instytucji, ktére nie przynosity zadnych rezultatéw i tak naprawde klient
dalej tkwit sam w swojej sytuacji, ze swoimi problemami”.



VI. Wzory dokumentow

Wzoér 1

Zarzadzenienr /2015
Dyrektora Powiatowego Urzedu Pracy w ...........
zdnia ....ceeeeneienennnnnnn2015r.
w sprawie wdrozenia elementéw metody Case Management w ramach wsparcia bezrobotnych
0s6b niepelnosprawnych

W zwigzku z przystgpieniem do realizacji Projektu zarzagdzam, co nastepuje :
§1
Wprowadza sie zadania wynikajace z Projektu wspétfinansowanego z EFS ,Wiedza i praktyka kluczem

do skutecznej pomocy bezrobotnym osobom niepetnosprawnym®” do realizacji przez doradcéw klienta
poprzez zastosowanie metody Case Management

§2

Planuje sie okres realizacji dziatariod .............. do i
§3

Wykonanie zarzgdzenia powierzam ...........cccoveeuieiiiiiiiiiiniinicee e,
§4

Zarzadzenie wchodzi w zycie z dniem podpisania.
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Wzor 2

Oswiadczenie Klienta

Oswiadczam, iz

1)

wyrazam zgode na pobranie moich danych osobowych, w tym danych wrazliwych na potrzeby
realizacji procesu kwalifikacyjnego oraz objecie wsparciem w formie pracy z wykorzystaniem ele-
mentéw Case Managementu majacego na celu wspomozenie mnie w wyjsciu z trudnej sytuacji
zyciowej

wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych w celu realizacji procesu kwalifikacyj-
nego oraz objecie wsparciem w formie pracy z wykorzystaniem elementéw Case Managementu
oraz przekazywanie moich danych innym instytucjom, jezeli jest to konieczne dla prawidtowego
przebiegu ich realizacji

przyjmuje do wiadomosci, iz administratorem moich danych osobowych jest .......ceineens
..................................... , a podstawe prawnga przetwarzania moich danych osobowych stanowi art. 23
ust. 1 pkt 2 lub art., 27 ust. 2 pkt 2 ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 o ochronie danych osobowych
(tekst jednolity Dz. U. z 2014 r. poz. 1182) — dane sg niezbedne dla realizacji procesu kwalifikacyj-
nego oraz objecia wsparciem w formie pracy z wykorzystaniem elementéw Case Managementu

przyjmuje do wiadomosci, iz moje dane osobowe zostang powierzone
realizujgcemu proces kwalifikacyjny oraz wsparcie w formie pracy z wy-
korzystaniem elementéw Case Managementu, moje dane mogg zosta¢ przekazane podmiotom
realizujgcym badania ewaluacyjne, moga takze zosta¢ powierzone specjalistycznym jednostkom
realizujgcym kontrole lub audyt

mam $wiadomos¢, iz podanie danych jest dobrowolne, aczkolwiek odmowa ich podania jest réw-
noznaczna z brakiem mozliwosci udzielenia wsparcia w ramach tej formy wsparcia

mam prawo do dostepu do tresci swoich danych i ich poprawiania.

Miejscowos¢ i data Podpis Klienta
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Wzér 3

Karta oceny sytuacji klienta - Kwestionariusz wywiadu kwalifikujacego osobe niepetno-
sprawng do objecia wsparciem w formie pracy z wykorzystaniem elementéw case manage-

ment

I. Czescl-Dane ogblne

Imie i nazwisko:

Nr ewidencyjny/ PESEL (niepotrzebne skreslic)

Adres zamieszkania:

(kod pocztowy, miejscowos¢, ulica, nr domu, nr mieszkania)

Adres do korespondencji:

(kod pocztowy, miejscowos¢, ulica, nr domu, nr mieszkania)

Dane kontaktowe:

(np. telefon, e-mail)

Data rejestracji w PUP:

Orzeczenia o stopniu niepetnosprawnosci

Profil pomocy:

Daty poszczegdlnych spotkan:

Il. Czesc¢ Il - Sytuacja osobista klienta

1. Sytuacja zawodowa

a) Sytuacja zawodowa w ostatnich 6 miesigcach
przed dniem przeprowadzenia wywiadu

b) Sytuacja zawodowa w chwili przeprowadzania
wywiadu

2. Sytuacjarodzinna

a) Sytuacja rodzinna w ostatnich 6 miesigcach przed
dniem przeprowadzenia wywiadu

b) Sytuacja rodzinna w chwili przeprowadzania
wywiadu

3. Sytuacja zdrowotna

a) Sytuacja zdrowotna (w tym posiadane orzeczenia
o stopniu niepelnosprawnosci) w ostatnich
6 miesigcach przed dniem przeprowadzenia
wywiadu

b) Sytuacja zdrowotna w chwili przeprowadzania
wywiadu
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4. Problemy wynikajace z barier psychicznych

a) Problemy wynikajace z barier psychicznych, jakie
wystapity w ostatnich 6 miesigcach przed dniem
przeprowadzenia wywiadu

b) Problemy wynikajace z barier psychicznych, jakie
wystepuja obecnie

5. Problemy wynikajace z barier spotecznych

a) Problemy wynikajace z barier spotecznych, jakie
wystapity w ostatnich 6 miesigcach przed dniem
przeprowadzenia wywiadu

b) Problemy wynikajace z barier spotecznych, jakie
wystepuja obecnie

6. Problemy wynikajace z barier fizycznych

a) Problemy wynikajace z barier fizycznych, jakie
wystapity w ostatnich 6 miesigcach przed dniem
przeprowadzenia wywiadu

b) Problemy wynikajace z barier fizycznych, jakie
wystepujq obecnie

7. Problemy wynikajace z barier ekonomicznych

a) Problemy wynikajace z barier ekonomicznych,
jakie wystapity w ostatnich 6 miesiagcach przed
dniem przeprowadzenia wywiadu

b) Problemy wynikajace z barier ekonomicznych,
jakie wystepuja obecnie

8. Problemy wynikajace z barier instytucjonalnych

a) Problemy wynikajace z barier instytucjonalnych,
jakie wystapity w ostatnich 6 miesiagcach przed
dniem przeprowadzenia wywiadu

b) Problemy wynikajace z barier instytucjonalnych,
jakie wystepuja obecnie

1. Czes¢ Il - Potrzeby i oczekiwania zgloszone przez osobe podczas wywiadu
(realizowanego w trakcie minimum 2 spotkan)

IV. Czes¢ IV - Ocena sytuacji osoby niepetnosprawnej - Wynik postepowania
kwalifikacyjnego

Na podstawie przeprowadzonego wywiadu zdecydowano o (niepotrzebne skreslic):
a) Objeciu wsparciem w formie pracy z wykorzystaniem elementéw metody case
management
b) Objeciu standardowym wsparciem PUP

Uzasadnienie:

Miejscowosc i data Podpis doradcy klienta
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Wzor 4

Instrukcja wypetniania Karty oceny sytuacji klienta - kwestionariusza wywiadu kwalifikujq-
cego osobe niepetnosprawnq do objecia wsparciem w formie pracy z wykorzystaniem elementow

Cel gtéwny:

case management

Opis i analiza sytuacji osoby z niepetnosprawnoscia w celu zakwalifikowania jej do objecia wspar-
ciem w formie pracy z wykorzystaniem elementéw metody case management

Cele szczego6towe:

— okreslenie rozlegtosci i lub gtebokosci sytuacji problemowej
— okreslenie zasobdw i mozliwosci osoby z niepetnosprawnoscia oraz mozliwosci i trudnosci
w ich wykorzystaniu w celu poprawy swojej sytuacji, w tym funkcjonowania na rynku pracy

Grupa docelowa:

Osoby niepetnosprawne zarejestrowane w powiatowym urzedzie pracy z orzeczong niepetno-
sprawnoscia, posiadajace status osoby dtugotrwale bezrobotnej oraz brak/ nieaktualne lub nieade-

kwatne kwalifikacje

Liczba spotkan niezbednych do podjecia decyzji o zakwalifikowaniu osoby do objecia wspar-
ciem w formie pracy z wykorzystaniem elementéw metody case management:

Minimum 2

Sposéb wypetnienia:

Kwestionariusz wywiadu wypetnia doradca klienta odpowiedzialny za dokonanie kwalifikacji oséb
niepetnosprawnych do objecia wsparciem w formie pracy z wykorzystaniem elementéw metody case

management

Kwestionariusz wywiadu

I. Czescl-Dane ogodlne

Imie i nazwisko:

Nr ewidencyjny/ PESEL
(niepotrzebne skreslic)

Adres zamieszkania:

(kod pocztowy, miejscowos¢, ulica,
nr domu, nr mieszkania)

Adres do korespondencji:

(kod pocztowy, miejscowos¢, ulica,
nr domu, nr mieszkania)

Dane kontaktowe:

(np. telefon, e-mail)

Data rejestracji w PUP:
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Orzeczenia o stopniu
niepelnosprawnosci

Przyktadowe pytania:

Posiada Pani/ Pan orzeczenie o niepetnosprawnosci.
Przez kogo zostato wydane? Kiedy?

Jaki jest orzeczony stopien niepetnosprawnosci?

Na jaki okres zostata orzeczona niepetnosprawnos$¢?

Profil pomocy:

Daty poszczegdlnych spotkan:

Il. Czesc Il - Sytuacja osobista klienta

1. Sytuacja zawodowa

(okreslenie kwestii dotyczacych wyksztatcenia: ukoriczone i nieukonczone szkoty, kwalifikacji
zawodowych, wykonywanego zawodu/ zawoddéw, doswiadczenia zawodowego: poprzednie
miejsce/ miejsca pracy/nauki, branza, stanowisko, zakres obowiazkéw, wiedza/ umiejetnosci
niepotwierdzone dokumentami, zainteresowania zawodowe)

a) Sytuacja zawodowa
w ostatnich 6
miesigcach przed dniem
przeprowadzenia wywiadu

b) Sytuacja zawodowa
w chwili przeprowadzania
wywiadu

Przykladowe pytania:

Od kiedy pozostaje Pani/ Pan bez pracy?

Czy poszukuje Pani/ Pan pracy? W jaki sposéb?

Jakie posiada Pani/ Pan wyksztatcenie, zawdd?

Jakie s Pani/ Pana kwalifikacje zawodowe?

Jakiego typu posiada Pani/ Pan doswiadczenie zawodo-
we?

Na jakim stanowisku/ stanowiskach Pani/ Pan pracowat
(a)? W jakiej branzy/ branzach?

Na czym polegata Pani/ Pana praca?

Czy utrzymuje Pani/ Pan kontakt z poprzednim praco-
dawca: firma, znajomymi itp.?

Czy podejmuje Pani/ Pan dziatania majace na celu pod-
jecie ksztatcenia?

Jakie s Pani/Pana zainteresowania zawodowe?

Czy i w jaki sposob posiadane orzeczenie o stopniu nie-
petnosprawnosci wptywa na Pani/ Pana sytuacje zawo-
dowa — podjecie zatrudnienia?

Czy posiadana niepetnosprawnos¢ pozwala/niepozwa-
na na podjecia zatrudnienia w wyuczonym/ wykonywa-
nym zawodzie?

2. Sytuacjarodzinna

(okreslenie kwestii obejmujacych sktad rodziny, osoba samotnie gospodarujaca, osoba wspdlnie
zamieszkujaca i gospodarujgca z rodzing, relacje w rodzinie, relacje z rodzing zamieszkaty
oddzielnie, problemy w rodzinie, sprawowanie opieki nad osobag zniepetnosprawnoscia,
w przypadku posiadania dzieci - wiek dzieci, szkota, do ktérej uczeszczaja, kwestie zwigzane z opieka
i wychowaniem dzieci, rola osoby z niepetnosprawnoscia w rodzinie)
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a) Sytuacjarodzinna
w ostatnich 6
miesigcach przed dniem
przeprowadzenia
wywiadu

b) Sytuacjarodzinna
w chwili
przeprowadzania
wywiadu

Przyktadowe pytania:

Prosze opowiedzie¢ cos$ o sobie, o swojej rodzinie?

W jakim wieku sg Pani/ Pana dzieci/dziecko?

Do jakiej szkoty/ przedszkola chodza, do ktérej klasy?
Jak w rodzinie wyglada podziat obowigzkéw domo-
wych zwigzanych z opieka nad dzie¢mi?

Kto kontaktuje sie ze szkotfa/ przedszkolem?

Kto razem z Panig/ Panem mieszka?

Jaka role w Pani/ Pana zyciu petni rodzina?

Jak ocenia Pani/Pan relacje rodzinne?

Czy utrzymuje Pani/ Pan kontakt z rodzing mieszkajaca
oddzielnie/ z cztonkami rodziny zamieszkujagcymi od-
dzielnie i jak czgsto?

W jaki sposéb Pani/ Pana niepetnosprawnos¢ wptywa
na funkcjonowanie rodziny?

3. Sytuacja zdrowotna

(okreslenie kiedy powstata niepetnosprawnos¢, przez kogo niepetnosprawnosc¢ zostata orzeczona
(ZUS, Powiatowy Zespot ds. Orzekania o Niepetnosprawnosci), czy niepetnosprawnosc jest stata
czy czasowa, czy istnieje mozliwos¢ poprawy sytuacji zdrowotnej, czy niepetnosprawnos¢ moze sie
pogtebiac, czy osoba pozostaje pod opieka lekarska, czy wystepuje problem niepetnosprawnosci

w rodzinie)

a) Sytuacja zdrowotna
(w tym posiadane
orzeczenia o stopniu
niepelnosprawnosci)
w ostatnich 6
miesigcach przed dniem
przeprowadzenia wywiadu

b) Sytuacja zdrowotna w chwili
przeprowadzania wywiadu

Przykladowe pytania:

Jakie jest zrodto Pani/ Pana niepetnosprawnosci? (wada
wrodzona, uraz, wypadek - kiedy, przewlekta choroba)
Jaka jest przyczyna niepetnosprawnosci?

Jak ocenia Pani/ Pan mozliwos¢ poprawy swojej sytuacji
zdrowotnej?

Czy wymaga Pani/ Pan opieki? W jakim zakresie? Czyjej?
Czy w zwiazku z niepetnosprawnoscia wymaga Pani/
Pan zaopatrzenia w sprzet rehabilitacyjny, sprzet orto-
pedyczny itp.? Czy posiada Pani/ Pan taki sprzet?

Czy ktorys z cztonkdw Pani/ Pana rodziny wymaga opie-
ki? W jakim zakresie? Czyjej?

Czy ktos w Pani/ Pana rodzinie ma orzeczong niepetno-
sprawnosc¢? Jedli tak, to jakiego rodzaju jest to niepet-
nosprawnosc?

Wraziepotrzebynalezydoprecyzowacinformacjepozyskane
w pkt. Orzeczenia o stopniu niepetnosprawnosci

4. Problemy wynikajace z barier psychicznych

(okreslenie kwestii dotyczacych kondycji psychicznej, stanu emocjonalnego np. zamkniecie
w sobie, izolacja od Swiata, zaburzony kontakt i komunikacja, zaburzone relacje osobowe, wycofanie
sie, brak wiary w siebie, niskie poczucie wtasnej wartosci, zaburzona samoocena) oraz gotowosci
na zmiany (np. sposéb udziatu osoby z niepetnosprawnoscia w osiagnieciu oczekiwanej zmiany

w zyciu itp.)
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a)

Problemy wynikajace

z barier psychicznych, jakie
wystapity w ostatnich

6 miesigcach przed dniem
przeprowadzenia wywiadu

b)

Problemy wynikajace
z barier psychicznych, jakie
wystepuja obecnie

Przyktadowe pytania:

Czy w ciggu ostatnich 6 miesiecy miat(a) Pani/ Pan pro-
blemy zwiagzane z codziennym funkcjonowaniem (ro-
dzinnym, spotecznym) wynikajace z probleméw emo-
cjonalnych?

Czy wystapito u Pani/ Pana zmniejszenie aktywnosci,
kontaktéw z innymi itp.?

Jak postrzega Pani/ Pan wtasng osobe?

Czy odczuwa Pani/ Pan wewnetrzny niepokdj, lek,
strach? W jakich sytuacjach?

W jakich sytuacjach/ miejscach czuje sie Pani/ Pan pew-
nie, bezpiecznie?

Co chciat(a)by Pani/ Pan zmieni¢ w swoim zyciu?

Co jest wedtug Pani/ Pana potrzebne do tej zmiany?

Co Pani/ Pan moze sam(a) zrobi¢ aby taka zmiana nasta-
pita? Kto/ co moze pomdc w tej zmianie?

5. Problemy wynikajace z barier spotecznych

(okreslenie kwestii dotyczacych aktywnosci indywidualnej, uczestnictwa w zyciu spotecznym,
systemu wsparcia osoby z niepetnosprawnoscia i jej rodziny (sasiedzi, znajomi itp.), wsparcia
organizacji)

a)

Problemy wynikajace

z barier spotecznych, jakie
wystapity w ostatnich

6 miesigcach przed dniem
przeprowadzenia wywiadu

b)

Problemy wynikajace
z barier spotecznych, jakie
wystepuja obecnie

Przyktadowe pytania:

Jak Pani/ Pan postrzega swojg samodzielnos¢ w zakre-
sie samoobstugi (utrzymanie higieny osobistej, ubiera-
nie sie, przygotowywanie i spozywanie positkow itp.
Jak postrzega Pani/ Pan swojg samodzielnos¢ w zakre-
sie poruszania sie? (zdolnos¢ do przemieszczania sie,
korzystania z publicznych srodkéw transportu itp.)

Jak postrzega Pani/ Pan swojg zdolno$¢ w zakresie ko-
munikowania sie? (zdolno$¢ do styszenia, rozumienia
mowy, artykulacji mowy, widzenia itp.)

Jak postrzega Pani/ Pan swojg samodzielnos¢ w zakre-
sie prowadzenia gospodarstwa domowego?

Jak postrzega Pani/Pan swoje uczestnictwo w zyciu
spotecznym?

Czy w razie potrzeby umie Pani/ Pan prosi¢ o pomoc?
Jak postrzega Pani/ Pan swojg umiejetno$¢ nawiazywa-
nia kontaktéw z innymi osobami?

Czy korzysta Pani/ Pan ze wsparcia organizacji?

Jak spedza Pani/ Pan czas wolny? Z kim sie Pani/ Pan
spotyka towarzysko, gdzie, jak czesto? Jesli nie, to jakie
sg tego powody?

6.

Problemy wynikajace z barier fizycznych

(okreslenie kwestii dotyczacych przede wszystkim barier architektonicznych w zakresie
dostosowania do samodzielnego funkcjonowania; transportowych, w komunikowaniu)
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a)

Problemy wynikajace

z barier fizycznych, jakie
wystapity w ostatnich

6 miesigcach przed
dniem przeprowadzenia
wywiadu

b)

Problemy wynikajace
z barier fizycznych, jakie
wystepuja obecnie

Przyktadowe pytania:

Jak ocenia Pani/ Pan swoja aktywnosc fizyczna?

Czy Pani/ Pana mieszkanie/ dom dostosowane jest do
Pani/ Pana potrzeb?

Na ile swobodnie moze sie Pani/ Pan po nim porusza¢?
Na ile swobodnie moze Pani/ Pan korzysta¢ z wyposa-
zenia mieszkania/ domu, sprzetu gospodarstwa domo-
wego itp.?

Jakiego rodzaju bariery wymagaja usuniecia? (w przy-
padku braku mozliwosci swobodnego korzystania)

Czy bez przeszkdéd moze Pani/ Pan opuszczaé mieszka-
nie?

Czy Pani/ Pana otoczenie wymaga likwidacji barier ar-
chitektonicznych? W jakim zakresie?

Czy wymaga Pani/ Pan wsparcia w likwidowaniu barier
w komunikowaniu sie? W jakim zakresie?

7. Problemy wynikajace z barier ekonomicznych

(okreslenie czy posiadane $rodki finansowe sg wystarczajagce do zaspokojenia codziennych
potrzeb: mieszkanie, wyzywienie, odziez itp., czy osoba ma zadtuzenie, zagrozenie bezdomnoscia/
bezdomnos¢)

a)

Problemy wynikajace

z barier ekonomicznych,
jakie wystapity

w ostatnich 6
miesigcach przed dniem
przeprowadzenia
wywiadu

b)

Problemy wynikajace
z barier ekonomicznych,
jakie wystepuja obecnie

Przyktadowe pytania:

Czy posiadane srodki finansowe s3 wystarczajace
do zaspokojenia Pani/ Pana codziennych potrzeb:
mieszkanie, wyzywienie, odziez itp.?

Czy korzysta/ korzystat(a) Pani/ Pan z pomocy innych
0sOb/ instytucji? (np. rodzina, znajomi, fundacje,
stowarzyszenia, PFRON)

Z jakiego typu pomocy Pani/ Pan korzysta? (np. pomocy
pienieznej, w naturze, ustugowej)

Jakie sg Pani/ Pana state miesieczne wydatki zwigzane
z utrzymaniem siebie?

W jakiej wysokosci sa Pani/ Pana state miesieczne
dochody? (jesli takie wystepuja)

W sytuacji zdiagnozowania koniecznosci usuniecia barier
w pkt. Problemy wynikajace z barier fizycznych nalezy
doprecyzowac pozyskane informacje o kwestie zwigzane
z mozliwoscia poniesienia przez ON kosztéw usuniecia
barier lub koniecznosci uzyskania pomocy w tym zakresie.

8. Problemy wynikajace z barier instytucjonalnych

(okreslenie dostepnosci do instytucji (np. organizacje samorzadowe, organizacje pozarzadowe,
instytucje sprawujace opieke medycznga, szkoty, wiedzy w zakresie mozliwosci uzyskania wsparcia

finansowego i rehabilitacji zawodowej)
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a) Problemy wynikajace Przyktadowe pytania:
z barier instytucjonalnych,
jakie wystapity w ostatnich
6 miesigcach przed dniem
przeprowadzenia wywiadu

— Czy korzysta/ korzystat(a) Pani/ Pan z pomocy innych
instytucji? (np. fundacje, stowarzyszenia, PFRON)

Jedli osoba korzystata ze wsparcia to:

— Z jakich form pomocy Pani/ Pan korzystat i jaki byt ich

b) Problemy wynikajace wynik?
z barier instytucjonalnych, | — Skad pozyskat(a) Pani/ Pan informacje o mozliwosci
jakie wystepuja obecnie pozyskania wsparcia?

Ill. Czesclll - Potrzeby i oczekiwania zgtoszone przez osobe podczas wywiadu (realizowanego
w trakcie minimum 2 spotkan)

IV. CzescIV - Ocena sytuacji osoby niepetnosprawnej - Wynik postepowania kwalifikacyjnego

Na podstawie przeprowadzonego wywiadu zdecydowano o (niepotrzebne skreslic):

a) Objeciu wsparciem w formie pracy z wykorzystaniem elementéw metody case management
b) Objeciu standardowym wsparciem PUP

Uzasadnienie:

W uzasadnieniu nalezy wskaza¢ i opisa¢ m.in. minimum 5 aspektéw sytuacji problemowej
warunkujacych zakwalifikowanie do objecia wsparciem w formie pracy z wykorzystaniem
elementéw metody case management. Powinny one obejmowac: w grupie a) - ¢) minimum po 1, w
grupie d) - g) minimum 2 facznie z w/w ppkt. w grupie):

a) niepetnosprawnosci (np. skumulowanie, izolacja spofeczna, dodatkowe obciazenia
finansowe)

b) dtugotrwatego bezrobocia

c) braku/ nieaktualnych lub nieadekwatnych kwalifikacji

d) probleméw wynikajacych z barier psychicznych (np. zamkniecie w sobie, izolacja od
$wiata, zaburzony kontakt i komunikacja, zaburzone relacje osobowe, wycofanie sie, brak
wiary w siebie, niskie poczucie wiasnej wartosci, zaburzona samoocena)

e) probleméw wynikajacych z barier fizycznych (np. architektonicznych w zakresie
dostosowania do samodzielnego funkcjonowania; transportowych, w komunikowaniu)

f)  probleméw wynikajacych z barier ekonomicznych (np. braku/ niewystarczajacych
srodkoéw finansowych na zaspokojenie codziennych potrzeb: mieszkanie, wyzywienie,
odziez itp zadtuzenie, zagrozenie bezdomnoscia/ bezdomnosc)

g) probleméw wynikajacych z barier instytucjonalnych (np. braku/ ograniczonej dostepnosci
do instytucji, wiedzy w zakresie mozliwosci uzyskania wsparcia)
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W opisie nalezy uwzgledni¢ informacje wynikajace z poszczegdlnych punktéw kwestionariusza.
Pkt. a) — ) nalezy rozwina¢ i powigza¢ z pozostatymi kategoriami d) — g), poniewaz orzeczona
niepetnosprawnos¢, posiadanie statusu osoby dlugotrwale bezrobotnej oraz brak/
nieaktualne lub nieadekwatne kwalifikacje stanowig kryteria podstawowe umozliwiajace
rozpoczecie procesu kwalifikacyjnego do objecia wsparciem w formie pracy z wykorzystaniem
elementéw metody case management.

Dodatkowo uzasadnienie koniecznosci objecia wsparciem metodg CM powinno wskazywac¢ na
brak mozliwosci rozwigzania probleméw klienta standardowymi metodami pracy z klientem
bezrobotnym.

Ponadto nalezy odnies¢ sie do potrzeby wspotpracy miedzyinstytucjonalna w celu rozwigzania
wskazanych w toku prowadzonej kwalifikacji probleméw klienta.

Miejscowosc¢ i data Podpis doradcy klienta

Zatozono, ze do podjecia decyzji o zakwalifikowaniu osoby do objecia wsparciem w formie pracy
z wykorzystaniem elementéw metody case management niezbedne sa minimum 2 spotkania. Dlatego
podczas kolejnych spotkan zaleca sie korzystanie z pyta ewaluacyjnych majacych na celu okreslenie
zmian zaistniatych pomiedzy spotkaniami.

Przykfady pytan:

- Co zmienito sie w Pani/ Pana sytuacji?
- Co nie ulegto zmianie i dlaczego?
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Wzor 5

Karta pracy z klientem - bezrobotng osoba niepetnosprawna Wsparcie w for-

mie pracy z wykorzystaniem elementéw case management

Czes¢ | - Diagnoza sytuacji klienta

I. Dane ogdlne

Imie i nazwisko:

Nr ewidencyjny/ PESEL
(niepotrzebne skresli¢)

Adres zamieszkania:

(kod pocztowy, miejscowos¢, ulica,
nr domu, nr mieszkania)

Adres do korespondencji:

(kod pocztowy, miejscowos¢, ulica,
nr domu, nr mieszkania)

Dane kontaktowe:

(telefon, e-mail)

Data rejestracji w PUP:

Profil pomocy:

Rodzaj/ rodzaje dysfunkcji:

(wiodacy — generujacy
niepetnosprawnos¢ oraz schorzenia
towarzyszace)

Stopien niepetnosprawnosci:

Orzeczenie powiatowego
zespotu ds. orzekania
o niepetnosprawnosci:

Il. Sytuacja osoby

1. Sytuacja rodzinna osoby - sktad rodziny, osoba samotnie gospodarujaca, osoba wspodlnie
zamieszkujaca i gospodarujgca z rodzing, relacje w rodzinie, relacje z rodzing zamieszkata
oddzielnie, problemy w rodzinie, sprawowanie opieki nad osobg z niepetnosprawnoscia,

w przypadku posiadania dzieci - wiek dzieci, szkota, do ktérej uczeszczaja, kwestie zwigzane
z opieka i wychowaniem dzieci, rola osoby z niepetnosprawnoscia w rodzinie

Nalezy zwrdci¢ uwage na okreslenie zmian zaistniatych pomiedzy wywiadem kwalifikacyjnym

aobecnym.
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2. Sytuacja zdrowotna osoby - okreslenie kiedy powstata niepetnosprawnos¢,
czy niepetnosprawnos¢ zostata orzeczona (ZUS, Powiatowy Zesp6t ds. Orzekania
o Niepetnosprawnosci), czy niepetnosprawnosc jest stata czy czasowa, czy istnieje mozliwosc¢
poprawy sytuacji zdrowotnej, czy niepetnosprawnos¢ moze sie pogtebiac, czy osoba pozostaje
pod opieka lekarska, czy wystepuje problem niepetnosprawnosci w rodzinie

Nalezy zwrdci¢ uwage na okreslenie zmian zaistniatych pomiedzy wywiadem kwalifikacyjnym
aobecnym.

3. Sytuacja zawodowa osoby

Nalezy zwrdci¢ uwage na okreslenie zmian zaistniatych pomiedzy wywiadem kwalifikacyjnym
aobecnym.

a) wyksztatcenie, kwalifikacje,

b) wykonywany zawdd,
poprzednie miejsce pracy/
nauki

c¢) doswiadczenie zawodowe
i nabyte umiejetnosci

d) zainteresowania, sposéb
spedzania czasu i taczace sie
Z nimi umiejetnosci

e) mozliwosci zdrowotne

4. Sytuacja mieszkaniowa osoby oraz kwestie zwigzane z prowadzeniem gospodarstwa
domowego - mieszkanie/ dom, wyposazenie mieszkania/ domu w instalacje, dostosowanie
mieszkania/ domu do potrzeb osoby niepetnosprawnej

Nalezy zwrdci¢ uwage na okreslenie zmian zaistniatych pomiedzy wywiadem kwalifikacyjnym
aobecnym.

5. Sytuacja finansowa osoby - czy posiadane srodki finansowe sa wystarczajace do
zaspokojenia codziennych potrzeb: mieszkanie, wyzywienie, odziez itp.

Nalezy zwrdci¢ uwage na okreslenie zmian zaistniatych pomiedzy wywiadem kwalifikacyjnym
aobecnym.

lll. Funkcjonowanie spoteczne

a) aktywnosc¢ indywidualna

b) uczestnictwo w zyciu
spotecznym

c) system wsparcia osoby
z niepetnosprawnosciy i jej
rodziny (sasiedzi, znajomi
itp.), wsparcie organizacji
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IV. Funkcjonowanie psychologiczne

a) kondycja psychiczna

b) gotowos¢ na zmiany
(sposéb udziatu osoby
Z niepetnosprawnoscia
w osiggnieciu oczekiwanej
zmiany w zyciu itp.)

Czesc Il - Okreslenie potrzeb i oczekiwan klienta

a) informacje o potrzebach
i zasobach klienta
wynikajace z wywiadu

b) potrzeby i oczekiwania
zgtoszone przez osobe
podczas wywiadu

c) okreslenie czy potrzebne sg
dodatkowe specjalistyczne
konsultacje

d) instytucje pomocne
W procesie

e) integracja zebranych
informacji

Czesc Il - Okreslenie celéw i instytucji pomocnych w ich realizacji

Cel 1

Cel 2

Cel 3

L.p. Data spotkania Podpis klienta Uwagi *

* W uwagach warto wpisac zadania jakie zobowigzujg sie podja¢ strony do kolejnego spotkania
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Wzér 6

Instrukcja wypetniania Karty pracy z klientem - bezrobotnq osobgq niepefnosprawnqg Wspar-
cie w formie pracy z wykorzystaniem elementow case management

Cel gtéwny:
Opis i pogtebiona analiza sytuacji osoby z niepetnosprawnoscia w celu udzielenia adekwatnego
do potrzeb osoby wsparcia w formie pracy z wykorzystaniem elementéw metody case management

Cele szczego6towe:

— okreslenie mozliwosci, zasobdw, ograniczen oraz barier osoby z niepetnosprawnoscia

— okreslenie poziomu rozbieznosci pomiedzy aktualnym funkcjonowaniem osoby z niepetno-
sprawnoscia, a tym jak mogtaby ona funkcjonowac aby poprawic jakosc¢ zycia, w tym w aspek-
cie zawodowym podja¢ zatrudnienie

Grupa docelowa:
Osoby niepetnosprawne zarejestrowane w powiatowym urzedzie pracy zakwalifilkowane do obje-
cia wsparciem w formie pracy z wykorzystaniem elementéw metody case management

Sposéb wypetnienia:
Kwestionariusz wywiadu wypetnia doradca klienta odpowiedzialny za realizacje wsparcia w formie

pracy z wykorzystaniem elementéw metody case management

Kwestionariusz wywiadu

Czes¢ | - Diagnoza sytuacji klienta

I Dane ogélne

Imie i nazwisko:

Nr ewidencyjny/ PESEL
(niepotrzebne skreslic)

Adres zamieszkania:

(kod pocztowy, miejscowos¢, ulica,
nr domu, nr mieszkania)

Adres do korespondencji:

(kod pocztowy, miejscowos¢, ulica,
nr domu, nr mieszkania)

Dane kontaktowe:

(telefon, e-mail)

Data rejestracji w PUP:

Profil pomocy:
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Rodzaj/ rodzaje dysfunkgji:

(wiodacy — generujacy
niepetnosprawnos¢ oraz schorzenia
towarzyszace)

Stopien niepetnosprawnosci:

Orzeczenie powiatowego
zespotu ds. orzekania
o niepetnosprawnosci:

Il. Sytuacja osoby

1. Sytuacjarodzinna osoby
- sktad rodziny, osoba
samotnie gospodarujaca,
osoba wspodlnie
zamieszkujaca
i gospodarujaca z rodzing,
relacje w rodzinie, relacje
z rodzing zamieszkatg
oddzielnie, problemy
w rodzinie, sprawowanie
opieki nad osobg
Z niepetnosprawnoscia,

w przypadku posiadania
dzieci - wiek dzieci, szkota,
do ktérej uczeszczaja,
kwestie zwigzane

z opieka i wychowaniem
dzieci, rola osoby

Z niepetnosprawnoscia

w rodzinie

Nalezy zwrdci¢ uwage na okreslenie
zmian zaistniatych pomiedzy
wywiadem kwalifikacyjnym
aobecnym.

Przykladowe pytania:

Prosze opowiedziec co$ o sobie, o swojej rodzinie?

W jakim wieku sg Pani/ Pana dzieci/dziecko?

Do jakiej szkoty/ przedszkola chodza, do ktérej klasy?
Jak w rodzinie wyglada podziat obowigzkéw
domowych zwiagzanych z opieka nad dzie¢mi?

Kto kontaktuje sie ze szkota/ przedszkolem?

Kto razem z Pania/ Panem mieszka?

Jaka role w Pani/ Pana zyciu petni rodzina?

Jak ocenia Pani/Pan relacje rodzinne?

Czy utrzymuje Pani/ Pan kontakt z rodzing mieszkajaca
oddzielnie/ z cztonkami rodziny zamieszkujacymi
oddzielnie i jak czesto?

W jaki sposéb Pani/ Pana niepetnosprawnos¢ wptywa
na funkcjonowanie rodziny?
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2. Sytuacja zdrowotna osoby
- okreslenie kiedy powstata
niepetnosprawnos¢, czy
niepetnosprawnosc zostata
orzeczona (ZUS, Powiatowy
Zespot ds. Orzekania
o Niepetnosprawnosci), czy
niepetnosprawnosc¢ jest stata czy
czasowa, czy istnieje mozliwos¢
poprawy sytuacji zdrowotnej,
czy niepetnosprawnos¢ moze
sie pogtebiac, czy osoba
pozostaje pod opieka lekarska,
czy wystepuje problem
niepetnosprawnosci w rodzinie

Nalezy zwrdci¢ uwage na okreslenie
zmian zaistniatych pomiedzy
wywiadem kwalifikacyjnym
aobecnym.

Przyktadowe pytania:

— Jakie jest zrodto Pani/ Pana niepetnosprawnosci? (wada
wrodzona, uraz, wypadek - kiedy, przewlekta choroba)

— Jaka jest przyczyna niepetnosprawnosci?

— Czy pozostaje Pani/ Pan pod statg kontrolg lekarza?

Jedli tak, to jakiej specjalnosci jest to lekarz i jak czesto
odbywaja sie konsultacje?

— Jak ocenia Pani/ Pan mozliwos¢ poprawy swojej sytu-
acji zdrowotnej?

— Czy wymaga Pani/ Pan opieki? W jakim zakresie? Czy-
jej?

— Czy ktorys z cztonkédw Pani/ Pana rodziny wymaga
opieki? W jakim zakresie? Czyjej?

— Czy kto$ w Pani/ Pana rodzinie ma orzeczona niepetno-
sprawnos¢? Jesli tak, to jakiego rodzaju jest to niepet-
nosprawnos¢?

3. Sytuacja zawodowa osoby

Nalezy zwrdci¢ uwage na okreslenie
zmian zaistniatych pomiedzy
wywiadem kwalifikacyjnym

a obecnym.

Przykladowe pytania:

— Od kiedy pozostaje Pani/ Pan bez pracy?
— Czy poszukuje Pani/ Pan pracy? W jaki sposéb?

a) wyksztatcenie, kwalifikacje,

Przykladowe pytania:

— Jakie posiada Pani/ Pan wyksztatcenie, zawo6d?

— Jakie sa Pani/ Pana kwalifikacje zawodowe?

— Czy podejmuje Pani/ Pan dziatania majace na celu
podjecie ksztatcenia?

b) wykonywany zawdd,
poprzednie miejsce pracy/
nauki

Przykladowe pytania:

— Na jakim stanowisku/ stanowiskach Pani/ Pan pracowat
(@)? W jakiej branzy/ branzach?
— Na czym polegata Pani/ Pana praca?

c) doswiadczenie zawodowe
i nabyte umiejetnosci

Przykladowe pytania:

— Jakiego typu posiada Pani/ Pan do$wiadczenie
zawodowe?

— Najakim stanowisku/ stanowiskach Pani/ Pan
pracowat (a)? W jakiej branzy/ branzach?

— Na czym polegata Pani/ Pana praca?

d) zainteresowania, sposob
spedzania czasu i taczace sie
Z nimi umiejetnosci

Przykladowe pytania:

— Jakie sa Pani/Pana zainteresowania zawodowe?

— W jaki sposdéb realizuje Pani/ Pan swoje
zainteresowania?

— Czy utrzymuje Pani/ Pan kontakt z poprzednim
pracodawca: firma, znajomymi itp.?

— Czy podejmuje Pani/ Pan dziatania majace na celu
podjecie ksztatcenia?
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e) mozliwosci zdrowotne Przyktadowe pytania:

— Jakiego typu praca jest pani/ Pan zainteresowany? Czy
istniejg przeciwwskazania aby ja podja¢?

Sytuacja mieszkaniowa osoby oraz kwestie zwigzane z prowadzeniem gospodarstwa
domowego - mieszkanie/ dom, wyposazenie mieszkania/ domu w instalacje, dostosowanie
mieszkania/ domu do potrzeb osoby niepetnosprawnej

Nalezy zwrdci¢ uwage na okreslenie zmian zaistniatych pomiedzy wywiadem kwalifikacyjnym
aobecnym.

Przykladowe pytania:

Jak wyglada Pani/ Pana sytuacja mieszkaniowa?

Czy posiada Pani/ Pan lokatorskie spétdzielcze prawo do lokalu mieszkalnego/ wtasnosciowe
spotdzielcze prawo do lokalu mieszkalnego/ prawo do domu jednorodzinnego/jego czesci
w spétdzielni mieszkaniowej?

Czy posiada Pani/ Pan mieszkanie komunalne/kwaterunkowe; wynajete/ chronione?

Czy jest Pani /Pan gtéwnym najemca (wtascicielem) mieszkania (domu)?

W jakiego typu instalacje wyposazone jest Pani/ Pana mieszkanie/ dom? (np. zimna/ cieptfa
woda, tazienka, WC, gaz, ogrzewanie: piece weglowe, ogrzewanie centralne, ogrzewanie cen-
tralne — gazowe, ogrzewanie elektryczne — akumulacyjne)

Czy mieszkanie, w ktérym Pani/ Pan mieszka jest dostosowane do potrzeb osoby niepetno-
sprawnej?

Czy posiada Pani/ Pan osobny poké;j?

Sytuacja finansowa osoby - czy posiadane srodki finansowe sg wystarczajace do zaspokojenia
codziennych potrzeb: mieszkanie, wyzywienie, odziez itp.

Nalezy zwréci¢ uwage na okreslenie zmian zaistniatych pomiedzy wywiadem kwalifikacyjnym
a obecnym.

Przykladowe pytania:

Czy posiadane srodki finansowe s wystarczajace do zaspokojenia Pani/ Pana codziennych
potrzeb: mieszkanie, wyzywienie, odziez itp.?

Czy korzysta/ korzystat(a) Pani/ Pan z pomocy innych oséb/ instytucji? (np. rodzina, znajomi,
fundacje, stowarzyszenia, PFRON)

Z jakiego typu pomocy Pani/ Pan korzysta? (np. pomocy pienieznej, w naturze, ustugowej)
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L. Funkcjonowanie spoteczne

a) aktywnosc¢ indywidualna

Przykladowe pytania:

— Jak Pani/ Pan postrzega swojg samodzielno$¢ w zakre-
sie samoobstugi (utrzymanie higieny osobistej, ubiera-
nie sie, spozywanie positkdw itp.

— Jak postrzega Pani/ Pan swojg samodzielno$¢ w zakre-
sie poruszania sie? (zdolno$¢ do przemieszczania sie,
korzystania z publicznych srodkéw transportu itp.)

— Jak postrzega Pani/ Pan swoja zdolnos¢ w zakresie ko-
munikowania sie? (zdolno$¢ do styszenia, rozumienia
mowy, artykulacji mowy, widzenia itp.)

— Jak postrzega Pani/ Pan swojg samodzielno$¢ w zakre-
sie prowadzenia gospodarstwa domowego?

b) uczestnictwo w zyciu
spotecznym

Przykladowe pytania:

— Jak postrzega Pani/Pan swoje uczestnictwo w zyciu
spotecznym?

— Jak spedza Pani/ Pan czas wolny? Z kim sie Pani/ Pan
spotyka towarzysko, gdzie, jak czesto? Jesli nie, to jakie
sg tego powody?

c) system wsparcia osoby
z niepetnosprawnosciy i jej
rodziny (sasiedzi, znajomi
itp.), wsparcie organizacji

Przykladowe pytania:

— Czy korzysta Pani/ Pan ze wsparcia organizacji?

V. Funkcjonowanie psychologiczne

a) kondycja psychiczna

— Czy w ciagu ostatnich 6 miesiecy miat(a) Pani/ Pan pro-
blemy zwigzane z wykonywaniem codziennym funk-
cjonowaniem (rodzinnym, spotecznym) wynikajace
z probleméw emocjonalnych?

— Czy wystapito u Pani/ Pana zmniejszenie aktywnosci,
kontaktéw z innymi itp.?

— Jak postrzega Pani/ Pan wtasng osobe?

— Czy odczuwa Pani/ Pan wewnetrzny niepokdj, lek,
strach? W jakich sytuacjach?

b) gotowos¢ na zmiany
(sposoéb udziatu osoby
z niepetnosprawnoscia
w osiggnieciu oczekiwanej
zmiany w zyciu itp.)

Przykladowe pytania:

— Co chciat(a)by Pani/ Pan zmieni¢ w swoim zyciu?

— Cojest wedtug Pani/ Pana potrzebne do tej zmiany?

— Co Pani/ Pan moze sam(a) zrobic¢ aby taka zmiana
nastapifa? Kto/ co moze pomdc w tej zmianie?

Czes¢ Il - Okreslenie potrzeb i oczekiwan klienta

a) informacje o potrzebach
i zasobach klienta
wynikajace z wywiadu

b) potrzeby i oczekiwania
zgtoszone przez osobe
podczas wywiadu
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c) okreslenie czy potrzebne sg
dodatkowe specjalistyczne
konsultacje

d) instytucje pomocne
W procesie

e) integracja zebranych
informacji

Czesc Il - Okreslenie celéw i instytucji pomocnych w ich realizacji

Cel1

Cel 2

Cel 3

L.p. Data spotkania Podpis klienta Uwagi *

* W uwagach warto wpisa¢ zadania jakie zobowiazuja sie podja¢ strony do kolejnego spotkania
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Wzor 7

Osobisty Planer Dziatan (OPD)

IMIE | NAZWISKO

ADRES ZAMIESZKANIA

ADRES DO KORESPONDENCIJI

Nr ewidencyjny/ PESEL (niepotrzebne
skresli¢)

NUMER TELEFONU

E - MAIL

PROFIL POMOCY

DATA ROZPOCZECIA realizacji OPD

DATA ZAKONCZENIA realizacji OPD

DATA PRZERWANIA realizacji OPD

PRZYCZYNA PRZERWANIA realizacji OPD

Informacje dodatkowe:
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Méj osobisty plan dziatania - ETAP | CM

CEL OGOLNY CELE
. DZIALANIA TERMINY REALIZACIJI
SZCZEGOLOWE
Monitoring
Méj osobisty plan dziatania — ETAP Il CM
CEL OGOLNY CELE
. DZIALANIA TERMINY REALIZACIJI
SZCZEGOLOWE
Monitoring
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Méj osobisty plan dziatania — ETAP Ill CM

CEL OGOLNY CELE
. DZIALANIA TERMINY REALIZACIJI
SZCZEGOLOWE
Monitoring
Méj osobisty plan dziatania - ETAP IV CM
CEL OGOLNY CELE
. DZIALANIA TERMINY REALIZACIJI
SZCZEGOLOWE
Monitoring
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Méj osobisty plan dziatania - ETAPV CM

CEL OGOLNY CELE
< DZIALANIA TERMINY REALIZACJI
SZCZEGOLOWE
Monitoring
Méj osobisty plan dziatania - ETAP VI CM
CEL OGOLNY CELE
DZIALANIA TERMINY REALIZACJI
SZCZEGOLOWE
Monitoring
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EWALUACJA

Data zakonczenia pracy z klientem:

Podpis doradcy klienta
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Wzor 8

Kontrakt ( wzor)

Kontrakt z dnia zawarta pomiedzy
doradca klienta odpowiedzialnym za realizacje wsparcia w formie pracy z wykorzystaniem elementéw
metody case management zwanym dalej Case Managerem oraz
zwanym dalej Klientem na objecie wsparciem w formie pracy z wykorzystaniem elementéw
Case Managementu w zakresie realizacji dziatan pomocowych majacych na celu kompleksowe
rozwigzywanie probleméw zyciowych oraz poprawe jakosci zycia Klienta.

Umowa okresla obowigzki obu Stron, cele i warunki wzajemnej wspétpracy, czas trwania wsparcia w tej
formie pracy, warunki realizacji i ewaluacji dziatarn oraz zakonczenia wspétpracy.

Strony o$wiadczajg, iz podejma Scista wspotprace majaca na celu umozliwienie Klientowi
przezwyciezenie trudnych sytuacji zyciowych.

Kazda ze stron zobowiazuje sie do podjecia $cistej wspotpracy oraz aktywnego budowania atmosfery
empatii, zaufania, szczerosci, poszanowania pogladéw i wartosci drugiej strony.

Strony zobowiazuja sie utrzymywania statego kontaktu, wzajemnego informowania sie o kwestiach
czy zmianach mogacych mie¢ bezposredni wptyw na powodzenie procesu.

Case Manager zobowigzuje sie z petnym zaangazowaniem towarzyszy¢ Klientowii w podejmowaniu
rozmaitych dziatarh majacych na celu poprawe jego zyciowej sytuacji, wspiera¢ go w podejmowaniu
waznych dla procesu decyzji.

Klient zobowiazuje sie do informowania Case Managera o wszystkich sprawach, problemach, nowych
zaistniatych okolicznosciach wptywajacych zaréwno w sposéb pozytywny jak i negatywny na jego
sytuacje zyciowg oraz do nie zatajania istotnych faktow.

Strony zobowiazujga sie wspdlnego okreslenia istotnych problemdw Klienta oraz opracowania wspdlnej
strategii dziatania, tj. wytyczenia kolejnych zadan do realizowania.

Klient zobowiazuje sie do podejmowania aktywnych dziatari majacych na celu realizacje wytyczonego
wspolnie planu dziatania.

Case Manager zobowiazuje sie do aktywnego uczestniczenia w procesie przezwyciezania trudnych
sytuacji zyciowych oraz do pomagania Klientowi we wszystkich podejmowanych przez niego krokach
ustalonego planu dziatania.

Strony zobowiazuja sie do systematycznej oceny zrealizowanych dziatan oraz modyfikowania
ustalonego wczesniej planu dziatania w przypadku zaistnienia takiej potrzeby.

Strony zobowiazuja sie do biezagcego monitorowania procesu wsparcia, omawiania stopnia skutecznosci
podejmowanych dziatan oraz modyfikowania planu w zaleznosci od mogacych wystapi¢ okolicznosci
czy sytuacji losowych.
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Strony ustalaja, iz w ciaggu catego procesu beda sie spotykaty nie rzadziej niz
w miesigcu lub czesciej, jezeli zajdzie taka potrzeba oraz ze pozostana w statym kontakcie telefonicznym
majacym zapewnic ciggtos¢ procesu, czy tez umozliwi¢ biezace informowanie sie o przebiegu
realizowanych dziatan.

Warunkiem zakonczenia wzajemnej wspotpracy jest:

Czas trwania wspotpracy w zaleznosci od stopnia ztozonosci sytuacji Klienta zostaje ustalony na:

Podpis Klienta Podpis doradcy klienta
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Takie tam refleksje...

Sytuacja klientéw instytucji stuzb spotecznych jest bardzo trudna w zakresie zaspokojenia ich po-
trzeb i dostepnosci do koniecznych ustug. Trudnosci te wynikaja z wieloaspektowego skomplikowane-
go potozenia jednostek i ich rodzin oczekujacych na wsparcie. Wiele probleméw naktadajacych sie na
siebie tworzy sprezyne niezaspokojonych potrzeb z ktérymi klient zwraca sie do wielu instytucji. W pol-
skiej rzeczywistosci instytucje pomocowe dziatajg w obrebie swoich sektorowych zadan i kompeten-
¢ji. Tym samym brakuje pracownika dziatajagcego w modelu case managera zarzadzajacego catoscio-
wa sytuacja klienta z niepetnosprawnoscia. Takg propozycje prowadzenia przypadku przedstawiono
w poradniku Elementy metody Case Management w pracy z Klientami z niepetnosprawnoscig w pu-
blicznych stuzbach zatrudnienia wojewddztwa $laskiego. W opracowaniu przedstawiono rys teoretycz-
ny pojecia case management (CM), koncepcje konstruktu CM w niemieckim systemie oraz probe apli-
kacji niektérych elementéw tej metody do pracy doradcy klienta z niepetnosprawnoscia w publicznych
stuzbach zatrudnienia wojewddztwa $laskiego. Szczegdlng uwage czytelnika powinny zwréci¢ przede
wszystkim wzory dokumentéw, ktére moga by¢ wykorzystywane w pracy doradcy klienta pracujacego
metoda case managmentu.

Problematyka zarzadzania catosciowa sytuacja w zindywidualizowanym podejsciu do klienta jak
rowniez case management (CM) jako formuta koordynacji ustug i dziatan stuzb spotecznych wyma-
ga kooperacji i koordynacji wielu podsystemdw oraz stuzb publicznych i organizacji pozarzadowych
z obszaru polityki spotecznej i zabezpieczenia spotecznego, rynku pracy, zdrowia, edukacji czy pra-
wodawstwa. W polskich warunkach to koncepcja nowa i zapewne trudna do osiggniecia w petnym
praktycznym wymiarze. Jednakze Poradnik to piekna préba tworzenia i przeksztatcania modelu poma-
gania w kierunku efektywnosci i skutecznosci dziatania profesjonalnego w oparciu o holistyczng wizje
cztowieka.

Oby sie powiodto!!!

dr Mariola Mirowska
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