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RAPORT

I. Skala zjawiska przemocy w rodzinie w województwie małopolskim
Niniejszy Raport oparty jest o dane z prowadzonego przez Małopolski Urząd Wojewódzki monitoringu stanu i sposobu realizacji zadań oraz nadzoru nad jednostkami wszystkich szczebli systemu przeciwdziałania przemocy w rodzinie w województwie małopolskim. Informacje z monitoringu gromadzone są corocznie w formie tabelarycznej 
i zamieszczane w Centralnej Aplikacji Statystycznej. Dane uzyskane poprzez sprawozdawczość resortową (MRPiPS) poszerzono o informacje zamieszczane 
w sprawozdaniu-monitoringu Wydziału Polityki Społecznej Małopolskiego Urzędu Wojewódzkiego.
W Raporcie przedstawione są dane za rok 2017 oraz 3 lata poprzednie, co pozwala na zidentyfikowanie tendencji występujących zjawisk, wskazanie problemów wymagających rozwiązywania w celu podniesienia skuteczności udzielania pomocy osobom i rodzinom doświadczającym przemocy w rodzinie oraz przeciwdziałania występowaniu tego zjawiska.

Istotnymi wskaźnikami występowania zjawiska przemocy w rodzinie są: liczba wszczętych procedur Niebieskie Karty, liczba interwencji w sprawach z użyciem przemocy 
w rodzinie, liczba osób korzystających z pomocy różnych podmiotów realizujących specyficzne i specjalistyczne usługi dla osób/rodzin doświadczających przemocy.
1. Procedura Niebieskie Karty - dane Małopolskiego Urzędu Wojewódzkiego 
Tab. 1. Interwencja i pomoc osobom doświadczającym przemocy – Niebieskie Karty
	Zakres badań
	2014
	2015
	2016
	2017

	Liczba wypełnionych Niebieskich Kart
	6 054
	5 503 
	5 521
	5 526

	Liczba rodzin 
objętych pomocą 
w ramach Zespołów Interdyscyplinarnych 
i grup roboczych
	7 685
	7 560 
	7 517
	7 170


Dane wskazują na utrzymującą się na podobnym poziomie ( w latach 2015-2017 
( liczbę wszczętych procedur ( założonych Niebieskich Kart. Taki poziom ilościowy utrzymuje się po spadku liczby NK założonych w 2015 w stosunku do roku 2014.
Zespoły interdyscyplinarne i grupy robocze obejmowały pomocą w latach 2014 – 2016 podobną ilość rodzin. W 2017 nastąpił ok. 5% spadek liczby rodzin objętych pomocą, co może wynikać z częściej podejmowanych decyzji o zakończeniu procedury Niebieskiej Karty z powodu ustąpienia występowania symptomów zjawiska przemocy w rodzinie lub braku zasadności prowadzenia procedury (konflikt, a nie przemoc, sytuacje okołorozwodowe, dla których uruchomienie procedury miało charakter instrumentalny, zakończenie relacji w wyniku orzeczenia rozwodu, zmiany miejsca zamieszkania małżonków itp.).
Do wszczęcia procedury Niebieskie Karty zobowiązane są – zgodnie z zapisami ustawy o przeciwdziałaniu przemocy w rodzinie – jednostki policji, pomocy społecznej, oświaty, ochrony zdrowia oraz gminne komisje rozwiązywania problemów alkoholowych.
Tab. 2. Wypełnienie formularza Niebieska Karta A – wszczęcie procedury przez przedstawicieli różnych służb
	Instytucje
	2014
	2015
	2016
	2017

	Jednostki organizacyjne pomocy społecznej
	836
	892
 wzrost o 6,7%
	898

Poziom porównywalny
	997
wzrost o 11%

	Policja
	5076
	4434

 spadek o 13%
	4436

Poziom porównywalny
	4313
spadek o 3%

	Gminna Komisja Rozwiązywania Problemów Alkoholowych
	29
	56

wzrost o 93%
	62

wzrost o 11%
	63

	Oświata
	86
	86
	91

wzrost o 6%
	131

wzrost o 44%

	Ochrona zdrowia
	27
	35

wzrost o 30% 
	34

Poziom porównywalny
	22

spadek o 34%

	SUMA
	6 054
	5503
	5521
	5526


Podmiotami, które ( w dominującej liczbie przypadków ( podejmują interwencję i uruchamianie pomocy poprzez wszczynanie procedury/wypełnianie formularza Niebieska Karta A – są nieustannie policja i jednostki pomocy społecznej. Aktywność pozostałych podmiotów pozostaje niezmiennie na niskim poziomie, pomimo nawet kilkudziesięcioprocentowych wzrostów w 2015 roku i 5 – 10% wzrostu w 2016 roku. Znaczący wzrost liczby wszczynanych procedur NK nastąpił w 2017 roku w oświacie, natomiast w ochronie zdrowia wystąpił znaczący spadek i tak niewielkiej liczby uruchamianych procedur w latach poprzednich.
2. Skala i struktura zjawiska przemocy w rodzinie
Tab. 3. Dane Komendy Wojewódzkiej Policji 

	Dane
	2014
	2015
	2016
	2017

	Liczba wypełnionych Niebieskich Kart, 
w tym:

- wszczynających procedurę
- w związku z kolejnymi przejawami przemocy
	5341

4342

1007
	4926

Spadek o 8%
4003

Spadek o 8%
923
Spadek o 8,4%
	4772

 Spadek o 3,2%
3920

852

Spadek o 7,7% 
	4689

Spadek o 1.7%
3836

Spadek o 2,1%
853

Porównywalny

	Liczba Niebieskich Kart:
- w mieście

- na wsi
	2379

2970
	2240

 Spadek o 2,5%

2686

Spadek o 10%
	2126

Spadek o 5,1%
2646

Porównywalny
	2030

Spadek o 4%
2659
Porównywalny

	Liczba osób dotkniętych przemocą, w tym:

- kobiety

- mężczyźni

- małoletni
	8541

5194

898

2449
	7443

Spadek o13% 
4757 

 Spadek o 8,5%
807

 Spadek o 10%

1879

 Spadek o 23,3%
	7107

Spadek o 4,6%
4507

Spadek o 5,3%
795 

1805

Spadek o 4%
	6612

Spadek o 7%
4389

Spadek o 2,6%
802

Wzrost o 1%
1421

Spadek o 21,3%

	Liczba osób stosujących przemoc w rodzinie w tym:
- kobiety

- mężczyźni

- nieletni
	5430
378

5032

20
	4971

Spadek o 8,5%
368

4582

Spadek o 9%
21


	4817

Spadek o 3,1%

405

Wzrost o 10%

4397

Spadek o 4%

15

Spadek o 29%

	4738

Spadek o 1,7%
368

Spadek o 9,1%
4350

Spadek o 1 %
20

Wzrost o 33%


	Liczba osób stosujących przemoc w rodzinie pod wpływem alkoholu, w tym:
- kobiety

- mężczyźni
- nieletni
	2736
91
2645
0
	2409

Spadek o 12%
91
2318

Spadek o 12%
0
	2193

Spadek o 9%
94

Wzrost o 3%
2098

Spadek o 10%
1
	2304

Wzrost o 5%
81

Spadek o 13,8%
2222

Wzrost o 6%

1


	Liczba przypadków wg rodzajów przemocy:

- fizycznej

- psychicznej

- seksualnej

- innych zachowań
	4286

5749

168

3471
	3905 (-9%)
5017 (-13%)
146 (-13%)
3236 (-7%)
	3634 (-7%)
4772 (-5%)
135 (-7,5%)
2935 (-9,35)
	3629 (por.)
4679 (+2%)
111 (-18%)
2858 (-2,6%)


Przedstawione dane wskazują na utrzymujący się od 2015 roku spadek zasadniczych wskaźników charakteryzujących zjawisko przemocy w rodzinie w województwie małopolskim. 
Przemoc stosowana była w większej liczbie przypadków w środowisku wiejskim, niż w miastach. Różnica wskaźnika procentowego występowania zjawiska przemocy w środowisku miejskim i wiejskim w stosunku do ogólnej liczby wypełnionych NK utrzymywała się w latach 2014-2016 w granicach 11-12% (2014: M-44,47%; W-55,52%; 2015: M-45%, W-55%; 2016: M-44,55%,W- 55,44%), natomiast w 2017 roku wyniosła 13,4% (M-43,3%, W-56,7%). 
Osobami doświadczającymi przemocy są nadal – w przeważającej liczbie – kobiety. Wskaźniki procentowe utrzymują się na poziomie pow. 60% i mają tendencję wzrostową (61% w 2014 roku i 64 % w latach 2015 i 2016, a roku 2017 - 66,4%).
Wskaźnik procentowy małoletnich osób doświadczających przemocy obniżył się 
z 28,7% w 2014 do 25,3% w latach 2015-2016 i w 2017 utrzymała się tendencja spadkowa 
– do 21,5% wszystkich osób doświadczających przemocy. Liczba mężczyzn w tej grupie utrzymuje się przez cały okres monitorowania, na podobnym poziomie – 10-11% w latach 2014-2016 i 12,1% w 2017 roku.
Nadal – w dominującym stopniu – osobami stosującymi przemoc są mężczyźni. Wskaźnik procentowy utrzymuje się pow. 91%, tj. w latach 2014-2016 – 93% do 91,3% 
i w 2017 – 92%. 
Kobiety stanowiły w 2017 roku 7,8%  sprawców i tu utrzymuje się niewielka tendencja wzrostowa z lat 2014-2015 (od 6,9 %), choć niewielki spadek w stosunku do 2016 roku (z 8,4%). 
W 2016 roku nastąpił spadek liczby (do 15) nieletnich osób stosujących przemoc w rodzinie. W latach 2014-2015 utrzymywała się tendencja wzrostowa (20-21 osób), po odnotowywanych pojedynczych przypadkach występowania zjawiska w latach poprzednich. Natomiast w 2017 roku nastąpił kolejny wzrost liczby takich przypadków – do 20, co daje wzrost o 33%.
Ok. 50% mężczyzn stosujących przemoc w rodzinie było pod wpływem alkoholu – ten wskaźnik w kolejnych latach w badanym okresie obniżał się: od 52,6% w 2014 roku, poprzez 50,6% w 2015 roku do 47,7% w roku 2016. W roku 2017 nastąpił natomiast wzrost  wskaźnika do 51%. Liczby bezwzględne mają bardziej znaczące wahania.
Wskaźnik kobiet stosujących przemoc, będących pod wpływem alkoholu, utrzymywał się na poziomie 18-25% i miał w latach 2014-2016 tendencję wzrostową, natomiast w 2017 roku zaznaczył się spadek do 22%.
Różnice w liczbie wdrożonych procedur Niebieskie Karty – wg danych ośrodków pomocy społecznej i Policji wynikają z tego, że Policja uwzględnia każdą NK założoną podczas każdej interwencji w sprawie przemocy, a pracownik socjalny ośrodka pomocy społecznej „teczkę” – rodzinę, w której założono NK, bez wskazywania liczby formularzy w danej sprawie.
Wyniki nadzoru w zakresie realizacji procedury Niebieskie Karty – rozporządzenie Rady Ministrów z dnia 13 września 2011 r. w sprawie procedury „Niebieskie Karty” oraz wzorów formularzy „Niebieska Karta” (Dz. U. z 2011 r. Nr 209, poz. 1245):
Mimo szczegółowych, pisemnych informacji o stwierdzonych uchybieniach i nieprawidłowościach w zakresie prowadzenia procedury Niebieskiej Karty, przekazywanych w latach ubiegłych, nadal stwierdza się ich istnienie w tym obszarze.

Najczęściej stwierdzano nieprawidłowości i uchybienia formalne, nie rzutujące bezpośrednio na faktyczną pracę z osobami/rodzinami uwikłanymi w przemoc (np. nieprzekazywanie formularza Niebieskiej Karty do przewodniczącego zespołu (§ 7 ust. 1 ww. rozporządzenia), do członków zespołu lub grupy roboczej (§ 8 ust. 1 ww. rozporządzenia), brak dat, podpisów na drukach, odpowiedniego dokumentowania działań formalnych, itp.).

Natomiast nadal niepokojącym zjawiskiem są problemy związane z realizacją procedury Niebieskie Karty bezpośrednio z osobami/rodzinami uwikłanymi w przemoc domową: 

· z opracowywaniem rzetelnej, kompleksowej i interdyscyplinarnej diagnozy sytuacji i potrzeb rodziny dotkniętej przemocą – ze szczególnym uwzględnieniem dzieci (§ 11 pkt 1 – pracownicy socjalni, § 12 – przedstawiciele komisji rozwiązywania problemów alkoholowych, § 15 pkt 2 – przedstawiciele oświaty, § 17 ust. 3 pkt 1 ww. rozporządzenia – członkowie zespołu interdyscyplinarnego/grup roboczych,),

· powoływaniem do składów grup roboczych przedstawicieli instytucji niezbędnych do rozwiązania problemów danej rodziny, zwłaszcza przedstawicieli oświaty w sytuacji małoletnich dzieci w rodzinie (art. 9a ust. 10, ust. 14 ww. ustawy o przeciwdziałaniu przemocy w rodzinie), 

· opracowywaniem planów pomocy dla osoby, co do której istnieje podejrzenie, że jest dotknięta przemocą w rodzinie i jej rodziny, zawierających propozycje działań pomocowych, z uwzględnieniem wszystkich podmiotów uczestniczących w sprawie i ze szczególnym uwzględnieniem dzieci (§ 16 ust. 1, pkt. 4, ust. 2 ww. rozporządzenia),

· weryfikowaniem, aktualizowaniem i modyfikowaniem planów pomocy w zależności od potrzeb i sytuacji osoby, co do której istnieje podejrzenie, że jest dotknięta przemocą w rodzinie (§ 16 ust. 3 ww. rozporządzenia),
· podejmowaniem działań skierowanych bezpośrednio do osób podejrzanych o stosowanie przemocy: informowaniem, edukowaniem, motywowaniem do dokonywania zmian ( korekcji zachowań, w tym do uczestnictwa w programach korekcyjno-edukacyjnych,

· „pomijaniem” w prowadzonych sprawach małoletnich dzieci – zwłaszcza świadków przemocy w rodzinie – nie opracowuje się diagnozy sytuacji i potrzeb dzieci, nie planuje się działań z dziećmi i w stosunku do dzieci, nawet jeśli jakieś działania są podejmowane – brak odnośnych zapisów w formularzach Niebieskie Karty lub innej dokumentacji prowadzonej do procedury NK,

· zaobserwowano nadal tendencję do zbyt szybkiego zamykania procedury Niebieskie Karty – np. w przypadku zakończenia sprawy karnej (nawet wyrokiem w zawieszeniu), wyprowadzki/przeprowadzki sprawcy lub osoby doznającej przemocy,
· dokumentowaniem wszystkich prowadzonych działań diagnostycznych, planistycznych oraz potwierdzających podejmowane w stosunku do rodziny i małoletnich członków rodzin działań (§ 10 ust. 1, ww. rozporządzenia).

W trakcie realizacji zadań nadzoru stale przypominana jest konieczność rzetelnego i kompleksowego (interdyscyplinarnego) opracowania diagnozy sytuacji i potrzeb rodziny (w tym małoletnich dzieci), która stanowi podstawę do zaplanowania właściwej (odpowiadającej na zdiagnozowane potrzeby), pomocy wszystkim członkom rodziny, w której wystąpiła przemoc, co w efekcie winno skutkować podejmowaniem działań adekwatnych do sytuacji i problemów danej rodziny, zwłaszcza dzieci przebywających w tej rodzinie. 

W procesie diagnozowania i planowania działań należy także pamiętać o pracy 
z osobami stosującymi przemoc, gdyż tylko kompleksowa praca ze wszystkimi członkami rodziny uwikłanej w przemoc przyczyni się do poprawy funkcjonowania rodziny we wszystkich sferach i zmniejszy zagrożenie utrwalenia i eskalacji przemocy.

II. Przeciwdziałanie przemocy w rodzinie - działania interdyscyplinarne

Wyniki badania poziomu i zakresu realizacji zadań w poszczególnych obszarach objętych monitoringiem:

1. Działania informacyjno-edukacyjne

Działania informacyjno-edukacyjne – realizowane są w różnorodny sposób i systematycznie poszerzane o nowe formy realizacyjne, przy jednoczesnej kontynuacji działań z lat ubiegłych. 
Podejmowane działania:

· uruchamianie/kontynuowanie prowadzenia stron www: w latach 2016 i 2017 w 168 gminach (wzrost o 6 w stosunku do 2015 r. i o 8 w stosunku do 2014 r.) ( na bieżąco aktualizowane były strony internetowe informacjami dotyczącymi przeciwdziałania przemocy w rodzinie; 

· w 2017 w 154 gminach rozpowszechniane były materiały o tematyce przemocy: plakaty, ulotki, broszury, informatory i inne opracowania, co jest spadkiem w stosunku do 2016 roku - w 176 gminach. Gminy zgłaszają, iż w lokalnej społeczności istnieje znaczne nasycenie takimi informacjami dokonywane przez kolejne, poprzednie lata i poszerzanie form informowania, edukacji społecznej;
· gminy współpracują z lokalnymi mediami poprzez umieszczanie artykułów informacyjno-edukacyjnych w prasie lokalnej, udzielanie wywiadów, udział specjalistów w audycjach radiowych (w 2015 realizowało 59 gmin, w 2016 r. ( 49 gmin, w 2017 – 54 gminy);
· utrzymuje się tendencja spadkowa w zakresie organizacji spotkań informacyjno-edukacyjnych dla społeczności lokalnej, w tym skierowanych do dzieci, młodzieży: warsztatów, programów profilaktycznych, prelekcji w szkołach, treningów dla rodzin, pogadanek dla rodziców, wyświetlania filmów edukacyjnych, przekazywania informacji w ramach ogłoszeń parafialnych, spotkań z seniorami, organizacjami działającymi na terenie gminy, itp. - z ok. 50% gmin w 2014 roku (92 gmin) i 2015 (90 gmin), poprzez 45% w 2016 roku ( 82 gminy) do 40% w 2017 (74 gminy)
· niewielką tendencję wzrostową zauważa się w organizacji lokalnych kampanii społecznych, w tym: konferencji, seminariów, projektów plenerowych, artystycznych, pikników, festynów rodzinnych, spektakli teatralnych edukacyjnych i profilaktycznych, konkursów dla dzieci i młodzieży (plastycznych, literackich) - w 50 gminach w 2015 r., w 51 w 2016 r. w 59 w 2017 r. 
Podejmowane działania obejmujące szeroki wachlarz inicjatyw i przedsięwzięć oferowanych nie tylko osobom uwikłanym w przemoc domową, ale też osobom zainteresowanym udzielaniem im pomocy, stanowią kontynuację inicjatyw realizowanych 
w poprzednich latach. Konsekwencją prowadzonych działań informacyjno-edukacyjnych jest – zdaniem służb gminnych – wzrastający poziom świadomości i wiedzy mieszkańców lokalnych środowisk na temat przemocy w rodzinie.
2. Zespoły interdyscyplinarne i grupy robocze 

Nowelizacja ustawy o przeciwdziałaniu przemocy w rodzinie z dnia 10 czerwca 2010 roku nałożyła na gminy obowiązek tworzenia zespołów interdyscyplinarnych. Zgodnie z art. 9a ust. 15 znowelizowanej ustawy, zespół powołuje wójt, burmistrz lub prezydent miasta. Zespół winien działać na podstawie porozumień zawartych między wójtem (burmistrzem, prezydentem), a instytucjami i podmiotami, które – w ramach realizacji swoich działań – mają kontakt ze zjawiskiem przemocy w rodzinie (gminne komisje rozwiązywania problemów alkoholowych, policja, jednostki oświaty i ochrony zdrowia, organizacje pozarządowe, sądy, kuratorzy, prokuratury).
Od 2010 r. w 181 gminach funkcjonują zespoły interdyscyplinarne. Do końca 2017 roku nie powołano zespołu w Gminie Miasta Zakopane – Rada Miasta nie podjęła uchwały stanowiącej podstawę do jego powołania.

Tab. 4. Funkcjonowanie zespołów interdyscyplinarnych i grup roboczych
	Dane
	2014
	2015
	2016
	2017

	Liczba posiedzeń Zespołów Interdyscyplinarnych
	1321
	1005

spadek o 24%
	995
	953

spadek o 4%

	Liczba powołanych grup roboczych
	5871
	4745

spadek o 19%
	5512

wzrost o 16%
	5649

wzrost o 2,5%

	Liczba rodzin, którym udzielono pomocy w ramach Zespołów/grup roboczych
	7685
	7560


	7517
	7170

spadek o 5%


Uwagę zwraca utrzymująca się na podobnym poziomie ( choć z niewielką tendencją spadkową przez kolejne lata od 2014 roku ( liczba rodzin, którym udzielono pomocy w ramach zespołów interdyscyplinarnych/grup roboczych. Po spadku w 2015 roku liczby posiedzeń zespołów interdyscyplinarnych (o 24%) i liczby powołanych grup roboczych (o 19%) – w stosunku do 2014 roku, w 2016 i 2017 utrzymała się niewielka tendencja spadkowa liczby posiedzeń zespołów interdyscyplinarnych i wzrost liczby powołanych grup roboczych.
Tab. 5. Udział przedstawicieli różnych podmiotów w pracach Zespołów Interdyscyplinarnych  
	Instytucja
	2014

gmin/osób
	2015

gmin/osób
	2016

gmin/osób
	2017

gmin/osób

	Jednostki organizacyjne pomocy społecznej
	181/453
	181/458
	181/458
	181/475

	GKRPA
	176/208
	176/210
	177/208
	179//209

	Policja
	18/296
	181/296
	181/290
	181/293

	Oświata
	179/612
	179/619
	181/621
	181/640

	ochrona zdrowia
	170/240
	171/248
	169/248
	174/250

	organizacje pozarządowe
	73/96
	65/98
	75/97
	79/103

	kuratorzy sądowi
	130/222
	138/267
	134/226
	138/255

	Prokuratorzy
	3/3
	3/3
	7/7
	7/7

	Osoby, przedstawiciele instytucji, innych podmiotów: psycholodzy, prawnicy, terapeuci uzależnień, asystenci rodzinni, duchowni, pracownicy poradni psychologiczno-pedagogicznych, pełnomocnicy wójtów ds. uzależnień, przedstawiciele: świetlic środowiskowych, placówek opiekuńczo - wychowawczych, PCPR, OIK, straży miejskiej (gminnej)
	74/156
	66/175
	61/188
	85/192


Skład zespołów interdyscyplinarnych jest stabilny – instytucje i służby wymienione w ustawie mają swoich przedstawicieli, natomiast nadal tylko w niespełna połowie gmin w pracach zespołów biorą udział przedstawiciele organizacji pozarządowych. Znacząco wzrosła w 2017 roku liczba gmin, gdzie w pracach zespołów brali udział inni specjaliści. Na wysokim poziomie utrzymuje się liczba gmin, które powołały do składu zespołów kuratorów sądowych, na niskim poziomie natomiast pozostaje udział prokuratorów. Coraz powszechniejszy staje się udział asystentów rodzinnych w pracach zespołów i grup roboczych. 
Wyniki nadzoru:
W 2017 r., w ramach prowadzonego nadzoru i monitoringu, generalnie stwierdzano prawidłowe funkcjonowanie zespołów interdyscyplinarnych, w jednostkowych przypadkach natomiast identyfikowano następujące nieprawidłowości i uchybienia: 

· brak aktualizacji zarządzeń dot. powoływania członków zespołów, 

· do składu zespołu interdyscyplinarnego nie powołano wszystkich wymienionych w ustawie przedstawicieli jednostek (najczęściej organizacji pozarządowych, których nie było na terenie danej gminy),
· brak porozumień ze wszystkimi instytucjami, których przedstawiciele wchodzą w skład zespołu, co utrudniało współpracę i egzekwowanie postanowień,
· brak stosownych oświadczeń o zachowaniu poufności, podpisanych przez wszystkich członków zespołu,

· niewystarczające dokumentowanie działań podejmowanych w ramach zadań ustawowych zespołu interdyscyplinarnego.
W pracach i funkcjonowaniu grup roboczych stwierdza się postępujące doskonalenie kompetencji formalnych i merytorycznych specjalistów w nich uczestniczących, ale nadal występują nieprawidłowości i uchybienia: 

· najczęściej występującą nieprawidłowością jest nieadekwatne powoływanie grup roboczych (np. brak przedstawiciela oświaty, w przypadku, gdy w rodzinie dotkniętej przemocą jest małoletnie dziecko, przedstawiciela GKRPA w przypadku stwierdzenia/podejrzenia występowania w rodzinie problemów alkoholowych),
· nieprawidłowa organizacja spotkań grup roboczych z członkami rodziny objętej procedurą (terminy i miejsca spotkań stwarzają ryzyko kontaktu osoby doznającej przemocy z osobą podejrzaną o jej stosowanie),

· nieprawidłowa realizacja procedury Niebieskie Karty (brak diagnozy rodziny objętej procedurą, brak opracowywania planów pomocy, a co za tym idzie podejmowanie działań nieadekwatnych, niedostosowanych do potrzeb danej rodziny, brak dokumentowania działań prowadzonych w ramach procedury).
Nadal dużym i znaczącym problemem w pracach Zespołu interdyscyplinarnego/grup roboczych w ramach procedury Niebieskie Karty jest brak lub niewystarczająca współpraca i zaangażowanie członków grup – najczęściej działania podejmowane są przez pracowników socjalnych i policję, rzadziej, przez pracowników oświaty i komisji rozwiązywania problemów alkoholowych, najsłabiej wygląda współpraca z przedstawicielami ochrony zdrowia. Jednostkowo zdarzają się procedury Niebieskie Karty wszczynane przez szpital, do którego trafia poszkodowana ofiara przemocy, zdarzają się przypadki, kiedy w aktach osoby doznającej przemocy znajdują się liczne zaświadczenia lekarskie opisujące uszkodzenia ciała (ślady pobicia), a mimo to przez placówkę medyczną nie została uruchomiona procedura.
3. Udzielanie pomocy osobom/rodzinom uwikłanym w przemoc w rodzinie, w tym w ramach funkcjonowania Punktów konsultacyjnych i innych form wsparcia
Możliwość korzystania z pomocy, konsultacji i wsparcia w gminach przez osoby doświadczające przemocy w rodzinie, charakteryzowana jest m.in. przez dostępność miejsc, w których udzielana jest taka pomoc, w tym m.in. punktów konsultacyjnych i telefonów. 
Dane za  lata 2016 - 2017 dotyczą liczby punktów konsultacyjnych formalnie powołanych decyzją władz gminy, stąd liczba ta jest znacznie mniejsza w stosunku do lat poprzednich, kiedy uwzględniane były wszystkie miejsca udzielania bezpośredniej pomocy, ale bez formalnie określonej struktury czyli uwzględniano w tej liczbie także udzielanie pomocy przez pracowników socjalnych w ramach ich normalnego zakresu obowiązków 
i w godzinach pracy gops.
Tab. 6. Miejsca udzielania pomocy, informacji i wsparcia

	Forma udzielonej pomocy
	2014
	2015
	2016
	2017

	Liczba Punktów konsultacji, informacji i wsparcia
	168
	166
	97
	51 PK
110 inne

	Liczba udzielonych porad 

(liczba osób, które skorzystały z pomocy)
	13351

(7199)
	12458

(6565)
	15794

(7399)
	14826
(6644)

	Liczba gmin z ogólnodostępnym telefonem dla osób doświadczających przemocy (w tym z telefonem dostępnym poza godzinami pracy ops)
W tym całodobowo
	145
(58)

bd
	143

(64)
31
	146

(85)
29
	150
106
25

	Liczba osób, którym udzielono porad w Punktach Konsultacyjnych i innych miejscach (formach) bezpośredniej pomocy 
	7 199
	6565


	7399

wzrost o 13%
	6644

spadek o 11%


W zdecydowanej większości gmin punkt lub inne miejsce udzielania pomocy, funkcjonuje więcej niż 1 raz tygodniu. W dużej liczbie gmin pomoc dostępna jest także poza godzinami pracy ops, często przez kilka dni w tygodniu i tendencja wzrostowa utrzymuje się od początku okresu monitorowania. Liczba całodobowych telefonów – choć niewielka – ma tendencją spadkową.
W udzielaniu pomocy znaczny udział mają specjaliści: psycholodzy, prawnicy, terapeuci, specjaliści w zakresie przeciwdziałania przemocy w rodzinie oraz interwencji kryzysowej
Dyżury pełnili także: policjanci, kuratorzy zawodowi, pełnomocnicy wójta/burmistrza ds. uzależnień, członkowie GKRPA, specjaliści ds. uzależnień, pielęgniarki środowiskowe oraz lekarz psychiatra, ksiądz, doradcy zawodowi, mediatorzy. 
Na podobnym poziomie w całym okresie monitorowania utrzymuje się liczba pracowników socjalnych udzielających pomocy w punktach i innych miejscach pomocy, konsultacji, wsparcia w gminach – pow. 500 osób w każdym roku.
4. Prowadzenie poradnictwa, interwencji i działań edukacyjnych służących wzmocnieniu opiekuńczych i wychowawczych kompetencji rodziców w rodzinach zagrożonych przemocą w rodzinie

Realizacja tego zadania sprawia samorządom gminnym dużo problemów. Najczęściej stosowanymi formami są poradnictwo i  interwencja, realizowane przez pracowników socjalnych w ramach ich podstawowej działalności – w punktach konsultacyjnych bądź w ramach interwencji w środowisku (wizyty, wywiady środowiskowe, monitoring procedury Niebieskie Karty). Działania edukacyjne skierowane do rodziców, wzmacniające i podnoszące ich kompetencje, realizowane są w bardzo ograniczonym zakresie i często są mylone z działaniami informacyjnymi i edukacyjnymi dotyczącymi zjawiska przemocy w rodzinie, skierowanymi do szerokiego odbiorcy.
55-64 % gmin deklarowało w kolejnych latach monitorowania prowadzenie poradnictwa i interwencji w zakresie przeciwdziałania przemocy w rodzinie, szczególnie poprzez działania edukacyjne wzmacniające kompetencje wychowawcze rodziców 
w rodzinach zagrożonych przemocą. Rocznie objęto takim działaniami ok. 11 tys. osób/ok. 5 tys. rodzin w latach 2014-2016, natomiast w 2017 roku liczby te znacznie się powiększyły - 16261 osób/7137 rodzin. Były to głównie pogadanki, spotkania incydentalne. Wzrasta – choć nadal nie stanowi dominacji – liczba realizowanych spotkań prowadzonych w formule „szkoły dla rodziców”, warsztatów, treningów kompetencji rodzicielskich, wychowawczych, komunikacji czy spotkań edukacyjnych na temat prawidłowych metod wychowawczych, problemów, zaburzeń w funkcjonowaniu dzieci i młodzieży, w tym uzależnień. 
39 gmin w 2017 roku (41 w 2016 roku, 35 gmin w 2015 i 37 w 2014 roku) deklarowało realizację programów profilaktycznych, przy czym część z nich ograniczała się do pojedynczych spotkań, pogadanek, zajęć lekcyjnych. Nadal w małym stopniu realizowane są systemowe, regularne i cykliczne oddziaływania na grupę odbiorców. Część realizowanych programów profilaktycznych, to programy skupione na uzależnieniach (alkohol i nikotyna, dopalacze i narkotyki, inne uzależnienia, np. komputer). W zajęciach profilaktycznych brało udział 10 – 15 tys. osób rocznie
Zajęcia edukacyjne z zakresu prawa i mechanizmów psychologicznych dla osób dotkniętych przemocą w rodzinie realizowano w 2017 roku w 17 gminach (w 2016 roku w 18 gminach, w 2015 w 15)  i objęto nimi w 2015 roku ok. 900 osób, natomiast w latach 2016 i 2017 po ponad 1500 osób. 

Z programów terapeutycznych oraz pomocy psychologicznej korzystało w 2017 roku 187 osób w 12 gminach, a w 2015 i 2016 w 15 gminach w każdym roku – odpowiednio: 146 i 191 osób. Programy psychologiczno-terapeutyczne dla osób stosujących przemoc opracowało i realizowało w 2017 – 12 gmin i objęto nimi 187 uczestników (w 2016 roku 11 gmin dla 55 uczestników, w 2015 r. ( 15 gmin dla 42 uczestników). Brak założeń organizacyjno-merytorycznych do realizacji tych programów, a zwłaszcza brak ścieżki ich finansowania w gminach z budżetu państwa powoduje małe zainteresowanie realizacją programu.
5. Rozwój infrastruktury systemu przeciwdziałania przemocy i ochrony ofiar przemocy w rodzinie - poszerzanie zakresu form pomocy dla osób uwikłanych w przemoc 
Tworzenie systemu przeciwdziałania przemocy w rodzinie i jego rozwój to zasadnicze zadanie gmin i powiatów wynikające z ustawy o przeciwdziałaniu przemocy w rodzinie realizowane m.in. poprzez gminne i powiatowe programy przeciwdziałania przemocy w rodzinie i programy ochrony ofiar przemocy w rodzinie, rozwój infrastruktury pomocowej. 

W latach 2015-2016 programy opracowano w 181 gminach i 19 powiatach województwa małopolskiego – brak programu stwierdzono tylko w gminie Zakopane. Natomiast w 2017 roku odnotowano brak programów – poza Zakopanem – w 5 gminach. Powodem były problemy dotyczące organizacyjnego funkcjonowania rad gmin, zmiany kierownictwa i składu osobowego ops – co w sytuacji utraty ważności programów zatwierdzonych na lata 2014 - 2016 utrudniło lub uniemożliwiło opracowanie i zatwierdzenie planów na nowy okres.
W opracowanych programach zauważa się dążenie do konkretyzacji celów i działań lokalnych podmiotów systemu przeciwdziałania przemocy rodzinie i ich zgodności z dokumentami strategicznymi gminy, jednakże nadal – w znacznej części kontrolowanych jednostek – stwierdzono następujące nieprawidłowości i uchybienia:
· błędna nazwa programu – niezgodna z zapisami ustawy o przeciwdziałaniu przemocy w rodzinie, co jest uchybieniem formalno – prawnym i ma znaczenie, np. w sytuacji aplikowania o środki zewnętrzne (sporadyczne przypadki);

· brak aktualizacji i dostosowania do obowiązujących przepisów prawa, w tym głównie znowelizowanej w 2010 roku ustawy o przeciwdziałaniu przemocy w rodzinie – sytuacja taka zdarza się najczęściej w przypadku programów tworzonych – na zlecenie, przez firmy zewnętrzne, jak zaobserwowano, nie do końca zorientowane w aktualnie obowiązujących zapisach prawa. Natomiast niepokój budzi fakt, iż jednostka zlecająca (gmina) dokonując odbioru gotowego dokumentu nie stwierdza/zauważa tej nieprawidłowości;

· brak części diagnostycznej lub nieaktualna diagnoza zjawiska przemocy w rodzinie na terenie gminy/powiatu, oparta o dane z początków podejmowania zadań ustawowych, bądź o dane ogólnopolskie – diagnoza w takim przypadku nie przystaje do aktualnej sytuacji społecznej gminy/miasta i nie może stanowić podstawy do zaplanowania adekwatnych działań;

· brak określenia celów głównych i szczegółowych;

· brak części programowej i harmonogramów działań: sposobów (metodyki) i terminów realizacji (doprecyzowania ram czasowych, częstotliwości), wskazania osób/podmiotów koordynujących realizację programu oraz odpowiedzialnych za realizację (wykonawców);

· brak zapisów określających sposób monitorowania i ewaluacji programu (jakie formy, wskaźniki, kto dokonuje, harmonogram działań ewaluacyjnych).

Gminne i powiatowe programy przeciwdziałania przemocy i ochrony ofiar przemocy w rodzinie są niezmiernie ważnymi dokumentami operacyjnymi, zawierającymi m.in. plany rozwoju infrastruktury w gminie (powiecie), pozwalające na poszerzanie oferty usług i świadczeń w ramach udzielania pomocy osobom/rodzinom dotkniętym przemocą. Nieprawidłowo, nierzetelnie opracowany dokument operacyjny nie pozwala na realne zaplanowanie działań, kosztów, a co za tym idzie powoduje działania podejmowane tu i teraz, bez myślenia perspektywicznego i nie mające nic wspólnego z faktycznym rozwojem systemu przeciwdziałania przemocy w rodzinie.
Aktualna infrastruktura w znacznym stopniu zapewnia dostęp do świadczeń i usług interwencyjnych i specjalistycznej pomocy – zwłaszcza na szczeblu powiatowym. Zgodnie z etapowym finansowaniem budowania sieci specjalistycznych ośrodków wsparcia dla ofiar przemocy w rodzinie – określonym w Krajowym Programie Przeciwdziałania Przemocy w Rodzinie – w województwie małopolskim funkcjonują 2 ośrodki (Tarnów, Zakopane). Z uwagi na finansowanie ośrodków z budżetu państwa, klientami mogą być osoby doznające przemocy w rodzinie, bez względu na miejsce zamieszkania. Korzystanie z tej formy nie wymaga dokonywania porozumień między jednostkami systemu przeciwdziałania przemocy w rodzinie i władz gmin, powiatów.
Nie wszystkie powiaty prowadzą ośrodki interwencji kryzysowej, które winny być ważnym ogniwem interwencji i pomocy osobom uwikłanym w przemoc. Zmiany przepisów prawa, w tym głównie ustawy o pomocy społecznej (ustawa z dnia 5 września 2016 r. o zmianie ustawy o wspieraniu rodziny i systemie pieczy zastępczej, ustawy o pomocy społecznej oraz ustawy o zmianie ustawy o samorządzie gminnym oraz niektórych innych ustaw (Dz. U. z 2016 r. poz. 1583) – art. 112a, pozwalające na możliwość funkcjonowania ośrodków interwencji kryzysowej w ramach innych podmiotów – np. powiatowego centrum pomocy rodzinie, zatrzymały u władz powiatowych tendencję/motywację do tworzenia i rozwoju tych placówek.
Pozytywnym zjawiskiem w 2016 roku był fakt pozyskania przez cztery powiaty (Chrzanów, Bochnia, Gorlice i Myślenice) środków unijnych, w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Województwa Małopolskiego, na rozwój ośrodków interwencji kryzysowej. Funkcjonujące w tych powiatach ośrodki zmierzają do rozwoju swojej infrastruktury i zakresu usług – w tym głównie do ich całodobowej dostępności.
Tab. 7. Infrastruktura i formy pomocy specjalistycznej  
	Dane
	2014
	2015
	2016
	2017

	Liczba ośrodków interwencji kryzysowej
Liczba osób objętych interwencją kryzysową 
w zakresie przemocy 
w rodzinie 
W tym przez OIK
	12

1851

bd
	13

1660

bd
	11

1966

1663
	10
2089

1679

	Liczba specjalistycznych ośrodków wsparcia ofiar przemocy w rodzinie
Liczba osób objętych pomocą
	2

177
	2

130
	2

115
	2
205

	Ośrodek dla osób doświadczających przemocy 
– Kraków, liczba miejsc: 40

Liczba osób objętych pomocą
	bd
	Ambulatoryjnie 113

Całodobowo
71
	Ambulatoryjnie

87

Całodobowo

49
	Ambulatoryjnie

121

Całodobowo

36


 Zapewnienie miejsca schronienia dla osób doświadczających przemocy
Stan infrastruktury dla zapewnienia miejsc schronienia osobom doświadczającym przemocy w rodzinie ( jakim dysponowały gminy, przedstawiał się następująco:
· ok. 100 gmin w 2017 i 2016 roku (77 gmin w 2015 i 61 w 2014 r.) posiadało mieszkania chronione, lokale socjalne, bądź zawarte formalne umowy z ośrodkiem interwencji kryzysowej, zapewniając miejsce schronienia – łącznie dla ponad 300 miejsc, nie licząc miejsc wynikających z porozumień z ośrodkami interwencji kryzysowej;
· 61 gmin w 2017 roku (58 w 2016 r.) posiadało procedurę postępowania w przypadku konieczności zapewnienia miejsca schronienia osobom doświadczającym przemocy; 
· 20 gmin w 2017 roku, 14 gmin w 2016 roku (13 w 2015 r.) posiadało uregulowania prawne (przepisy prawa miejscowego, regulaminy, itp.) umożliwiające osobom dotkniętym przemocą otrzymanie w pierwszej kolejności mieszkań socjalnych (Zadanie 2.3.9. w KPPPwR).
Żadna z gmin nie deklaruje posiadania miejsc/ośrodków readaptacji dla osób stosujących przemoc (w tym dla opuszczających zakłady karne). Sądecki Ośrodek Interwencji Kryzysowej ( Dział Terapii Przeciwdziałania Agresji prowadzi całość prac związanych z udzielaniem pomocy i wsparcia osobom agresywnym, stosującym przemoc, mającym trudności emocjonalne. W ramach realizacji tego zadania Sądecki Ośrodek zapewnia miejsca noclegowe dla sprawców przemocy domowej.
Analiza danych wskazuje, że w latach 2016 i 2017 nastąpiła stabilizacja poziomu realizacji przez gminy działań w kierunku realizacji ustawowego zadania, jakim jest: Zapewnienie osobom dotkniętym przemocą miejsc w ośrodkach wsparcia poprzez tworzenie miejsc wsparcia na terenie gminy, współpracę z jednostkami powiatowymi – macierzystymi ośrodkami interwencji kryzysowej oraz w porozumieniu z innymi powiatami, a także poprzez opracowanie procedur postępowania w przypadku konieczności zapewnienia schronienia. Dostępność specjalistycznych ośrodków wsparcia finansowanych z budżetu państwa, a więc nie związanych z rejonizacją ewentualnych klientów uzupełnia ofertę usług w tym zakresie. Faktyczne wykorzystanie – korzystanie z infrastruktury jest niepełne, na co ma wpływ świadomość osób doświadczających przemocy, które powstrzymują się od opuszczania miejsc zamieszkania, m.in. uznając, że to osoby stosujące przemoc winny zostać poddane działaniom korekcyjnym i/lub izolacyjnym.
6. Efekty działań gmin 

Skuteczność pomocy udzielanej rodzinom dotkniętym przemocą: 
· zakończone NK, monitoring opuszczających specjalistyczne ośrodki wsparcia dla ofiar przemocy w rodzinie, raporty i analizy czynników sprzyjających i utrudniających skuteczną pomoc osobom doznającym przemocy.
Zakończenie procedury Niebieskie Karty ( w większości przypadków – uzasadniane jest „ustaniem przemocy w rodzinie i uzasadnionym przypuszczeniem o zaprzestaniu dalszego stosowania przemocy”: w  2017 r. w 3876 przypadkach, w 2016 r. ( 3940, w 2015 r. – 3733. 
„Brak zasadności do podejmowania działań” – wszczynania procedury, czyli diagnoza wykluczająca występowanie zjawiska przemocy w sytuacjach zgłoszenia podejrzenia jego występowania – była powodem zakończenia w 2017 roku 1104 Niebieskich Kart, w 2016 r. ( 279, w 2015 roku – 1186. Decyzje w tej sprawie podejmowały gminne zespoły interdyscyplinarne. 

W 2017 roku  w wyniku monitorowania osób doświadczającym przemocy w rodzinie, które opuściły specjalistyczne ośrodki wsparcia dla ofiar przemocy – ustalono, że w stosunku do 345 osób przemoc ustała (w 2016 r. 327). Monitoring realizowany jest w okresie 3 lat po opuszczeniu ośrodka. Liczba ta wskazuje na wysoki poziom skuteczności pomocy udzielanej przez te placówki. 
20 gmin opracowało raporty i analizy czynników sprzyjających i utrudniających skuteczną pomoc osobom doświadczającym przemocy. To zadanie, określone w KPPPwR jako obowiązujące od 2014 roku, jest jeszcze w małym stopniu realizowane zarówno przez gminy, jak i powiaty. W pewnym stopniu dane – wskaźniki mogące określać wpływ na skuteczność działań w zakresie przeciwdziałania przemocy w rodzinie zawarte są w diagnozach umieszczonych w gminnych programach przeciwdziałania przemocy w rodzinie i ochrony ofiar przemocy w rodzinie, jednakże mają one głównie charakter ogólny i dotyczą programów kilkuletnich. 
III. Formy pomocy skierowanej do osób stosujących przemoc w rodzinie

1. Realizacja programów korekcyjno-edukacyjnych i liczba uczestników zajęć 
w latach 2014-2017

Zasadniczą formą oddziaływań skierowanych do osób stosujących przemoc 
w rodzinie jest realizacja przez jednostki powiatowe programów oddziaływań korekcyjno-edukacyjnych. 
Założenia organizacyjne i merytoryczne tych programów, w większości, opracowywane były w oparciu o wytyczne Krajowego Programu Przeciwdziałania Przemocy w Rodzinie na lata 2006-2013 (nieobowiązujące już w 2016 r.), a także Rekomendacje Wojewody Małopolskiego, opracowane w 2013 r. i zaktualizowane w 2016 r.
Realizatorami programów były osoby posiadające specjalistyczne kwalifikacje – zgodnie z zapisami § 9 rozporządzenia Ministra Pracy i Polityki Społecznej z dnia 22 lutego 2011 r. w sprawie standardu podstawowych usług świadczonych przez specjalistyczne ośrodki wsparcia dla ofiar przemocy w rodzinie, kwalifikacji osób zatrudnionych w tych ośrodkach, szczegółowych kierunków prowadzenia oddziaływań korekcyjno-edukacyjnych wobec osób stosujących przemoc w rodzinie oraz kwalifikacji osób prowadzących oddziaływania korekcyjno-edukacyjne (Dz. U. z 2011 r. Nr 50, poz. 259).
Tab. 7. Realizacja programów korekcyjno-edukacyjnych i liczba uczestników zajęć w latach 2014-2017
	Dane
	2014
	2015
	2016
	2017

	Liczba programów korekcyjno-edukacyjnych (powiatów realizujących programy)  
	15
	16
	18
	16

	Liczba uczestników 
	384
	242
	298
	389


W 2017 roku znacznie wzrosła liczba uczestników zajęć korekcyjno-edukacyjnych, choć zmniejszyła się liczba powiatów realizujących program. Na wzrost liczby uczestników mogło mieć wpływ ugruntowanie się pozytywnej opinii o efektach programu realizowanego od kilku lat, dobra współpraca służb, w tym wzrastająca w niektórych powiatach liczba orzekanych przez sądy wyroków z zastosowaniem tego środka prawnego, wzrastające kompetencje służb pomocy społecznej i ośrodków leczenia uzależnień w motywowaniu osób stosujących przemoc do zmian w swoim życiu i swojej rodziny. 
Mniejsza liczba powiatów realizujących program wynika z niedokonania w tych powiatach pełnej rekrutacji, na które miało wpływ m.in. nieorzekanie przez tamtejsze sądy rejonowe zobowiązań sprawców do udziału w oddziaływaniach korekcyjno-edukacyjnych 
i stąd utrwalanie się w środowisku niskiej motywacji do zmian u sprawców oraz obniżanie się sprawczości u służb pracujących z rodzinami dotkniętymi przemocą. 
Powstała w 2015 roku i utrzymująca się w 2016 mniejsza w stosunku do 2014 roku liczba uczestników zajęć korekcyjno-edukacyjnych, wynikała przede wszystkim 
ze zmniejszającej się liczby prowadzonych programów w zakładach karnych przez powiaty. 
W związku ze wzrastającym przygotowaniem merytorycznym kadr więziennictwa do prowadzenia takich działań m.in. ze środków zewnętrznych i resortowych – środki będące w dyspozycji Wojewody kierowane są w od 2015 roku głównie na programy ambulatoryjne skierowane do osób przebywających na wolności lub bez skierowań sądowych.
Kwestia kierowania przez prokuratury wniosków o orzekanie przez sądy tego środka prawnego – zwłaszcza przy warunkowym zawieszeniu wykonania kary pozbawienia wolności w stosunku do osób popełniających przestępstwa z użyciem przemocy w rodzinie – była przedmiotem pracy Wojewódzkiego Zespołu ds. Przeciwdziałania Przemocy w Rodzinie. Przedstawiciele Wojewódzkiego Zespołu nawiązali współpracę z Prokuratorami Okręgowymi w województwie małopolskim w celu wypracowania mechanizmów zwiększania motywacji zewnętrznej sprawców do udziału w oddziaływaniach korekcyjno-edukacyjnych. 
2. Realizacja programów psychologiczno-terapeutycznych i liczba uczestników zajęć 
w roku 2017

Nową formą oddziaływań wobec osób stosujących przemoc w rodzinie 
są programy psychologiczno-terapeutyczne, które ujęte zostały w Krajowym Programie Przeciwdziałania Przemocy w Rodzinie na lata 2014-2020 i od 2017 roku są finansowane 
z budżetu państwa – w przypadku realizacji przez samorządy powiatowe.
Realizacja tych programów stanowi ważne uzupełnienie oddziaływań korekcyjno-edukacyjnych, zmierzających do zatrzymania zachowań przemocowych oraz udzielania wsparcia osobom/rodzinom dotkniętym problemem przemocy.
Podkreślić należy, iż w celu ujednolicenia sposobu realizacji programów, ułatwienia w zakresie prowadzenia działań edukacyjnych, ale także działań nadzorczych, zespół pracowników Wydziału Polityki Społecznej Małopolskiego Urzędu Wojewódzkiego, przy współpracy z realizatorami programów, opracował rekomendacje dla realizatorów programów psychologiczno-pedagogicznych.

Rekomendacje opracowano w oparciu o doświadczenia realizatorów pierwszej edycji programów psychologiczno-pedagogicznych dla osób stosujących przemoc w rodzinie – prowadzonych w 2017 roku w 5 powiatach województwa małopolskiego.
W grudniu 2017 materiał opublikowany został na stronie internetowej Urzędu oraz przesłany do wszystkich samorządów gminnych i powiatowych do wiadomości i stosowania.

W pierwszym roku finansowania powyższych programów z budżetu państwa, z dotacji (ze względu na jej niewielką wysokość), skorzystało tylko 5 powiatów: brzeski, krakowski, myślenicki, wielicki i Miasto Tarnów.  
W sumie w 2017 r. do programów psychologiczno-terapeutycznych zakwalifikowano 45 sprawców przemocy, 19 osób ukończyło programy, pozyskując stosowne zaświadczenie o ukończeniu programu.
Wyniki nadzoru w zakresie realizacji oddziaływań korekcyjno-edukacyjnych w stosunku do osób stosujących przemoc w rodzinie w powiatach województwa małopolskiego:   
Nadzór prowadzony od kilku już lat przez inspektorów Małopolskiego Urzędu Wojewódzkiego stwierdził następujące uchybienia w zakresie sposobu realizacji oddziaływań korekcyjno-edukacyjnych, nie pozwalające na pełną ocenę ich skuteczności:

· prowadzenie niepełnej  dokumentacji diagnostycznej uczestników programów oraz przebiegu działań programowych,

· w małym stopniu dokumentowano efekty pracy realizatorów Programu z osobą stosującą przemoc w rodzinie, w niepełnym stopniu prowadzone było dokumentowanie  prowadzenia monitoringu uczestników Programów (bieżącego oraz do 3 lat od zakończenia programu,
· występują trudności i problemy (zgłaszane przez organizatorów programów korekcyjno-edukacyjnych) w prowadzeniu monitoringu uczestników (po zakończeniu uczestnictwa), związane z komunikacją z jednostkami „macierzystymi”, zgłaszającymi uczestników do programu (ośrodki pomocy społecznej) - powołującymi się na swoiste interpretacje ustawy o ochronie danych osobowych, niepozwalające na przekazywanie danych osobowych i informacji o sytuacji rodziny nawet w przypadku, gdy uczestnicy wyrazili zgodę na piśmie na przekazywanie takich informacji.
IV. Podnoszenie kwalifikacji i kompetencji służb interwencyjnych i udzielających pomocy

Tab. 10. Szkolenia, konsultacje, superwizje – system wsparcia
	Rodzaj szkoleń
	Liczba uczestników

Rok 2014
	Liczba uczestników

Rok 2015
	Liczba uczestników

Rok 2016
	Liczba uczestników

Rok 2017

	Szkolenia dla członków ZI/GR
	941
	1658
	1481
	2669

	Szkolenia dla innych osób niż członkowie ZI/GR
	1005
	1172
	1160
	1416

	Konsultacje/ superwizje – liczba spotkań
Liczba uczestników
	191

312 
	450

1457
	511

1355
	495
621


Od 2015 w roku zaznacza się wzrost zainteresowania podnoszeniem kwalifikacji przez służby bezpośrednio pracujące z osobami dotkniętymi zjawiskiem przemocy i osobami stosującymi przemoc. Liczba osób uczestniczących w szkoleniach w roku 2017 wzrosła znacząco. Ustabilizowała się liczba konsultacji, superwizji – systemu wsparcia, choć gminy podają niższą liczbę uczestników tych spotkań w 2017 roku. Podobna liczba spotkań w kolejnych latach wynikać może z realizacji takich form wsparcia przez te same gminy, które wcześniej znalazły środki na realizację i uznały ich wartość. Pozostałe gminy borykają się z trudnościami finansowania specjalistycznych form wsparcia, głównie z powodu niezrozumienia takich potrzeb przez osoby decydujące o wydatkowaniu środków. Mniejsza liczba uczestników może świadczyć o – paradoksalnie – poprawnym wypełnieniu sprawozdania, tzn. właściwym zakwalifikowaniu uczestników spotkań superwizyjnych, konsultacyjnych. Wcześniej do grupy tej zaliczane były spotkania szkoleniowe nie mające takiego charakteru. Istotne jest również, że spotkania organizowane są w formie małych grup treningowych, warsztatowych z odpowiednią – adekwatną  – liczbą uczestników.
Szkolenia specjalistyczne

W szkoleniach specjalistycznych (wewnętrznych, zewnętrznych) oraz spotkaniach konsultacyjnych i superwizyjnych uczestniczą głównie: pracownicy socjalni, członkowie zespołów interdyscyplinarnych, przedstawiciele policji, oświaty (pedagodzy, psycholodzy, nauczyciele), ochrony zdrowia (głównie pielęgniarki środowiskowe), komisji rozwiązywania problemów alkoholowych, kuratorzy. Analiza sprawozdań ze szkoleń z lat 2014-2017 – zwłaszcza informacji zwrotnych, ewaluacyjnych – wskazuje na utrzymujące się bardzo duże zapotrzebowanie na szkolenia podnoszące umiejętności praktyczne uczestników, oparte o aktywne formy przekazu: ćwiczenia, praktyczne warsztaty zastosowania procedur interwencji, budowania i realizacji planów pomocy, w tym szczególnie dla rodzin o specyficznych cechach, np. z niepełnosprawnościami, sprzężonymi zaburzeniami, a także prowadzenia monitoringu oraz oceny efektów realizacji planów pomocy. Uczestnicy nadają takim szkoleniom bardzo duże znaczenie, jednocześnie wskazując na znaczne ograniczenia lub brak możliwości ich finansowania, gdy organizatorem jest podmiot zewnętrzny. Mniejszym zainteresowaniem cieszą się szkolenia, w których dominują treści merytoryczne mające podstawowy, teoretyczny charakter, a zwłaszcza prowadzone przez osoby bez doświadczenia w pracy z osobami/rodzinami dotkniętymi zjawiskiem przemocy rodzinie.
 Nadal niska jest liczba szkoleń, w których uczestniczą wszystkie osoby realizujące zadania z zakresu przeciwdziałania przemocy w rodzinie w danej gminie (zespół interdyscyplinarny, grupy robocze). Udział tylko 1-2 przedstawicieli np. danego zespołu interdyscyplinarnego w szkoleniu realizowanym w systemie zewnętrznym (wojewódzkim, centralnym) jest niewystarczający i mało efektywny. Celem systemu szkoleń winno być podnoszenie oraz wyrównywanie poziomu kompetencji wszystkich osób realizujących zadania przeciwdziałania przemocy w rodzinie na szczeblu danej gminy i – analogicznie – danego powiatu.
Tab. 11. Szkolenia realizowane przez Regionalny Ośrodek Polityki Społecznej.
	Rodzaj szkoleń
	Liczba uczestników

Rok 2014
	Liczba uczestników
Rok 2015
	Liczba uczestników

Rok 2016
	Liczba uczestników

Rok 2017

	Szkolenie/ seminarium
	333
	268
	235
	231


Środki finansowe na szkolenia pochodziły z Małopolskiego Urzędu Wojewódzkiego/budżetu państwa, w ramach realizacji Krajowego Programu Przeciwdziałania Przemocy w Rodzinie oraz z Samorządu Województwa Małopolskiego.

Szkolenia obejmowały – w kolejnych latach – tematykę zawierającą się w wytycznych MPiPS (MRPiPS) w sprawie szkoleń z zakresu przeciwdziałania przemocy w rodzinie.
W 2016 roku zrealizowane zostały następujące szkolenia i seminaria:
Seminaria:
1. „Przemoc wobec osób zależnych (osoby starsze, osoby z niepełnosprawnościami, dzieci)” 
· 58 osób (2 grupy uczestników)
2. „Zarządzanie zespołem w procedurze Niebieskie Karty”
· 47 osób (2 grupy uczestników)
3. „Prawne aspekty realizacji procedury Niebieskie Karty, ze szczególnym uwzględnieniem ustaw powiązanych”
· 70 osób ( 2 grupy uczestników).
W 2017 roku zrealizowano:
Seminaria:

· „Prawne aspekty przeciwdziałania przemocy w rodzinie – prawo w praktyce” 
- 2 grupy, 41 uczestników;

· „Specyfika pracy Asystenta Rodziny w rodzinie zagrożonej i uwikłanej w przemoc” 
- 2 grupy, 39 uczestników

Superwizja: II edycja projektu „Superwizja dla członków zespołów interdyscyplinarnych” 
(1 grupa,12 uczestników).
Wojewódzka konferencja poświęcona problematyce przeciwdziałania przemocy w rodzinie pt. „Czy przemoc ma płeć?” - 139 uczestników
Tab. 12. Szkolenia  sfinansowane ze środków Małopolskiego Urzędu Wojewódzkiego 
w ramach realizacji Krajowego Programu Przeciwdziałania Przemocy 
w Rodzinie
	Rok
	Tematyka szkolenia
	Liczba uczestników/grup
	Liczba godzin na grupę

	2016
	Diagnoza – plan – realizacja.                 Jak skutecznie oddziaływać na osobę stosującą przemoc
	60  ( 4 grupy)
	24

	2017
	Praca z rodziną zagrożoną/uwikłaną w przemoc – ujęcie systemowe
	77  ( 5 grup)
	5 dni szkoleniowych


WNIOSKI KOŃCOWE

1. Od 3 lat następuje stabilizacja ilościowa wskaźników ujawniania zjawiska przemocy w rodzinie i obejmowania interdyscyplinarną pomocą rodzin przez działania odpowiednich służb.
2. Działania informacyjno-edukacyjne dotyczące zjawiska przemocy w rodzinie, podejmowane przez ośrodki pomocy społecznej, zespoły interdyscyplinarne czy inne lokalne podmioty mają znaczący wpływ na postrzeganie tych podmiotów jako miejsc i pracujących w nich specjalistów udzielających kompetentnej i specjalistycznej pomocy. Działania te winny mieć charakter stały – być integralnym elementem procedury informacyjnej w lokalnym środowisku.
3. Działania edukacyjne skierowane do rodziców, wzmacniające i podnoszące ich kompetencje, realizowane są w ograniczonym zakresie i często są mylone z działaniami informacyjnymi i edukacyjnymi dotyczącymi zjawiska przemocy domowej. Prowadzenie działań edukacyjnych służących wzmocnieniu opiekuńczych i wychowawczych kompetencji rodziców w rodzinach zagrożonych przemocą winno przyczyniać się do pokazania i przekazania rodzicom prawidłowych wzorców komunikowania się z dzieckiem, uświadamiać, jak ważne jest nawiązanie dobrych relacji z dziećmi i stosowanie właściwych środków wychowawczych, bez agresji i przemocy. Działania te winny skupiać się na edukacji rodziców w zakresie prawidłowych relacji i komunikacji w rodzinie, wzmacniania i budowania więzi, motywowania, wspierania, współdziałania, spędzania wolnego czasu i szeregu innych sfer – niezbędnych do prawidłowego funkcjonowania rodziny.
4. Wzrastający poziom organizacyjny i merytoryczny funkcjonowania zespołów interdyscyplinarnych zwiększa gwarancję udzielania osobom/rodzinom dotkniętym zjawiskiem przemocy efektywnej, adekwatnej do potrzeb, pomocy.
5. Nadal występują problemy z opracowaniem i realizowaniem gminnych programów przeciwdziałania przemocy w rodzinie oraz ochrony ofiar przemocy w rodzinie. Stwierdzone nieprawidłowości i uchybienia mają w większości charakter formalny i strukturalny - nie stanowią bezpośredniego zagrożenia dla bezpieczeństwa i życia osób/rodzin uwikłanych w przemoc domową. Mogą natomiast powodować nieprawidłowe budowanie i funkcjonowanie systemu przeciwdziałania przemocy na terenie gminy/powiatu, co w efekcie może mieć negatywny wpływ na organizację dostępu do właściwej pomocy osobom i rodzinom dotkniętym przemocą. 
(Podczas prowadzenia czynności nadzorczych i kontrolnych zawsze jednostce kontrolowanej rekomenduje się skorzystanie przy opracowywaniu programu, ze wskazówek zawartych w dokumencie:
„Małopolskie Instytucje wobec Przemocy” - Materiały instruktażowe, zalecenia i procedury postępowania interwencyjnego w sytuacjach kryzysowych związanych z przemocą 
w rodzinie”, umieszczonym na stronie internetowej Małopolskiego Urzędu Wojewódzkiego pod adresem: http://muw.pl/doc/Material_instruktazowy.pdf. )
6. Praca z osobami/rodzinami dotkniętymi przemocą w rodzinie nadal oparta jest na niepełnej diagnozie problemów tej rodziny, co nie pozwala na opracowanie dla niej realnego, konkretnego indywidualnego planu pomocy i skutkuje obniżeniem jakości i skuteczności udzielanej pomocy. Z kolei niska skuteczność pomocy, brak jej wymiernych, satysfakcjonujących efektów, mogą powodować pogłębianie się procesu wiktymizacji osób doświadczających przemocy i wpływać na negatywny stosunek innych osób, w tym świadków przemocy, do ujawniania tego zjawiska. Taki mechanizm równocześnie wzmacnia osoby stosujące przemoc w poczuciu „bezkarności” i braku motywacji do zmiany swojego zachowania.
7. Pomoc rodzinie w oparciu o procedurę Niebieskie Karty winna obejmować specyficzne – wspierające i terapeutyczne – działania skierowane do małoletnich dzieci nawet, gdy nie są w stosunku do nich skierowane bezpośrednie zachowania przemocowe. Konieczne jest nieustanne budowanie świadomości, zarówno wśród mieszkańców lokalnych środowisk, jak i pracowników służb interwencyjnych i pomocowych, że dziecko – świadek przemocy w rodzinie, zawsze doznaje traumatycznych doświadczeń w sytuacji, gdy w jego rodzinie występuje zjawisko przemocy.
8. W celu ograniczenia/wyeliminowania występowania zagrożeń bezpieczeństwa, zdrowia i życia osób doświadczających przemocy, które powstają w wyniku: niezapewnienia tym osobom miejsca schronienia, przez co pozostają one (a zwłaszcza dzieci) w otoczeniu sprawcy i narażone są na kolejne akty przemocy, a także w celu eliminowania przypadków nieprawidłowego prowadzenia procedury Niebieskie Karty spowodowanego brakiem właściwej diagnozy i realizacji planu pomocy rodzinie, konieczne jest:

· wzmocnienie aktywności gmin w realizacji ustawowego, obowiązkowego zadania, jakim jest zapewnienie osobom doświadczającym przemocy miejsc w ośrodkach wsparcia,
· prowadzenie poradnictwa, informacji i wsparcia dla osób doświadczających przemocy, w ramach różnych form organizacyjnych (pomocy społecznej oraz innych podmiotów systemu przeciwdziałania przemocy w rodzinie) i racjonalne wykorzystanie w tym celu kadr specjalistycznej pomocy, a także poszerzenie i zintensyfikowanie działań informacyjnych na temat ich działalności.
9. Kluczowym zadaniem będącym podstawą osiągania celów w systemie przeciwdziałania przemocy w rodzinie jest współdziałanie i rozwój kompetencji służb, instytucji i podmiotów systemu, poprzez prowadzenie szkoleń, w tym szczególnie o charakterze warsztatowym, zapewnienie kadrze udzielającej pomocy możliwości korzystania z superwizji, wsparcia i wymiany doświadczeń.
2018





Małopolski Urząd Wojewódzki w Krakowie


Wydział Polityki Społecznej








– DIAGNOZA I MONITORING Z LAT 2014-2017





RAPORT:











19

