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Cel  projektu 
 

 

 

   Celem projektu jest poprawa jakości i efektywności działań  
w obszarze zdrowia psychicznego poprzez wdrożenie modelu 
wsparcia osób z doświadczeniem kryzysu psychicznego. 

  

 



 
Informacje ogólne 
 

• Projekt wdrożeniowy 

• Model : Stowarzyszenie Otwarte Drzwi, Stowarzyszenie Pomost, Miasto 
Stołeczne Warszawa 

• Dofinansowanie projektu Program Operacyjny Wiedza Edukacja Rozwój 

• Złożony do Ministerstwa Rozwoju 

• Realizacja na terenie Warszawy 

• Okres realizacji 1.12.2017 – 30.11.2020 ( 3 lata) 

• Budżet projektu : 12 151 546,00 zł 

• Projekt partnerski 



 
Lider projektu : Miasto Stołeczne Warszawa 
 

138 508 mieszkańców 
 

Szpital Wolski- realizator projektu 

123 535 mieszkańców 
Szpital Drewnica- partner projektu 

Stowarzyszenie Otwarte Drzwi – partner projektu 
 

 
65 904  mieszkańców 

 
Szpital Bródnowski – partner  projektu 



 
 Podstawowe założenia 

 
•  Opiera się  na dwóch podstawowych dostępnych zasobach: 

środowiskowo zorientowanych placówkach psychiatrycznych  
oraz niemedycznych programach wsparcia środowiskowego. 

• Podstawa proponowanych rozwiązań- efektywna 
deinstytucjonalizacja rozumiana jako wzmacnianie osób  
z zaburzeniami psychicznymi w optymalnym funkcjonowaniu  
w społecznościach lokalnych. 

• „Zdrowienie” rozumiane jako proces (długotrwały), w którym 
chorzy odzyskują zdolność do samodzielnego życia, pracy, nauki 
oraz udziału w życiu społeczności. Różne cele dla różnych osób. 

 



 
Realizacja projektu 
 

• pomoc polega na zsynchronizowaniu różnorodnych działań 
medycznych, psychologicznych oraz społecznych, z których korzysta 
osoba z doświadczeniem kryzysu psychicznego. 

 

• kluczowym jest przygotowanie i realizacja perspektywicznego planu 
oddziaływań wobec poszczególnych osób (Indywidualnego Planu 
Zdrowienia i Wsparcia ) oraz wyboru ofert, z których korzystają. 



 
Zadania projektu 

• Koordynacja procesu zdrowienia uczestników 

• Konsultacje i działania w obszarze zatrudnienia uczestników 

• Mieszkania chronione 

• Grupy dla rodzin 

• Kluby weekendowe 

• Szkolenia  w społecznościach lokalnych( policja, straż miejska, 
nauczyciele, duchowieństwo, samorząd lokalny) 

• Powstanie dzielnicowych zespołów ds. zdrowia psychicznego  

 



 
Działania w projekcie  
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 Pracownicy  w dzielnicach 
 

1. Koordynatorzy merytoryczni w dzielnicach ( 4 osoby) 

2. Doradcy ds. zdrowienia i wsparcia ( 12 osob) 

3. Asystenci zdrowienia ( 12 osób) 

4. Doradcy zawodowi i trenerzy pracy (9 osób) 

5. Specjaliści innych dziedzin ( dietetycy, prawnicy, psycholodzy, terapeuci) 

6. Animatorzy społeczności lokalnej  ( 3 osoby) 

7. Streetworkerzy ( 6 osób) 

8. Superwizorzy ( 2 osoby) 

 

 

 



Przewidywane korzyści dla uczestników projektu 

• wzrost subiektywnie odczuwanej jakości życia 

• poprawa funkcjonowania indywidualnych sieci społecznych 

• wzrost poziomu funkcjonowania  społecznego 

• całościowy ogląd procesu zdrowienia i usprawnienie jego przebiegu  

• poprawa jakości i kompleksowości oferowanego wsparcia 

• wzrost poczucia umocnienia (włączanie osoby z doświadczeniem kryzysu 
psychicznego w proces zdrowienia, jej aktywizacja, mobilizowanie  
do przejmowania bardziej aktywnej roli, traktowanie w sposób podmiotowy, 
wzrost jej poczucia sprawstwa) 

 

 



Zmiany we współpracy podmiotów leczenia i wsparcia 

• wypracowanie form i zasad współpracy pomiędzy podmiotami wspierającymi 
osób z doświadczeniem kryzysu psychicznego 

 

• usprawnienie współpracy pomiędzy specjalistami 

 

• skoordynowane działania wobec osób z doświadczeniem kryzysu 
psychicznego, a w efekcie poprawa skuteczności oddziaływań 

 



 

 

 

 

 

 

 

DZIĘKUJĘ ZA UWAGĘ! 
 
 
 

 


