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1. Wprowadzenie 

 

 

„Zdrowie psychiczne jest fundamentalnym dobrem osobistym człowieka” 

- z ustawy o ochronie zdrowia psychicznego 

 

 

 Powiatowy Program Ochrony Zdrowia Psychicznego na lata 2026 -2030 to strategiczny 

dokument dla powiatu ropczycko-sędziszowskiego w zakresie promocji zdrowia psychicznego, 

profilaktyki, wsparcia osób z zaburzeniami oraz integracji usług medycznych z pomocą 

społeczną na poziomie powiatu, zgodnie z wymogami Rozporządzenia Rady Ministrów z dnia 

30 października 2023 roku w sprawie Narodowego Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego 

na lata 2023-2030 (Dz.U.2023.2480).  

 Zgodnie z wytycznymi Narodowego Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego, Zarząd 

Powiatu Ropczycko – Sędziszowskiego Uchwałą Nr LXXXI/588/2026 z dnia 16 stycznia 2026 

roku powołał Powiatowy Zespół Koordynujący realizację Narodowego Programu Ochrony 

Zdrowia Psychicznego na lata 2026-2030 na terenie Powiatu Ropczycko-Sędziszowskiego, do 

którego weszli przedstawiciele większości podmiotów działających na rzecz wsparcia osób  

z zaburzeniami psychicznymi z terenu powiatu w następującym składzie:  

1. Zofia Szybisty - przedstawiciel Rady Powiatu, 

2. Monika Kwietniewska – przedstawiciel Powiatowego Centrum Pomocy Rodzinie  

           w Ropczycach, 

3. Barbara Kaznecka - przedstawiciel Powiatowego Centrum Pomocy Rodzinie  

           w Ropczycach, 

4. Monika Knurek – przedstawiciel Wydziału Edukacji i Zdrowia w Starostwie 

           Powiatowym w Ropczycach, 

5. Maria Rak – przedstawiciel Wydziału Edukacji i Zdrowia w Starostwie Powiatowym 

           w Ropczycach, 

6. Andżelika Misiura – przedstawiciel Zespołu Opieki Zdrowotnej w Ropczycach, 

7. Katarzyna Mielniczek – przedstawiciel Poradni Psychologiczno-Pedagogicznej  

           w Ropczycach, 

8. Agnieszka Kapusta – przedstawiciel Specjalnego Ośrodka Szkolono-Wychowawczego  

           w Ropczycach, 

9.  Dorota Hendzel – przedstawiciel Powiatowego Urzędu Pracy w Ropczycach, 
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10.  Agnieszka Drelich - przedstawiciel Domu Pomocy Społecznej im. Św. Jana Pawła II  

           w Rudzie, 

11.  Sławomir Marek – przedstawiciel Domu Pomocy Społecznej w Lubzinie, 

12.  Jolanta Lenart – przedstawiciel Warsztatów Terapii Zajęciowej Caritas w Ropczycach, 

13.  Weronika Kipa – przedstawiciel Środowiskowego Domu Samopomocy w Ropczycach, 

14.  Joanna Leśniak – przedstawiciel Środowiskowego Domu Samopomocy w Sędziszowie  

            Małopolskim, 

15.  Karolina Pryk-Socha – przedstawiciel Centrum Integracji Społecznej w Ropczycach; 

16.  Tomasz Byś - przedstawiciel Stowarzyszenia na Rzecz Dzieci Niepełnosprawnych  

            z Domu Pomocy Społecznej w Lubzinie. 

Do zadań zespołu należało opracowanie programu – rozumianego jako strategia działań - 

uwzględniającego rozpoznane potrzeby mieszkańców powiatu ropczycko-sędziszowskiego  

w zakresie zdrowia psychicznego i opieki psychiatrycznej, poprzez dostosowanie do nich 

skoordynowanej działalności różnych form świadczeń medycznych, pomocy oraz wsparcia 

instytucjonalnego, społecznego i aktywizacji zawodowej, w odpowiedzi na zdiagnozowaną 

sytuację zdrowotną lokalnej społeczności oraz przeprowadzoną analizę potrzeb i dostępności 

do świadczeń skierowanych do osób z zaburzeniami psychicznymi.  

Program zawiera cele polityki zdrowotnej w obszarze ochrony zdrowia psychicznego, 

których osiągnięcie ma przyczynić się do poprawy zdrowia i życia, a także przeciwdziałania 

wykluczeniu społecznemu osób z zaburzeniami psychicznymi. Jego realizacja będzie 

monitorowana i ewaluowana na bieżąco, aby zapewnić skuteczność podejmowanych działań  

i dostosowywać je do zmieniających się potrzeb. Realizację programu przewidziano na lata 

2026-2030. 
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2. Podstawa prawna Programu 

 

Podstawowym polskim aktem prawnym wyznaczającym najważniejsze obszary 

działalności w ochronie zdrowia psychicznego jest Ustawa o ochronie zdrowia psychicznego  

z dnia 19 sierpnia 1994 roku (Dz.U.2024.917 t.j.). Zgodnie z jej przepisami ochronę zdrowia 

psychicznego zapewniają organy administracji rządowej i samorządowej oraz instytucje do 

tego powołane. W działaniach z zakresu ochrony zdrowia psychicznego mogą uczestniczyć 

stowarzyszenia i inne organizacje społeczne, fundacje, samorządy zawodowe, kościoły i inne 

związki wyznaniowe oraz grupy samopomocy pacjentów i ich rodzin, a także inne osoby 

fizyczne i prawne. Ochrona zdrowia psychicznego obejmuje w szczególności:  

1. Promocję zdrowia psychicznego i zapobieganie zaburzeniom psychicznym.  

2. Zapewnienie osobom z zaburzeniami psychicznymi wielostronnej i powszechnie dostępnej 

opieki zdrowotnej oraz innych form opieki i pomocy niezbędnych do życia w środowisku 

rodzinnym i społecznym.  

3. Kształtowanie wobec osób z zaburzeniami psychicznymi właściwych postaw społecznych, 

a zwłaszcza zrozumienia, tolerancji, życzliwości, a także przeciwdziałania ich 

dyskryminacji.  

Ogólne zasady funkcjonowania instytucji działających w obszarze ochrony zdrowia 

psychicznego wyznaczają ponadto przepisy:  

− Ustawy o działalności leczniczej z dnia 15 kwietnia 2016 roku (Dz.U.2026.156 t.j.), 

− Ustawy o świadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze środków publicznych z dnia 

27 sierpnia 2004 roku (Dz.U.2025.1461 t.j.),  

− Ustawy o pomocy społecznej z dnia 12 marca 2004 roku (Dz.U.2025.1214 t.j.), 

− Ustawy o rehabilitacji zawodowej i społecznej oraz zatrudnianiu osób niepełnosprawnych  

z dnia 27 sierpnia 1997 roku (Dz.U.2025.913 t.j.), 

− Rozporządzenia Rady Ministrów z dnia 30 października 2023 roku w sprawie Narodowego 

Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego na lata 2023-2030 (Dz.U.2023.2480), 

− Rozporządzenie Ministra Zdrowia z dnia 8 października 2024 roku zmieniające 

rozporządzenie w sprawie programu pilotażowego w centrach zdrowia psychicznego 

(Dz.U.2024.1503), 

− Rozporządzenia Ministra Zdrowia z dnia 29 grudnia 2023 roku w sprawie funkcjonowania 

podmiotów leczniczych sprawujących opiekę nad uzależnionymi od alkoholu 

(Dz.U.2023.2820). 
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Zgonie z rozporządzeniem Rady Ministrów z dnia 30 października 2023 roku w sprawie 

Narodowego Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego na lata 2023-2030 (Dz.U.2023.2480) 

głównymi celami Programu jest zapewnienie osobom z zaburzeniami psychicznymi,  

w tym osobom uzależnionym oraz doświadczającym kryzysu psychicznego, wszechstronnej  

i kompleksowej opieki i wsparcia adekwatnych do ich potrzeb oraz prowadzenie działań na 

rzecz zapobiegania stygmatyzacji i dyskryminacji osób z zaburzeniami psychicznymi. 

Zadaniem samorządów powiatowych jest zapewnienie osobom z zaburzeniami psychicznymi, 

w tym osobom uzależnionym oraz doświadczającym kryzysu psychicznego, wszechstronnej  

i kompleksowej opieki i wsparcia adekwatnych do ich potrzeb poprzez: 

1. Upowszechnienie zintegrowanego i kompleksowego modelu ochrony zdrowia psychicznego 

w oparciu o model opieki środowiskowej. 

2. Upowszechnienie zróżnicowanych form pomocy i oparcia społecznego. 

3. Aktywizację zawodową i społeczną osób z zaburzeniami psychicznymi. 

4. Skoordynowanie dostępnych form opieki i pomocy. 

5. Udzielanie wsparcia psychologiczno-pedagogicznego dzieciom, uczniom, rodzicom  

i nauczycielom. 

Dla rozwiązywania szeroko rozumianych problemów ochrony zdrowia psychicznego istotne 

znaczenie mają także dwie ustawy koncentrujące się na zagadnieniach uzależnień tj.: 

− Ustawa o wychowaniu w trzeźwości i przeciwdziałaniu alkoholizmowi z 26 października 

1982 roku (Dz.U.2023.2151 t.j.),  

− Ustawa o przeciwdziałaniu narkomanii z 29 lipca 2005 roku (Dz.U.2023.1939 t.j.). 
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3. Charakterystyka demograficzna powiatu ropczycko-sędziszowskiego  

 

Powiat ropczycko - sędziszowski leży w województwie podkarpackim, na pograniczu 

terenów nizinnych Kotliny Sandomierskiej i górzystych Pogórza Karpackiego i sąsiaduje  

z powiatami: kolbuszowskim, rzeszowskim, strzyżowskim, dębickim i mieleckim. W granicach 

administracyjnych powiatu leży pięć gmin - trzy gminy wiejskie: Iwierzyce, Wielopole 

Skrzyńskie, Ostrów oraz dwie gminy miejsko – wiejskie: Ropczyce i Sędziszów Małopolski; 

jednocześnie Ropczyce i Sędziszów Małopolski stanowią jedyne miasta w powiecie. Obszar 

powiatu ropczycko – sędziszowskiego zamieszkuje1 ogółem 74 017 mieszkańców, w tym 37 

446 kobiet (50,59% populacji powiatu) i 36 571 mężczyzn (49,4% populacji powiatu),  

a obszary wiejskie zamieszkuje 45 731 osób (61,78% mieszkańców powiatu), zaś obszary 

miejskie - 28 286 osób (38,21% mieszkańców powiatu). Gęstość zaludnienia w powiecie 

wynosi 135 osób/km². Najwięcej osób zamieszkuje obszar miasta Ropczyce – 15 863 osób,  

a najmniej – 7 510 osób obszar gminy Ostrów.  Szczegółowe dane prezentuje poniższa tabela. 

 

Tabela 1: Liczba ludności w powiecie ropczycko-sędziszowskim według stanu na dzień 
30.06.2025 roku.  

Wyszczególnienie Ogółem Mężczyźni Kobiety 

powiat ropczycko-sędziszowski 74017 36571 37446 

Iwierzyce 7758 3864 3894 

Ostrów 7510 3796 3714 

Ropczyce-miasto 15863 7737 8126 

Ropczyce-obszar wiejski 11373 5678 5695 

Sędziszów Małopolski-miasto 12423 6090 6333 

Sędziszów Małopolski-obszar wiejski 11376 5590 5786 

Wielopole Skrzyńskie 7714 3816 3898 
Źródło danych: Główny Urząd Statystyczny w Rzeszowie. 

 

Średni wiek mieszkańców powiatu2 wynosi 40,3 lat i jest nieznacznie niższy od 

średniego wieku mieszkańców województwa podkarpackiego oraz nieznacznie niższy od 

średniego wieku mieszkańców całej Polski. W wieku produkcyjnym jest 59,8% mieszkańców 

powiatu ropczycko-sędziszowskiego, 21,0% - w wieku przedprodukcyjnym, a 19,2% 

mieszkańców jest w wieku poprodukcyjnym. Szczegółowy rozkład struktury wieku populacji 

powiatu ropczycko-sędziszowskiego przedstawia kolejna tabela.  

 

 
1 Źródło: GUS, stan na 30 czerwca 2025 roku. 
2 Zob. https://www.polskawliczbach.pl/powiat_ropczycko_sedziszowski 

https://www.polskawliczbach.pl/powiat_ropczycko_sedziszowski
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Tabela 2: Liczba osób według struktury wieku w powiecie ropczycko-sędziszowskim w latach 
2023-2025 (stan w dniu 30 czerwca 2025 roku). 

Wyszczególnienie 

2023 2024 2025 

Stan w dniu 31 grudnia 
Stan w dniu  

30 czerwca  

K M K M K M 

osoby w wieku przedprodukcyjnym 7573 7834 7466 7749 7377 7691 

osoby w wieku produkcyjnym 20584 23605 20560 23505 20519 23462 

osoby w wieku poprodukcyjnym 9284 5147 9454 5349 9550 5418 
Źródło danych: Główny Urząd Statystyczny w Rzeszowie. 

 

Powiat ropczycko-sędziszowski ma ujemny przyrost naturalny wynoszący -10,  

(wskaźnik -0,14 na 1000 mieszkańców), a prognozowana liczba mieszkańców powiatu 

ropczycko-sędziszowskiego w 2050 roku wynosi 70 638, z czego 35 486 to kobiety, a 35 152 - 

mężczyźni. Liczba ludności w powiecie ropczycko-sędziszowskim, według stanu na 

dzień 30.06.2025 roku, wynosi 74 017, w tym 36 571- kobiet oraz 37 446 mężczyzn. 

W świetle prognozy demograficznej Głównego Urzędu Statystycznego wskazującej na 

niekorzystną tendencję depopulacji i starzenia społeczeństwa, gdzie przewiduje się, że w 2050 

roku osoby 65+ będą stanowić 34% populacji, zasadne jest podejmowanie wszelkich działań 

mających wpływ na wydolność usług publicznych, w tym w systemie edukacji, polityki 

społecznej i ochrony zdrowia. 

 

4. Diagnoza zaburzeń psychicznych na terenie powiatu ropczycko-sędziszowskiego 

 

 Ustawa z dnia z dnia 19 sierpnia 1994 roku o ochronie zdrowia psychicznego 

(Dz.U.2024.917 t.j.), w kontekście „osoby z zaburzeniami psychicznymi, odnosi się to do 

osoby: 

a) chorej psychicznie (wykazującej zaburzenia psychotyczne), 

b) upośledzonej umysłowo, 

c) wykazującej inne zakłócenia czynności psychicznych, które zgodnie ze stanem wiedzy 

medycznej zaliczane są do zaburzeń psychicznych, a osoba ta wymaga świadczeń 

zdrowotnych lub innych form pomocy i opieki niezbędnych do życia w środowisku 

rodzinnym lub społecznym”.3 

 Zgodnie ze stosowaną aktualnie w Polsce Międzynarodową Klasyfikacji Chorób  

i Problemów Zdrowotnych ICD-10 (trwa wdrażanie ICD-11 opublikowanej w czerwcu 2018 

 
3 Art. 3. Ustawy o ochronie zdrowia psychicznego z dnia 19 sierpnia 1994 r. (Dz.U.2024.917 t.j.). 
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roku przez Światową Organizację Zdrowia, obowiązującej międzynarodowo od 1 stycznia 2022 

roku)4 zaburzenia psychiczne to układ klinicznie stwierdzonych objawów lub zachowań 

połączonych w większości przypadków z cierpieniem i zaburzeniami funkcjonowania 

indywidualnego. Klasyfikacja ta wyróżnia następujące grupy zaburzeń psychicznych5:  

1. Organiczne zaburzenia psychiczne włącznie z zespołami objawowymi m.in.: otępienia  

w chorobie Alzheimera, naczyniowe, zaburzenia świadomości niewywołane alkoholem  

i innymi środkami psychoaktywnymi, organiczne zaburzenia nastroju; podłoże zaburzeń jest 

tu somatyczne, fizyczne, jest nim choroba lub uszkodzenie mózgu. 

2. Zaburzenia psychiczne i zaburzenia zachowania spowodowane używaniem substancji 

psychoaktywnych np.: alkoholu, narkotyków, leków uspokajających, nasennych itd. 

3. Schizofrenia, zaburzenia typu schizofrenii (schizotypowe) i urojeniowe  

z nieprawidłowościami: w obszarze emocjonalnym, myślenia i spostrzegania, poczucia 

własnej odrębności i zdolności kierowania sobą, a także w relacjach z innymi. Obecne mogą 

być tzw. objawy pozytywne – halucynacje (omamy): wzrokowe, słuchowe, węchowe, 

dotykowe, smakowe, realnie nieistniejące, niepodatne na kontrargumenty, przekonania  

i postawy wobec rzeczywistości. Zaburzenia te kojarzą się ze stanem „nieuleczalnym”, 

przewlekłym i destrukcyjnym, lecz znacząca część chorych wraca do pełnego lub niemal 

pełnego zdrowia. 

4. Zaburzenia nastroju – afektywne, tj.: epizod maniakalny, zaburzenia afektywne 

dwubiegunowe, epizod depresyjny, zaburzenia depresyjne nawracające. W zaburzeniach 

tych zakłócony jest przede wszystkim stan emocjonalny chorych, najczęściej przybierają 

one postać depresji ze współwystępującym lękiem lub bez lęku, bardzo głębokiego, 

nieuzasadnionego realnie obniżenia nastroju, poczucia beznadziei w odniesieniu do siebie, 

świata i przyszłości, utraty zainteresowań, spadku energii i aktywności. Tak rozumianą 

depresję należy odróżnić od „depresji” w rozumieniu potocznym, czyli smutku, zaś mania 

wiąże się z kolei z nastrojem wzmożonym, zwiększeniem aktywności fizycznej  

i psychicznej, brakiem zahamowań w kontaktach z innymi, przekraczaniem norm 

społecznych, zmniejszeniem potrzeby snu, przekonaniem o swoich nieograniczonych 

możliwościach, zaś brak krytycyzmu może prowadzić do zachowań niebezpiecznych lub 

podejmowaniem ryzykownych decyzji. W chorobie afektywnej dwubiegunowej zwykle 

 
4 Zob. Piotr Krawczyk, Łukasz Święcicki, ICD-10 – przegląd aktualizacji i nowości wprowadzonych w najnowszej 

wersji Międzynarodowej Klasyfikacji Chorób WHO w: Psychiatria Polska 2020; 54(1): 7–20 ICD-11 vs.  
5 Zob. S. Pużyński, J. Wciórka, Klasyfikacja zaburzeń psychicznych i zaburzeń zachowania w ICD-10. Opisy 

kliniczne i wskazówki diagnostyczne Vesalius, wyd. II, Kraków 2000. 
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dłuższe okresy depresji przeplatają się z różną częstotliwością z krótszymi okresami manii. 

Zaburzenia te mogą przyjmować postać bez lub z objawami psychotycznymi np. urojeniami 

lub omamami słuchowymi, w lżejszych postaciach zaburzeń afektywnych zakłóceniu może 

ulegać uwaga i zdolność do koncentracji, co jednak nie wpływa znacząco na wykonywanie 

codziennych podstawowych czynności.  

5. Zaburzenia nerwicowe, których kluczowym czynnikiem etiologicznym jest stres, lęk lub 

trudne przeżycia psychiczne, manifestujące się objawami emocjonalnymi lub fizycznymi; 

obejmują szeroką grupę schorzeń m.in. zaburzenia lękowe w postaci fobii (agorafobia, fobie 

społeczne, lęk paniczny z towarzyszącymi silnymi doznaniami somatycznymi, np. bólami  

w klatce piersiowej, dusznością, zawrotami głowy, wtórnym strachem przed śmiercią lub 

utratą kontroli), zaburzenie lękowe uogólnione z tzw. lękiem wolno płynącym, zaburzenie 

depresyjne i lękowe mieszane, zaburzenie obsesyjno-kompulsywne, z nawracającymi 

natrętnymi obsesjami lub/i czynnościami przymusowymi, zaburzenia stresowe pourazowe 

(PTSD), adaptacyjne, zaburzenia dysocjacyjne, zaburzenia występujące pod postacią 

somatyczną. 

6. Zespoły behawioralne związane z zaburzeniami fizjologicznymi i czynnikami fizycznymi, 

do których należą m.in.: zaburzenia odżywiana, nieorganiczne zaburzenia snu, dysfunkcje 

seksualne niespowodowane zaburzeniem organicznym ani chorobą somatyczną, 

nadużywanie substancji niepowodujących uzależnienia (np.: leków przeciwdepresyjnych, 

przeczyszczających, witamin), zaburzenia odżywiania: anoreksja psychiczna (jadłowstręt), 

bulimia psychiczna (żarłoczność). 

7. Zaburzenia osobowości i zachowania dorosłych, tzw. specyficzne zaburzenia osobowości 

tj.: osobowość zależna z tendencją do wycofywania się i oddawania innym 

odpowiedzialności za swoje decyzje, obawą przed brakiem zdolności do zatroszczenia się  

o siebie, osobowość chwiejna emocjonalnie z tendencją do impulsywności, niestabilności 

emocjonalnej - bez względu na konsekwencje oraz mieszane zaburzenia osobowości, 

zaburzenia nawyków i popędów np.: patologiczny hazard, patologiczne kradzieże, 

zaburzenia identyfikacji płciowej i zaburzenia preferencji seksualnych.  

8. Upośledzenie umysłowe jako stan związany z zahamowaniem lub niepełnym rozwojem 

umysłu, a w efekcie z obniżonym poziomem zdolności poznawczych (inteligencja), 

społecznych, a także ruchowych i mowy, może występować bez lub z innymi zaburzeniami 

psychicznymi i/lub fizycznymi.  

9. Zaburzenia rozwoju psychicznego (psychologicznego) m.in.: specyficzne zaburzenia 

rozwoju mowy i języka, rozwoju umiejętności szkolnych, funkcji motorycznych, całościowe 
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zaburzenia rozwojowe (np. autyzm). 

10. Zaburzenia zachowania i emocji, w tym zaburzenia hiperkinetyczne (nadpobudliwości 

ruchowej), zaburzenia zachowania (opozycyjno-buntownicze), mieszane zaburzenia 

zachowania i emocji, fobie i lęk separacyjny; rozpoczynają się zwykle w dzieciństwie  

i w wieku młodzieńczym, a wynikają z czynników biologicznych, środowiskowych 

(dysfunkcja rodzinna) oraz psychologicznych, wymagają terapii behawioralnej, rodzinnej 

również farmakoterapii.  

11. Nieokreślone zaburzenia psychiczne –jako kategoria dodatkowa wykorzystywana, gdy 

nie jest możliwe zakwalifikowanie stanu chorego do żadnej z innych, bardziej precyzyjnych 

kategorii.  

 Należy mieć na uwadze, że zaburzenia psychiczne i zaburzenia zachowania mogą 

towarzyszyć innym stanom chorobowym np.: niektórym chorobom zakaźnym, pasożytniczym, 

nowotworom, zaburzeniom hormonalnym, chorobom układu nerwowego, chorobom układu 

krążenia, układu trawiennego czy chorobom skóry i tkanki podskórnej. Zagadnienie związków 

między stanem psychicznym i fizycznym jest przedmiotem zainteresowania wyodrębnionych 

dziedzin nauki i praktyki klinicznej tj. medycyny psychosomatycznej czy też psychologii 

klinicznej chorób somatycznych.  

Istotnym problemem społecznym i medycznym w obszarze ochrony zdrowia 

psychicznego są zamachy samobójcze. Skala prób samobójczych jest trudna do oszacowania  

a według oficjalnych statystyk Światowej Organizacji Zdrowia samobójstwa są trzecią 

najczęstszą przyczyną zgonów w grupie osób w przedziale wieku 15–44 lat6. Jednym  

z najpoważniejszych czynników ryzyka samobójstwa są zaburzenia psychiczne. Szczególnie 

wysoki odsetek zachowań autoagresywnych występuje u hospitalizowanych chorych7. Do 

grupy wysokiego ryzyka zalicza się chorych na schizofrenię, osoby z zaburzeniami 

depresyjnymi oraz zaburzeniami osobowości. Poza tym jako najistotniejsze czynniki ryzyka 

suicydalnego8 dla populacji ogólnej określane skrótowcem „SAD PERSONS” wskazywane są: 

- S (sex) płeć męska, 

- A (age) wiek młodzieńczy lub podeszły,  

- D (depression) obecność depresji,  

 
6 Antoni Florkowski, Czynniki kliniczne wpływające na zachowania samobójcze w wybranych zaburzeniach 

psychicznych, W: Psychiatr Psychol Klin 2015, 15 (3), p. 137–140. 
7 Zob. Anita Młodożeniec, Marek Jarema; Ryzyko samobójstwa szacowane na podstawie skal oceny stanu 

psychicznego. Przegląd ważniejszych narzędzi badawczych; W: Psychiatria po Dyplomie, Tom 7, Nr 4, 2010. 
8 Antoni Florkowski, Czynniki kliniczne wpływające na zachowania samobójcze w wybranych zaburzeniach 

psychicznych, W: Psychiatr Psychol Klin 2015, 15 (3), p. 137–140. 
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- P (previous suicide attempts) podejmowanie w przeszłości prób samobójczych,  

- E (etanol abuse) problem alkoholowy, 

- R (rational thinking loss psychosis) obecność objawów psychotycznych,  

- S (social support lacking) brak społecznego wsparcia,  

- O (organized plan to commit suicide) opracowany plan popełnienia samobójstwa, 

- N (no spouse) brak współmałżonka,  

- S (sickness) współwystępowanie choroby somatycznej.  

Z prowadzonej statystyki w obszarze zachowań suicydalnych w Polsce w latach  

2015-20229 wynika, że na jedno samobójstwo popełnione przez kobietę przypadało średnio  

5–6 samobójstw mężczyzn, a ofiarami samobójstw stają się najczęściej dorośli mężczyźni  

w wieku 30–65 lat. Z kolei najwięcej prób samobójczych dokonują osoby bardzo młode do 18 

roku życia, z których 7% zakończonych jest śmiercią. Samobójstwo uznaje się za problem 

wyłącznie medyczny i psychologiczny, nie doceniając roli odpowiednich oddziaływań 

wychowawczych, których podstawowym organizatorem powinna być placówka oświatowa. 

 Zaburzenia psychiczne, w tym zwłaszcza depresja, uznawane są za chorobę 

cywilizacyjną XXI wieku. Kompleksowe badanie stanu zdrowia psychicznego społeczeństwa  

i jego uwarunkowań – EZOP II z 2021 roku10 przeprowadzone w grupach: dzieci do 6. roku 

życia, dzieci i młodzieży w wieku 7–17 lat oraz dorosłych, zwraca uwagę, że różnych zaburzeń 

psychicznych doświadcza w swoim życiu ponad 25 % dorosłych mieszkańców Polski, czyli 

ponad 8 mln osób, w tym częściej są to osoby słabiej wykształcone, osamotnione 

(rozwiedzione, owdowiałe) i osoby, które przedwcześnie wypadły z rynku pracy (bezrobotni, 

renciści). Z badań wynika, że zaburzenia rozwoju psychicznego dotykają ponad 400 tys. dzieci 

do 6. roku życia, przy czym u dzieci mieszkających na wsi odsetek ten przekracza 20%, 

Sytuacja ta wymaga podniesienia kompetencji wychowawczych rodziców oraz wzmocnienia 

wsparcia instytucjonalnego, w tym zapewnienia miejsca w przedszkolach, zwłaszcza na wsi. 

Poza tym doświadczenia zaburzeń psychicznych ma za sobą co 8. dziecko w wieku 7–17 lat. 

Przekłada się to na ponad pół miliona dotkniętych nimi dzieci i młodzieży, szczególnie z rodzin 

objętych pomocą społeczną, wśród których cierpi na nie ponad 20%. Zagrażająca kumulacja 

niekorzystnych czynników materialnych i zdrowotnych stanowi wyzwanie dla współpracy 

ośrodków pomocy społecznej oraz pomocy psychologicznej i medycznej. 

 
9 Zob. Dorota Pstrąg, Społeczno-pedagogiczne aspekty zachowań suicydalnych – symptomy, uwarunkowania, 

profilaktyka, W: Kultura – Przemiany – Edukacja, t. XII–XIII (2023), s.251-286. 
10 Zob. Wciórka, Jacek (red.); Moskalewicz, Jacek (red.);  Kondycja psychiczna mieszkańców Polsk: raport  

z badań Kompleksowe badanie stanu zdrowia psychicznego społeczeństwa i jego uwarunkowań - EZOP II, 

Warszawa 2021. 

https://bc.gbpizs.gov.pl/dlibra/metadatasearch?action=AdvancedSearchAction&type=-3&val1=Contributor:%22Wci%C3%B3rka%2C+Jacek+%5C(red.%5C)%22
https://bc.gbpizs.gov.pl/dlibra/metadatasearch?action=AdvancedSearchAction&type=-3&val1=Contributor:%22Moskalewicz%2C+Jacek+%5C(red.%5C)%22
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Tylko kilkanaście procent Polaków, w których życiu pojawiły się zaburzenia 

psychiczne, korzystało z pomocy psychiatrycznej lub psychologicznej. Wynika to nie tylko ze 

słabej dostępności takiej pomocy, ale także z powodu stygmatyzujących uprzedzeń wobec osób 

z zaburzeniami psychicznymi i instytucji psychiatrycznej opieki zdrowotnej. Ponad połowa 

mieszkańców naszego kraju nie akceptuje chorujących w swoim środowisku i niechętnie 

widziałaby placówki opieki psychiatrycznej w pobliżu swojego miejsca zamieszkania. 

Dorośli mieszkańcy powiatu ropczycko-sędziszowskiego z zaburzeniami psychicznymi 

korzystają z pomocy specjalistycznej poradniach Zespołu Opieki Zdrowotnej w Ropczycach.  

Dane statystyczne Poradni Zdrowia Psychicznego oraz Poradni Leczenia Uzależnienia od 

Alkoholu i Współuzależnienia dotyczące udzielania świadczeń zdrowotnych szczegółowo 

prezentują skalę problematyki związanej ze zdrowiem psychicznym mieszkańców powiatu.  

U pacjentów leczących się w Poradni Zdrowia Psychicznego dominują następujące schorzenia: 

zaburzenia lękowe, zaburzenia depresyjne, schizofrenia, zaburzenia nerwicowe, choroby 

otępienne. Najliczniejszą grupę spośród leczonych pacjentów stanowią osoby w przedziale 

wiekowym 30 - 64 roku życia, a następnie osoby 65+, zaś niezależnie od wieku wśród 

pacjentów przeważają kobiety. Szczegółowe dane za lata 2023-2025 przedstawiają poniższe 

zestawienia. 

 

Tabela 3: Liczba świadczeń psychiatrycznych ambulatoryjnych dla dorosłych w latach  

2023-2025.  

Nazwa świadczenia Liczba świadczeń 

2023 2024 2025 

Porada psychologiczna diagnostyczna 
 

18 142 101 

Porada psychologiczna 
 

919 772 770 

Sesja psychoterapii indywidualnej 
 

395 367 594 

Porada lekarska diagnostyczna. 
 

646 428 385 

Porada lekarska terapeutyczna. 
 

5703 3007 2930 

Porada lekarska kontrolna 
 

3545 3729 3926 

Wizyta, porada domowa lub środowiskowa 12 9 15 

Łącznie  11238 8454 8721 
Źródło danych: Zespół Opieki Zdrowotnej w Ropczycach. 

 

Tabela 4: Liczba osób leczonych w Poradni Zdrowia Psychicznego wraz z rozpoznaniem  

według płci i grupy wiekowej w 2023 roku.   
Rozpoznanie Nazwa Leczeni 

ogółem 

Z leczonych 

ogółem 
Z leczonych ogółem- wiek 

K M 0-18 19-29 30-64 65+ 

F00 Otępienie w chorobie 

Alzheimera (G30.–†) 

3 0 3 0 0 0 3 

F01 Otępienie naczyniowe 26 4 22 0 0 1 25 

F01.0 Otępienie naczyniowe z ostrym 

początkiem 

5 5 0 0 0 5 0 
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F01.3 Otępienie naczyniowe mieszane 

korowe i podkorowe 

7 6 1 0 0 0 7 

F01.9 Otępienie naczyniowe, 

nieokreślone 

6 0 6 0 0 6 0 

F02 Otępienie w innych chorobach 

klasyfikowanych gdzie indziej 

6 5 1 0 0 0 6 

F03 Otępienie bliżej nieokreślone 63 21 42 0 0 13 50 

F05.9 Majaczenie, nieokreślone 12 12 0 0 0 0 12 

F06 Inne zaburzenia psychiczne 

spowodowane uszkodzeniem lub 

dysfunkcją mózgu i chorobą 

somatyczną 

12 3 9 0 0 4 8 

F06.2 Organiczne zaburzenia 

urojeniowe [podobne do 

schizofrenii] 

120 49 71 0 0 54 66 

F06.3 Organiczne zaburzenia nastroju 

[afektywne] 

293 129 164 0 5 98 190 

F06.4 Organiczne zaburzenia lękowe 1 0 1 0 0 1 0 

F06.6 Organiczna chwiejność 

afektywna [asteniczna] 

12 2 10 0 0 2 10 

F06.7 Łagodne zaburzenia procesów 

poznawczych 

20 20 0 0 0 0 20 

F06.8 Inne określone zaburzenia 

psychiczne spowodowane 

uszkodzeniem i dysfunkcją 

mózgu lub chorobą somatyczną 

14 10 4 0 0 0 14 

F06.9 Nieokreślone zaburzenia 

psychiczne spowodowane 

uszkodzeniem i dysfunkcją 

mózgu lub chorobą somatyczną 

35 19 16 0 0 9 25 

F07 Zaburzenia osobowości i 

zachowania spowodowane 

chorobą, uszkodzeniem lub 

dysfunkcją mózgu 

3 0 3 0 0 3 0 

F07.0 Organiczne zaburzenie 

osobowości 

11 0 11 0 0 0 11 

F07.8 Inne organiczne zaburzenia 

osobowości i zachowania 

spowodowane chorobą, 

uszkodzeniem lub dysfunkcją 

mózgu 

4 0 4 0 0 4 0 

F10 Zaburzenia psychiczne  

i zaburzenia zachowania 

spowodowane użyciem alkoholu 

1 0 1 0 0 1 0 

F10.1 Zaburzenia psychiczne 

 i zaburzenia zachowania 

spowodowane użyciem alkoholu 

(następstwa szkodliwego 

używania substancji) 

1 0 1 0 1 0 0 

F10.2 Zaburzenia psychiczne  

i zaburzenia zachowania 

spowodowane użyciem alkoholu 

(zespół uzależnienia) 

92 10 82 0 1 78 13 

F10.3 Zaburzenia psychiczne  

i zaburzenia zachowania 

spowodowane użyciem alkoholu 

(zespół abstynencyjny) 

1 0 1 0 0 1 0 

F10.5 Zaburzenia psychiczne 

i zaburzenia zachowania 

23 3 20 0 0 23 0 
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spowodowane użyciem alkoholu 

(zaburzenia psychotyczne) 

F10.7 Zaburzenia psychiczne 

 i zaburzenia zachowania 

spowodowane użyciem alkoholu 

(rezydualne i późno ujawniające 

się zaburzenia psychotyczne) 

11 6 5 0 0 9 2 

F10.8 Zaburzenia psychiczne  

i zaburzenia zachowania 

spowodowane użyciem alkoholu 

(inne zaburzenia psychiczne  

i zaburzenia zachowania) 

2 0 2 0 0 2 0 

F11.2 Zaburzenia psychiczne  

i zaburzenia zachowania 

spowodowane używaniem 

opiatów (zespół uzależnienia) 

1 1 0 0 0 1 0 

F13 Zaburzenia psychiczne  

i zaburzenia zachowania 

spowodowane przyjmowaniem 

substancji nasennych  

i uspakajających 

13 6 7 0 0 6 7 

F13.1 Zaburzenia psychiczne  

i zaburzenia zachowania 

spowodowane przyjmowaniem 

substancji nasennych 

 i uspakajających (następstwa 

szkodliwego używania 

substancji) 

2 2 0 0 0 0 2 

F13.2 Zaburzenia psychiczne  

i zaburzenia zachowania 

spowodowane przyjmowaniem 

substancji nasennych  

i uspakajających (zespół 

uzależnienia) 

26 8 18 0 0 16 10 

F13.5 Zaburzenia psychiczne  

i zaburzenia zachowania 

spowodowane przyjmowaniem 

substancji nasennych  

i uspakajających (zaburzenia 

psychotyczne) 

1 1 0 0 0 1 0 

F15.2 Zaburzenia psychiczne 

 i zaburzenia zachowania 

spowodowane używaniem 

innych niż kokaina środków 

pobudzających w tym kofeiny 

(zespół uzależnienia) 

9 9 0 0 9 0 0 

F19 Zaburzenia psychiczne  

i zaburzenia zachowania 

spowodowane naprzemiennym 

przyjmowaniem środków wyżej 

wymienionych (F10-F18)  

i innych środków 

psychoaktywnych 

12 0 12 0 0 6 6 

F19.2 Zaburzenia psychiczne 

i zaburzenia zachowania 

spowodowane naprzemiennym 

przyjmowaniem środków wyżej 

wymienionych (F10-F18)  

i innych środków 

19 6 13 0 2 17 0 
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psychoaktywnych (zespół 

uzależnienia) 

F19.5 Zaburzenia psychiczne  

i zaburzenia zachowania 

spowodowane naprzemiennym 

przyjmowaniem środków wyżej 

wymienionych (F10-F18)  

i innych środków 

psychoaktywnych (zaburzenia 

psychotyczne) 

2 2 0 0 0 2 0 

F20 Schizofrenia 18 0 18 0 0 18 0 

F20.0 Schizofrenia paranoidalna 934 478 456 0 31 727 176 

F20.4 Depresja poschizofreniczna 6 0 6 0 0 0 6 

F20.5 Schizofrenia rezydualna 1 0 1 0 0 1 0 

F20.6 Schizofrenia prosta 22 22 0 0 0 22 0 

F21 Schizofrenia, nieokreślona 33 19 14 0 0 20 13 

F22 Zaburzenie typu schizofrenii 

(schizotypowe) 

22 11 11 0 0 17 5 

F22.0 Uporczywe zaburzenia 

urojeniowe 

32 3 29 0 1 31 0 

F22.8 Zaburzenie urojeniowe 1 0 1 0 0 0 1 

F23 Ostre i przemijające zaburzenia 

psychotyczne 

7 3 4 0 0 3 4 

F23.1 Ostre wielopostaciowe 

zaburzenie psychotyczne  

z objawami schizofrenii 

4 4 0 0 4 0 0 

F23.2 Ostre zaburzenie psychotyczne 

podobne do schizofrenii 

1 1 0 0 0 1 0 

F23.8 Inne ostre i przemijające 

zaburzenia psychotyczne 

4 0 4 0 4 0 0 

F24 Indukowane zaburzenie 

urojeniowe 

6 0 6 0 0 6 0 

F25 Zaburzenia schizoafektywne 13 8 5 0 0 13 0 

F25.9 Zaburzenia schizoafektywne, 

nieokreślone 

3 0 3 0 0 1 0 

F28 Inne nieorganiczne zaburzenia 

psychotyczne 

23 11 12 0 0 23 0 

F29 Nieokreślona psychoza 

nieorganiczona 

14 7 7 0 7 7 0 

F31 Zaburzenia afektywne 

dwubiegunowe 

1 0 1 0 0 1 0 

F31.0 Zaburzenie afektywne 

dwubiegunowe, obecnie epizod 

hipomanii 

11 6 5 0 1 10 0 

F31.1 Zaburzenie afektywne 

dwubiegunowe, obecnie epizod 

maniakalny bez objawów 

psychotycznych 

21 17 4 0 11 3 7 

F31.2 Zaburzenie afektywne 

dwubiegunowe, obecnie epizod 

maniakalny z objawami 

psychotycznymi 

16 0 16 0 0 16 0 

F31.3 Zaburzenie afektywne 

dwubiegunowe, obecnie epizod 

depresji o łagodnym lub 

umiarkowanym nasileniu 

51 35 16 0 5 41 3 

F31.4 Zaburzenie afektywne 

dwubiegunowe, obecnie epizod 

22 12 10 0 0 22 0 
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ciężkiej depresji bez objawów 

psychotycznych 

F31.7 Zaburzenie afektywne 

dwubiegunowe, obecnie remisja 

21 18 3 0 2 12 7 

F31.8 Inne zaburzenia afektywne 

dwubiegunowe 

7 7 0 0 0 7 0 

F32 Epizod depresyjny 60 28 32 0 1 57 1 

F32.0 Epizod depresji łagodny 59 52 7 0 6 48 4 

F32.1 Epizod depresji umiarkowany 838 480 358 0 25 704 91 

F32.2 Epizod depresji ciężki, bez 

objawów psychotycznych 

14 9 5 0 9 0 5 

F32.3 Epizod ciężkiej depresji z 

objawami psychotycznymi 

37 15 22 0 0 31 6 

F32.8 Inne epizody depresyjne 1 1 0 0 0 1 0 

F32.9 Epizod depresyjny, nieokreślony 89 72 17 0 22 65 2 

F33 Zaburzenia depresyjne 

nawracające 

75 50 25 0 0 67 8 

F33.0 Zaburzenie depresyjne 

nawracające, obecnie epizod 

depresyjny łagodny 

5 3 2 0 1 2 2 

F33.1 Zaburzenie depresyjne 

nawracające, obecnie epizod 

depresyjny umiarkowany 

203 170 33 0 0 143 60 

F33.2 Zaburzenie depresyjne 

nawracające, obecnie epizod 

depresji ciężkiej bez objawów 

psychotycznych 

20 20 0 0 0 12 8 

F33.3 Zaburzenie depresyjne 

nawracające, obecnie - ciężka 

depresja z objawami 

psychotycznymi 

17 10 7 0 2 15 0 

F33.4 Zaburzenie depresyjne 

nawracające, obecnie stan 

remisji 

31 24 7 0 0 30 1 

F33.8 Inne nawracające zaburzenia 

depresyjne 

11 4 7 0 0 7 4 

F33.9 Nawracające zaburzenia 

depresyjne, nieokreślone 

35 29 6 0 3 31 1 

F34 Uporczywe zaburzenia nastroju 

[afektywne] 

15 12 3 0 0 15 0 

F34.1 Dystymia 15 7 8 0 4 4 7 

F38.1 Inne nawracające zaburzenia 

nastroju [afektywne] 

6 0 6 0 0 0 6 

F40.0 Agorafobia 1 1 0 0 0 1 0 

F41 Inne zaburzenia lękowe 42 29 13 0 14 26 2 

F41.0 Zaburzenie lękowe z napadami 

lęku [lęk paniczny] 

636 393 243 0 128 391 90 

F41.1 Zaburzenie lękowe uogólnione 61 43 18 0 6 49 6 

F41.2 Zaburzenie depresyjne i lękowe 

mieszane 

1508 1077 431 0 87 1197 223 

F41.3 Inne mieszane zaburzenia 

lękowe 

23 13 10 0 10 13 0 

F41.8 Inne określone zaburzenia 

lękowe 

27 21 6 0 3 16 8 

F41.9 Zaburzenia lękowe, nieokreślone 524 439 85 0 150 271 103 

F42 Zaburzenie obsesyjno-

kompulsyjne (nerwica natręctw) 

50 29 21 0 21 29 0 

F42.0 Zaburzenie z przewagą myśli 

czy ruminacji natrętnych 

12 12 0 0 5 5 0 
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F42.1 Zaburzenie z przewagą 

czynności natrętnych [rytuały 

obsesyjne] 

5 0 5 0 5 0 0 

F42.2 Myśli i czynności natrętne, 

mieszane 

55 51 4 0 4 51 0 

F42.8 Inne natręctwa 3 3 0 0 0 3 0 

F42.9 Natręctwa BNO 2 2 0 0 2 0 0 

F43 Reakcja na ciężki stres  

i zaburzenia adaptacyjne 

63 57 6 0 4 59 0 

F43.0 Ostra reakcja na stres 121 83 38 0 4 110 1 

F43.1 Zaburzenie stresowe pourazowe 6 6 0 0 1 5 0 

F43.2 Zaburzenia adaptacyjne 396 283 113 0 62 309 25 

F45 Zaburzenia występujące pod 

postacią somatyczną 

(somatoform disorders) 

18 15 3 0 0 18 0 

F45.0 Zaburzenie somatyzacyjne  

[z somatyzacją] 

187 139 48 0 22 129 35 

F45.1 Zaburzenia występujące pod 

postacią somatyczną, 

niezróżnicowane 

23 9 14 0 0 17 6 

F45.3 Zaburzenia wegetatywne 

występujące pod postacią 

somatyczną 

8 0 8 0 0 8 0 

F45.8 Inne zaburzenia występujące pod 

postacią somatyczną 

3 3 0 0 0 3 0 

F45.9 Zaburzenia występujące pod 

postacią somatyczną, 

nieokreślone 

3 3 0 0 2 0 0 

F48 Inne zaburzenia nerwicowe 2582 272 2310 0 0 2576 6 

F48.0 Neurastenia 381 70 311 0 7 359 3 

F48.8 Inne określone zaburzenia 

nerwicowe 

5 4 1 0 0 3 1 

F48.9 Zaburzenia nerwicowe, 

nieokreślone 

89 48 41 0 11 40 10 

F50.2 Żarłoczność psychiczna 11 11 0 0 11 0 0 

F50.9 Zaburzenia odżywiania się, nie 

określone 

7 7 0 0 3 0 0 

F51.0 Bezsenność nieorganiczna 36 29 7 0 2 18 16 

F51.9 Nieorganiczne zaburzenia snu, 

nieokreślone 

19 19 0 0 19 0 0 

F60 Specyficzne zaburzenia 

osobowości 

42 29 13 0 2 38 2 

F60.0 Osobowość paranoiczna 1 1 0 0 0 0 1 

F60.1 Osobowość schizoidalna 8 8 0 0 0 8 0 

F60.6 Osobowość lękliwa [unikająca] 6 6 0 0 0 0 6 

F60.7 Osobowość zależna 2 0 2 0 2 0 0 

F60.8 Inne określone zaburzenia 

osobowości 

1 1 0 0 1 0 0 

F60.9 Zaburzenia osobowości BNO 51 13 38 0 7 38 6 

F61 Zaburzenia osobowości 

mieszane i inne 

141 122 19 0 36 94 1 

F62.1 Trwała zmiana osobowości po 

chorobie psychicznej 

13 11 2 0 0 13 0 

F70 Upośledzenie umysłowe 

lekkiego stopnia 

93 21 72 0 5 77 11 

F70.0 Upośledzenie umysłowe lekkie 

(niewielkie zmiany lub brak 

zmian w zachowaniu) 

25 11 14 0 5 20 0 
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F70.1 Upośledzenie umysłowe lekkie 

(znaczne zmiany zachowania 

powodujące konieczność opieki 

lub leczenia) 

1 0 1 0 0 1 0 

F70.8 Upośledzenie umysłowe lekkie 

(inne zmiany w zachowaniu) 

3 3 0 0 0 3 0 

F70.9 Upośledzenie umysłowe lekkie 

(bez wymienienia zmian w 

zachowaniu) 

11 11 0 0 0 11 0 

F71 Upośledzenie umysłowe 

umiarkowanego stopnia 

163 55 108 0 33 104 26 

F71.0 Upośledzenie umysłowe 

umiarkowane (niewielkie 

zmiany lub brak zmian  

w zachowaniu) 

3 0 3 0 3 0 0 

F71.1 Upośledzenie umysłowe 

umiarkowane (znaczne zmiany 

zachowania powodujące 

konieczność opieki lub leczenia) 

48 43 5 0 23 25 0 

F72 Upośledzenie umysłowe 

znacznego stopnia 

19 10 9 0 1 7 11 

F72.1 Upośledzenie umysłowe znaczne 

(znaczne zmiany zachowania 

powodujące konieczność opieki 

lub leczenia) 

4 1 3 0 4 0 0 

F72.9 Upośledzenie umysłowe znaczne 

(bez wymienienia zmian  

w zachowaniu) 

3 0 3 0 3 0 0 

F73 Upośledzenie umysłowe 

głębokiego stopnia 

6 4 2 0 0 6 0 

F73.1 Upośledzenie umysłowe 

głębokie (znaczne zmiany 

zachowania powodujące 

konieczność opieki lub leczenia) 

2 0 2 0 2 0 0 

F78 Inne upośledzenie umysłowe 4 0 4 0 0 4 0 

F81.2 Specyficzne zaburzenie 

umiejętności arytmetycznych 

1 1 0 0 0 0 0 

F84 Całościowe zaburzenia 

rozwojowe 

2 0 2 0 2 0 0 

F84.0 Autyzm dziecięcy 5 2 3 0 3 2 0 

F84.1 Autyzm atypowy 2 0 2 0 2 0 0 

Z02.9 Obserwacja w kierunku 

podejrzewanych zaburzeń 

umysłowych i osobowości 

1 0 1 0 0 1 0 

Z03 Obserwacja w kierunku 

podejrzewanych zaburzeń 

umysłowych i osobowości 

1 0 1 0 1 0 0 

Z03.2 Obserwacja w kierunku 

podejrzewanych zaburzeń 

umysłowych i osobowości 

1 1 0 0 1 0 0 

Razem  11 264 5 512 5 752 0 876 8 755 1514 

Źródło danych: Zespół Opieki Zdrowotnej w Ropczycach. 
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Tabela 5: Liczba osób leczonych w Poradni Zdrowia Psychicznego wraz z rozpoznaniem  

według płci i grupy wiekowej w 2024 roku.   

Rozpoznanie Nazwa 
Leczeni 

ogółem 

Z leczonych 

ogółem 
Z leczonych ogółem - wiek 

K M 0-18 19-29 30-64 65+ 

F00 

Otępienie w chorobie Alzheimera 

(G30.–†) 4 0 4  0 0 0 4 

F01 Otępienie naczyniowe 42 11 31  0 0 5 37 

F01.0 

Otępienie naczyniowe z ostrym 

początkiem 7 6 1  0 0 7 0 

F01.3 

Otępienie naczyniowe mieszane 

korowe i podkorowe 6 6 0  0 0 0 6 

F01.9 

Otępienie naczyniowe, 

nieokreślone 6 0 6  0 0 6 0 

F02 

Otępienie w innych chorobach 

klasyfikowanych gdzie indziej 4 3 1  0 0 0 4 

F03 Otępienie bliżej nieokreślone 65 26 39  0 0 11 54 

F05.9 Majaczenie, nieokreślone 2 2 0  0 0 0 2 

F06 

Inne zaburzenia psychiczne 

spowodowane uszkodzeniem lub 

dysfunkcją mózgu i chorobą 

somatyczną 1 0 1  0 0 1 0 

F06.2 

Organiczne zaburzenia 

urojeniowe [podobne do 

schizofrenii] 117 69 48  0 0 42 75 

F06.3 

Organiczne zaburzenia nastroju 

[afektywne] 234 77 157  0 6 74 154 

F06.4 Organiczne zaburzenia lękowe 4 4 0  0 0 2 2 

F06.6 

Organiczna chwiejność 

afektywna [asteniczna] 9 1 8  0 0 1 8 

F06.7 

Łagodne zaburzenia procesów 

poznawczych 13 13 0  0 0 0 13 

F06.8 

Inne określone zaburzenia 

psychiczne spowodowane 

uszkodzeniem i dysfunkcją 

mózgu lub chorobą somatyczną 7 4 3  0 0 0 7 

F06.9 

Nieokreślone zaburzenia 

psychiczne spowodowane 

uszkodzeniem i dysfunkcją 

mózgu lub chorobą somatyczną 48 33 15  0 5 15 28 

F07 

Zaburzenia osobowości  

i zachowania spowodowane 

chorobą, uszkodzeniem lub 

dysfunkcją mózgu 5 0 5  0 0 3 2 

F07.0 

Organiczne zaburzenie 

osobowości 9 0 9  0 0 0 9 

F10.2 

Zaburzenia psychiczne  

i zaburzenia zachowania 

spowodowane użyciem alkoholu 

(zespół uzależnienia) 68 12 56  0 0 61 7 

F10.5 

Zaburzenia psychiczne  

i zaburzenia zachowania 

spowodowane użyciem alkoholu 

(zaburzenia psychotyczne) 28 3 25  0 0 28 0 

F10.7 

Zaburzenia psychiczne  

i zaburzenia zachowania 

spowodowane użyciem alkoholu 

(rezydualne i późno ujawniające 

się zaburzenia psychotyczne) 16 6 10  0 0 14 2 
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F13 

Zaburzenia psychiczne 

i zaburzenia zachowania 

spowodowane przyjmowaniem 

substancji nasennych 

i uspakajających 17 9 8  0 0 6 11 

F13.2 

Zaburzenia psychiczne  

i zaburzenia zachowania 

spowodowane przyjmowaniem 

substancji nasennych 

i uspakajających (zespół 

uzależnienia) 16 10 6  0 0 9 7 

F19 

Zaburzenia psychiczne  

i zaburzenia zachowania 

spowodowane naprzemiennym 

przyjmowaniem środków wyżej 

wymienionych (F10-F18)  

i innych środków 

psychoaktywnych 10 0 10  0 0 6 4 

F19.1 

Zaburzenia psychiczne  

i zaburzenia zachowania 

spowodowane naprzemiennym 

przyjmowaniem środków wyżej 

wymienionych (F10-F18)  

i innych środków 

psychoaktywnych (następstwa 

szkodliwego używania substancji) 1 0 1  0 0 0 0 

F19.2 

Zaburzenia psychiczne 

 i zaburzenia zachowania 

spowodowane naprzemiennym 

przyjmowaniem środków wyżej 

wymienionych (F10-F18)  

i innych środków 

psychoaktywnych (zespół 

uzależnienia) 12 0 12  0 4 4 4 

F20 Schizofrenia 3 0 3  0 0 3 0 

F20.0 Schizofrenia paranoidalna 836 400 436  0 20 648 168 

F20.4 Depresja poschizofreniczna 7 0 7  0 0 0 7 

F20.5 Schizofrenia rezydualna 1 0 1  0 0 1 0 

F20.9 Schizofrenia, nieokreślona 1 0 1  0 0 1 0 

F21 

Zaburzenie typu schizofrenii 

(schizotypowe) 30 18 12  0 0 18 12 

F22 

Uporczywe zaburzenia 

urojeniowe 21 12 9  0 0 15 6 

F22.0 Zaburzenie urojeniowe 26 0 26  0 0 26 0 

F23 

Ostre i przemijające zaburzenia 

psychotyczne 4 4 0  0 0 4 0 

F23.0 

Ostre wielopostaciowe zaburzenie 

psychotyczne bez objawów 

schizofrenii 1 1 0  0 0 1 0 

F23.8 

Inne ostre i przemijające 

zaburzenia psychotyczne 5 0 5  0 5 0 0 

F24 

Indukowane zaburzenie 

urojeniowe 5 0 5  0 0 5 0 

F25 Zaburzenia schizoafektywne 8 4 4  0 0 4 4 

F25.9 

Zaburzenia schizoafektywne, 

nieokreślone 17 0 17  0 12 5 0 

F28 

Inne nieorganiczne zaburzenia 

psychotyczne 23 11 12  0 0 23 0 
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F29 

Nieokreślona psychoza 

nieorganiczona 32 18 14  0 13 19 0 

F30.2 

Mania z objawami 

psychotycznymi 1 1 0  0 0 0 1 

F31.0 

Zaburzenia afektywne 

dwubiegunowe 6 1 5  0 0 6 0 

F31.1 

Zaburzenie afektywne 

dwubiegunowe, obecnie epizod 

maniakalny bez objawów 

psychotycznych 26 18 8  0 8 12 6 

F31.2 

Zaburzenie afektywne 

dwubiegunowe, obecnie epizod 

maniakalny z objawami 

psychotycznymi 10 3 7  0 0 10 0 

F31.3 

Zaburzenie afektywne 

dwubiegunowe, obecnie epizod 

depresji o łagodnym lub 

umiarkowanym nasileniu 42 31 11  0 1 40 1 

F31.4 

Zaburzenie afektywne 

dwubiegunowe, obecnie epizod 

ciężkiej depresji bez objawów 

psychotycznych 25 12 13  0 0 25 0 

F31.5 

Zaburzenie afektywne 

dwubiegunowe, obecnie epizod 

ciężkiej depresji z objawami 

psychotycznymi 2 1 1  0 0 1 1 

F31.6 

Zaburzenie afektywne 

dwubiegunowe, obecnie epizod 

mieszany 1 1 0  0 0 1 0 

F31.7 

Zaburzenie afektywne 

dwubiegunowe, obecnie remisja 31 22 9  0 3 23 5 

F31.9 

Zaburzenia afektywne 

dwubiegunowe, nieokreślone 4 3 1  0 0 4 0 

F32 Epizod depresyjny 6 6 0  0 1 5 0 

F32.0 Epizod depresji łagodny 26 23 3  0 2 18 6 

F32.1 Epizod depresji umiarkowany 1033 662 371  0 25 846 149 

F32.2 

Epizod depresji ciężki, bez 

objawów psychotycznych 5 4 1  0 0 3 2 

F32.3 

Epizod ciężkiej depresji z 

objawami psychotycznymi 38 8 30  0 1 31 6 

F32.8 Inne epizody depresyjne 2 0 2  0 0 2 0 

F32.9 Epizod depresyjny, nieokreślony 110 95 15  0 14 92 4 

F33.0 

Zaburzenie depresyjne 

nawracające, obecnie epizod 

depresyjny łagodny 6 5 1  0 0 6 0 

F33.1 

Zaburzenie depresyjne 

nawracające, obecnie epizod 

depresyjny umiarkowany 213 179 34  0 3 126 84 

F33.2 

Zaburzenie depresyjne 

nawracające, obecnie epizod 

depresji ciężkiej bez objawów 

psychotycznych 15 15 0  0 0 8 7 

F33.3 

Zaburzenie depresyjne 

nawracające, obecnie - ciężka 

depresja z objawami 

psychotycznymi 16 10 6  0 0 16 0 

F33.4 

Zaburzenie depresyjne 

nawracające, obecnie stan remisji 26 19 7  0 0 23 3 
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F33.8 

Inne nawracające zaburzenia 

depresyjne 10 3 7  0 0 7 3 

F33.9 

Nawracające zaburzenia 

depresyjne, nieokreślone 46 40 6  0 0 46 0 

F34 

Uporczywe zaburzenia nastroju 

[afektywne] 4 4 0  0 0 4 0 

F34.1 Dystymia 54 44 10  0 39 8 7 

F38.1 

Inne nawracające zaburzenia 

nastroju [afektywne] 6 0 6  0 0 0 6 

F39 

Zaburzenia nastroju [afektywne], 

nieokreślone 1 1 0  0 1 0 0 

F40.1 Fobie społeczne 1 1 0  0 1 0 0 

F41 Inne zaburzenia lękowe 15 14 1  0 5 10 0 

F41.0 

Zaburzenie lękowe z napadami 

lęku [lęk paniczny] 642 395 247  0 114 419 76 

F41.1 Zaburzenie lękowe uogólnione 63 48 15  0 17 41 5 

F41.2 

Zaburzenie depresyjne i lękowe 

mieszane 1583 1212 371  0 139 1225 219 

F41.3 Inne mieszane zaburzenia lękowe 17 13 4  0 8 7 2 

F41.8 Inne określone zaburzenia lękowe 25 21 4  0 0 18 7 

F41.9 Zaburzenia lękowe, nieokreślone 467 348 119  0 62 292 113 

F42 

Zaburzenie obsesyjno-

kompulsyjne (nerwica natręctw) 34 34 0  0 15 19 0 

F42.0 

Zaburzenie z przewagą myśli czy 

ruminacji natrętnych 14 14 0  0 9 5 0 

F42.1 

Zaburzenie z przewagą czynności 

natrętnych [rytuały obsesyjne] 4 4 0  0 4 0 0 

F42.2 

Myśli i czynności natrętne, 

mieszane 4 2 2  0 2 2 0 

F42.8 Inne natręctwa 5 5 0  0 1 4 0 

F43 

Reakcja na ciężki stres  

i zaburzenia adaptacyjne 35 35 0  0 0 35 0 

F43.0 Ostra reakcja na stres 100 66 34  0 2 94 3 

F43.1 Zaburzenie stresowe pourazowe 15 7 8  0 0 15 0 

F43.2 Zaburzenia adaptacyjne 353 228 125  0 85 237 31 

F43.9 

Zaburzenia dysocjacyjne 

[konwersyjne], nieokreślone 1 0 1  0 0 0 0 

F45.0 

Zaburzenie somatyzacyjne  

[z somatyzacją] 183 150 33  0 20 133 29 

F45.1 

Zaburzenia występujące pod 

postacią somatyczną, 

niezróżnicowane 19 3 16  0 0 16 3 

F45.2 Zaburzenie hipochondryczne 1 0 1  0 0 1 0 

F45.3 

Zaburzenia wegetatywne 

występujące pod postacią 

somatyczną 6 0 6  0 0 6 0 

F45.8 

Inne zaburzenia występujące pod 

postacią somatyczną 8 8 0  0 0 8 0 

F45.9 

Zaburzenia występujące pod 

postacią somatyczną, 

nieokreślone 11 11 0  0 0 0 0 

F48 Inne zaburzenia nerwicowe 4 4 0  0 0 4 0 

F48.0 Neurastenia 533 64 469  0 0 512 11 

F48.8 

Inne określone zaburzenia 

nerwicowe 5 5 0  0 0 3 1 

F48.9 

Zaburzenia nerwicowe, 

nieokreślone 89 29 60  0 15 42 10 

F50.2 Żarłoczność psychiczna 16 16 0  0 10 0 0 
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F50.9 

Zaburzenia odżywiania się, nie 

określone 1 1 0  0 1 0 0 

F51.0 Bezsenność nieorganiczna 28 20 8  0 0 13 15 

F51.9 

Nieorganiczne zaburzenia snu, 

nieokreślone 7 7 0  0 7 0 0 

F52.8 

Inne dysfunkcje seksualne bez 

przyczyn organicznych lub 

chorobowych 18 9 9  0 0 18 0 

F60 

Specyficzne zaburzenia 

osobowości 14 1 13  0 3 8 3 

F60.1 Osobowość schizoidalna 7 7 0  0 0 7 0 

F60.3 

Osobowość chwiejna 

emocjonalnie 5 5 0  0 0 5 0 

F60.4 Osobowość histrioniczna 16 16 0  0 0 16 0 

F60.5 Osobowość anankastyczna 23 0 23  0 0 23 0 

F60.6 Osobowość lękliwa [unikająca] 6 6 0  0 0 0 6 

F60.7 Osobowość zależna 6 2 4  0 6 0 0 

F60.9 Zaburzenia osobowości BNO 53 38 15  0 31 15 7 

F61 

Zaburzenia osobowości mieszane 

i inne 100 85 15  0 25 75 0 

F62.1 

Trwała zmiana osobowości po 

chorobie psychicznej 14 14 0  0 0 14 0 

F68.1 

Zamierzone wytwarzanie lub 

naśladowanie objawów czy 

niewydolności fizycznych lub 

psychicznych (zaburzenie 

pozorowane) 1 0 1  0 0 1 0 

F70 

Upośledzenie umysłowe lekkiego 

stopnia 85 19 66  0 3 74 8 

F70.0 

Upośledzenie umysłowe lekkie 

(niewielkie zmiany lub brak 

zmian w zachowaniu) 28 17 11  0 3 25 0 

F70.1 

Upośledzenie umysłowe lekkie 

(znaczne zmiany zachowania 

powodujące konieczność opieki 

lub leczenia) 1 1 0  0 1 0 0 

F70.9 

Upośledzenie umysłowe lekkie 

(bez wymienienia zmian  

w zachowaniu) 8 8 0  0 1 7 0 

F71 

Upośledzenie umysłowe 

umiarkowanego stopnia 184 67 117  0 25 128 31 

F71.0 

Upośledzenie umysłowe 

umiarkowane (niewielkie zmiany 

lub brak zmian w zachowaniu) 3 0 3  0 1 1 1 

F71.1 

Upośledzenie umysłowe 

umiarkowane (znaczne zmiany 

zachowania powodujące 

konieczność opieki lub leczenia) 9 1 8 0  8 1 0 

F71.9 

Upośledzenie umysłowe 

umiarkowane (bez wymienienia 

zmian w zachowaniu) 4 0 4  0 2 2 0 

F72 

Upośledzenie umysłowe 

znacznego stopnia 18 9 9  0 0 8 10 

F72.1 

Upośledzenie umysłowe znaczne 

(znaczne zmiany zachowania 

powodujące konieczność opieki 

lub leczenia) 4 1 3  0 3 1 0 

F72.8 

Upośledzenie umysłowe znaczne 

(inne zmiany w zachowaniu) 1 1 0  0 1 0 0 
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F72.9 

Upośledzenie umysłowe znaczne 

(bez wymienienia zmian  

w zachowaniu) 2 0 2  0 1 0 1 

F73 

Upośledzenie umysłowe 

głębokiego stopnia 4 4 0  0 0 4 0 

F73.1 

Upośledzenie umysłowe głębokie 

(znaczne zmiany zachowania 

powodujące konieczność opieki 

lub leczenia) 4 2 2  0 4 0 0 

F73.9 

Upośledzenie umysłowe głębokie 

(bez wymienienia zmian  

w zachowaniu) 1 1 0  0 1 0 0 

F78 Inne upośledzenie umysłowe 4 0 4  0 0 4 0 

F79 

Upośledzenie umysłowe, nie 

określone 1 1 0  0 0 1 0 

F84.0 Autyzm dziecięcy 9 3 6  0 4 3 0 

F84.1 Autyzm atypowy 7 0 7  0 7 0 0 

F99 

Zaburzenie psychiczne, inaczej 

nie określone 2 0 2  0 0 2 0 

Z03.2 

Obserwacja w kierunku 

podejrzewanych zaburzeń 

umysłowych i osobowości 1 1 0  0 0 1 0 

Razem 8468 5058 3410 0 810 6036 1520 

Źródło danych: Zespół Opieki Zdrowotnej w Ropczycach. 

 

Tabela 6: Liczba osób leczonych w Poradni Zdrowia Psychicznego wraz z rozpoznaniem  

według płci i grupy wiekowej w 2025 roku.   
Rozpoznanie Nazwa Leczeni 

ogółem 

Z leczonych 

ogółem 
Z leczonych ogółem 

K M 0-18 19-29 30-64 65+ 

F00 Otępienie w chorobie 

Alzheimera (G30.–†) 

9 3 6 0 0 0 9 

F01 Otępienie naczyniowe 48 13 35 0 0 8 40 

F01.0 Otępienie naczyniowe z 

ostrym początkiem 

8 6 2 0 0 6 2 

F01.3 Otępienie naczyniowe 

mieszane korowe i podkorowe 

7 7 0 0 0 0 7 

F01.9 Otępienie naczyniowe, 

nieokreślone 

5 0 5 0 0 5 0 

F02 Otępienie w innych chorobach 

klasyfikowanych gdzie indziej 

3 2 1 0 0 0 3 

F03 Otępienie bliżej nieokreślone 68 31 37 0 0 7 61 

F05.9 Majaczenie, nieokreślone 1 1 0 0 0 0 1 

F06 Inne zaburzenia psychiczne 

spowodowane uszkodzeniem 

lub dysfunkcją mózgu 

i chorobą somatyczną 

1 1 0 0 0 0 1 

F06.2 Organiczne zaburzenia 

urojeniowe [podobne do 

schizofrenii] 

108 64 44 0 0 38 70 

F06.3 Organiczne zaburzenia 

nastroju [afektywne] 

231 86 145 0 4 88 139 

F06.4 Organiczne zaburzenia lękowe 6 6 0 0 0 4 2 

F06.6 Organiczna chwiejność 

afektywna [asteniczna] 

9 1 8 0 0 1 8 

F06.8 Inne określone zaburzenia 

psychiczne spowodowane 

uszkodzeniem i dysfunkcją 

2 0 2 0 0 0 2 
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mózgu lub chorobą 

somatyczną 

F06.9 Nieokreślone zaburzenia 

psychiczne spowodowane 

uszkodzeniem i dysfunkcją 

mózgu lub chorobą 

somatyczną 

66 39 27 0 4 18 44 

F07 Zaburzenia osobowości  

i zachowania spowodowane 

chorobą, uszkodzeniem lub 

dysfunkcją mózgu 

6 0 6 0 0 6 0 

F07.0 Organiczne zaburzenie 

osobowości 

7 0 7 0 0 0 7 

F10.2 Zaburzenia psychiczne  

i zaburzenia zachowania 

spowodowane użyciem 

alkoholu (zespół uzależnienia) 

48 7 41 0 0 40 8 

F10.5 Zaburzenia psychiczne 

i zaburzenia zachowania 

spowodowane użyciem 

alkoholu (zaburzenia 

psychotyczne) 

26 5 21 0 0 26 0 

F10.6 Zaburzenia psychiczne  

i zaburzenia zachowania 

spowodowane użyciem 

alkoholu (zespół 

amnestyczny) 

1 0 1 0 0 0 1 

F10.7 Zaburzenia psychiczne  

i zaburzenia zachowania 

spowodowane użyciem 

alkoholu (rezydualne i późno 

ujawniające się zaburzenia 

psychotyczne) 

26 6 20 0 0 21 5 

F11.2 Zaburzenia psychiczne  

i zaburzenia zachowania 

spowodowane używaniem 

opiatów (zespół uzależnienia) 

2 2 0 0 0 2 0 

F13 Zaburzenia psychiczne 

i zaburzenia zachowania 

spowodowane 

przyjmowaniem substancji 

nasennych i uspakajających 

18 8 10 0 0 10 8 

F13.2 Zaburzenia psychiczne  

i zaburzenia zachowania 

spowodowane 

przyjmowaniem substancji 

nasennych i uspakajających 

(zespół uzależnienia) 

20 15 5 0 0 8 12 

F19 Zaburzenia psychiczne  

i zaburzenia zachowania 

spowodowane 

naprzemiennym 

przyjmowaniem środków 

wyżej wymienionych (F10-

F18) i innych środków 

psychoaktywnych 

6 0 6 0 0 6 0 

F19.2 Zaburzenia psychiczne  

i zaburzenia zachowania 

spowodowane 

naprzemiennym 

8 0 8 0 1 5 2 
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przyjmowaniem środków 

wyżej wymienionych (F10-

F18) i innych środków 

psychoaktywnych (zespół 

uzależnienia) 

F19.5 Zaburzenia psychiczne 

i zaburzenia zachowania 

spowodowane 

naprzemiennym 

przyjmowaniem środków 

wyżej wymienionych (F10-

F18) i innych środków 

psychoaktywnych (zaburzenia 

psychotyczne) 

2 0 2 0 2 0 0 

F20 Schizofrenia 6 0 6 0 0 6 0 

F20.0 Schizofrenia paranoidalna 838 412 426 0 25 647 166 

F20.4 Depresja poschizofreniczna 7 1 6 0 0 1 6 

F20.9 Schizofrenia, nieokreślona 1 0 1 0 0 1 0 

F21 Zaburzenie typu schizofrenii 

(schizotypowe) 

28 17 11 0 0 17 11 

F22 Uporczywe zaburzenia 

urojeniowe 

23 12 11 0 0 17 6 

F22.0 Zaburzenie urojeniowe 30 0 30 0 0 30 0 

F23 Ostre i przemijające 

zaburzenia psychotyczne 

9 7 2 0 0 7 2 

F23.2 Ostre zaburzenie 

psychotyczne podobne do 

schizofrenii 

5 0 5 0 5 0 0 

F23.8 Inne ostre i przemijające 

zaburzenia psychotyczne 

9 0 9 0 9 0 0 

F23.9 Ostre i przemijające 

zaburzenia psychotyczne, 

nieokreślone 

1 0 1 0 1 0 0 

F24 Indukowane zaburzenie 

urojeniowe 

6 0 6 0 0 6 0 

F25 Zaburzenia schizoafektywne 4 0 4 0 0 4 0 

F25.2 Zaburzenie schizoafektywne, 

typ mieszany 

1 1 0 0 0 1 0 

F25.9 Zaburzenia schizoafektywne, 

nieokreślone 

13 0 13 0 9 4 0 

F28 Inne nieorganiczne zaburzenia 

psychotyczne 

21 12 9 0 0 21 0 

F29 Nieokreślona psychoza 

nieorganiczona 

22 12 10 0 4 18 0 

F31.0 Zaburzenia afektywne 

dwubiegunowe 

4 0 4 0 0 0 4 

F31.1 Zaburzenie afektywne 

dwubiegunowe, obecnie 

epizod maniakalny bez 

objawów psychotycznych 

9 6 3 0 9 0 0 

F31.2 Zaburzenie afektywne 

dwubiegunowe, obecnie 

epizod maniakalny  

z objawami psychotycznymi 

10 4 6 0 0 10 0 

F31.3 Zaburzenie afektywne 

dwubiegunowe, obecnie 

epizod depresji o łagodnym 

lub umiarkowanym nasileniu 

57 25 32 0 8 35 6 
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F31.4 Zaburzenie afektywne 

dwubiegunowe, obecnie 

epizod ciężkiej depresji bez 

objawów psychotycznych 

22 13 9 0 0 22 0 

F31.5 Zaburzenie afektywne 

dwubiegunowe, obecnie 

epizod ciężkiej depresji z 

objawami psychotycznymi 

1 0 1 0 0 1 0 

F31.7 Zaburzenie afektywne 

dwubiegunowe, obecnie 

remisja 

31 25 6 0 1 23 7 

F31.9 Zaburzenia afektywne 

dwubiegunowe, nieokreślone 

10 7 3 0 3 5 2 

F32 Epizod depresyjny 3 3 0 0 1 2 0 

F32.0 Epizod depresji łagodny 25 25 0 0 0 22 3 

F32.1 Epizod depresji umiarkowany 1117 702 415 0 36 936 139 

F32.2 Epizod depresji ciężki, bez 

objawów psychotycznych 

11 11 0 0 0 6 5 

F32.3 Epizod ciężkiej depresji  

z objawami psychotycznymi 

25 4 21 0 0 19 6 

F32.8 Inne epizody depresyjne 1 1 0 0 0 1 0 

F32.9 Epizod depresyjny, 

nieokreślony 

122 92 30 0 16 100 6 

F33.0 Zaburzenie depresyjne 

nawracające, obecnie epizod 

depresyjny łagodny 

4 2 2 0 0 2 2 

F33.1 Zaburzenie depresyjne 

nawracające, obecnie epizod 

depresyjny umiarkowany 

185 151 34 0 1 107 77 

F33.2 Zaburzenie depresyjne 

nawracające, obecnie epizod 

depresji ciężkiej bez objawów 

psychotycznych 

20 15 5 0 4 5 11 

F33.3 Zaburzenie depresyjne 

nawracające, obecnie - ciężka 

depresja z objawami 

psychotycznymi 

31 24 7 0 1 20 10 

F33.4 Zaburzenie depresyjne 

nawracające, obecnie stan 

remisji 

22 14 8 0 4 15 3 

F33.8 Inne nawracające zaburzenia 

depresyjne 

10 4 6 0 0 6 4 

F33.9 Nawracające zaburzenia 

depresyjne, nieokreślone 

66 53 13 0 0 66 0 

F34 Uporczywe zaburzenia 

nastroju [afektywne] 

4 4 0 0 0 4 0 

F34.1 Dystymia 95 60 35 0 26 64 5 

F38.1 Inne nawracające zaburzenia 

nastroju [afektywne] 

6 0 6 0 0 0 6 

F40 Zaburzenia lękowe w postaci 

fobii 

1 0 1 0 0 1 0 

F40.0 Agorafobia 29 27 2 0 0 29 0 

F40.2 Specyficzne (izolowane) 

postacie fobii 

1 1 0 0 1 0 0 

F41 Inne zaburzenia lękowe 13 12 1 0 3 10 0 

F41.0 Zaburzenie lękowe z 

napadami lęku [lęk paniczny] 

655 388 267 0 142 380 104 

F41.1 Zaburzenie lękowe uogólnione 173 162 11 0 9 154 10 
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F41.2 Zaburzenie depresyjne 

 i lękowe mieszane 

1413 1071 342 0 132 1072 208 

F41.3 Inne mieszane zaburzenia 

lękowe 

15 11 4 0 2 9 3 

F41.8 Inne określone zaburzenia 

lękowe 

12 11 1 0 0 5 7 

F41.9 Zaburzenia lękowe, 

nieokreślone 

506 395 111 0 38 346 122 

F42 Zaburzenie obsesyjno-

kompulsyjne (nerwica 

natręctw) 

53 52 1 0 41 12 0 

F42.0 Zaburzenie z przewagą myśli 

czy ruminacji natrętnych 

18 7 11 0 15 3 0 

F42.1 Zaburzenie z przewagą 

czynności natrętnych [rytuały 

obsesyjne] 

5 5 0 0 5 0 0 

F42.2 Myśli i czynności natrętne, 

mieszane 

6 5 1 0 1 5 0 

F42.8 Inne natręctwa 7 7 0 0 2 5 0 

F43 Reakcja na ciężki stres  

i zaburzenia adaptacyjne 

17 17 0 0 0 17 0 

F43.0 Ostra reakcja na stres 66 35 31 0 2 63 1 

F43.1 Zaburzenie stresowe 

pourazowe 

25 5 20 0 0 25 0 

F43.2 Zaburzenia adaptacyjne 417 279 138 0 82 291 37 

F45 Zaburzenia występujące pod 

postacią somatyczną  

4 4 0 0 0 4 0 

F45.0 Zaburzenie somatyzacyjne  

[z somatyzacją] 

190 146 44 0 6 144 30 

F45.1 Zaburzenia występujące pod 

postacią somatyczną, 

niezróżnicowane 

26 12 14 0 0 19 7 

F45.3 Zaburzenia wegetatywne 

występujące pod postacią 

somatyczną 

5 0 5 0 0 5 0 

F45.8 Inne zaburzenia występujące 

pod postacią somatyczną 

6 6 0 0 0 6 0 

F45.9 Zaburzenia występujące pod 

postacią somatyczną, 

nieokreślone 

9 9 0 0 0 0 0 

F48 Inne zaburzenia nerwicowe 24 10 14 0 0 18 0 

F48.0 Neurastenia 517 66 451 0 10 495 12 

F48.8 Inne określone zaburzenia 

nerwicowe 

4 4 0 0 0 2 2 

F48.9 Zaburzenia nerwicowe, 

nieokreślone 

61 18 43 0 24 25 8 

F50.2 Żarłoczność psychiczna 9 9 0 0 0 9 0 

F50.9 Zaburzenia odżywiania się, 

nie określone 

1 1 0 0 0 1 0 

F51.0 Bezsenność nieorganiczna 36 21 15 0 1 24 11 

F52.8 Inne dysfunkcje seksualne bez 

przyczyn organicznych lub 

chorobowych 

50 24 26 0 0 50 0 

F60 Specyficzne zaburzenia 

osobowości 

9 1 8 0 2 6 1 

F60.1 Osobowość schizoidalna 6 6 0 0 0 6 0 

F60.4 Osobowość histrioniczna 20 20 0 0 0 20 0 

F60.5 Osobowość anankastyczna 28 0 28 0 0 28 0 

F60.6 Osobowość lękliwa  7 7 0 0 0 0 7 
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F60.7 Osobowość zależna 1 1 0 0 1 0 0 

F60.9 Zaburzenia osobowości BNO 23 22 1 0 17 0 6 

F61 Zaburzenia osobowości 

mieszane i inne 

142 130 12 0 19 123 0 

F62.1 Trwała zmiana osobowości po 

chorobie psychicznej 

6 6 0 0 0 6 0 

F70 Upośledzenie umysłowe 

lekkiego stopnia 

85 15 70 0 3 73 9 

F70.0 Upośledzenie umysłowe 

lekkie (niewielkie zmiany lub 

brak zmian w zachowaniu) 

17 12 5 0 0 13 0 

F70.1 Upośledzenie umysłowe 

lekkie (znaczne zmiany 

zachowania powodujące 

konieczność opieki lub 

leczenia) 

36 34 2 0 34 2 0 

F70.9 Upośledzenie umysłowe 

lekkie (bez wymienienia 

zmian w zachowaniu) 

14 9 5 0 1 13 0 

F71 Upośledzenie umysłowe 

umiarkowanego stopnia 

196 69 127 0 29 147 20 

F71.0 Upośledzenie umysłowe 

umiarkowane (niewielkie 

zmiany lub brak zmian  

w zachowaniu) 

2 0 2 0 1 0 1 

F71.1 Upośledzenie umysłowe 

umiarkowane (znaczne 

zmiany zachowania 

powodujące konieczność 

opieki lub leczenia) 

6 0 6 0 3 3 0 

F71.9 Upośledzenie umysłowe 

umiarkowane (bez 

wymienienia zmian  

w zachowaniu) 

9 0 9 0 6 0 1 

F72 Upośledzenie umysłowe 

znacznego stopnia 

22 8 14 0 0 13 9 

F72.9 Upośledzenie umysłowe 

znaczne (bez wymienienia 

zmian w zachowaniu) 

9 1 8 0 9 0 0 

F73 Upośledzenie umysłowe 

głębokiego stopnia 

3 3 0 0 0 3 0 

F73.9 Upośledzenie umysłowe 

głębokie (bez wymienienia 

zmian w zachowaniu) 

2 0 2 0 2 0 0 

F78 Inne upośledzenie umysłowe 4 0 4 0 0 4 0 

F84.0 Autyzm dziecięcy 11 4 7 0 9 2 0 

F84.1 Autyzm atypowy 8 0 8 0 7 0 0 

F84.2 Zespół Retta 1 0 1 0 1 0 0 

F84.5 Zespół Aspergera 1 1 0 0 1 0 0 

F90.9 Zaburzenie hiperkinetyczne, 

nieokreślone 

1 0 1 0 0 1 0 

F99 Zaburzenie psychiczne, 

inaczej nie określone 

3 0 3 0 0 3 0 

Z03.2 Obserwacja w kierunku 

podejrzewanych zaburzeń 

umysłowych i osobowości 

1 0 1 0 1 0 0 

Razem 8705 5192 3513 0 836 6245 1536 

Źródło danych: Zespół Opieki Zdrowotnej w Ropczycach. 
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U pacjentów leczących się w Poradni Leczenia Uzależnienia od Alkoholu  

i Współuzależnienia w Zespole Opieki Zdrowotnej w Ropczycach najczęściej rozpoznawane 

były: zaburzenia psychiczne i zaburzenia zachowania spowodowane użyciem alkoholu, 

zaburzenia psychiczne i zaburzenia zachowania spowodowane naprzemiennym 

przyjmowaniem alkoholu i innych środków psychoaktywnych, zaburzenia adaptacyjne, 

zaburzenia lękowe. Wyraźnie liczniejszą grupę spośród leczonych pacjentów stanowią osoby 

w przedziale wiekowym 30 - 64 roku życia, następnie osoby 65+ oraz osoby w wieku 19-29 

lat. Niezależnie od wieku wśród pacjentów tej poradni zdecydowanie przeważają mężczyźni. 

Szczegółowe dane za lata 2023-2025 przedstawiają kolejne zestawienia. 

 

Tabela 7: Liczba osób leczonych w Poradni Leczenia Uzależnień i Współuzależnienia  

od Alkoholu wraz z rozpoznaniem według płci i grupy wiekowej w 2023 roku. 
Rozpoznanie Nazwa Leczeni 

ogółem 

Z 

leczonych 

ogółem 

Z leczonych ogółem 

K M 0-18 19-29 30-64 65+ 

F10 Zaburzenia psychiczne i zaburzenia 

zachowania spowodowane użyciem 

alkoholu 

28 2 26 0 1 22 5 

F10.0 Zaburzenia psychiczne i zaburzenia 

zachowania spowodowane użyciem 

alkoholu (ostre zatrucie) 

1 0 1 0 0 1 0 

F10.1 Zaburzenia psychiczne i zaburzenia 

zachowania spowodowane użyciem 

alkoholu (następstwa szkodliwego 

używania substancji) 

565 138 427 0 21 535 9 

F10.2 Zaburzenia psychiczne i zaburzenia 

zachowania spowodowane użyciem 

alkoholu (zespół uzależnienia) 

1192 226 966 0 1 1114 76 

F10.5 Zaburzenia psychiczne i zaburzenia 

zachowania spowodowane użyciem 

alkoholu (zaburzenia psychotyczne) 

18 14 4 0 0 18 0 

F10.7 Zaburzenia psychiczne i zaburzenia 

zachowania spowodowane użyciem 

alkoholu (rezydualne i późno 

ujawniające się zaburzenia 

psychotyczne) 

3 0 3 0 0 1 2 

F13.2 Zaburzenia psychiczne i zaburzenia 

zachowania spowodowane 

przyjmowaniem substancji 

nasennych i uspakajających (zespół 

uzależnienia) 

1 0 1 0 1 0 0 

F19 Zaburzenia psychiczne i zaburzenia 

zachowania spowodowane 

naprzemiennym przyjmowaniem 

środków wyżej wymienionych 

(F10-F18) i innych środków 

psychoaktywnych 

24 0 24 0 11 13 0 
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F19.2 Zaburzenia psychiczne i zaburzenia 

zachowania spowodowane 

naprzemiennym przyjmowaniem 

środków wyżej wymienionych 

(F10-F18) i innych środków 

psychoaktywnych (zespół 

uzależnienia) 

58 29 29 0 4 54 0 

F41.1 Zaburzenie lękowe uogólnione 40 40 0 0 40 0 0 

F41.2 Zaburzenie depresyjne i lękowe 

mieszane 

24 23 1 0 0 23 1 

F43.0 Ostra reakcja na stres 1 1 0 0 0 1 0 

F43.2 Zaburzenia adaptacyjne 104 102 2 0 1 102 1 

F48 Neurastenia 3 1 2 0 0 3 0 

F63 Zaburzenia nawyków i popędów 2 2 0 0 0 0 2 

F63.8 Inne zaburzenia nawyków  

i popędów 

15 15 0 0 0 0 15 

Z03 Obserwacja medyczna i ocena 

przypadków podejrzanych  

o chorobę lub stany podobne 

284 255 29 0 58 225 1 

Razem 2363 848 1515 0 138 2112 112 

Źródło danych: Zespół Opieki Zdrowotnej w Ropczycach. 

Tabela 8: Liczba osób leczonych w Poradni Leczenia Uzależnień i Współuzależnienia  

od Alkoholu wraz z rozpoznaniem według płci i grupy wiekowej w 2024 roku. 
Rozpoznanie Nazwa Leczeni 

ogółem 

Z 

leczonych 

ogółem 

Z leczonych ogółem 

K M 0-18 19-29 30-64 65+ 

F10 Zaburzenia psychiczne i zaburzenia 

zachowania spowodowane użyciem 

alkoholu 

52 2 50 0 0 50 2 

F10.1 Zaburzenia psychiczne i zaburzenia 

zachowania spowodowane użyciem 

alkoholu (następstwa szkodliwego 

używania substancji) 

385 69 316 0 33 336 16 

F10.2 Zaburzenia psychiczne i zaburzenia 

zachowania spowodowane użyciem 

alkoholu (zespół uzależnienia) 

1402 206 1196 0 8 1307 87 

F10.5 Zaburzenia psychiczne i zaburzenia 

zachowania spowodowane użyciem 

alkoholu (zaburzenia psychotyczne) 

15 13 2 0 0 14 1 

F10.6 Zaburzenia psychiczne i zaburzenia 

zachowania spowodowane użyciem 

alkoholu (zespół amnestyczny) 

2 2 0 0 0 0 2 

F10.7 Zaburzenia psychiczne i zaburzenia 

zachowania spowodowane użyciem 

alkoholu (rezydualne i późno 

ujawniające się zaburzenia 

psychotyczne) 

2 0 2 0 0 2 0 

F19 Zaburzenia psychiczne i zaburzenia 

zachowania spowodowane 

naprzemiennym przyjmowaniem 

środków wyżej wymienionych 

(F10-F18) i innych środków 

psychoaktywnych 

24 0 24 0 4 20 0 

F19.1 Zaburzenia psychiczne i zaburzenia 

zachowania spowodowane 

naprzemiennym przyjmowaniem 

środków wyżej wymienionych 

8 2 6 0 0 6 2 
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(F10-F18) i innych środków 

psychoaktywnych (następstwa 

szkodliwego używania substancji) 

F19.2 Zaburzenia psychiczne i zaburzenia 

zachowania spowodowane 

naprzemiennym przyjmowaniem 

środków wyżej wymienionych 

(F10-F18) i innych środków 

psychoaktywnych (zespół 

uzależnienia) 

43 29 14 0 0 43 0 

F41.1 Zaburzenie lękowe uogólnione 46 46 0 0 46 0 0 

F41.2 Zaburzenie depresyjne i lękowe 

mieszane 

23 23 0 0 0 23 0 

F41.3 Inne mieszane zaburzenia lękowe 1 0 1 0 0 1 0 

F43.0 Ostra reakcja na stres 1 1 0 0 0 1 0 

F43.2 Zaburzenia adaptacyjne 66 66 0 0 0 66 0 

Z03 Obserwacja medyczna i ocena 

przypadków podejrzanych  

o chorobę lub stany podobne 

272 253 19 0 5 209 58 

Razem  2342 712 1630 0 96 2078 168 

Źródło danych: Zespół Opieki Zdrowotnej w Ropczycach. 

 

Tabela 9: Liczba osób leczonych w Poradni Leczenia Uzależnień i Współuzależnienia  

od Alkoholu wraz z rozpoznaniem według płci i grupy wiekowej w 2025 roku. 
Rozpoznanie Nazwa Leczeni 

ogółem 

Z  

leczonych 

ogółem 

Z leczonych ogółem 

K M 0-18 19-29 30-64 65+ 

F10 Zaburzenia psychiczne i zaburzenia 

zachowania spowodowane użyciem 

alkoholu 

13 9 4 0 0 13 0 

F10.1 Zaburzenia psychiczne i zaburzenia 

zachowania spowodowane użyciem 

alkoholu (następstwa szkodliwego 

używania substancji) 

337 65 272 0 6 307 24 

F10.2 Zaburzenia psychiczne i zaburzenia 

zachowania spowodowane użyciem 

alkoholu (zespół uzależnienia) 

1242 281 961 0 16 1079 147 

F10.5 Zaburzenia psychiczne i zaburzenia 

zachowania spowodowane użyciem 

alkoholu (zaburzenia 

psychotyczne) 

7 6 1 0 0 7 0 

F10.7 Zaburzenia psychiczne i zaburzenia 

zachowania spowodowane użyciem 

alkoholu (rezydualne i późno 

ujawniające się zaburzenia 

psychotyczne) 

3 0 3 0 0 1 2 

F13.2 Zaburzenia psychiczne i zaburzenia 

zachowania spowodowane 

przyjmowaniem substancji 

nasennych i uspakajających (zespół 

uzależnienia) 

2 2 0 0 0 2 0 

F19 Zaburzenia psychiczne i zaburzenia 

zachowania spowodowane 

naprzemiennym przyjmowaniem 

środków wyżej wymienionych 

(F10-F18) i innych środków 

psychoaktywnych 

24 0 24 0 20 4 0 
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F19.1 Zaburzenia psychiczne i zaburzenia 

zachowania spowodowane 

naprzemiennym przyjmowaniem 

środków wyżej wymienionych 

(F10-F18) i innych środków 

psychoaktywnych (następstwa 

szkodliwego używania substancji) 

1 1 0 0 0 0 1 

F19.2 Zaburzenia psychiczne i zaburzenia 

zachowania spowodowane 

naprzemiennym przyjmowaniem 

środków wyżej wymienionych 

(F10-F18) i innych środków 

psychoaktywnych (zespół 

uzależnienia) 

24 12 12 0 3 21 0 

F19.5 Zaburzenia psychiczne i zaburzenia 

zachowania spowodowane 

naprzemiennym przyjmowaniem 

środków wyżej wymienionych 

(F10-F18) i innych środków 

psychoaktywnych (zaburzenia 

psychotyczne) 

1 0 1 0 0 1 0 

F41.1 Zaburzenie lękowe uogólnione 35 35 0 0 0 35 0 

F41.2 Zaburzenie depresyjne i lękowe 

mieszane 

14 13 1 0 0 14 0 

F43.2 Zaburzenia adaptacyjne 299 299 0 0 2 297 0 

F63.0 Patologiczny hazard 12 0 12 0 12 0 0 

Z03 Obserwacja medyczna i ocena 

przypadków podejrzanych  

o chorobę lub stany podobne 

276 258 18 0 29 237 10 

Z81.1 Obciążenie rodzinne 

nadużywaniem alkoholu 

67 32 35 0 9 43 15 

Razem  2357 1013 1344 0 97 2061 199 

Źródło danych: Zespół Opieki Zdrowotnej w Ropczycach. 

 

Tabela 10: Liczba świadczeń terapii uzależnień i współuzależnienia od alkoholu w latach  

2023-2025.  

 

Nazwa świadczenia 

Liczba świadczeń 

2023 2024 2025 

Sesja psychoterapii indywidualnej 
 

499 504 816 

Sesja psychoterapii grupowej 59 71 0 

Porada lub wizyta diagnostyczna 79 118 132 

Porada lub wizyta terapeutyczna 453 424 409 

Porada lub wizyta lekarska 130 143 204 

Wizyta instruktora terapii uzależnień 1029 934 718 

Łącznie 2249 2194 2279 
Źródło danych: Zespół Opieki Zdrowotnej w Ropczycach. 

 

Z danych dotyczących liczby udzielanych świadczeń w Poradni Leczenia Uzależnienia 

od Alkoholu i Współuzależnienia wynika, że w latach 2023-2025 utrzymywała się ona na 

podobnym poziomie. Świadczenia w poradni udzielane były przez lekarza psychiatrę, 

psychoterapeutów i instruktorów terapii. 

 Mieszkańcy powiatu ropczycko-sędziszowskiego, ze względu na brak szpitala 
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psychiatrycznego na terenie naszego powiatu, korzystali ze świadczeń medycznych w ramach 

pobytów w placówkach stacjonarnych znajdujących się w najbliższej lokalizacji. Z danych 

Podkarpackiego Oddziału Wojewódzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia wynika, że  

w latach 2023-2025 dorosłe osoby z powiatu z zaburzeniami psychicznymi najczęściej były 

hospitalizowane w Oddziałach Psychiatrycznych Szpitala w Straszęcinie, będącym  

w strukturze Zespołu Opieki Zdrowotnej w Dębicy (364 osoby), następnie w Uniwersyteckim 

Szpitalu Klinicznym im. Fryderyka Chopina w Rzeszowie z Izbą Przyjęć Psychiatrycznej 

Kliniki Psychiatrii Ogólnej, Poradnią Leczenia i Rehabilitacji Zaburzeń Psychicznych oraz 

Klinicznym Oddziałem Dziennym Psychiatrycznym (191 osób), a także w Wojewódzkim 

Podkarpackim Szpitalu Psychiatrycznym im. prof. Eugeniusza Biernackiego w Żurawicy (119 

osób). Najmłodsi pacjenci (39 osób) korzystali ze świadczeń medycznych w Klinicznym 

Oddziale Psychiatrii dla Dzieci i Młodzieży Centrum Medycznego w Łańcucie. Szczegółowe 

dane zaprezentowano w kolejnej tabeli. 

Tabela 11: Liczba mieszkańców powiatu ropczycko-sędziszowskiego z zaburzeniami 

psychicznymi, którym udzielano świadczeń zdrowotnych w podmiotach medycznych w latach: 

2023-2025. 
 

Nazwa podmiotu 
Liczba pacjentów 

2023 2024 2025 

K M K M K M 
Zespół Opieki Zdrowotnej w Dębicy - Oddział 

Psychiatryczny I i II oraz Oddział Terapii Uzależnień 

w Straszęcinie 27 78 33 76 47 103 
Uniwersytecki Szpital Kliniczny im. Fryderyka 

Chopina w Rzeszowie – Izba Przyjęć Psychiatryczna i 

Klinika Psychiatrii Ogólnej, Poradnia Leczenia i 

Rehabilitacji Zaburzeń Psychicznych, Kliniczny 

Oddział Dzienny Psychiatryczny 31 41 25 30 31 33 
Specjalistyczny Psychiatryczny Zespół Opieki 

Zdrowotnej im. prof. Antoniego Kępińskiego  

w Jarosławiu 9 12 8 9 11 10 
Centrum Medyczne w Łańcucie - Kliniczny Oddział 

Psychiatrii dla Dzieci i Młodzieży 7 2 11 4 11 4 
Samodzielny Publiczny Zespół Opieki Zdrowotnej w 

Leżajsku - Kliniczny Oddział Psychiatryczny 1 5 1 4 2 1 
Wojewódzki Szpital Podkarpacki im. Jana Pawła II w 

Krośnie - Oddział Terapii Uzależnienia od Alkoholu 0 0 1 0 0 1 
Szpital Wojewódzki im Św. Łukasza  

w Tarnowie - Odział Leczenia Uzależnień  

i Współuzależnienia 1 5 3 1 2 4 
Wojewódzki Podkarpacki Szpital Psychiatryczny im. 

prof. Eugeniusza Biernackiego w Żurawicy 6 35 5 39 5 29 

Łącznie 260 250 294 
Źródło danych: Podkarpacki Oddział Wojewódzki Narodowego Funduszu Zdrowia.  

 

Z danych Głównego Urzędu Statystycznego w Rzeszowie wynika, że w stosunku do 

2023 roku - w kolejnym roku odnotowano drastyczny wzrost liczby zamachów samobójczych 
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wśród mieszkańców powiatu ropczycko-sędziszowskiego. Wśród 20 odnotowanych 

przypadków 19 dotyczyło mężczyzn, z czego 8 przypadków zakończyło się śmiercią osoby.   

W większości przypadków przyczyna zamachu samobójczego nie została określona. 

Szczegółowe dane zaprezentowane są w kolejne tabele.  

 

Tabela 12: Zamachy samobójcze w powiecie ropczycko-sędziszowskim w latach 2023-2024. 

Rok 
Liczba zamachów 

samobójczych ogółem 
Mężczyźni Kobiety 

Liczba zamachów 

samobójczych 

zakończonych zgonem 

2023 9 9 0 8 

2024 20 19 1 12 
Źródło danych: Główny Urząd Statystyczny w Rzeszowie. 
 

Dane Głównego Urzędu Statystycznego w Rzeszowie korespondują z wynikami badań 

prowadzonymi w obszarze zachowań suicydalnych i wskazują, że zamachy samobójcze 

zakończone zgonem osoby mieszkającej w powiecie ropczycko-sędziszowskim dotyczyły 

przeważnie mężczyzn w wieku 30-69 lat (w roku 2023 - 87%, w 2024 roku 75 %). 

 

Tabela 13: Powód popełnienia zamachów samobójczych zakończonych zgonem w powiecie 

ropczycko-sędziszowskim w latach: 2023-2024. 

Powód popełnienia zamachu samobójczego 2023 2024 

Ogółem 8 12 

Choroba fizyczna 0 0 

Choroba psychiczna/zaburzenia psychiczne 0 2 

Trwałe kalectwo 0 0 

Dokonanie przestępstwa lub wykroczenie 0 0 

Konflikt z osobami spoza rodziny 0 0 

Nagła utrata źródła utrzymania 0 0 

Nieporozumienia rodzinne/przemoc w rodzinie 1 2 

Pogorszenie lub nagła utrata zdrowia 0 0 

Problemy w szkole lub pracy 0 0 

Zawód miłosny 0 0 

Złe warunki ekonomiczne/długi 0 0 

Śmierć bliskiej osoby 0 0 

Inny niewymieniony powyżej 1 1 

Nieustalony 6 7 
Źródło danych: Główny Urząd Statystyczny w Rzeszowie. 

 
 

Tabela 14: Zamachy samobójcze zakończone zgonem w powiecie ropczycko-

sędziszowskim według grup wiekowych w latach: 2023-2024.  

Grupa wiekowa 2023 2024 

Ogółem 8 12 

12 lat i mniej 0 0 

13-18 0 2 

19-24 0 0 
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25-29 1 2 

30-49 4 6 

50-69 3 3 

70 lat i więcej 0 1 

Wiek nieustalony 0 0 
Źródło danych: Główny Urząd Statystyczny w Rzeszowie. 

 

Podsumowując, zgodnie z Raportem z badania EZOP II występowanie zaburzeń 

psychicznych w życiu potwierdza ponad 25% mężczyzn i nieco mniej niż 20% kobiet. 

Rozpowszechnienie zaburzeń psychicznych zwiększa się wraz z wiekiem od 19,2% w wieku 

18–29 lat do 34,2% w wieku 65+, a szczyt rozpowszechnienia zaburzeń psychicznych wśród 

seniorów przypada na wiek 65–69 lat, a następnie spada po 70. roku życia. Przedstawione dane 

obrazujące sytuację w powiecie ropczycko-sędziszowskim potwierdzają zgodność z wynikami 

badań ogólnopolskich.  

 

5. Zasoby powiatu w zakresie psychiatrycznej ochrony zdrowia oraz instytucji 

wspomagających 

 

5.1. Zespół Opieki Zdrowotnej w Ropczycach 

 Na terenie powiatu ropczycko - sędziszowskiego głównym podmiotem świadczącym 

usługi wynikające z Ustawy o powszechnym ubezpieczeniu w Narodowym Funduszu Zdrowia 

jest Zespół Opieki Zdrowotnej w Ropczycach. Obszar działania ZOZ-u obejmuje wszystkie 

gminy powiatu ropczycko-sędziszowskiego i realizuje świadczenia medyczne w zakresie 

podstawowej opieki zdrowotnej w ramach działających przychodni w Ropczycach  

i Sędziszowie Małopolskim oraz ich filii w miejscowościach: Niedźwiada, Lubzina, 

Będziemyśl, Czarna Sędziszowska, Zagorzyce, Iwierzyce, Bystrzyca. Zespół Opieki 

Zdrowotnej w Ropczycach realizuje świadczenia medyczne w zakresie: lecznictwa 

specjalistycznego, rehabilitacji leczniczej, medycyny pracy oraz diagnostyki laboratoryjnej  

i obrazowej. Ważną placówką Zespołu Opieki Zdrowotnej w Ropczycach jest Szpital 

Powiatowy w Sędziszowie Małopolskim im. Św. Ojca Pio, w którym funkcjonują oddziały: 

Izba Przyjęć, Oddział Chorób Wewnętrznych, Oddział Chirurgii Planowej, Oddział 

Anestezjologii i Intensywnej Terapii oraz Leczenia Bólu, Oddział Neurologii, Oddział 

Rehabilitacji Neurologicznej oraz Zakład Pielęgnacyjno-Opiekuńczy.   

 Na terenie powiatu ropczycko – sędziszowskiego działają również niepubliczne zakłady 

opieki zdrowotnej oferujące usługi bezpłatne dla pacjentów ubezpieczonych w ramach systemu 

publicznego tj.: Niepubliczny Zakład Opieki Zdrowotnej PIOMAR w Ropczycach  



38 

 

i Wielopolu Skrzyńskim, Niepubliczny Zakład Opieki Zdrowotnej LIDER w Sędziszowie 

Małopolskim, Niepubliczny Zakład Opieki Zdrowotnej „Przychodnia Rodzinna”  

w Sędziszowie Małopolskim, Niepubliczny Zakład Opieki Zdrowotnej MED - Dziuban  

i Ślęzak w Ostrowie i Kamionce oraz Centrum Medyczne MEDYK w Sędziszowie 

Małopolskim i Łączkach Kucharskich.  

 W zakresie ochrony zdrowia psychicznego oraz leczenia uzależnień Zespół Opieki 

Zdrowotnej w Ropczycach prowadzi kompleksowe świadczenia specjalistyczne, finansowane 

w ramach kontraktu z Narodowym Funduszem Zdrowia. W strukturze placówki działają dwie 

kluczowe poradnie: Poradnia Zdrowia Psychicznego i Poradnia dla Osób Uzależnionych  

od Alkoholu i Współuzależnionych. Obie poradnie działają w ramach Zespołu Opieki 

Zdrowotnej w Ropczycach przy ul. Ks. Kard. St. Wyszyńskiego 54, stanowiąc lokalny punkt 

dostępu do opieki psychiatrycznej, psychologicznej i terapeutycznej.   

 Poradnia Zdrowia Psychicznego oferuje opiekę osobom z szerokim spektrum 

zaburzeń psychicznych, w tym zaburzeniami nastroju, lękowymi, depresyjnymi, nerwicowymi, 

emocjonalnymi oraz innymi trudnościami psychologicznymi i psychiatrycznymi. Świadczenia 

obejmują konsultacje psychiatryczne, psychologiczne i terapeutyczne prowadzone przez 

lekarzy specjalistów, psychologów i psychoterapeutów. Poradnia działa z myślą o wczesnej 

diagnozie, leczeniu oraz wsparciu psychospołecznym, co przekłada się na poprawę 

funkcjonowania pacjentów w codziennym życiu. Aktualnie w poradni świadczenia udzielane 

są przez 2 lekarzy psychiatrów oraz 4 psychologów. 

 Poradnia dla Osób Uzależnionych od Alkoholu i Współuzależnionych realizuje 

działania w zakresie diagnozy i terapii uzależnień od alkoholu oraz innych substancji 

psychoaktywnych. Oferta obejmuje przede wszystkim psychoterapię osób uzależnionych, 

pomoc dla osób współuzależnionych, konsultacje psychiatryczne i psychologiczne, 

poradnictwo w sytuacjach problemowych oraz działania profilaktyczne. Poradnia wspiera 

pacjentów i ich rodziny w procesie odzyskiwania zdrowia i reintegracji społecznej.  Aktualnie 

w poradni świadczenia udzielane są przez 2 lekarzy psychiatrów, 2 psychologów,  

psychoterapeutę i terapeutę.  Usługi te są integralnym elementem systemu wsparcia zdrowia 

psychicznego w powiecie, odpowiadając na potrzeby osób z problemami psychicznymi  

i uzależnieniami oraz wpisując się w cele profilaktyczne i lecznicze programów zdrowotnych. 

 Na terenie powiatu ropczycko - sędziszowski nie jest prowadzona działalność 

stacjonarnych zakładów psychiatrycznej opieki zdrowotnej. Pacjenci wymagający leczenia 

szpitalnego kierowani są do stacjonarnych zakładów psychiatrycznych tj.: 

1. Zespół Opieki Zdrowotnej w Dębicy - Oddział Psychiatryczny I i II oraz Oddział Terapii 
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Uzależnień w Straszęcinie, 

2. Uniwersytecki Szpital Kliniczny im. Fryderyka Chopina w Rzeszowie – Izba Przyjęć 

Psychiatryczna i Klinika Psychiatrii Ogólnej, Poradnia Leczenia i Rehabilitacji 

Zaburzeń Psychicznych, Kliniczny Oddział Dzienny Psychiatryczny,  

3. Specjalistyczny Psychiatryczny Zespół Opieki Zdrowotnej im. prof. Antoniego 

Kępińskiego w Jarosławiu, 

4. Centrum Medyczne w Łańcucie - Kliniczny Oddział Psychiatrii dla Dzieci i Młodzieży, 

5. Samodzielny Publiczny Zespół Opieki Zdrowotnej w Leżajsku - Kliniczny Oddział 

Psychiatryczny, 

6. Wojewódzki Szpital Podkarpacki im. Jana Pawła II w Krośnie - Oddział Terapii 

Uzależnienia od Alkoholu,  

7. Szpital Wojewódzki im Św. Łukasza w Tarnowie - Odział Leczenia Uzależnień  

i Współuzależnienia, 

8. Wojewódzki Podkarpacki Szpital Psychiatryczny im. prof. Eugeniusza Biernackiego  

w Żurawicy.  

 W każdej gminie na terenie powiatu ropczycko - sędziszowskiego działają Gminne 

Komisje Rozwiązywania Problemów Alkoholowych, których zadaniem między innymi jest 

motywowanie osób z problemem alkoholowym do podjęcia dobrowolnego leczenia 

odwykowego lub wnioskowanie do sądu o wydanie postanowienia o leczeniu i wskazanie 

zakładu leczenia odwykowego. Na terenie powiatu ropczycko - sędziszowskiego odbywają się 

również mitingi grupy Anonimowych Alkoholików, które oferują wsparcie osobom  

z problemem alkoholowym (w Ropczycach grupa AA ma swoją siedzibę w Klubie Abstynenta 

„Pro Futuro”, w Sędziszowie Małopolskim - w Świetlicy Socjoterapeutycznej). Dla rodzin osób 

z problemem alkoholowym prowadzone są grupy Al-anon. 

 

5.2. Poradnia „Dobry Start” NZOZ MEDICAL 

 Poradnia „Dobry Start” NZOZ MEDICAL w Sędziszowie Małopolskim działający od 

1 czerwca 2025 roku jako ośrodek psychologiczno-psychoterapeutyczny I stopnia 

referencyjnego dla dzieci i młodzieży w ramach publicznego systemu ochrony zdrowia 

psychicznego na powiat ropczycko-sędziszowski i powiat kolbuszowski w ramach umowy  

z Narodowym Funduszem Zdrowia, zapewnia wczesną i bliską miejscu zamieszkania 

pacjentów pomoc psychologiczną. Wszystkie formy pomocy w Ośrodku realizowane  

są bezpłatnie oraz bez skierowania od lekarza. W Ośrodku przyjmowane są dzieci od 3 roku 

życia do ukończenia pełnoletności i dłużej - maksymalnie do 21 roku życia dla osób uczących 
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się. Rolą Ośrodka jest wykrywanie wczesnych problemów psychicznych i udzielanie pomocy 

psychologicznej., a przyczyną korzystania z pomocy w ośrodku mogą być: sytuacje kryzysowe 

(wypadki, żałoba, przemoc itp.), problemy emocjonalne (lęk, depresja, zaburzenia mieszane, 

regulacja emocji, zaburzenia adaptacyjne, obniżone poczucie wartości, agresja, autoagresja 

itp.), problemy wychowawcze i związane z rozwojem (np. konflikty, trudności opiekuńczo-

wychowawcze, obawy rodzicielskie itp.), problemy relacyjne (rodzina, rówieśnicy itp.), 

problemy z zachowaniem (zaburzenia zachowania itp.) oraz inne. 

 W Ośrodku psycholodzy dokonują diagnozy psychologicznej pacjenta, poprzez 

zastosowanie narzędzi psychologicznych: wywiadu, obserwacji i testów psychologicznych oraz 

konsultacji z rodzicami i bezpośrednich spotkań z pacjentem. Ośrodek podejmuje pierwsze, 

często też środowiskowe działania zanim nastąpi potrzeba skierowania do lekarza specjalisty 

w dziedzinie psychiatrii. Terapia środowiskowa, prowadzona przez terapeutę środowiskowego 

w środowisku dziecka (dom, szkoła, przedszkole) jest połączeniem psychologii z realnym 

wsparciem organizacyjnym i relacyjnym wokół dziecka. Poza terapią środowiskową psycholog 

widząc potrzebę, kieruje pacjenta na psychoterapię do psychoterapeuty dzieci i młodzieży  

w Ośrodku, bądź prowadzi krótkoterminowe porady psychologicznej, jeśli problem nie jest 

nasilony. Wynikiem diagnozy jest ustalenie dalszej formy pomocy psychologicznej, a w razie 

potrzeby przekierowanie na konsultację z lekarzem psychiatrą, który znajduje się w Ośrodkach 

II stopnia Referencyjności.  

W Ośrodku aktualnie pracuje: 4 psychologów, 2 terapeutów środowiskowych,  

8 psychoterapeutów, którzy współpracują również zespołowo między sobą, uczestniczą  

w superwizji, konsyliach, wspierając w ten sposób działania w procesie pomocowym dla 

pacjentów. Rodzice dzieci mogą również skorzystać ze spotkań ze specjalistą, którzy udzielają 

im wsparcia i psychoedukacji w związku z problemami dziecka.  

W ośrodku udzielane są następujące świadczenia: porady psychologiczne 

diagnostyczne (do 5 wizyt), porady psychologiczne (nieoszacowane, krótkoterminowo), sesje 

psychoterapii indywidualnej (maksymalnie do 75 sesji), sesje wsparcia dla rodziców (około 2x 

w miesiącu), wizyty środowiskowe terapeuty środowiskowego (nielimitowane). Od początku 

działalności ośrodka do końca 2025 roku przyjęliśmy pomocą zostało objętych około 200 

pacjentów, w wieku od 4 roku życia do 17 lat, przy czym najczęściej są to dzieci od 10-12 roku 

życia, przewaga procentowa płci żeńskiej wśród pacjentów (57% dziewczyn do 43 % 

chłopców).  

Ważnym zadaniem Ośrodka jest budowanie współpracy środowiskowej z instytucjami, 

szkołami, poradniami w rejonie, której głównym celem jest szerzenie świadomości lokalnej  
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o dostępności Ośrodka dla pacjentów. Specjaliści Ośrodka współpracują z asystentami rodziny, 

pracownikami socjalnymi, pedagogami i innymi specjalistami, wspólnie koordynując i planując 

pomoc dla pacjentów. 

  

5.3. Powiatowy Zespół ds. Orzekania o Niepełnosprawności w Ropczycach 

  Istotnym elementem systemu wsparcia dla mieszkańców naszego powiatu jest 

orzecznictwo określające rodzaj i stopień niepełnosprawności oraz wskazujące kierunki 

działania zmierzające dla łagodzenia skutków stwierdzonej niepełnosprawności. Powiatowy 

Zespół ds. Orzekania o Niepełnosprawności w Ropczycach, obejmujący swym działaniem 

powiat ropczycko-sędziszowski, jest organem orzeczniczym I instancji. Do zadań Zespołu 

należy wydawanie: 

1) orzeczeń o niepełnosprawności osób, które nie ukończyły 16 roku życia, 

2) orzeczeń o stopniu niepełnosprawności osób, które ukończyły 16 rok życia. 

Ustala się trzy stopnie niepełnosprawności: 

 

Powiatowy Zespół rozpatruje wnioski dotyczące: 

1. Wydawania orzeczeń o niepełnosprawności składane przez opiekunów dzieci do 16 roku 

życia w celu: uzyskania zasiłku pielęgnacyjnego, uzyskania świadczenia pielęgnacyjnego, 

do którego zalicza się osobę z naruszoną sprawnością
organizmu, niezdolną do pracy albo zdolną do pracy jedynie
w warunkach pracy chronionej i wymagającą w celu pełnienia
ról społecznych stałej lub długotrwałej opieki i pomocy innych
osób w związku z niezdolnością do samodzielnej egzystencji.

Znaczny

do którego zalicza się osobę z naruszoną sprawnością
organizmu, niezdolną do pracy albo zdolną do pracy jedynie
w warunkach pracy chronionej lub wymagającą czasowej
albo częściowej pomocy innych osób w celu pełnienia ról
społecznych.

Umiarkowany

do którego zalicza się osobę o naruszonej sprawności
organizmu, powodującej w sposób istotny obniżenie zdolności
do wykonywania pracy, w porównaniu do zdolności, jaką
wykazuje osoba o podobnych kwalifikacjach zawodowych
z pełną sprawnością psychiczną i fizyczną lub mająca
ograniczenia w pełnieniu ról społecznych dające się
kompensować przy pomocy wyposażenia w przedmioty
ortopedyczne, środki pomocnicze lub środki techniczne.

Lekki
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zamieszkiwania w oddzielnym pokoju, uzyskania urlopu wychowawczego w dodatkowym 

wymiarze, korzystania z innych ulg i uprawnień na podstawie odrębnych przepisów, innych. 

2. Wydawania orzeczeń o stopniu niepełnosprawności składane przez osoby powyżej 16 roku 

życia w celu: odpowiedniego zatrudnienia, szkolenia, uczestnictwa w terapii zajęciowej 

(WTZ), konieczności zaopatrzenia w przedmioty ortopedyczne i środki pomocnicze, 

korzystania z systemu środowiskowego wsparcia w samodzielnej egzystencji tj. korzystania 

z usług socjalnych, opiekuńczych, terapeutycznych, rehabilitacyjnych świadczonych przez 

sieć instytucji pomocy społecznej, organizacje pozarządowe oraz inne placówki, korzystania 

z karty parkingowej, korzystania ze świadczeń pomocy społecznej, uzyskania zasiłku 

pielęgnacyjnego, uzyskania przez opiekuna świadczenia pielęgnacyjnego/świadczenia 

wspierającego, zamieszkiwania w oddzielnym pokoju, uzyskania przez opiekuna urlopu 

wychowawczego w dodatkowym wymiarze, korzystania z innych ulg i uprawnień na 

podstawie odrębnych przepisów, innych. 

 W Powiatowym Zespole ds. Orzekania o Niepełnosprawności w Ropczycach osobom 

przed 16 rokiem życia wykazującym zaburzenia psychiczne wydawano orzeczenia z symbolem 

01-U – upośledzenie umysłowe oraz 02-P – choroby psychiczne. W latach 2023-2025 łącznie 

wydano 16 orzeczeń, w tym 2 osobom w wieku 4 -7 lat i 14 osobom w wieku 8-16 lat. Szczegóły 

przedstawiają kolejne tabele. 

 

Tabela 15: Liczba wydanych w latach 2023-2025 orzeczeń dla osób przed 16 rokiem życia - 

według przyczyny niepełnosprawności 01-U, wieku i płci. 

Rok Liczba orzeczeń Wiek Płeć 

0-3 r.ż. 4-7 r.ż. 8-16 r. ż. K M 

2023 3 0 0 3 1 2 

2024 1 0 0 1 0 1 

2025 3 0 1 2 1 2 

Łącznie  7 0 1 6 2 5 
Źródło danych: Powiatowy Zespół ds. Orzekania o Niepełnosprawności w Ropczycach. 

 

Tabela 16: Liczba wydanych w latach 2023-2025 orzeczeń dla osób przed 16 rokiem życia - 

według przyczyny niepełnosprawności 02-P, wieku i płci. 

Rok Liczba orzeczeń Wiek Płeć 

0-3 r.ż. 4-7 r.ż. 8-16 r.ż. K M 

2023 3 0 0 3 3 0 

2024 2 0 0 2 1 1 

2025 4 0 1 3 3 1 

Łącznie  9 0 1 8 7 2 
Źródło danych: Powiatowy Zespół ds. Orzekania o Niepełnosprawności w Ropczycach. 
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 W latach 2023-2025 w Powiatowym Zespole ds. Orzekania o Niepełnosprawności  

w Ropczycach osobom powyżej 16 roku życia wykazującym zaburzenia psychiczne łącznie 

wydano 965 orzeczeń (z symbolem 01-U – upośledzenie umysłowe oraz 02-P – choroby 

psychiczne), w tym łącznie 454 - ze stopniem znacznym, 507 - ze stopniem umiarkowanym 

oraz 5 - ze stopniem lekkim. W latach 2023-2025 liczba osób, którym wydano orzeczenia  

z symbolem 01-U – upośledzenie umysłowe oraz 02-P – choroby psychiczne, przedstawia się 

następująco - w zależności od grupy wiekowej: 85 osób w wieku 16-25, 126 osób w wieku 26-

40, 446 osób w wieku 41-30, 309 osób w wieku 60 lat i powyżej. Łącznie orzeczono 965 osób, 

w tym: 520 kobiet i 445 mężczyzn. Szczegóły przedstawiają kolejne tabele. 
 

 

Tabela 17: Liczba wydanych w latach 2023-2025 orzeczeń dla osób powyżej 16 roku życia  

według przyczyny niepełnosprawności 01-U z uwzględnieniem stopnia niepełnosprawności, 

wieku i płci. 

Rok Stopień niepełnosprawności Wiek  Płeć  

Znaczny  Umiarkowany  Lekki  Razem  16-25 26-40 41-30 60+ K M 

2023 18 14 0 32 16 7 7 2 14 18 

2024 6 15 0 21 5 11 4 1 6 15 

2025 14 19 0 33 8 10 9 6 15 18 

Łącznie  39 48 0 86 29 28 20 9 35 51 
Źródło danych: Powiatowy Zespół ds. Orzekania o Niepełnosprawności w Ropczycach. 

 

 

Tabela 18: Liczba wydanych w latach 2023-2025 orzeczeń dla osób powyżej 16 roku życia 

według przyczyny niepełnosprawności 02-P z uwzględnieniem stopnia niepełnosprawności, 

wieku i płci. 

Rok Stopień niepełnosprawności Wiek  Płeć  
Znaczny  Umiarkowany  Lekki  Razem  16-25 26-40 41-30 60+ K M 

2023 136 149 2 287 19 30 143 95 168 119 

2024 160 157 0 317 20 35 155 108 171 146 

2025 119 153 3 275 17 33 128 97 146 129 

Łącznie  415 459 5 879 56 98 426 300 485 394 
Źródło danych: Powiatowy Zespół ds. Orzekania o Niepełnosprawności w Ropczycach. 
 

Dane przedstawione przez Powiatowy Zespół ds. Orzekania o Niepełnosprawności  

w Ropczycach wskazują, że wśród osób wykazujących zaburzenia psychiczne, którym wydano 

w latach 2023-2025 orzeczenie o niepełnosprawności (niezależnie do stopnia) większość z nich 

– 767 osób nie była aktywna zawodowo. Zatrudnienie wykazało 198 osób. Szczegóły 

przedstawiają kolejne tabele. 
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Tabela 19: Struktura wykształcenia i zatrudnienia u osób z wydanym w latach 2023-2025 

orzeczeniem o niepełnosprawności z symbolem 01-U (stopień znaczny, umiarkowany, lekki). 
Rok  Płeć Wykształcenie Zatrudnienie 

K M Mniej niż 

podstawowe 

Podstawowe Zawodowe Średnie Wyższe Tak Nie 

2023 14 18 4 18 9 1 0 2 30 

2024 6 15 6 6 8 1 0 2 19 

2025 15 18 8 13 12 0 0 3 30 

Łącznie  35 51 18 37 29 2 0 7 79 
Źródło danych: Powiatowy Zespół ds. Orzekania o Niepełnosprawności w Ropczycach. 

 

Tabela 20: Struktura wykształcenia i zatrudnienia osób z wydanym w latach 2023-2025 

orzeczeniem o niepełnosprawności z symbolem 02-P (stopień znaczny, umiarkowany, lekki). 
Rok  Płeć Wykształcenie Zatrudnienie 

K M Mniej niż 

podstawowe 

Podstawowe Zawodowe Średnie Wyższe Tak Nie 

2023 168 119 12 66 107 87 15 93 194 

2024 171 146 9 85 119 79 15 37 280 

2025 146 129 7 80 92 81 15 61 214 

Łącznie  485 394 28 231 318 247 45 191 688 
Źródło danych: Powiatowy Zespół ds. Orzekania o Niepełnosprawności w Ropczycach. 

 

 W 2025 roku liczba osób (bez względu na wiek) z wydanym orzeczeniem  

o niepełnosprawności z symbolem 01-U i 02-P stanowiła 315 osób (0,42% ogółu populacji 

powiatu), a w poprzednich latach liczba takich osób wyniosła: w 2023 roku - 325, w 2024 - 

341. Zaburzenia zdrowia psychicznego prowadzą do naruszenia sprawności organizmu, 

utrudniają funkcjonowanie społeczne, w tym pełnienie ról społecznych oraz wykonywanie 

pracy. 

5.4. Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Ropczycach 

 

Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Ropczycach jest instytucją systemu pomocy 

społecznej, która zrealizuje zadania powiatu z zakresu udzielania pomocy społecznej dzieciom, 

rodzinom, osobom starszym, chorym i z niepełnosprawnościami - również w obszarze 

przeciwdziałania przemocy domowej, a także zabezpieczenia czasowej opieki i wychowania 

dzieciom umieszczonym w pieczy zastępczej w przypadku niemożności zapewnienia właściwej 

opieki i wychowania przez rodziców.   

 

5.4.1. Zespół ds. pomocy instytucjonalnej i osób niepełnosprawnych 

 

W Powiatowym Centrum Pomocy Rodzinie w Ropczycach realizacja zadań na rzecz 

osób z niepełnosprawnością, zgodnie z ustawą rehabilitacji zawodowej i społecznej oraz 
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zatrudnianiu osób niepełnosprawnych, odbywa się w formie dofinasowania przez Państwowy 

Fundusz Rehabilitacji Osób Niepełnosprawnych (PFRON). Z funduszy tych korzystają 

mieszkańcy powiatu legitymujący się orzeczeniem o niepełnosprawności – niezależnie od jej 

przyczyny, w tym również osoby z zaburzeniami psychicznymi, pod warunkiem spełniania 

kryteriów dotyczących poszczególnych celów dofinansowania.  

 

Tabela 21: Liczba osób/liczba umów objętych wsparciem PFRON z uwzględnieniem celu 

dofinansowania w latach 2023-2025.  
 

Cel 

Rok 

2023 2024 2025 

Kwota w zł Liczba 

osób/umów 

Kwota w zł Liczba 

osób/umów 

Kwota w zł Liczba 

osób/umów 

Dofinansowanie do 

turnusów 

rehabilitacyjnych 

188 083,34 106 

osób 

269 598,00 139 osób 200 000,00 93 osób 

Dofinansowanie 

sportu, kultury, 

rekreacji i turystyki 

23 324,66 5 umów 34 474,84 5 umów 37 497,05 6 umów 

Dofinansowanie 

zaopatrzenie w 

sprzęt 

rehabilitacyjny*, 

przedmioty** 

ortopedyczne  

i środki pomocnicze 

981 797,16 1266 

wniosków, 

dla 667 

osób 

1 199 

192,07 

1379 

wniosków, 

dla 690 

osób 

40 000,00* 

 

 
1 494 790,35** 

20 umów* 

 

 

1337 

wniosków 

dla 781 

osób** 

Dofinansowanie 

likwidacji barier 

Architektonicznych, 

w Komunikowaniu 

się, Technicznych 

273 220,00 65 umów: 

A-10, 

K- 46, 

T-9 

273 220,00 65 umów: 

A-9 

K-105 

T-14 

256 975,60 60 umów: 

A-13 

K-35 

T-12 

Łączna kwota   4 529 823,00     5 366 528,00    5 900 823,00 

Źródło danych: Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Ropczycach. 

 

 

5.4.2. Wypożyczalnia Sprzętu Rehabilitacyjnego i Urządzeń Pomocniczych 

 

Istotnym elementem wsparcia dla osób z niepełnosprawnościami w Powiatowym 

Centrum Pomocy Rodzinie w Ropczycach jest Wypożyczalnia Sprzętu Rehabilitacyjnego  

i Urządzeń Pomocniczych, która zwiększa dostępność dla mieszkańców powiatu ropczycko-

sędziszowskiego do usług zdrowotnych w postaci umożliwienia bezpłatnego wypożyczenia 

sprzętu rehabilitacyjnego, pielęgnacyjnego lub wspomagającego, połączone wraz  

z doradztwem i instruktażem obsługi.  Wypożyczalnia zapewnia dostęp do swoich usług dla 

osób ze wszystkimi rodzajami niepełnosprawności, a w jej zasobach znajduje się nowoczesny 

sprzęt tj.: łóżka rehabilitacyjne, materace do łóżka, materace przeciwodleżynowe, wózki 

inwalidzkie, koncentratory tlenu, balkoniki, rowerki stacjonarne, bieżnie, kule inwalidzkie, 

nebulizatory, podnośniki wannowe, lampy do naświetleń, wanienki do mycia głowy, lupy 
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elektroniczne dla niewidomych i słabowidzących, rotory zespolone do ćwiczeń kończyn 

dolnych i górnych, urządzenia lektorskie dla niewidomych, ciśnieniomierze dla niewidomych, 

przyrząd do ćwiczenia dłoni, inhalatory, rampę teleskopową dla wózków inwalidzkich, 

urządzenia do pomiaru krzepliwości krwi, pulsoksymetry, aparaty do masażu uciskowego, 

schodołazy kroczące, łóżka do pionizacji, orbitreki, przyrządy do ćwiczenia równowagi, 

koncentratory przenośne, wałki i wiele innych. 

Tabela 22: Liczba mieszkańców powiatu ropczycko-sędziszowskiego z niepełnosprawnością 

korzystających z wypożyczenia sprzętu rehabilitacyjnego w latach 2023-2025.   
Rok Liczba osób korzystających Liczba  

zawartych  

umów 

Liczba 

wypożyczonych 

sztuk 
K M 

2023 298 255 606 1483 

2024 372 323 695 1461 

2025 320 286 606 1452 
Źródło danych: Wypożyczalnia Sprzętu Rehabilitacyjnego i Urządzeń Pomocniczych w Powiatowym Centrum 

Pomocy Rodzinie w Ropczycach. 

 

5.4.3. Ośrodek Wsparcia i Testów 

 

Oferta pomocowa dla mieszkańców powiatu ropczycko-sędziszowskiego  

z niepełnosprawnością jest ciągle poszerzana, tak więc w siedzibie Powiatowego Centrum 

Pomocy Rodzinie w Ropczycach od 07.05.2025 roku prowadzi swą działalność Ośrodek 

Wsparcia i Testów w ramach zadania pn. „Prowadzenie Ośrodka Wsparcia i Testów”  

w Ropczycach w ramach modułu II programu PFRON pn. „Centra informacyjno-doradcze dla 

osób z niepełnosprawnością” na lata 2025-2027, dzięki pozyskaniu finansowania ze środków 

PFRON na kwotę 2 908 368,00 zł. 

Wsparcie OWiT skierowane jest do osób z niepełnosprawnością, niezależnie od stopnia,  

w szczególności z dysfunkcjami wzroku lub słuchu, osób mających problemy  

w komunikowaniu się za pomocą mowy, osób z niepełnosprawnościami kończyn górnych,  

a także osób ze schorzeniami ruchowymi i problemami w poruszaniu się, w każdym wieku oraz 

do ich rodzin. Celem tego wsparcia jest zwiększanie, podtrzymywanie lub poprawianie 

możliwości samodzielnego funkcjonowania tych osób. Specjaliści ośrodka nieodpłatnie 

świadczą porady, doradztwo, prowadzą konsultacje w zakresie doboru i optymalnego 

wykorzystania technologii wspomagających dostosowanych do aktualnych potrzeb osób. 

Prowadzone jest wypożyczanie sprzętów, urządzeń i oprogramowania w celu ich użytkowania 

w warunkach domowych. Aktualnie ośrodek dysponuje różnorodnym nowoczesnym sprzętem, 

urządzeniami oraz technologiami asystującymi.  
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Tabela 23: Rodzaj i liczba wsparcia Ośrodka Wsparcia i Testów w okresie: 01.05.2025-

31.03.2026. 

Formy wsparcia Liczba 

Porady i specjalistyczne konsultacje 448 

Instruktaże i przeprowadzone szkolenia 450 

Testowanie technologii asystujących 232 

Wypożyczenie technologii asystujących 298 

Spotkania na rzecz współpracy międzyinstytucjonalnej 18 
Źródło danych: Ośrodek Wsparcia i Testów w Powiatowym Centrum Pomocy Rodzinie w Ropczycach. 

 

 

5.4.4. Rodzinna piecza zastępcza 

 

Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Ropczycach jako organizator rodzinnej pieczy 

zastępczej w obszarze wsparcia rodzin zastępczych oraz dzieci przebywających w pieczy 

zastępczej prowadzi poradnictwo psychologiczne. Jego celem jest w szczególności: rozwijanie 

umiejętności w zakresie komunikacji interpersonalnej, rozwiązywania konfliktów, budowania 

konstruktywnej krytyki, asertywności, brania odpowiedzialności za podejmowane decyzje, 

wzmacniania poczucia własnej wartości i zaufania we własne możliwości, a także 

przeciwdziałanie wypaleniu zawodowemu rodziców zastępczych - w szczególności 

zawodowych oraz pomoc w innych obszarach wynikających z indywidualnych potrzeb osób 

zgłaszających się po pomoc psychologiczną. 

 

Tabela 24: Liczba osób objętych poradnictwem psychologicznym oraz liczba udzielonych im 

konsultacji w latach 2023-2025 pomocą. 
Rok Rodzaj wsparcia 

Poradnictwo psychologiczne 

 (liczba osób) 

Liczba udzielonych konsultacji 

2023 27 70 

2024 25 77 

2025 23 95 
Źródło danych: Zespół ds. rodzinnej pieczy zastępczej w Powiatowym Centrum Pomocy Rodzinie w Ropczycach. 

Ponadto prowadzona jest z udziałem psychologa grupa wsparcia dla rodzin zastępczych, 

której celem jest udzielanie sobie wzajemnego wsparcia, wymiana doświadczeń i informacji 

oraz odreagowywanie stresu związanego z trudnościami wynikającymi ze sprawowania funkcji 

rodziny zastępczej lub prowadzenia rodzinnego domu dziecka. Spotkania sprzyjają 

wzmacnianiu kompetencji opiekuńczo-wychowawczych, przeciwdziałaniu wypaleniu oraz 

budowaniu sieci wsparcia społecznego. W 2023 roku odbyło się 10 spotkań grupy wsparcia,  

a w 2024 i 2025 - po 11 spotkań. Podejmowane działania skierowane do rodzin zastępczych 

oraz dzieci przebywających w pieczy zastępczej, mają na celu poprawę funkcjonowania 
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emocjonalnego dzieci oraz zapobieganie pogłębianiu się trudności psychicznych, a także 

wzmacnianie relacji rodzinnych. 

 

5.4.5. Placówka Wsparcia Dziennego „Nasza Baza” 

 

W strukturze Powiatowego Centrum Pomocy Rodzinie w Ropczycach od roku 2017 

działała Placówka Wsparcia Dziennego „Nasza Baza”, prowadzona w formie opiekuńczej,  

a jej głównym zadaniem jest wspieranie rodziny w prawidłowym wypełnianiu jej 

podstawowych funkcji opiekuńczych i wychowawczych. Wsparcie w Placówce skierowane jest 

do dzieci i młodzieży w wieku 7-18 lat, zamieszkałych na terenie powiatu ropczycko-

sędziszowskiego, pochodzących z rodzin dysfunkcyjnych lub rodzin przeżywających trudności 

w wypełnianiu funkcji opiekuńczo-wychowawczej oraz dzieci i młodzieży przebywającej  

w pieczy zastępczej. Placówka podejmuje kompleksowe działania na rzecz ochrony zdrowia 

psychicznego dzieci, łącząc wsparcie emocjonalne, edukację, rozwój społeczny oraz 

współpracę z rodziną i opiekunami dzieci. Jednym z podstawowych elementów pracy jest 

budowanie poczucia bezpieczeństwa poprzez tworzenie stałego, uporządkowanego planu dnia 

oraz jasnych zasad funkcjonowania Placówki. Dzieci mają dzięki temu poczucie stabilizacji  

i przewidywalności, co sprzyja ich równowadze emocjonalnej. W Placówce wychowankowie 

otrzymują wsparcie emocjonalne: wychowawcy prowadzą rozmowy indywidualne z dziećmi, 

pomagają im rozpoznawać i nazywać emocje oraz uczą, jak radzić sobie ze stresem, złością czy 

lękiem. Istotne jest także wzmacnianie poczucia własnej wartości poprzez docenianie wysiłku 

i osiągnięć dziecka, nawet tych drobnych. W ramach zajęć specjalistycznych w Placówce 

realizowane są: trening umiejętności społecznych, zajęcia socjoterapeutyczne, warsztaty  

z profilaktyki uzależnień, zajęcia wychowawcze. Dzieci uczą się nawiązywania relacji, 

współpracy w grupie, rozwiązywania konfliktów oraz komunikowania swoich potrzeb  

w sposób akceptowalny społecznie, rozwijana jest empatia, asertywność oraz zdolność do 

funkcjonowania w grupie rówieśniczej. Prowadzone są zajęcia obejmujące tematykę emocji 

oraz sposobów radzenia sobie w trudnych sytuacjach. Dzieci poznają również podstawowe 

techniki relaksacyjne oraz uczą się, jak unikać zachowań ryzykownych. Wychowankowie 

otrzymują systematycznie wsparcie psychologa przez cały rok kalendarzowy, w czasie 

dostosowanym do obecności dzieci w Placówce. Szczegółowe formy wsparcia oraz liczba osób 

objętych wsparciem - wychowanków i ich rodziców - przedstawione są w poniższej tabeli. 
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Tabela 25: Rodzaj i liczba wsparcia Placówki Wsparcia Dziennego „Nasza Baza” wraz  

z kategorią i liczbą beneficjantów w latach 2023-2025. 

Rodzaj wsparcia/ kategoria beneficjentów 2023 2024 2025 

Liczba objętych wsparciem dzieci 34 40 40 

Liczba objętych wsparciem rodziców/opiekunów prawnych 11 10 14 

Liczba godzin wsparcia realizowanych przez psychologa  130 120 240 

Liczba godzin zajęć z Treningu umiejętności społecznych - 18 20 

Liczba godzin zajęć socjoterapeutycznych - 28 43 

Liczba godzin warsztatów z profilaktyki uzależnień - 14 20 

Liczba zrealizowanych godzin warsztatów z zakresu rozwoju 

kompetencji rodzicielskich 

8h 6h 6h 

Źródło danych: Placówki Wsparcia Dziennego „Nasza Baza” w Powiatowym Centrum Pomocy Rodzinie  

w Ropczycach. 

 

5.4.6. Powiatowy Ośrodek Interwencji Kryzysowej 
 

W strukturze Powiatowego Centrum Pomocy Rodzinie w Ropczycach od 2006 roku 

działa Powiatowy Ośrodek Interwencji Kryzysowej, w którym mieszkańcy powiatu znajdujący 

się w sytuacji kryzysu psychicznego, również z powodu w sytuacji przemocy domowej, mają 

możliwość skorzystania ze wsparcia w formie interwencji kryzysowej, stanowiącej zespół 

interdyscyplinarnych działań w celu przywrócenia równowagi psychicznej i umiejętności 

samodzielnego radzenia sobie, a dzięki temu zapobieganie przejściu reakcji kryzysowej w stan 

chronicznej niewydolności psychospołecznej. W ramach interwencji kryzysowej udziela się 

natychmiastowej specjalistycznej pomocy psychologicznej, a w zależności od potrzeb – 

poradnictwa socjalnego lub prawnego, zaś w sytuacjach uzasadnionych – schronienia do  

3 miesięcy. Pomoc w ośrodku świadczona jest bez względu na wiek, płeć, wykształcenie, 

sytuację materialną i dochodową osoby zainteresowanej jej uzyskaniem, a także bezpłatnie  

i bez skierowania. Poza natychmiastową pomocą psychologiczną i wsparciem, klienci Ośrodka, 

w zależności od indywidualnej sytuacji i własnych potrzeb, mają możliwość korzystania  

z poradnictwa specjalistycznego: psychologicznego, prawnego, socjalnego. Z poradnictwa 

psychologicznego najczęściej korzystały osoby wykazujące zaburzenia psychiczne związane 

np. z zaburzeniem nastroju, wykazujące zaburzenia psychotyczne, zaburzenia nerwicowe, 

uzależnienia. W sytuacjach wymagających wdrożenia leczenia farmakologicznego, osoby 

objęte poradnictwem psychologicznym były przekierowywane do placówek świadczących 

pomoc medyczną, a w przypadku potrzeby objęcia terapią – do odpowiednich ośrodków. Osoby 

doznające przemocy domowej miały możliwość uczestniczenia w spotkaniach grupy wsparcia 

prowadzonej przez psychologa, której celem jest udzielanie sobie wzajemnego wsparcia 

emocjonalnego przez uczestników przez dzielenie się własnymi doświadczeniami z innymi jej 
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członkami, nawiązywanie kontaktu i wymianie się informacjami, wzmacnianie własnych 

zasobów i poczucia sprawczości.  
 

Tabela 26: Formy pomocy z jakich korzystali klienci w Powiatowym Ośrodku Interwencji 

Kryzysowej w latach 2023-2025. 
Rodzaj pomocy  Rok 

2023 2024 2025 

Interwencja kryzysowa 130 88 85 

Liczba osób korzystających z poradnictwa specjalistycznego 

(psychologicznego, prawnego, socjalnego) 

123 163 113 

 w tym z poradnictwa psychologicznego 29 32 26 

liczba udzielonych porad psychologicznych  56 89 57 

Liczba uczestników Grupy wsparcia dla osób doznających 

przemocy domowej 

5 11 10 

Źródło danych: Powiatowy Ośrodek Interwencji Kryzysowej w Powiatowym Centrum Pomocy Rodzinie  

w Ropczycach. 

 

W ramach działalności ośrodka prowadzone są oddziaływania profilaktyczne, mające 

na celu edukowanie, informowanie i promowanie form świadczonej pomocy, która obejmowała 

takie zagadnienia jak: popularyzacja wiedzy o zdrowiu psychicznym, profilaktyka przemocy 

domowej, radzenie sobie w sytuacji kryzysu psychicznego, informowanie o dostępnych 

formach pomocy przez lokalne służby i instytucje oraz organizacje pozarządowe. Z uwagi na 

potrzebę obejmowania klientów ośrodka kompleksową pomocą, prowadzona jest ścisła 

współpraca z lokalnymi instytucjami pomocy społecznej, wymiaru sprawiedliwości, 

placówkami oświatowymi i organizacjami pozarządowymi. 

 

5.5. Dom Pomocy Społecznej w Lubzinie 

 

Zdrowie psychiczne jest jednym z najważniejszych elementów dobrostanu człowieka, 

gdyż warunkuje jego zdolność do radzenia sobie z codziennymi trudnościami, budowania 

relacji społecznych oraz odczuwania satysfakcji z życia. Szczególnego znaczenia nabiera ono 

w przypadku osób przebywających w domach pomocy społecznej. Powiat ropczycko-

sędziszowski prowadzi dwie placówki instytucjonalnej formy całodobowej opieki dla osób, 

które nie są zdolne do samodzielnego zaspokajania podstawowych potrzeb życiowych i nie 

mają możliwości korzystania z opieki innych osób oraz potrzebują stałej opieki i pielęgnacji, 

lecz nie wymagają leczenia szpitalnego.  

Jedną z takich placówek jest Dom Pomocy Społecznej w Lubzinie utworzony w 1958 

roku, który jest przeznaczony dla dzieci i młodzieży niepełnosprawnej intelektualnie i dla osób 

dorosłych niepełnosprawnych intelektualnie płci żeńskiej. Placówka dysponuje 92 miejscami 

statutowymi, w tym 15 miejscami z przeznaczeniem dla dzieci i młodzieży niepełnosprawnej 
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intelektualnie oraz 77 miejscami dla osób dorosłych niepełnosprawnych intelektualnie płci 

żeńskiej. W domu zamieszkują osoby legitymujące się orzeczeniem o stopniu 

niepełnosprawności w stopniu umiarkowanym i znacznym. 

 

Tabela 27: Liczba mieszkanek Domu Pomocy Społecznej w Lubzinie z uwzględnieniem 

przyczyny niepełnosprawności w latach: 2023 – 2025. 

Rok Przyczyna niepełnosprawności według symbolu 

02-P 01-U i 02-P 01-U Osoby do 16 r. ż. Łączna liczba 

mieszkanek 

2023 17 16 59 4 96 

2024 16 15 60 4 95 

2025 15 14 60 4 93 
Źródło danych: Dom Pomocy Społecznej w Lubzinie.  

 

Obowiązujące standardy w zakresie usług świadczonych mieszkankom w Domu 

Pomocy Społecznej w Lubzinie obejmują: świadczenia w zakresie usług bytowych, 

opiekuńczych, wspomagających, religijnych, edukacyjnych w formie i zakresie wynikającym  

z indywidualnych potrzeb - realizowanych w ramach indywidualnych planach wspierania 

mieszkanek. Osobom z niepełnosprawnością intelektualną najczęściej potrzebne jest wsparcie  

w prowadzeniu gospodarstwa domowego, załatwianiu różnych spraw oraz pomoc  

w podejmowaniu decyzji, jak też udzielanie porad w ważnych kwestiach. Świadczenia 

pielęgniarsko-opiekuńcze realizowane są całodobowo przez wykwalifikowany personel: 

pielęgniarki, opiekunki oraz pokojowe. Zatrudnieni są również: psycholog, pracownik socjalny, 

instruktor terapii zajęciowej i fizjoterapeuta. Mieszkanki domu, w ramach terapii zajęciowej, 

korzystają z odpowiednio wyposażonych i dostosowanych pracowni: ceramicznej, tkackiej, 

krawieckiej, kulinarnej, fotograficzno-reporterskiej. Przy Domu Pomocy Społecznej  

w Lubzinie działa Ośrodek Rehabilitacyjno-Hipoterapeutyczny, w którym mieszkanki mogą 

korzystać z hipoterapii, co jest dla nich atrakcyjną formą rehabilitacji psychoruchowej. 

Mieszkanki biorą udział w cyklicznych imprezach okolicznościowych, wycieczkach 

krajoznawczych, wyjazdach do kina, spotkaniach z interesującymi ludźmi oraz imprezach 

integracyjnych z lokalną społecznością, jak i z zaprzyjaźnionymi domami z terenu 

województwa. 

Od 2001 roku swą działalność prowadzi Stowarzyszenie na Rzecz Dzieci 

Niepełnosprawnych z Domu Pomocy Społecznej w Lubzinie, którego podopiecznymi jest 

91 mieszkanek domu, zaś członkami Stowarzyszenia są rodzice lub opiekunowie 

podopiecznych oraz pracownicy Domu Pomocy Społecznej w Lubzinie - łącznie 43 osoby. 

Głównym celem stowarzyszenia jest współudział w inicjowaniu i koordynacji pomocy na rzecz 
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dzieci z Domu Pomocy Społecznej w Lubzinie, pozyskiwanie środków na bieżącą działalność 

placówki i udzielanie wsparcia finansowego celem osiągnięcia wymaganego standardu, a także 

organizowanie imprez sportowo - kulturalnych dla dzieci z Domu Pomocy Społecznej  

w Lubzinie, które wpisują się w cele rehabilitacji społecznej mieszkanek. Istotną częścią 

działalności Stowarzyszenia skierowaną do podopiecznych jest współudział w organizacji 

licznych przedsięwzięć o charakterze cyklicznych imprez okolicznościowych, jubileuszy,  

a także wycieczek, wyjazdów, zabaw oraz przedsięwzięć artystycznych wraz  

z dofinansowaniem tych przedsięwzięć.   

 

5.6. Dom Pomocy Społecznej im. Świętego Jana Pawła II w Rudzie 

 

Dom Pomocy Społecznej im. Świętego Jana Pawła II w Rudzie, który rozpoczął swą 

działalność od 1990 roku, przeznaczony jest dla osób przewlekle somatycznie chorych oraz  

z niepełnosprawnością fizyczną. Na dzień 31.12.2025 roku zamieszkuje go 97 osób obu płci, 

spośród których 93 posiada stopień niepełnosprawności. Mieszkańcy tego domu to osoby 

starsze, przewlekle somatycznie chore, z niepełnosprawnościami lub z zaburzeniami 

psychicznymi, którym zapewnia się świadczenia w zakresie usług bytowych, opiekuńczych, 

wspomagających, religijnych, edukacyjnych w formie i zakresie wynikającym  

z indywidualnych potrzeb. 

 

Tabela 28: Liczba mieszkańców Domu Pomocy Społecznej w Rudzie z uwzględnieniem 

przyczyny niepełnosprawności (01-U upośledzenie umysłowe, 02-P choroby psychiczne)  

w latach: 2023 – 2025. 

Rok Przyczyna niepełnosprawności według symbolu 

02-P 01-U i 

02-P 

01-U Inne przyczyny 

niepełnosprawności 

Mieszkańcy 

nieposiadający 

orzeczenia o 

niepełnosprawności 

Łączna 

liczba 

mieszkańców 

2023 17 2 0 47 5 80 

2024 20 2 0 56 4 82 

2025 22 2 0 65 6 95 
Źródło danych: Dom Pomocy Społecznej im. Świętego Jana Pawła II w Rudzie.  

 

Dom Pomocy Społecznej w Rudzie w zakresie ochrony zdrowia psychicznego umożliwia 

leczenie mieszkańców zgodnie ze zleceniem lekarza psychiatry, w tym korzystanie  

z konsultacji i porad psychologicznych, w ramach zgłaszanych potrzeb.  
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Tabela 29: Liczba świadczeń medycznych i wsparcia udzielonego mieszkańcom Dom Pomocy 

Społecznej w Rudzie. 

Rok Rodzaj świadczenia/wsparcia  

Wizyta lekarska psychiatryczna Porada psychologiczna Terapia zajęciowa  

2023 77 0 63 

2024 84 0 67 

2025 77 0 78 
Źródło danych: Dom Pomocy Społecznej im. Świętego Jana Pawła II w Rudzie.   

  

W zakresie ochrony zdrowia psychicznego Dom Pomocy Społecznej w Rudzie oferuje także 

swoim mieszkańcom terapię zajęciową, której celem jest wzmacnianie kondycji psychicznej 

mieszkańców, aktywizowanie ich oraz wpływanie na poprawę jakości życia.  Mieszkańcy domu 

często zmagają się z samotnością, utratą samodzielności, rozłąką z rodziną oraz poczuciem 

zależności od innych, a czynniki te mogą prowadzić u nich do obniżenia nastroju, apatii, lęku, 

a nawet depresji. Uczestniczenie mieszkańców w terapii zajęciowej prowadzonej metodami tj.: 

arteterapia, muzykoterapia, biblioterapia, filmoterapia, ludoterapia oraz socjoterapia pozwala 

im rozwijać zainteresowania, budować i wzmacniać poczucie własnej wartości oraz poprawiać 

samopoczucie emocjonalne. Systematyczna aktywizacja mieszkańców oraz tworzenie 

przestrzeni do twórczego i społecznego zaangażowania, przyczyniają się do poprawy jakości 

życia oraz wzmacniają dobrostan psychiczny mieszkańców domu. 

 Na terenie powiatu ropczycko-sędziszowskiego działają również instytucje 

wspierających dla osób z zaburzeniami psychicznymi oraz osób z niepełnosprawnością 

intelektualną o charakterze środowiskowego domu samopomocy, których głównym celem jest 

pomoc w odzyskiwaniu umiejętności niezbędnych do samodzielnego życia i funkcjonowania 

w społeczeństwie. 

 

5.7. Środowiskowy Dom Samopomocy w Sędziszowie Małopolskim 

 

Środowiskowy Dom Samopomocy prowadzony przez Polskie Stowarzyszenie na rzecz 

Osób z Niepełnosprawnością Intelektualną – Koło w Sędziszowie Małopolskim działający od 

2000 roku, wraz z filią w Wiercanach w gminie Iwierzyce, jest dziennym ośrodkiem wsparcia 

o zasięgu powiatowym z przeznaczeniem dla 49 osób, zapewniający osobom  

z niepełnosprawnościami, w tym z niepełnosprawnością intelektualną, zaburzeniami 

psychicznymi oraz osobom z niepełnosprawnościami sprzężonymi kompleksowe, 

środowiskowe wsparcie terapeutyczne, rehabilitacyjne, opiekuńcze i społeczne.  

Placówka działa w modelu wsparcia środowiskowego – blisko miejsca zamieszkania 

uczestników – umożliwiając utrzymanie ich aktywności, samodzielności oraz uczestnictwo  
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w życiu rodzinnym i społecznym. Charakter prowadzenia domu przez stowarzyszenie rodziców 

i rodzin osób z niepełnosprawnościami sprzyja partnerskiej współpracy z opiekunami, 

szybkiemu reagowaniu na potrzeby oraz wysokiemu poziomowi indywidualizacji wsparcia.  

W okresie 2023-2025 ze wsparcia ŚDS korzystały osoby dorosłe z niepełnosprawnością 

intelektualną, zaburzeniami psychicznymi oraz z niepełnosprawnościami sprzężonymi, dla 

których zapewniony był dowóz do placówki. Szczegóły są przedstawione w tabeli. 

 

Tabela 30: Liczba uczestników Środowiskowego Domu Samopomocy w Sędziszowie 

Małopolskim w latach 2023-2025. 

 

Rok 

Liczba osób wg przyczyny niepełnosprawności  

01-U 02-P 

 

12-C Pozostałe 

przyczyny 

Łączna liczba 

osób 

2023 13 20 2 12 47 

2024 13 24 2 12 51 

2025 13 22 1 13 49 
Źródło danych: Środowiskowy Dom Samopomocy PSONI – Koło w Sędziszowie Małopolskim.  

 

Środowiskowy Dom Samopomocy w Sędziszowie Małopolskim zapewnia swoim 

podopiecznym:  terapię zajęciową, treningi umiejętności społecznych, treningi samoobsługi  

i zaradności życiowej, rehabilitację i usprawnianie ruchowe, wsparcie psychologiczne  

i psychoedukację, działania integracyjne i aktywizujące w środowisku lokalnym, pomoc 

opiekuńczą i funkcjonalną w codziennych czynnościach, współpracował także z rodzinami, 

którym oferowano  udział w grupie wsparcia, a także z instytucjami systemu pomocy społecznej  

i ochrony zdrowia. Terapia zajęciowa i inne formy wsparcia przygotowujące do podjęcia pracy 

prowadzone były w pracowniach: rękodzieła artystycznego, ceramiki, stolarstwa, witrażu/ 

żywicy epoksydowej, prowadzona była też muzykoterapia, zajęcia informatyczne, obsługa 

sprzętów agd i rtv oraz biblioterapia. Zajęcia w pracowniach prowadzone są przez 

wykwalifikowaną kadrę terapeutów i instruktorów terapii zajęciowej.  

W ostatnich latach wśród podopiecznych ŚDS obserwuje się wzrost potrzeb 

opiekuńczo-pielęgnacyjnych i zdrowotnych, konieczność intensywniejszego wsparcia 

funkcjonalnego oraz zwiększone zapotrzebowanie na pomoc psychologiczną i pracę z rodziną, 

stąd modyfikacja oferty ŚDS, w której – obok klasycznej terapii zajęciowej – coraz większą 

rolę odgrywają działania opiekuńcze, podtrzymujące sprawność oraz wspierające codzienne 

funkcjonowanie uczestników. Środowiskowy Dom Samopomocy w Sędziszowie Małopolskim 

stanowi istotny element lokalnego systemu ochrony zdrowia psychicznego, zapewniając 

osobom z niepełnosprawnościami oraz ich rodzinom kompleksowe, dostępne  

i zindywidualizowane wsparcie w modelu środowiskowym. 
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5.8. Środowiskowy Dom Samopomocy w Ropczycach 

 

Środowiskowy Dom Samopomocy w Ropczycach swoją działalność rozpoczął  

w listopadzie 2004 roku. Dom powstał jako odpowiedź środowiska lokalnego na potrzebę 

wsparcia osób z zaburzeniami psychicznymi, z niepełnosprawnością intelektualną oraz osób 

wykazujących inne przewlekłe zaburzenia czynności psychicznych na terenie gminy Ropczyce.  

Środowiskowy Dom Samopomocy jest placówką wsparcia dziennego dla osób z ww. grup, 

niewymagających leczenia szpitalnego. Placówka jest domem typu A, B, C, gdzie Typ A - 

przeznaczony dla osób przewlekle psychicznie chorych, Typ B – przeznaczony dla osób  

z niepełnosprawnością intelektualną, Typ C – przeznaczony dla osób wykazujących inne 

przewlekłe zaburzenia czynności psychicznych. 

 

Tabela 31: Liczba osób korzystających ze wsparcia ŚDS w Ropczycach w latach 2023-2025. 

 

 

Rok 

Liczba osób (typ domu) 
Ogółem przewlekle 

psychicznie 

chorych  

(typ A) 

z niepełnosprawnością 

intelektualną  

(typ B) 

inne przewlekłe 

zaburzenia czynności 

psychicznych  

(typ C) 

w tym ze 

sprzężeniem 

2023 51 25 16 10 11 

2024 48 20 17 11 11 

2025 49 21 17 11 8 
Źródło danych: Środowiskowy Dom Samopomocy w Ropczycach.  

 

Działalność placówki obejmuje aktywne wspieranie osób z zaburzeniami psychicznymi 

oraz niepełnosprawnością intelektualną, a także przeciwdziałanie stygmatyzacji, dyskryminacji 

i tworzenie mechanizmów wyrównujących szanse życiowe poprzez wsparcie psychologiczne, 

rehabilitację oraz szereg działań wspierająco - aktywizujących, które mają na celu integrację 

uczestników z najbliższym środowiskiem lokalnym oraz zapewnienie możliwie pełnego 

uczestnictwa w życiu społecznym i rozwijanie umiejętności niezbędnych do samodzielnego 

funkcjonowania oraz aktywne uczestnictwo, w tym pełnienie ról społecznych z rodzinie  

i środowisku. Istotnym elementem placówki jest wspieranie podopiecznych w radzeniu sobie  

z ograniczeniami wynikającymi z choroby poprzez kształtowanie umiejętności 

kompensacyjnych, ukierunkowanych na zapobieganie nawrotom choroby oraz poprawę 

dobrostanu. Odziaływania psychoedukacyjne prowadzone w placówce mają umożliwić 

uczestnikom i ich rodzinom lepsze rozumienie przebiegu choroby, rozpoznawanie 

mechanizmów chorobowych oraz nabycie strategii wczesnego rozpoznawania objawów  

i reagowania na nie. Ponadto udział uczestników w różnorodnych zajęciach terapeutycznych 

ma na celu ich aktywizowanie, rozwijanie ich zainteresowań i indywidualnych uzdolnień. 
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Celem placówki jest również kreowanie pozytywnego, realnego wizerunku osób  

z zaburzeniami psychicznymi oraz przeciwdziałanie stereotypom i błędnym schematom 

postrzegania tej grupy osób przez społeczeństwo.  

 

5.9. Powiatowy Urząd Pracy w Ropczycach 

 

Powiatowy Urząd Pracy w Ropczycach wykonuje zadania własne powiatu w zakresie 

aktywności zawodowej, wspierania zatrudnienia oraz rynku pracy poprzez podejmowanie 

wszelkich działań mających na celu ułatwienie lub powrót bezrobotnym lub poszukującym 

pracy na rynek pracy, a także zwiększenie szans na pozostanie na nim lub zdobycie lepszej 

pozycji na rynku pracy. Powiatowy Urząd Pracy w Ropczycach udziela pomocy osobom  

z niepełnosprawnością, w tym niepełnosprawnym z problemami w zakresie zdrowia 

psychicznego, w uzyskaniu odpowiedniego zatrudnienia, inicjuje i organizuje kontakty osób 

poszukujących zatrudnienia lub innej pracy zarobkowej z pracodawcami, a także przyjmuje, 

upowszechnia i realizuje oferty pracy. Podejmuje też działania w zakresie poradnictwa 

zawodowego, szkoleń zawodowych m.in. dla osób z niepełnosprawnością, w tym  

z zaburzeniami psychicznymi. Poradnictwo zawodowe polega na udzielaniu pomocy  

w wyborze odpowiedniego zawodu, zmianie zawodu, miejsca zatrudnienia oraz doborze 

kandydatów do pracy na stanowiska wymagające szczególnych predyspozycji 

psychofizycznych.   

 

Tabela 32: Liczba osób bezrobotnych zarejestrowanych w Powiatowym Urzędzie Pracy  

w Ropczycach z wyszczególnieniem osób z orzeczeniem o niepełnosprawności, w tym  

z rozpoznaniem chorób psychicznych w latach 2023-2025. 

 

Rok 

Liczba osób zarejestrowanych w PUP   

z orzeczeniem o niepełnosprawności  z rozpoznaniem chorób psychicznych  

(02-P) 

2023 157 38 

2024 120 34 

2025 131 34 
Źródło danych: Powiatowy Urząd Pracy w Ropczycach. 

 

Na przestrzenie lat 2023-2025 działania aktywizacyjne wobec osób doświadczających 

trudności w obszarze zdrowia psychicznego obejmowały w szczególności: w 2023 roku 

skierowanie do prac interwencyjnych dwóch osób, skierowanie do robót publicznych trzech 

osób oraz podjęcie zatrudnienia w ramach refundacji kosztów wynagrodzenia przez dwie osoby 

(art. 57a ustawy o promocji), skorzystanie z refundacji kosztów wyposażenia lub doposażenia 
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stanowiska pracy przez jedną osobę, w 2024 roku dwie osoby uczestniczyły w robotach 

publicznych, a jedna osoba odbywała staż, zaś w 2025 roku dwie osoby zostały skierowane do 

robót publicznych. 

Dane te wskazują, że mimo podejmowanych działań aktywizacyjnych skala wsparcia  

w relacji do ogólnej liczby zarejestrowanych osób z niepełnosprawnościami pozostaje 

ograniczona. Liczba osób objętych instrumentami rynku pracy stanowi niewielki odsetek całej 

populacji osób z orzeczeniem, co może świadczyć zarówno o barierach po stronie rynku pracy, 

jak i o specyfice potrzeb tej grupy osób. Przedstawione dane wskazują, że zakres działań 

aktywizacyjnych realizowanych wobec osób z niepełnosprawnościami, w tym osób  

z problemami w zakresie zdrowia psychicznego, wymaga dalszego rozwijania i wzmacniania. 

Osoby z niepełnosprawnością, w szczególności doświadczające trudności w obszarze zdrowia 

psychicznego, często wymagają indywidualnego podejścia, odpowiedniego tempa aktywizacji 

oraz wsparcia doradczego na etapie przygotowania do zatrudnienia i jego utrzymania. Istotne 

znaczenie mają czynniki zdrowotne, ograniczenia funkcjonalne oraz konieczność zapewnienia 

stabilnych i dostosowanych warunków pracy. Zasadne jest dalsze rozwijanie współpracy  

z pracodawcami, w tym upowszechnianie informacji o dostępnych formach wsparcia 

finansowego i organizacyjnego oraz promowanie korzyści wynikających z zatrudniania osób  

z niepełnosprawnościami. Ważnym kierunkiem pozostaje także dostosowywanie instrumentów 

rynku pracy do indywidualnych możliwości i predyspozycji osób objętych wsparciem, a także 

wzmacnianie działań z zakresu poradnictwa zawodowego i wsparcia motywacyjnego. 

 Na terenie powiatu ropczycko-sędziszowskiego rehabilitacja społeczna i zawodowa 

osób wykazujących zaburzenia psychiczne, kwalifikujących się do tego rodzaju wsparcia na 

podstawie orzeczenia, prowadzona jest w ramach działalności dwóch funkcjonujących 

warsztatów terapii zajęciowej. W tych placówkach pomoc otrzymują mieszkańcy powiatu, 

legitymujący się orzeczeniem o niepełnosprawności w stopniu umiarkowanym, której 

przyczyną jest upośledzenie umysłowe (symbol 01-U), choroba psychiczna (symbol 02-P) lub 

całościowe zaburzenia rozwojowe (symbol 12-C) oraz osoby z orzeczeniem  

o niepełnosprawności w stopniu znacznym – bez względu na jej przyczynę, niezdolne do pracy, 

ze wskazaniem w orzeczeniu dotyczącym uczestnictwa w terapii zajęciowej. Terapię 

prowadzoną w WTZ realizuje się na podstawie indywidualnego programu rehabilitacji 

uczestnika, który zawiera informacje dotyczące osoby niepełnosprawnej, planowanych działań 

wobec uczestnika i spodziewanych efektów tych działań. 
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5.10. Warsztaty Terapii Zajęciowej Caritas w Ropczycach 

 

Działalność Warsztatów Terapii Zajęciowej Caritas w Ropczycach od 2003 roku, gdzie 

aktualnie przewidziano miejsca dla 65 dorosłych mieszkańców powiatu, jest skupiona na 

maksymalnym usamodzielnieniu uczestników w zakresie zaradności osobistej, w sferze 

społecznej, a także w kierunku zwiększenia ich umiejętności zawodowych. Uczestnicy, dla 

których zapewniony jest dowóz do WTZ na zajęcia, rozwijają umiejętności zawodowe w 13 

profilowanych pracowniach: przygotowania zawodowego, gobelinu i haftu, ogrodniczej, 

gastronomicznej, piekarniczo-cukierniczej, plastyczno – ceramicznej (i plastyczno – 

ceramicznej II), artystyczno-muzycznej, krawieckiej, dekoratorsko-porządkowej, fryzjersko-

kosmetycznej, techniczno-rękodzielniczej i stolarsko-gospodarczej. Zajęcia w pracowniach 

prowadzone są przez wykwalifikowaną kadrę instruktorów terapii zajęciowej oraz instruktorów 

zawodu. Uczestnicy, w trakcie zajęć indywidualnych i grupowych, są objęci opieką psychologa, 

pielęgniarki oraz rehabilitacją ruchową. 

 

Tabela 33: Liczba uczestników Warsztatów Terapii Zajęciowej Caritas w Ropczycach  

z uwzględnieniem przyczyny niepełnosprawności w latach 2023-2025. 

 

Rok 

Liczba osób 

01-U 02-P 

 

12-C  

z niepełnosprawnością sprzężoną,  

w tym 01-U i 02-P 

Łączna liczba osób 

2023 18 12 40 70 

2024 18 12 42 72 

2025 16 13 43 72 
Źródło danych: Warsztaty Terapii Zajęciowej Caritas w Ropczycach. 

 

 Dla osób oczekujących na przyjęcie do WTZ oraz dla absolwentów WTZ, którzy podjęli 

zatrudnienie prowadzone są zajęcia klubowe, których głównym celem - w przypadku nowych 

osób jest aklimatyzacja, a także integracja, rozwój społeczny i zawodowy osób uczestniczących 

w tych zajęciach. 

 

Tabela 34: Liczba uczestników zajęć klubowych w Warsztatach Terapii Zajęciowej Caritas  

w Ropczycach z uwzględnieniem przyczyny niepełnosprawności w latach 2023-2025. 

 

Rok 

Liczba osób 

01-U 02-P 

 

12-C,  

z niepełnosprawnością sprzężoną, 

w tym 01-U i 02-P 

Łączna liczba 

osób 

2023 4 3 10 17 

2024 5 3 10 18 

2025 3 2 8 13 
Źródło danych: Warsztaty Terapii Zajęciowej Caritas w Ropczycach. 
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W poszczególnych latach ze wsparcia WTZ korzystało: w 2023 roku - 87 osób,  

w 2024 - 91 osób, a w 2025 – 90 osób. Uczestnicy WTZ mają także możliwość wzięcia udziału 

w praktykach zawodowych u pracodawców lub wykonują prace zlecane przez firmy 

zewnętrzne, co daje możliwość zapoznania się z czynnościami zawodowymi różnego rodzaju. 

W tym zakresie współpracowano z drukarnią, Zakładem Aktywności Zawodowej oraz Centrum 

Integracji Społecznej. W zakresie rehabilitacji społecznej, która ma na celu umożliwienie 

osobom niepełnosprawnym aktywny udział w życiu społecznym, wyrabianie zaradności 

osobistej oraz integrację, WTZ oferują uczestnikom zajęcia, które prowadzone są w formie: 

okolicznościowych zabaw integracyjnych, wyjazdów do kina i teatru, wizyt na basenie, 

wycieczek krajoznawczych, ze szczególnym uwzględnieniem lokalnych tradycji i historii, ale 

też dalekich miejsc - w czasie wyjazdów zagranicznych.  

 

5.11. Warsztaty Terapii Zajęciowej w Wielopolu Skrzyńskim 

 

Warsztaty Terapii Zajęciowej w Wielopolu Skrzyńskim jest placówką powołaną przez 

Gminę Wielopole Skrzyńskie w 2011 roku, której celem jest objęcie wsparciem 45 dorosłych 

osób z niepełnosprawnością, w większości osób z zaburzeniami psychicznymi, poprzez 

wdrażaną rehabilitację społeczną i zawodową.  

 

Tabela 35: Liczba uczestników Warsztatów Terapii Zajęciowej w Wielopolu Skrzyńskim  

z uwzględnieniem przyczyny niepełnosprawności w latach 2023-2025. 

 

Rok 

Liczba osób  

01-U 02-P 01-U i 02-P 12-C Inna przyczyna Łączna liczba osób 

2023 6 16 9 0 9 40 

2024 7 19 8 1 10 45 

2025 9 16 9 1 10 45 
Źródło danych: Sprawozdawczość roczna Warsztatów Terapii Zajęciowej w Wielopolu Skrzyńskim. 

 

Rehabilitacja społeczna realizowana jest w formie grupowych treningów umiejętności 

społecznych, co rozwija u uczestników zdolności poznawcze, motoryczne, pozwala doskonalić 

kompetencje emocjonalne, uczy współpracy i współdziałania w grupie. Uczestnicy mają 

możliwość korzystania z wsparcia psychologicznego w formie indywidualnych konsultacji 

psychologicznych lub sesji o charakterze terapeutycznym, a wybrane osoby objęte są 

działaniami terapeutycznymi z elementami terapii poznawczo-behawioralnej. Prowadzona jest 

również rehabilitacja w zakresie: kinezyterapii, haloterapii i koloroterapii.  

Ważną część rehabilitacji społecznej stanowią inicjatywy związane z integracją 

środowiskową, poprzez udział uczestników w cyklicznych imprezach lokalnych  
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i ponadlokalnych, w spotkaniach z grupami lokalnymi, a także obchody świąt i organizacja 

okolicznościowych zabaw, czy też udział w wycieczkach krajoznawczych i wyjazdach 

integracyjnych.   

Uczestnicy warsztatów w ramach rehabilitacji zawodowej, mają możliwość 

uczestniczenia w zajęciach, które prowadzone są małych grupach w następujących 

pracowniach: ogrodniczo-technicznej, gospodarstwa domowego, artystyczno-muzycznej, 

komputerowo-biurowej, fryzjerskiej z elementami wizażu, edukacyjnej i umiejętności życia 

codziennego, fotograficzno-reklamowej, florystycznej oraz kulinarnej. Zajęcia prowadzone są 

przez wykwalifikowaną kadrę instruktorów terapii zajęciowej, psychologów i fizjoterapeutę.  

 

 

5.12. Centrum Integracji Społecznej w Ropczycach 

 

Centrum Integracji Społecznej w Ropczycach utworzone w 2019 roku  

z przeznaczeniem dla 40 osób, prowadzone przez Caritas Diecezji Rzeszowskiej, realizuje 

zadanie reintegracji społecznej i zawodowej osób zagrożonych wykluczeniem społecznym 

będących mieszkańcami powiatu ropczycko-sędziszowskiego, które ze względu na swoją 

sytuację życiową nie są w stanie własnym staraniem zaspokoić swoich podstawowych potrzeb 

życiowych lub znajdują się w sytuacji uniemożliwiającej lub ograniczającej uczestnictwo  

w życiu zawodowym, społecznym i rodzinnym.  

 

Tabela 36: Liczba osób z zaburzeniami psychicznymi wspierana przez Centrum Integracji 

Społecznej w Ropczycach w latach 2023-2025. 

Rok Liczba osób wspieranych przez CIS  

z orzeczeniem o stopniu 

niepełnosprawności ze względu na 

zaburzenia psychiczne 

ze zdiagnozowanym 

uzależnieniem od 

alkoholu 

skierowanych 

do zatrudnienia 

2023 11 2 3 

2024 10 3 1 

2025 3 1 2 
Źródło danych: Centrum Integracji Społecznej w Ropczycach. 

 

Wsparcie w Centrum Integracji Społecznej kierowane jest w szczególności do osób 

bezdomnych realizujących indywidualny program wychodzenia z bezdomności, w rozumieniu 

przepisów o pomocy społecznej, uzależnionych od alkoholu, uzależnionych od narkotyków lub 

innych środków odurzających, osób z zaburzeniami psychicznymi, w rozumieniu przepisów  

o ochronie zdrowia psychicznego, osób długotrwale bezrobotnych w rozumieniu przepisów  

o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy, osób zwalnianych z zakładów karnych  



61 

 

i mających trudności w integracji ze środowiskiem w rozumieniu przepisów o pomocy 

społecznej, uchodźców realizujących indywidualny program integracji w rozumieniu 

przepisów o pomocy społecznej, osób niepełnosprawnych, w rozumieniu przepisów  

o rehabilitacji zawodowej i społecznej oraz zatrudnianiu osób z niepełnosprawnością. 

Centrum Integracji Społecznej w ramach swojej działalności przygotowuje 

podopiecznych do aktywnego uczestnictwa w życiu społecznym i zawodowym, pomaga  

w kształtowaniu lub odbudowie umiejętności społecznych, wspiera nabywanie i podnoszenie 

kompetencji i kwalifikacji zawodowych. W tym celu prowadzone są zajęcia w ramach 

warsztatów: ogólnogospodarczego, usługowo-ogrodniczego z florystyką, animacyjno-

opiekuńczego lub gastronomicznego.  Ponadto uczestnicy, w ramach radzenia sobie z barierami 

w procesie reintegracji społecznej i zawodowej, mają zapewnione poradnictwo indywidualne  

i grupowe, w tym: psychologiczne, poradnictwo specjalisty resocjalizacji, pomoc pracownika 

socjalnego oraz doradztwo zawodowe. Wszystkie formy oddziaływania wobec podopiecznych 

prowadzone są w oparciu o indywidulanie dopasowane programy reintegracyjne (Indywidualny 

Program Zatrudnienia Socjalnego). 

 

 

5.13. Szkoły ponadpodstawowe i placówki oświatowe 

 

Powiat ropczycko-sędziszowski jest organem prowadzącym dla następujących szkół 

ponadpodstawowych i placówek oświatowych: Liceum Ogólnokształcące im. Tadeusza 

Kościuszki w Ropczycach, Liceum Ogólnokształcące im. Ks. Piotra Skargi w Sędziszowie 

Małopolskim, Zespół Szkół im. Ks. Dr Jana Zwierza w Ropczycach, Zespół Szkół Agro-

Technicznych im. Wincentego Witosa w Ropczycach, Zespół Szkół Technicznych im. Prof. 

Karola Olszewskiego w Sędziszowie Małopolskim, a także Specjalny Ośrodek Szkolno-

Wychowawczego w Ropczycach  oraz Poradnia Psychologiczno-Pedagogiczna w Ropczycach.  

Szkoły ponadpodstawowe w ramach swoich zadań realizują programy wychowawczo-

profilaktyczne, które są tworzone w oparciu o diagnozę potrzeb środowiska szkolnego i są 

odpowiedzią na potrzeby uczniów. Odziaływania wychowawcze prowadzone są przez 

zatrudnionych pedagogów, psychologów, pedagogów specjalnych i innych specjalistów,  

z którymi podejmuje się współpracę i odbywają się na lekcjach wychowawczych, zajęciach 

przedmiotowych oraz w ramach indywidulanej pomocy psychologiczno-pedagogicznej,  

z której mogą korzystać uczniowie, a w razie potrzeby ich rodzice/opiekunowie prawni.  

W latach 2023-2025 placówki oświatowe prowadziły w ramach szeroko rozumianej ochrony 

zdrowia psychicznego działania o charakterze informacyjnym, edukacyjnym i profilaktycznym 
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z zakresu problematyki: depresji, kryzysów psychicznych, zachowań suicydalnych, przemocy 

i agresji, zaburzeń odżywiania, różnego typu uzależnień. Podejmowane inicjatywy, skierowane 

były głównie do społeczności uczniowskiej, ale też do rodziców i nauczycieli i miały na celu 

wzmacnianie dobrostanu psychicznego uczniów, profilaktykę zaburzeń psychicznych, wczesne 

rozpoznawanie trudności emocjonalnych oraz udzielanie wsparcia osobom znajdującym się  

w sytuacjach kryzysowych, a także zapobieganie stygmatyzacji i wykluczeniu uczniów  

z zaburzeniami psychicznymi. Podejmowane działania mają charakter systemowy  

i długofalowy. Ich głównym celem jest budowanie bezpiecznego środowiska szkolnego, 

wspieranie rozwoju emocjonalnego uczniów oraz przeciwdziałanie problemom psychicznym. 

W tym zakresie szkoły prowadzą współpracę z Poradnią Psychologiczno-Pedagogiczną  

w Ropczycach, Powiatowym Centrum Pomocy Rodzinie w Ropczycach, Komenda Powiatową 

Policji w Ropczycach, Gminnymi Komisjami Rozwiązywania Problemów Alkoholowych, 

Miejsko-Gminnymi i Gminnymi Ośrodkami Pomocy Społecznej z terenu powiatu, co 

umożliwia kompleksowe wsparcie uczniów i ich rodzin. Szkoły aktywnie współpracują  

z instytucjami, stowarzyszeniami oraz organizacjami pozarządowymi, poprzez udział  

w cyklicznych akcjach, programach i projektach. 

 

 

5.13.1. Poradnia Psychologiczno – Pedagogiczna w Ropczycach 

 

Poradnia Psychologiczno – Pedagogiczna w Ropczycach jest publiczną placówką 

systemu oświaty, której główne kierunki działań obejmują wspieranie wszechstronnego 

rozwoju dzieci i młodzieży, udzielanie wsparcia psychologiczno-pedagogicznego rodzicom 

oraz wspomaganie nauczycieli w rozwiązywaniu problemów dydaktycznych  

i wychowawczych. Korzystanie z pomocy Poradni jest dobrowolne – na pisemny wniosek 

rodzica/opiekuna prawnego lub pełnoletniego ucznia i jest nieodpłatne. Kadrę placówki 

stanowi zespół pedagogów, psychologów, logopedów, psychoterapeutów, terapeutów - 

współpracujący w ramach Zespołu Orzekającego z lekarzem i pracownikiem socjalnym.  

Działaniami Poradni realizowanymi wobec dzieci i uczniów z terenu powiatu są: 

diagnoza (psychologiczna, pedagogiczna, logopedyczna, wstępna diagnoza zaburzeń integracji 

sensorycznej), orzecznictwo, terapia (pedagogiczna, psychologiczna, logopedyczna, 

neurologopedyczna, integracji sensorycznej, psychoterapia), mediacje, poradnictwo 

zawodowe, konsultacje, opiniowanie.  
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Tabela 37: Liczba diagnoz przeprowadzonych w Poradni Psychologiczno – Pedagogicznej  

w Ropczycach w latach 2023-2025.  

Rodzaj diagnozy Rok szkolny 

2022/2023 2023/2024 2024/2025 

Psychologiczna 623 616 598 

Pedagogiczna 672 858 544 

Logopedyczna 391 391 633 
Źródło danych: Poradnia Psychologiczno-Pedagogiczna w Ropczycach.  

 

Do Zespołu Orzekającego w Poradni Psychologiczno – Pedagogicznej w Ropczycach 

można wnioskować o wydanie stosownej opinii lub orzeczenia do celów edukacyjnych, które 

określają indywidualne potrzeby rozwojowe i edukacyjne oraz możliwości psychofizyczne 

dziecka, stanowisko poradni oraz wskazania dla nauczycieli i rodziców. Efektem badania dzieci 

i młodzieży w Poradni jest wydanie orzeczenia o potrzebie kształcenia specjalnego z powodu 

przyczyny, która może być związana m.in. z zaburzeniami psychicznymi tj.: niepełnosprawność 

intelektualna, autyzm, w tym Zespół Aspergera, zagrożenie niedostosowaniem społecznym, 

niedostosowanie społeczne, lub stosownego orzeczenia: o potrzebie zajęć rewalidacyjno – 

wychowawczych, o potrzebie indywidualnego obowiązkowego rocznego przygotowania 

przedszkolnego lub orzeczenia o potrzebie indywidualnego nauczania, jak również  opinii  

o potrzebie wczesnego wspomagania rozwoju dziecka. Dane liczbowe w tym zakresie 

prezentuje następna tabela. 

 

Tabela 38: Liczba dzieci i młodzieży, którym wydano opinię i/lub orzeczenie przez Poradnię 

Psychologiczno-Pedagogiczna w Ropczycach w latach 2023-2025. 

 Liczba osób w roku szkolnym 

2022/2023 2023/2024 2024/2025 

Opinia psychologiczna  298 350 368 

Opinie o potrzebie wczesnego wspomagania 

rozwoju dziecka 

63 59 68 

Orzeczenie o nauczaniu indywidualnym 40 36 35 

o kształceniu specjalnym 177 168 241 
Źródło danych: Poradnia Psychologiczno-Pedagogiczna w Ropczycach.  

  

Celem Poradni jest udzielanie dzieciom od momentu urodzenia i młodzieży uczącej się, 

również pełnoletniej, pomocy psychologiczno-pedagogicznej, w tym udzielanie poradnictwa, 

prowadzenie terapii, wdrażanie w szkołach profilaktyki oraz prowadzenie badań 

przesiewowych w kierunku diagnozowania trudności szkolnych i zaburzeń rozwoju mowy. 

Poradnia oferuje również rodzicom bezpośrednią pomoc psychologiczno-pedagogiczną  

w formie porad i konsultacji, a także udział w terapii, mediacje, prowadzenie grup wsparcia czy 

też warsztatów. 
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Tabela 39: Liczba dzieci i młodzieży objętych pomocą przez Poradnię Psychologiczno-

Pedagogiczną w Ropczycach w latach 2023-2025. 

Forma wsparcia Liczba osób w roku szkolnym 

2022/2023 2023/2024 2024/2025 

Terapia pedagogiczna  45 32 2 

Terapia logopedyczna  388 226 214 

Terapia psychologiczna, działania o charakterze 

terapeutycznym  

217 208 179 

Prelekcje, badania przesiewowe pedagogiczne  

i logopedyczne w placówce oświatowej 

1377 1310 900 

Porady, konsultacje w placówce oświatowej 335 581 380 
Źródło danych: Poradnia Psychologiczno-Pedagogiczna w Ropczycach.  

 

Poradnia wspomaga również przedszkola, szkoły i placówki, mające na celu poprawę 

ich jakości pracy w oparciu o wyznaczone kierunki przez politykę oświatową państwa. 

Realizowanie przez Poradnię zadań profilaktycznych oraz wspierających wychowawczą  

i edukacyjną funkcję placówek, obejmuje m.in. opracowywanie i realizowanie indywidualnych 

programów edukacyjno-terapeutycznych oraz indywidualnych zajęć rewalidacyjno-

wychowawczych, a także określanie niezbędnych do nauki warunków, sprzętu 

specjalistycznego i środków dydaktycznych odpowiednich ze względu na indywidualne 

potrzeby rozwojowe, edukacyjne i możliwości psychofizyczne dziecka lub pełnoletniego 

ucznia z niepełnosprawnością.   

 

Tabela 40: Liczba rodziców, nauczycieli i specjalistów (pedagog, psycholog, logopeda) 

objętych na terenie placówek oświatowych pomocą przez Poradnię Psychologiczno-

Pedagogiczną w Ropczycach w latach 2023-2025. 

Forma wsparcia Liczba osób w roku szkolnym 

2022/2023 2023/2024 2024/2025 

Porady, konsultacje, mediacje 1899 1708 1985 

Prelekcje, wykłady  48 360 103 
Źródło danych: Poradnia Psychologiczno-Pedagogiczna w Ropczycach.  

 

 Współpraca Poradni z nauczycielami, wychowawcami i specjalistami, poza pomocą 

w rozwiązywaniu problemów dydaktyczno-wychowawczych uczniów, obejmuje również 

szereg działań z zakresu profilaktyki uzależnień, prowadzeniu edukacji dotyczącej ochrony 

zdrowia psychicznego wśród dzieci i młodzieży, rodziców i nauczycieli. 
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5.13.2. Specjalny Ośrodek Szkolno-Wychowawczy w Ropczycach 

 

Specjalny Ośrodek Szkolno-Wychowawczy w Ropczycach jest publiczną placówką 

oświatowo-wychowawczą prowadzoną przez powiat ropczycko-sędziszowski. Ośrodek 

zapewnia całodobową opiekę, kształcenie specjalne, terapię i wsparcie dzieciom oraz 

młodzieży w wieku 3–25 lat posiadającym orzeczenia o potrzebie kształcenia specjalnego,  

w szczególności z niepełnosprawnością intelektualną (kod 01-U – w stopniu lekkim, 

umiarkowanym, znacznym i głębokim), niepełnosprawnościami sprzężonymi, całościowymi 

zaburzeniami rozwojowymi – autyzmem, w tym zespołem Aspergera (kod 12-C), zaburzeniami 

psychicznymi (kod 02-P), niepełnosprawnością ruchową, w tym z afazją (kod 05-R). 

Placówka realizuje zadania dydaktyczne, wychowawcze, opiekuńcze, rewalidacyjne  

i profilaktyczne w oparciu o indywidualne programy edukacyjno-terapeutyczne (IPET), 

Program Wychowawczo-Profilaktyczny oraz zalecenia zawarte w orzeczeniach i opiniach 

specjalistycznych. Działania prowadzone są w ścisłej współpracy z rodzicami, Poradniami 

Psychologiczno-Pedagogicznymi, Powiatowym Centrum Pomocy Rodzinie, Miejsko-

Gminnymi i Gminnymi Ośrodkami Pomocy Społecznej, Policją, Sądem oraz placówkami 

ochrony zdrowia. W strukturze Ośrodka funkcjonują: 

1. Przedszkole Specjalne „Ogród dobrych serc”, 

2. Szkoła Podstawowa nr 4 Specjalna, 

3. Branżowa Szkoła I Stopnia Specjalna, 

4. Szkoła Specjalna Przysposabiająca do Pracy nr 1, 

5. Internat, 

6. Oddział Rewalidacyjno-Wychowawczy w Ropczycach, 

7. Oddział Rewalidacyjno-Wychowawczy zamiejscowy w Lubzinie, 

8. Wczesne Wspomaganie Rozwoju Dziecka (w 2023 roku -92 objętych wsparciem, w 2024-

103, w 2025-89), 

9. Wiodący Ośrodek Koordynacyjno-Rehabilitacyjno-Opiekuńczy (WOKRO) – realizacja 

programu rządowego „Za życiem” (w 2023 roku - 98 uczestników, w 2024-160, w 2025-

148), 

10. Specjalistyczne Centrum Wspierające Edukację Włączającą – projekt grantowy realizowany 

w latach 2026–2027 w ramach programu FERS, 

11. Stowarzyszenie „Podaruj Dzieciom Uśmiech”, wspierające działania terapeutyczne, 

integracyjne i środowiskowe, 

12. Stowarzyszenie „Struś pędziwiatr”, Historyczne Stowarzyszenie im. Ludwika Kubika. 
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W ramach Wczesnego Wspomagania Rozwoju Dziecka oraz WOKRO realizowane są 

działania od momentu wykrycia niepełnosprawności lub zagrożenia niepełnosprawnością do 

czasu rozpoczęcia nauki w szkole. Program obejmuje dzieci i rodziny z terenu powiatu 

ropczycko-sędziszowskiego. Ośrodek zapewnia konsultacje specjalistyczne, w szczególności: 

psychiatryczne, neurologiczne, logopedyczne, neurologopedyczne, fizjoterapeutyczne, 

integrację sensoryczną, zajęcia z psychologiem, trening umiejętności społecznych, stosowaną 

analizę zachowania oraz inne formy terapii – w zależności od potrzeb dziecka i rodziny. 

Działania obejmują również koordynację korzystania z pomocy specjalistów, wsparcie 

informacyjne i organizowanie spotkań dla rodziców. Aktualnie struktura uczniów Specjalnego 

Ośrodka Szkolno-Wychowawczego w Ropczycach według typu placówki, przedstawia się 

następująco: 

 

Tabela 41: Struktura uczniów Specjalnego Ośrodka Szkolno-Wychowawczego według typu 

placówki w latach 2023-2025 

Typ szkoły Liczba uczniów 

2023 2024 2025 

Szkoła Podstawowa Specjalna 73 65 73 

Branżowa Szkoła I Stopnia Specjalna 24 35 34 

Szkoła Przysposabiająca do pracy 22 21 18 

Przedszkole Specjalne 27 33 35 

Oddziały Rewalidacyjno-Wychowawcze 12 12 11 

Razem 158 166 171 
Źródło danych: Specjalny Ośrodek Szkolno-Wychowawczego w Ropczycach. 

 

W latach 2023–2025 w Ośrodku realizowane były stałe, systemowe działania 

wspierające zdrowie psychiczne dzieci, młodzieży oraz ich rodzin, w szczególności: stała 

opieka psychologiczno-pedagogiczna, indywidualne i grupowe zajęcia terapeutyczne, 

rewalidacyjne, interwencje kryzysowe, działania profilaktyczne w zakresie przeciwdziałania 

agresji, przemocy, hejtowi i wykluczeniu społecznemu, współpraca z rodzicami i opiekunami 

prawnymi. Stałe działania realizowane w Ośrodku obejmowały również grupę wsparcia dla 

rodziców oraz konsultacje, rozmowy i bieżące poradnictwo, a także działania integracyjne, 

rewalidacyjne, prozdrowotne, aktywności artystyczne, kulturalne, sportowe, zawodowe 

uczniów, zapewnienie dostępu do nowoczesnych technologii wspomagających, udział  

w programach międzynarodowych Erasmus+ oraz współpraca międzynarodowa ze szkołą 

węgierską, z uczelniami wyższymi i instytucjami doskonalenia nauczycieli. W Specjalnym 

Ośrodku Szkolno-Wychowawczym realizowany jest program „Rehabilitacja 25 plus”. Program 

obejmuje absolwentów Szkoły Przysposabiającej do Pracy (w 2023 roku- 6 uczestników,  

w 21024 roku – 6, w 2025 – 7). 
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5.14. Organizacje pozarządowe 

 

 W działaniach z zakresu ochrony zdrowia psychicznego mogą uczestniczyć 

stowarzyszenia, fundacje, samorządy zawodowe, kościoły i inne wyznaniowe. Wśród wielu 

organizacji pozarządowych z terenu powiatu ropczycko-sędziszowskiego, można wskazać 

podmioty działające w obszarze ochrony zdrowia oraz na rzecz osób i rodzin zagrożonych 

wykluczeniem społecznym ze względu na wiek, sytuację życiową, chorobę, 

niepełnosprawność, a są nimi: 

1. Klub Abstynenta Pro-Futuro w Ropczycach, 

2. Polski Związek Niewidomych Koło Powiatowe w Ropczycach, 

3. Fundacja „PRO ALIA” w Ropczycach, 

4. Stowarzyszenie Młodzi Aktywni w Ropczycach, 

5. Stowarzyszenie Pomocy Dzieciom i Rodzinie „Nie Bądź Obojętny” w Ropczycach, 

6. Stowarzyszenie Na Rzecz Dzieci Niepełnosprawnych z Domu Pomocy Społecznej  

w Lubzinie, 

7. Stowarzyszenie „Podaruj Dzieciom Uśmiech” przy Specjalnym Ośrodku Szkolno-

Wychowawczym w Ropczycach, 

8. Polskie Stowarzyszenie Na Rzecz Osób z Upośledzeniem Umysłowym Koło 

w Sędziszowie Małopolskim, 

9. Fundacja „Wspólna Siła” w Sędziszowie Małopolskim, 

10. Stowarzyszenie Klubów Seniora Gminy Wielopole Skrzyńskie Złoty Wiek, 

11. Caritas Diecezji Rzeszowskiej. 

Organizacje te aktywnie działają na rzecz osób dorosłych i dzieci z niepełnosprawnościami, 

oferując im różnorodne formy wsparcia: od pomocy terapeutycznej i edukacyjnej, przez 

działania integracyjne, po inicjatywy wspierające samodzielność i aktywność społeczną. Ich 

działalność ma istotne znaczenie dla budowania lokalnego systemu wsparcia, odpowiadającego 

na potrzeby osób ze szczególnymi trudnościami w funkcjonowaniu. 
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6. Analiza SWOT 

 Przeprowadzenie analizy SWOT pozwoli na ocenę obecnej sytuacji w powiecie 

ropczycko-sędziszowskim w zakresie ochrony zdrowia psychicznego, a dzięki identyfikowaniu 

mocnych i słabych stron oraz szans i zagrożeń kluczowych obszarów, a następnie będzie 

możliwe zaplanowanie stosownych działań, które przyczynią się do poprawy sytuacji. 

 

Podsumowując, dostęp do świadczeń medycznych i opieki osób z zaburzeniami 

psychicznymi na terenie powiatu ropczycko-sędziszowskiego jest dość dobry, jednak 

pojawiające się zagrożenia w obszarze zdrowia psychicznego wymagają podjęcia adekwatnych 

działań zaplanowanych w Powiatowym Programie Ochrony Zdrowia Psychicznego na lata 

2026-2030, których wdrażanie przyniesie realne wsparcie dla beneficjentów programu. 

MOCNE STRONY
1. Dostępność do poradni psychiatrycznej wraz z zasobem 

specjalistycznej kadry - diagnostyka zaburzeń psychicznych, lecznie, 

terapia. 

2. Dostępność do poradni leczenia uzależnienia od alkoholu wraz 
z zasobem specjalistycznej kadry - diagnostyka, leczenie, terapia.

3. Działalność ośrodka psychologiczno - psychoterapeutycznego 

I stopnia referencyjności dla dzieci i młodzieży-diagnostyka zaburzeń 
psychicznych, terapia.

4. Opiniowanie i orzecznictwo dzieci i młodzieży w Poradni 

Psychologiczno-Pedagogicznej.
5. Orzecznictwo w sprawie niepełnosprawności w Powiatowym Zespole 

ds. Orzekania o Niepełnosprawności. 

6. Dostępność wsparcia psychologiczno-pedagogicznego w szkołach.
7. Działalność i dobra dostępność placówek rehabilitacji społecznej 

rehabilitacji zawodowej, integracji: WTZ-ty, ŚDS-y, CIS.

8. Dostosowana oferta wsparcia instytucji systemu pomocy społecznej: 
PCPR-WSR, OWiT, PWD, POIK, DPS-y. 

9.  Dostosowana oferta placówek oświatowych: SOSW, PP-P, szkoły 

ponadpodstawowe wraz z zasobami kadrowymi specjalistów.
10. Dobra dostępność do wojewódzkich ośrodków medycznych 

i specjalistycznych usług medycznych.

11. Dobra dostępność informacji na temat praw i ulg dla osób 
z niepełnosprawnościami. 

SŁABE STRONY

1. Niedobór lokalnych specjalistycznych placówek pomocy 

psychiatrycznej tj.:  stacjonarny oddział/szpital psychiatryczny, 
Centrum Zdrowia Psychicznego. 

2. Ograniczone zasoby kadrowe w obszarze pomocy 

psychiatrycznej, psychologicznej i terapeutycznej, zwłaszcza 
dla najmłodszych pacjentów. 

3. Długi okres oczekiwania na świadczenia psychiatryczne 

i psychologiczne, w szczególności dla dzieci i młodzieży.
4. Bariery komunikacyjne w dostępie pacjentów do leczenia 

psychiatrycznego ze względu na dominujący obszar wiejski 

powiatu.
5. Niewystarczające wykorzystanie potencjału lokalnych 

organizacji pozarządowych.

6. Niska świadomość problemów zdrowia psychicznego wśród
mieszkańców, co może prowadzić do stygmatyzacji osób

z zaburzeniami psychicznymi i wykluczenia społecznego.

SZANSE

1. Ralizacja Powiatowego Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego 

na lata 2026-2030 w powiecie ropczycko-sędziszowskim, który 

oferuje działania na rzecz zdrowia psychicznego mieszkańców, 
zwiększając dostępność usług i świadomość problemów 

psychicznych.

2. Poszerzenie infrastruktury poprzez utworzenie i działaność Centrum 
Zdrowia Psychicznego oraz zwiększenie liczby specjalistów 

i dostępności do usług medycznych psychiatrycznych. 

3. Możliwość pozyskiwania środków finansowych na zadania ochrony 
zdrowia psychicznego: budżet państwa, dotacje rządowe, PFRON, 

środki UE i inne.

4.  Rosnąca aktywność podmiotów organizacji pozarządowych 
działających na rzecz osób z niepełnosprawnością, również 

w obszarze ochrony zdrowia psychicznego. 

5.  Rozwój technologii medycznych oraz narzędzi technologicznych 
wspierających profilaktykę, diagnostykę, leczenie i rehailitację osób 

z niepełnosprawnością, w tym z zaburzeniami psychicznymi.

6. Zapewnienie koordynacji usług medycznych i pomocowych 
świadczonych na terenie powiatu przez podmioty w różnych 

sektorach. 

ZAGROŻENIA
1. Niekorzystna prognoza sytuacji demograficznej powiatu -

depopulacja i starzenie się społeczeństwa. 

2.  Rosnąca liczba występowania u osób zaburzeń psychicznych, 
w szczególności u dzieci i młodzieży.

3. Znaczny wzrost zapotrzebowania na diagnozę psychologiczno-

pedagogiczną.
4. Rosnąca liczba osób uzależnienionych, w tym dzieci 

i młodzieży.

5. Wysoki poziom ryzka zachowań suicydalnych. 
6. Niskie kompetencje dzieci i młodzieży w zakresie profilaktyki 

zaburzeń psychicznych, uzależnień, w szczególności brak 

właściwej higieny cyfrowej.
7. Niewystarczająca wiedza nauczycieli i rodziców na temat 

zagrożeń dla zdrowia psychicznego dzieci i młodzieży oraz 

sposobów radzenia sobie z problemami.
8. Ograniczone środki finansowe na realizację zadań ochrony 

zdrowia psychicznegi i profilaktyki w tym obszarze.

9. Stygmatyzacja i nagatywny obraz osób z zaburzeniami 
psychicznymi.

10. Niewystarczający dostęp do rynku pracy dla osób 

z zaburzeniami psychicznymi. 
11. Zagrożenie wykluczeniem społecznym osób z zaburzeniami 

psychicznymi oraz ich rodzin.

Analiza  
SWOT
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7. Sposób realizacji Powiatowego Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego  

na lata 2026-2030 

 

7.1. Adresaci Programu 

 Głównymi adresatami Powiatowego Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego na lata 

2026-2030 zgodnie z art. 3 ustawy z dnia 19 sierpnia 1994 roku o ochronie zdrowia 

psychicznego są:  

- osoby chore psychicznie (wykazujące zaburzenia psychotyczne),  

- osoby upośledzone umysłowo,  

- osoby wykazujące inne zakłócenia czynności psychicznych, które zgodnie ze stanem wiedzy 

medycznej zaliczane są do zaburzeń psychicznych, które wymagają świadczeń zdrowotnych 

lub innych form pomocy i opieki niezbędnych do życia w środowisku rodzinnym lub 

społecznym. 

 Program skierowany jest również do członków rodzin osób wykazujących zaburzenia 

psychiczne, którym może on pomóc odnaleźć się w trudnej dla nich sytuacji, jaką jest choroba, 

a także wskazać możliwości wsparcia w aspekcie osobistym - emocjonalnym, zawodowym  

i społecznym oraz przeciwdziałać wykluczeniu. 

 Ponadto Program jest adresowany do wszystkich mieszkańców powiatu ropczycko-

sędziszowskiego, aby poprzez działania profilaktyczne, edukacyjne i informacyjne wpływać na 

ochronę zdrowia psychicznego oraz na kształtowanie się właściwych postaw społecznych 

wobec osób z zaburzeniami psychicznymi, a zwłaszcza zrozumienia, tolerancji, życzliwości,  

a także przeciwdziałać ich dyskryminacji i wykluczeniu. 

 

7.2. Cele Programu i spodziewane efekty jego realizacji 

Zgodnie z założeniami dla samorządu powiatu określonymi Narodowym Programie 

Ochrony Zdrowia Psychicznego na lata 2023-2030 (NPOZP), celem głównym Powiatowego 

Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego na lata 2026-2030 jest:   

Zapewnienie osobom z zaburzeniami psychicznymi, w tym osobom uzależnionym oraz 

doświadczającym kryzysu psychicznego, wszechstronnej i kompleksowej opieki i wsparcia 

adekwatnych do ich potrzeb. 

 

Cel szczegółowy I (1a wg NPOZP): 

Upowszechnienie zintegrowanego i kompleksowego modelu ochrony zdrowia psychicznego  

w oparciu o model opieki środowiskowej. 
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Zadania: 

1. Opracowanie lokalnego programu zwiększenia dostępności i zmniejszenia nierówności  

w dostępie do różnych form środowiskowej psychiatrycznej opieki zdrowotnej, w tym 

rozwoju Centrum Zdrowia Psychicznego (CZP) oraz placówek psychiatrycznej opieki 

zdrowotnej dla dzieci i młodzieży w powiecie. 

2. Utworzenie CZP zgodnie z zasadami organizacyjnymi zawartymi w Rozdziale  

5 Narodowego Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego (NPOZP). 

 

Cel szczegółowy II (1d wg NPOZP): 

Upowszechnienie zróżnicowanych form pomocy i oparcia społecznego. 

Zadania: 

1. Aktualizacja poszerzenia, zróżnicowania i unowocześniania pomocy i oparcia społecznego 

dla osób z zaburzeniami psychicznymi, w zakresie pomocy: bytowej, mieszkaniowej, 

stacjonarnej oraz samopomocy środowiskowej. 

2. Wspieranie finansowe projektów organizacji pozarządowych służących rozwojowi form 

oparcia społecznego dla osób z zaburzeniami psychicznymi. 

3. Zwiększenie udziału zagadnień pomocy osobom z zaburzeniami psychicznymi  

w działalności powiatowych centrów pomocy rodzinie. 

 

Cel szczegółowy III (1e wg NPOZP): 

Aktywizacja zawodowa i społeczna osób z zaburzeniami psychicznymi. 

Zadania: 

1. Zwiększanie dostępności rehabilitacji zawodowej, organizacja poradnictwa zawodowego  

i szkoleń zawodowych dla osób z niepełnosprawnościami, w tym z zaburzeniami 

psychicznymi. 

2. Prowadzenie kampanii szkoleniowo-informacyjnej adresowanej do pracodawców 

promującej zatrudnianie osób z niepełnosprawnościami, w tym z zaburzeniami 

psychicznymi. 

3. Zwiększenie udziału zatrudnienia osób z zaburzeniami psychicznymi w działalności 

powiatowych urzędów pracy. 

 

Cel szczegółowy IV (1f wg NPOZP): 

Skoordynowanie dostępnych form opieki i pomocy. 
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Zadania: 

1. Powołanie lub kontynuacja działania lokalnego zespołu koordynującego realizację Programu 

- skład zespołu ustala się w sposób zapewniający właściwą reprezentację samorządu 

powiatu, placówek realizujących zadania z zakresu ochrony zdrowia psychicznego, 

pozarządowych organizacji samopomocowych; zarząd powiatu zapewni działaniom 

zespołu niezbędną pomoc administracyjną. 

2. Opracowanie lub aktualizacja lokalnego programu ochrony zdrowia psychicznego, 

zawierającego szczegółowy plan zapewnienia mieszkańcom koordynowanych, 

medycznych i społecznych świadczeń. 

3. Realizacja, koordynowanie i monitorowanie lokalnego programu ochrony zdrowia 

psychicznego. 

4. Przygotowanie i udostępnienie mieszkańcom oraz samorządowi województwa 

aktualizowanego corocznie przewodnika informującego o lokalnie dostępnych formach 

opieki zdrowotnej, pomocy społecznej i aktywizacji zawodowej dla osób z zaburzeniami 

psychicznymi (w postaci papierowej lub elektronicznej). 

 

Cel szczegółowy V (1g wg NPOZP): 

Udzielanie wsparcia psychologiczno-pedagogicznego dzieciom, uczniom, rodzicom  

i nauczycielom. 

Zadania: 

1. Zapewnienie wsparcia specjalistycznego dzieciom i uczniom, z uwzględnieniem ich 

zróżnicowanych potrzeb edukacyjnych i rozwojowych, ich rodzinom oraz nauczycielom 

przez poradnie psychologiczno-pedagogiczne przy współpracy z podmiotami działającymi 

na rzecz wsparcia dzieci, uczniów, rodzin, nauczycieli. 

2. Udzielanie pomocy psychologiczno-pedagogicznej dzieciom i uczniom, z uwzględnieniem 

ich zróżnicowanych potrzeb edukacyjnych i rozwojowych, ich rodzinom oraz nauczycielom  

w jednostkach systemu oświaty. 

 

Spodziewane efekty realizacji Programu to: 

− wzrost liczby kampanii edukacyjnych, promocyjnych i prewencyjnych dotyczących 

zdrowia psychicznego,  

− wzrost poziomu wiedzy na temat zdrowia psychicznego oraz zdrowego stylu życia, 

− poprawa dostępności osobom z zaburzeniami psychicznymi do kompleksowej, 

wielostronnej i powszechnie dostępnej opieki zdrowotnej, 
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− efektywne wykorzystanie zasobów psychiatrycznej ochrony zdrowia, pomocy społecznej, 

oświaty, rynku pracy wraz z koordynowaniem wsparcia dla osób z zaburzeniami 

psychicznymi, 

− poprawa w funkcjonowaniu społecznym osób z zaburzeniami psychicznymi, 

− budowanie pozytywnego obrazu osoby z zaburzeniami psychicznymi oraz kształtowanie 

wobec tych osób właściwych postaw społecznych. 

 

 

7. 3. Realizatorzy i partnerzy Programu 

Realizatorami zadań określonych w programie będą jednostki samorządu 

terytorialnego, instytucje, placówki i podmioty działające w obszarze szeroko rozumianej 

ochrony zdrowia psychicznego, zgodnie z kompetencjami i zasobami, w szczególności: 

- samorząd terytorialny,  

- podmioty ochrony zdrowia, 

- jednostki organizacyjne pomocy społecznej, 

- jednostki systemu oświaty,  

-  urząd pracy,  

- w partnerstwie z organizacjami pozarządowymi działającymi na terenie powiatu ropczycko-

sędziszowskiego.  

 

 

7.4. Źródła finansowania Programu 

Zakładamy, że w realizacji zadań programowych zastosowane będą mechanizmy 

finansowe pozwalające na jak najskuteczniejsze i najpełniejsze wykonywanie zaplanowanych 

zadań, a środki finansowe będą pochodziły z następujących źródeł: 

- budżetu państwa, 

- środków własnych samorządu powiatowego, 

- środków własnych samorządów gminnych, 

- środków Narodowego Funduszu Zdrowia, 

- środków pozyskiwanych z funduszy strukturalnych i regionalnych Unii Europejskiej, 

- innych funduszy i programów, 

- PFRON 

- dotacji celowych, 

- programów specjalnych. 

 



73 

 

7.5. Monitorowanie, ewaluacja i sprawozdawczość z Programu 

Realizacja celów Programu będzie monitorowana przez Lokalny Zespół Koordynujący 

Realizację Narodowego Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego na lata 2026 – 2030. 

Monitorowanie i ocena skuteczności działań realizowanych w ramach Programu będzie 

prowadzona w sposób ciągły, w oparciu o gromadzenie i analizowanie informacji  

o zrealizowanych lub podjętych zadaniach z zakresu ochrony zdrowia psychicznego 

wynikających z Programu, przekazywanych przez podmioty wskazane w Programie, a także 

opracowanie narzędzi i wskaźników transformacji systemu opieki psychiatrycznej oraz 

monitorowanie tego obszaru.  

Wskaźnikami monitorującymi do uwzględnienia będą: raporty zawierające informacje 

dotyczące zasobów organizacyjnych i kadrowych opieki psychiatrycznej, wskaźników 

rozpowszechnienia zaburzeń psychicznych, dostępności, jakości i efektywności opieki 

psychiatrycznej. Przeprowadzone działania ewaluacyjne zostaną przedstawione w stosownym 

dokumencie oceniającym efekty realizacji Programu.  

Sprawozdawczość z realizacji Programu w powiecie ropczycko-sędziszowskim 

prowadzona będzie w ramach corocznego sprawozdania Zarządowi Powiatu Ropczycko-

Sędziszowskiemu (do 15 maja) oraz zgodnie z wytycznymi Narodowego Programu Ochrony 

Zdrowia Psychicznego na lata 2023-2030 ministrowi właściwemu do spraw zdrowia, co 2 lata 

za 2 ostatnie lata, w terminie do dnia 15 maja roku następującego po ostatnim roku objętym 

informacją. 
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8. Harmonogram realizacji zadań 

Powiatowego Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego na lata 2026-2030 

  

Cel główny Powiatowego Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego na lata 2026-2030: 

Zapewnienie osobom z zaburzeniami psychicznymi, w tym osobom uzależnionym oraz 

doświadczającym kryzysu psychicznego, wszechstronnej i kompleksowej opieki i wsparcia 

adekwatnych do ich potrzeb.  

 

Cel szczegółowy I (1a wg NPOZP): 

Upowszechnienie zintegrowanego i kompleksowego modelu ochrony zdrowia psychicznego  

w oparciu o model opieki środowiskowej. 

Zadanie Forma realizacji Termin 

realizacji 

Realizator Wskaźniki 

1.   

Opracowanie 

lokalnego programu 

zwiększenia 

dostępności 

i zmniejszenia 

nierówności w 

dostępie do różnych 

form 

środowiskowej 

psychiatrycznej 

opieki zdrowotnej, 

w tym rozwoju CZP 

oraz placówek 

psychiatrycznej 

opieki zdrowotnej 

dla dzieci i 

młodzieży  

w powiecie.  

1. Opracowanie programu 

zwiększenia dostępności  

i zmniejszenia nierówności  

w dostępie do różnych form 

środowiskowej psychiatrycznej 

opieki zdrowotnej. 

2026-2027 Zespół Opieki 

Zdrowotnej  

w Ropczycach,  

podmioty 

opieki 

zdrowotnej 

działające  

w obszarze 

psychiatrycznej 

ochrony 

zdrowia. 

1. Liczba 

placówek 

biorących udział 

w Programie  

w okresie roku. 

2. Liczba 

pacjentów 

objętych 

świadczeniami 

psychiatrycznymi. 

3. Liczba 

udzielonych 

świadczeń. 

 

2.   

Utworzenie 

Centrum Zdrowia 

Psychicznego 

zgodnie z zasadami 

organizacyjnymi 

zawartymi w 

rozdziale 5 NPOZP. 

1. Podjęcie działań w celu 

utworzenia placówki  

z zakresu zdrowia psychicznego 

zgodnie  

z zasadami organizacyjnymi 

zawartymi w rozdziale 5 

Narodowego Programu Ochrony 

Zdrowia Psychicznego. 

Realizacja 

ciągła. 

Zespół Opieki 

Zdrowotnej  

w Ropczycach.  

1. Liczba 

utworzonych 

placówek. 

2. Wysokość 

zaangażowanych 

środków 

finansowych wraz 

ze źródłem 

finansowania. 

2. Liczba 

pacjentów 

objętych 

świadczeniami 

psychiatrycznymi. 

3. Liczba 

udzielonych 

świadczeń. 
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Cel szczegółowy II (1d wg NPOZP): 

Upowszechnienie zróżnicowanych form pomocy i oparcia społecznego. 

Zadanie Forma realizacji Termin 

realizacji 

Realizator Wskaźniki 

1.  

Aktualizacja 

poszerzenia, 

zróżnicowania  

i unowocześniania 

pomocy i oparcia 

społecznego dla 

osób  

z zaburzeniami 

psychicznymi,  

w zakresie 

pomocy: bytowej, 

mieszkaniowej, 

stacjonarnej oraz 

samopomocy 

środowiskowej. 

 

1. Realizacja projektów  

i programów w zakresie 

oparcia społecznego  

i samopomocy 

środowiskowej dla osób 

niepełnosprawnych,  

w tym z zaburzeniami 

psychicznymi. 

2. Przeprowadzanie 

cyklicznych wydarzeń, 

imprez i inicjatyw 

wzmacniających 

rehabilitację społeczną  

i zawodową oraz 

integrację środowiskową.  

Realizacja 

ciągła- 

w każdym 

roku realizacji 

Programu.  

Domy Pomocy 

Społecznej  

w Lubzinie  

i Rudzie, 

Środowiskowe 

Domy 

Samopomocy  

w Sędziszowie 

Małopolskim  

i Ropczycach, 

Warsztaty 

Terapii 

Zajęciowej  

w Ropczycach  

i Wielopolu 

Skrzyńskim,  

Centrum 

Integracji 

Społecznej  

w Ropczycach, 

inne.   

1. Liczba 

zrealizowanych 

programów/projektów 

w danym roku. 

2. Liczba 

beneficjentów tych 

programów. 

3. Wysokość 

zaangażowanych 

środków finansowych 

wraz ze źródłem 

finansowania. 

 

2.  

Wspieranie 

finansowe 

projektów 

organizacji 

pozarządowych 

służących 

rozwojowi form 

oparcia 

społecznego dla 

osób  

z zaburzeniami 

psychicznymi. 

 

1. Uwzględnienie  

w Programie współpracy 

Powiatu Ropczycko-

Sędziszowskiego  

 z organizacjami 

pozarządowymi oraz 

podmiotami 

prowadzącymi działalność 

pożytku publicznego 

„ochrony zdrowia 

psychicznego” - jako 

priorytetu zadań 

publicznych zakresie 

ochrony i promocji 

zdrowia.  

2. Wspieranie rzeczowe  

i merytoryczne 

organizacji 

pozarządowych  

w zakresie promocji  

i ochrony zdrowia.  

3. Wspieranie 

finansowe organizacji 

pozarządowych w 

zakresie promocji  

i ochrony zdrowia -  

w ramach zlecania zadań 

publicznych.  

1. 2027 rok. 

2. Realizacja 

ciągła. 

3. Realizacja 

ciągła - 

uzależniona od 

możliwości 

pozyskania 

środków. 

  

Starostwo 

Powiatowe  

w Ropczycach. 

 

1. Liczba wspartych 

organizacji 

pozarządowych. 

2. Liczba 

dofinansowanych 

projektów 

konkursowych.  

3. Wysokość 

zaangażowanych 

środków 

finansowych. 

3.  

Zwiększenie 

udziału zagadnień 

pomocy osobom  

z zaburzeniami 

psychicznymi  

1. Udzielanie poradnictwa 

psychologicznego dla 

osób z zaburzeniami 

psychicznymi i ich rodzin 

korzystających ze 

wsparcia w: POIK, PWD 

Realizacja 

ciągła-w 

każdym roku 

realizacji 

Programu. 

Powiatowe 

Centrum 

Pomocy 

Rodzinie  

w Ropczycach.  

1. Liczba osób 

objętych 

poradnictwem 

psychologicznym. 

2. Liczba osób 

którym udzielono 
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w działalności 

powiatowych 

centrów pomocy 

rodzinie. 

 

Nasza Baza, pieczy 

zastępczej. 

2. Udzielanie wsparcia  

finansowego osobom  

z zaburzeniami  

psychicznymi  

w ramach PFRON,  

zgodnie z ustawą  

o rehabilitacji  

zawodowej  

i społecznej. 

3. Wspieranie osób  

z niepełnosprawnością  

w ramach działalności 

Wypożyczalni Sprzętu 

Rehabilitacyjnego  

i Urządzeń Pomocniczych 

oraz Ośrodka Wsparcia  

i Testowania. 

4. Orzecznictwo 

niepełnosprawności  

z powodu zaburzeń 

psychicznych. 

5. Wspieranie integracji  

osób z zaburzeniami  

psychicznymi ze  

środowiskiem  

lokalnym. 

dofinasowania 

PFRON. 

4. Liczba zawartych 

umów w ramach 

dofinasowania 

PFRON.   

3. Liczba osób 

objętych wsparciem 

WSR i OWiT. 

4. Liczba inicjatyw na 

rzecz integracji. 

5. Liczba osób  

z orzeczeniem  

o niepełnosprawności 

z przyczyn 

związanych  

z zaburzeniami 

psychicznymi. 

6. Wysokość 

zaangażowanych 

środków finansowych 

wraz ze źródłem 

finansowania. 

 

Cel szczegółowy III (1e wg NPOZP): 

Aktywizacja zawodowa i społeczna osób z zaburzeniami psychicznymi. 

Zadanie Forma realizacji Termin 

realizacji 

Realizator Wskaźniki 

1.  

Zwiększanie dostępności 

rehabilitacji zawodowej, 

organizacja poradnictwa 

zawodowego i szkoleń 

zawodowych dla osób  

z niepełnosprawnościami, 

w tym z zaburzeniami 

psychicznymi. 

1. Doradztwo dla osób 

w celu rozpoznania 

indywidulanych 

potrzeb w zakresie 

aktywizacji 

zawodowej oraz 

opracowanie planów 

działania. 

2. Poradnictwo 

zawodowe – 

indywidualne 

i grupowe dla osób  

w celu zwiększania ich 

szans na rynku pracy. 

3. Organizowanie 

szkoleń zawodowych 

dla osób 

podnoszących ich 

kwalifikacje 

zawodowe w celu 

zwiększenia 

szansy na podjęcie 

zatrudnienia. 

4. Finansowanie form 

pomocy wskazanych 

w ustawie  

Realizacja 

ciągła- 

w każdym 

roku realizacji 

Programu. 

Powiatowy 

Urząd Pracy 

w 

Ropczycach.  

1. Liczba osób objętych 

doradztwem. 

2. Liczba osób objętych 

poradnictwem 

zawodowym. 

3. Liczba 

zorganizowanych 

szkoleń dla osób 

poszukujących pracy. 

4. Liczba uczestników 

tych szkoleń, w tym 

osób, które uzyskały 

zatrudnienie. 

5.Wysokość 

finansowania form 

pomocy.   
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o rehabilitacji 

zawodowej 

 i społecznej oraz 

zatrudnianiu osób 

niepełnosprawnych. 

2.  

Prowadzenie kampanii 

szkoleniowo-

informacyjnej 

adresowanej do 

pracodawców promującej 

zatrudnianie osób  

z niepełnosprawnościami, 

w tym z zaburzeniami 

psychicznymi. 

1. Przeprowadzenie 

kampanii 

szkoleniowo-

informacyjnych 
promujących 

zatrudnienie osób  

z zaburzeniami 

psychicznymi, m.in.   

w ramach środków 

PFRON.  

2. Bieżące 

informowanie 

lokalnych 

pracodawców  

o możliwości 

zatrudnienia osób   

z 

niepełnosprawnością, 

w tym z  

zaburzeniami 

psychicznymi.  

Realizacja 

ciągła- 

w każdym 

roku realizacji 

Programu. 

Powiatowy 

Urząd Pracy 

w 

Ropczycach. 

1. Liczba szkoleń dla 

pracodawców. 

2. Liczba pracodawców 

uczestniczących  

w szkoleniach. 

3. Liczba inicjatyw 

informacyjnych 

przeprowadzonych  

w ramach promowania 

zatrudnienia osób  

z 

niepełnosprawnościami, 

w tym z zaburzeniami 

psychicznymi. 

 

3.  

Zwiększenie udziału 

zatrudnienia osób  

z zaburzeniami 

psychicznymi  

w działalności 

powiatowych urzędów 

pracy. 

1. Zatrudnienie osób 

realizowane  

w następujących 

formach: staże, prace 

interwencyjne, 

doposażenie miejsc 

pracy. 

Realizacja 

ciągła- 

w każdym 

roku realizacji 

Programu. 

Powiatowy 

Urząd Pracy 

w 

Ropczycach. 

1. Liczba osób, które 

skorzystały  

z poszczególnych form 

pomocy: staże, prace 

interwencyjne, 

doposażenie miejsc 

pracy.  

2. Wysokość 

udzielonego 

dofinansowania do 

doposażenia miejsc 

pracy.  

3. Wysokość 

zaangażowanych 

środków finansowych 

na realizację staży, prac 

interwencyjnych. 

 

Cel szczegółowy IV (1f wg NPOZP): 

Skoordynowanie dostępnych form opieki i pomocy. 

Zadanie Forma realizacji Termin realizacji Realizator Wskaźniki 

1.  

Powołanie lub 

kontynuacja 

działania 

lokalnego zespołu 

koordynującego 

realizację 

Programu - 

według 

wytycznych 

NPOZP. 

Powołanie Zespołu 

Koordynującego 

realizację 

Narodowego 

Programu Ochrony 

Zdrowia 

Psychicznego na 

lata 2026-2030 na 

terenie Powiatu 

Ropczycko-

Sędziszowskiego, 

Uchwała Nr 

LXXXI/588/2026 

Zarządu Powiatu 

Ropczycko – 

Sędziszowskiego 

z dnia 16 

stycznia 2026 

roku. 

Zarząd Powiatu 

Ropczycko-

Sędziszowskiego 

1. Powołanie Zespołu. 
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a następnie 

realizacja zadań 

Zespołu. 

2.  

Opracowanie lub 

aktualizacja 

lokalnego 

programu 

ochrony zdrowia 

psychicznego, 

zawierającego 

szczegółowy plan 

zapewnienia 

mieszkańcom 

koordynowanych, 

medycznych  

i społecznych 

świadczeń.  

Opracowanie 

Programu Ochrony 

Zdrowia 

Psychicznego na 

lata 2026-2030 

oraz przyjęcie 

stosowną uchwałą.  

Okres od 

16.01.2026 roku 

do 31.05.2026 

roku. 

Zespół 

Koordynujący 

realizację 

Narodowego 

Programu 

Ochrony Zdrowia 

Psychicznego na 

lata 2026-2030 na 

terenie Powiatu 

Ropczycko-

Sędziszowskiego. 

1. Opracowanie programu  

i przyjęcie przez Radę 

Powiatu do realizacji.  

 

3.  

Realizacja, 

koordynowanie 

i monitorowanie 

lokalnego 

programu 

ochrony zdrowia 

psychicznego. 

Zgodnie  

z zapisami 

Harmonogramu 

zadań PPOZP na 

lata 2026-2030. 

Realizacja ciągła-

w każdym roku 

realizacji 

Programu. 

Starostwo 

Powiatowe  

w Ropczycach, 

podmioty 

wskazane jako 

odpowiedzialne 

za realizację 

poszczególnych 

zadań,  

przy współpracy 

z Zespołem 

Koordynującym. 

1. Sprawozdawczość:  

coroczna do 15 maja– 

Zarządowi Powiatu 

Ropczycko-

Sędziszowskiemu oraz 

ministrowi właściwemu do 

spraw zdrowia, co 2 lata za 

2 ostatnie lata, w terminie 

do dnia 15 maja roku 

następującego po ostatnim 

roku objętym informacją. 

2. Współpraca 

międzyinstytucjonalna,  

w tym spotkania Zespołu.  

 

4.  

Przygotowanie  

i udostępnienie 

mieszkańcom 

oraz 

samorządowi 

województwa 

aktualizowanego 

corocznie 

przewodnika 

informującego 

o lokalnie 

dostępnych 

formach opieki 

zdrowotnej, 

pomocy 

społecznej  

i aktywizacji 

zawodowej dla 

osób  

z zaburzeniami 

psychicznymi  

(w postaci 

papierowej lub 

elektronicznej). 

1. Opracowanie  

i zamieszczenie na 

stronie 

internetowej 

powiatu 

„Informatora  

o dostępnych 

formach opieki 

zdrowotnej, 

pomocy społecznej 

i aktywizacji 

zawodowej dla 

osób  

z zaburzeniami 

psychicznymi  

w powiecie 

ropczycko-

sędziszowskim” 

oraz przesłanie 

„Informatora…”  

w wersji 

elektronicznej do 

samorządu 

wojewódzkiego. 

2. 

Przeprowadzenie 

w środowisku 

1. Informator - I 

kwartał w 

każdym roku 

realizacji 

programu. 

2. Pozostałe 

formy -cyklicznie 

w każdym roku 

realizacji 

Programu.  

 

Starostwo 

Powiatowe  

w Ropczycach, 

Zespół Opieki 

Zdrowotnej  

w Ropczycach.  

1.Opracowanie/aktualizacja 

i opublikowanie 

informatora na stronach 

internetowych instytucji 

realizujących POZP 2026-

2030. 

2. Liczba odsłon/ liczba 

pobrań informatora.  

3. Przekazanie informatora 

do samorządu 

wojewódzkiego.  

4. Liczba kampanii, 

cyklicznych akcji, 

wydarzeń. 

5. Liczba zorganizowanych 

stoisk, materiałów 

informacyjnych, zasięgi  

w mediach.  

6. Liczba uczestników.  
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lokalnym kampanii 

informacyjno-

edukacyjnych oraz 

lokalnych 

wydarzeń i akcji 

prozdrowotnych  

w obszarze 

ochrony zdrowia 

psychicznego. 

 

 

Cel szczegółowy V (1g wg NPOZP): 

Udzielanie wsparcia psychologiczno-pedagogicznego dzieciom, uczniom, rodzicom  

i nauczycielom. 

Zadanie Forma realizacji Termin 

realizacji 

Realizator Wskaźniki 

1.  

Zapewnienie wsparcia 

specjalistycznego dzieciom 

i uczniom,  

z uwzględnieniem ich 

zróżnicowanych potrzeb 

edukacyjnych  

i rozwojowych, ich 

rodzinom oraz 

nauczycielom przez 

poradnie psychologiczno-

pedagogiczne przy 

współpracy z podmiotami 

działającymi na rzecz 

wsparcia dzieci, uczniów, 

rodzin, nauczycieli. 

 

1. Diagnozowanie 

dzieci i młodzieży  

w celu określenia 

indywidualnych 

potrzeb rozwojowych  

i edukacyjnych oraz 

indywidualnych 

możliwości.  

2. Orzekanie  

o potrzebie kształcenia 

specjalnego, potrzebie 

nauczania 

indywidualnego.  

3. Wydawanie opinii  

o potrzebie wczesnego 

wspomagania rozwoju, 

potrzebie zajęć 

rewalidacyjno – 

wychowawczych.  

4. Udzielanie dzieciom 

i młodzieży oraz 

rodzicom i 

nauczycielom 

bezpośredniej pomocy 

psychologiczno 

pedagogicznej. 

5. Terapia 

indywidualna  

i grupowa.  

6. Doradztwo 

zawodowe. 

7. Grupy wsparcia, 

warsztaty dla rodziców. 

8. Porady i konsultacje, 

poradnictwo 

pedagogiczno-

psychologiczne dla 

rodziców.  

9. Informowanie 

społeczeństwa  

o dostępnych formach 

Realizacja 

ciągła- 

w każdym 

roku realizacji 

Programu 

Poradnia 

Psychologiczno-

Pedagogiczna w 

Ropczycach 

we współpracy 

ze szkołami, 

przedszkolami  

i placówkami 

oświaty,  

Zespół Opieki 

Zdrowotnej  

w Ropczycach. 

1. Liczba osób 

oraz formy 

pomocy.  
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pomocy diagnostyczno-

terapeutycznej dla 

dzieci i młodzieży oraz 

ich opiekunów oraz 

prowadzenie 

działalności 

profilaktycznej  

w zakresie zdrowia 

psychicznego. 

2.  

Udzielanie pomocy 

psychologiczno-

pedagogicznej dzieciom  

i uczniom,  

z uwzględnieniem ich 

zróżnicowanych potrzeb 

edukacyjnych  

i rozwojowych, ich 

rodzinom oraz 

nauczycielom  

w jednostkach systemu 

oświaty. 

1. Realizacja zadań 

profilaktycznych oraz 

wspierających 

edukacyjną 

i wychowawczą 

funkcję przedszkola, 

szkoły i placówki.  

2. Interwencje 

kryzysowe, mediacje, 

poradnictwo 

psychologiczne, 

pedagogiczne.  

3. Wczesna 

identyfikacja 

problemów zdrowia 

psychicznego  

i uzależnień 
(konsultacje, działania 

przesiewowe, testy 

oceny ryzyka). 

4. Wspomaganie 

uczniów z problemami 

emocjonalnymi  

i rozwojowymi oraz ich 

rodziców.  

5. Realizacja 

programów profilaktyki 

uzależnień wśród dzieci 

i młodzieży oraz 

wzmacnianie 

kompetencji rodziców  

i opiekunów.  

6. Przeprowadzenie dla 

uczniów spotkań 

edukacyjnych, 

warsztatów, 

konsultacji, zajęć 

rozwijających 

kompetencje społeczne 

i asertywność. 

7. Opracowanie, 

wydanie  

i rozpowszechnienie 

materiałów 

informacyjnych.  

 
 

Realizacja 

ciągła- 

w każdym 

roku realizacji 

Programu 

Poradnia 

Psychologiczno-

Pedagogiczna  

w Ropczycach 

we współpracy 

ze szkołami, 

przedszkolami  

i placówkami 

oświaty,  

Zespół Opieki 

Zdrowotnej  

w Ropczycach. 

 

1. Liczba form 

pomocy: 

zrealizowanych 

zajęć, spotkań, 

warsztatów. 

2. Liczba osób 

uczestniczących. 

3. Liczba 

materiałów 

informacyjnych 

4. Liczba 

podmiotów 

współpracujących.  
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9. Spis tabel 

 

1. Tabela 1: Liczba ludności w powiecie ropczycko-sędziszowskim według stanu na dzień 30.06.2025 

roku. 

2. Tabela 2: Liczba osób według struktury wieku w powiecie ropczycko-sędziszowskim w latach 2023-2025 

(stan w dniu 30 czerwca 2025 roku). 

3. Tabela 3: Liczba świadczeń psychiatrycznych ambulatoryjnych dla dorosłych w latach 2023-2025.  

4. Tabela 4: Liczba osób leczonych w Poradni Zdrowia Psychicznego wraz z rozpoznaniem według płci i grupy 

wiekowej w 2023 roku. 

5. Tabela 5: Liczba osób leczonych w Poradni Zdrowia Psychicznego wraz z rozpoznaniem według płci i grupy 

wiekowej w 2024 roku.   

6. Tabela 6: Liczba osób leczonych w Poradni Zdrowia Psychicznego wraz z rozpoznaniem według płci i grupy 

wiekowej w 2025 roku.   

7. Tabela 7: Liczba osób leczonych w Poradni Leczenia Uzależnień i Współuzależnienia od Alkoholu wraz  

z rozpoznaniem według płci i grupy wiekowej w 2023 roku. 

8. Tabela 8: Liczba osób leczonych w Poradni Leczenia Uzależnień i Współuzależnienia od Alkoholu wraz  

z rozpoznaniem według płci i grupy wiekowej w 2024 roku. 

9. Tabela 9: Liczba osób leczonych w Poradni Leczenia Uzależnień i Współuzależnienia od Alkoholu wraz  

z rozpoznaniem według płci i grupy wiekowej w 2025 roku. 

10. Tabela 10: Liczba świadczeń terapii uzależnień i współuzależnienia od alkoholu w latach 2023-2025.  

11. Tabela 11: Liczba mieszkańców powiatu ropczycko-sędziszowskiego z zaburzeniami psychicznymi, którym 

udzielano świadczeń zdrowotnych w podmiotach medycznych w latach: 2023-2025. 

12. Tabela 12: Zamachy samobójcze w powiecie ropczycko-sędziszowskim w latach 2023-2024. 

13. Tabela 13: Powód popełnienia zamachów samobójczych zakończonych zgonem w powiecie ropczycko-

sędziszowskim w latach: 2023-2024. 

14. Tabela 14: Zamachy samobójcze zakończone zgonem w powiecie ropczycko-sędziszowskim według 

grup wiekowych w latach: 2023-2024. 

15. Tabela 15: Liczba wydanych w latach 2023-2025 orzeczeń dla osób przed 16 rokiem życia według przyczyny 

niepełnosprawności 01-U wieku i płci. 

16. Tabela 16: Liczba wydanych w latach 2023-2025 orzeczeń dla osób przed 16 rokiem życia według przyczyny 

niepełnosprawności 02 -P wieku i płci. 

17. Tabela 17 Liczba wydanych w latach 2023-2025 orzeczeń dla osób powyżej 16 roku życia według przyczyny 

niepełnosprawności 01-U z uwzględnieniem stopnia niepełnosprawności, wieku i płci. 

18. Tabela 18: Liczba wydanych w latach 2023-2025 orzeczeń dla osób powyżej 16 roku życia według przyczyny 

niepełnosprawności 02-P z uwzględnieniem stopnia niepełnosprawności, wieku i płci. 

19. Tabela 19: Struktura wykształcenia i zatrudnienia u osób z wydanym w latach 2023-2025 orzeczeniem  

o niepełnosprawności z symbolem 01-U (stopień znaczny, umiarkowany, lekki). 

20. Tabela 20: Struktura wykształcenia i zatrudnienia osób z wydanym w latach 2023-2025 orzeczeniem  

o niepełnosprawności z symbolem 02-P (stopień znaczny, umiarkowany, lekki). 

21. Tabela 21: Liczba osób/liczba umów objętych wsparciem PFRON z uwzględnieniem celu dofinansowania  

w latach 2023-2025.  

22. Tabela 22: Liczba mieszkańców powiatu ropczycko-sędziszowskiego z niepełnosprawnością korzystających 

z wypożyczenia sprzętu rehabilitacyjnego w latach 2023-2025. 

23. Tabela 23: Rodzaj i liczba wsparcia Ośrodka Wsparcia i Testów w okresie: 01.05.2025-31.03.2026. 

24. Tabela 24: Liczba osób objętych poradnictwem psychologicznym oraz liczba udzielonych im konsultacji  

w latach 2023-2025 pomocą. 

25. Tabela 25: Rodzaj i liczba wsparcia Placówki Wsparcia Dziennego „Nasza Baza” wraz z kategorią i liczbą 

beneficjantów w latach 2023-2025. 

26. Tabela 26: Formy pomocy z jakich korzystali klienci w POIK w latach 2023-2025. 

27. Tabela 27: Liczba mieszkanek Domu Pomocy Społecznej w Lubzinie w latach: 2023 – 2025. 

28. Tabela 28: Liczba mieszkańców Domu Pomocy Społecznej w Rudzie w latach: 2023 – 2025. 

29. Tabela 29: Liczba świadczeń medycznych i wsparcia udzielonego mieszkańcom Dom Pomocy Społecznej  
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w Rudzie. 

30. Tabela 30: Liczba uczestników Środowiskowego Domu Samopomocy w Sędziszowie Małopolskim w latach 

2023-2025. 

31. Tabela 31: Liczba osób korzystających ze wsparcia ŚDS w Ropczycach w latach 2023-2025. 

32. Tabela 32: Liczba osób bezrobotnych zarejestrowanych w Powiatowym Urzędzie Pracy w Ropczycach  

z wyszczególnieniem osób z orzeczeniem o niepełnosprawności, w tym z rozpoznaniem chorób psychicznych 

w latach 2023-2025. 

33. Tabela 33: Liczba uczestników Warsztatów Terapii Zajęciowej Caritas w Ropczycach w latach 2023-2025. 

34. Tabela 34: Liczba uczestników zajęć klubowych w Warsztatach Terapii Zajęciowej Caritas w Ropczycach  

w latach 2023-2025. 

35. Tabela 35: Liczba uczestników Warsztatów Terapii Zajęciowej w Wielopolu Skrzyńskim w latach 2023-2025. 

36. Tabela 36: Liczba osób z zaburzeniami psychicznymi wspierana przez Centrum Integracji Społecznej  

w Ropczycach w latach 2023-2025. 

37. Tabela 37: Liczba diagnoz przeprowadzonych w Poradni Psychologiczno – Pedagogicznej w Ropczycach  

w latach 2023-2025.  

38. Tabela 38: Liczba dzieci i młodzieży, którym wydano opinię i/lub orzeczenie przez Poradnię Psychologiczno-

Pedagogiczna w Ropczycach w latach 2023-2025. 

39. Tabela 39: Liczba dzieci i młodzieży objętych pomocą przez Poradnię Psychologiczno-Pedagogiczną  

w Ropczycach w latach 2023-2025. 

40. Tabela 40: Liczba rodziców, nauczycieli i specjalistów (pedagog, psycholog, logopeda) objętych na terenie 

placówek oświatowych pomocą przez Poradnię Psychologiczno-Pedagogiczną w Ropczycach w latach 2023-

2025. 

41. Tabela 41: Struktura uczniów Specjalnego Ośrodka Szkolno-Wychowawczego według typu placówki  

w latach 2023-2025. 

 

 

 

 

Przewodniczący Rady Powiatu  

   

                     Marek Flis   
 

 

 

 


