[image: obiekt OLE]ARKUSZ DIAGNOSTYCZNY INDYWIDUALNY
DIAGNOZA LPDI


	METRYCZKA

	płeć
	K/M
	zamieszkała/y
	WIEŚ/MIASTO

	przedział wiekowy
	18 - 25
	26 - 65
	powyżej 65

	status zawodowy
	PRACUJĄCY
	NIE PRACUJĄCY

	czy posiadasz świadczenie z ZUS
	TAK/NIE
	czy masz orzeczoną niepełnosprawność
	TAK/NIE

	PYTANIA

	Jaki rodzaj usług społecznych jest realizowany Twoim zdaniem przez Gminę/Miasto – możesz zaznaczyć tyle odpowiedzi ile chcesz:

	
	· wsparcie osób z niepełnosprawnościami
	TAK
	NIE

	
	· wsparcie dzieci pozbawionych opieki oraz pieczy zastępczej
	TAK
	NIE

	
	· wsparcie osób starszych
	TAK
	NIE

	
	· wsparcie osób z zaburzeniami psychicznymi
	TAK
	NIE

	
	· wsparcie rodzin wielodzietnych
	TAK
	NIE

	
	· wsparcie w osób w sytuacjach kryzysowych, np. po wypadkach lub traumach
	TAK
	NIE

	JAKIEJ POMOCY W TWOJEJ OCENIE OCZEKUJĄ 
NASTĘPUJĄCE GRUPY OSÓB:

	
	OSOBY Z NIEPEŁNOSPRAWNOŚCIAMI:

	
	usługi asystencji osobistej
	TAK
	NIE

	
	usługi opieki wytchnieniowej
	TAK
	NIE

	
	usługi w mieszkaniach wspomaganych 
	TAK
	NIE

	
	poradnictwa
	TAK
	NIE

	
	usługi opiekuńczej
	TAK
	NIE

	
	usługi transportowej
	TAK
	NIE

	
	inne (wymień jakie)
	TAK
	NIE

	
	



	
	OSOBY STARSZE:

	
	usługi opiekuńcze
	TAK
	NIE

	
	pomoc w zrobieniu zakupów, posprzątaniu, itp.
	TAK
	NIE

	
	mieszkania wspomagane dla seniorów (z usługami)
	TAK
	NIE

	
	teleopieki
	TAK
	NIE

	
	poradnictwa
	TAK
	NIE

	
	usługi opiekuńczej
	TAK
	NIE

	
	usługi transportowej
	TAK
	NIE

	
	inne (wymień jakie)
	TAK
	NIE

	
	



	
	DZIECI, W TYM DZIECI Z NIEPEŁNOSPARWNOŚCIAMI:

	
	opieki w rodzinie zastępczej
	TAK
	NIE

	
	opieki zastępczej specjalistycznej – rodzinnej dla dzieci z niepełnosprawnościami
	TAK
	NIE

	
	mieszkalnictwa treningowego
	TAK
	NIE

	
	mieszkalnictwa wspomaganego ( z usługami)
	TAK
	NIE

	
	terapii, adekwatnej do potrzeb dziecka
	TAK
	NIE

	
	pomocy w aktywizacji zawodowej
	TAK
	NIE

	
	inne (wymień jakie)
	TAK
	NIE

	
	



	
	OSOBY W KRYZYSIE PSYCHICZNYM:

	
	terapii adekwatnej do potrzeb
	TAK
	NIE

	
	pobytów w dziennych ośrodkach wsparcia
	TAK
	NIE

	
	specjalistycznych usług adekwatnych do potrzeb
	TAK
	NIE

	
	usługi w mieszkaniach wspomaganych 
	TAK
	NIE

	
	poradnictwa
	TAK
	NIE

	
	usługi opiekuńczej
	TAK
	NIE

	
	usługi transportowej
	TAK
	NIE

	
	inne (wymień jakie)
	TAK
	NIE

	
	



	
	Czy Twoim zdaniem Gmina i jego jednostki realizują większość z w/w usług?

	
	
	TAK
	NIE
	NIE WIEM

	
	Czy w Twoim najbliższym otoczeniu znasz kogoś kto wymaga w/w usług?

	
	
	TAK
	NIE

	
	Czy Twoim zdaniem Gmina powinien inwestować w usługi społeczne jak powyżej

	
	
	TAK
	NIE
	NIE WIEM

	
	Której z pośród wymienionych poniżej grup, Twoim zdaniem, jest najtrudniej poradzić sobie z problemami:

	
	dzieci i młodzież z niepełnosprawnościami
	TAK
	NIE

	
	osobom starszym
	TAK
	NIE

	
	osobom w kryzysie psychicznym
	TAK
	NIE

	
	dorosłym z niepełnosprawnościami
	TAK
	NIE

	
	Czy chcesz coś napisać w w/w zakresie?

	
	






	DZIĘKUJEMY ZA TWÓJ POŚWIĘCONY CZAS.
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