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                  W roku 2018 w zajęciach Warsztatu Terapii Zajęciowej TPD w Lipnie brało udział 30 osób z niepełnosprawnością które posiadały aktualne orzeczenie. 
Uczestnikami Warsztatu Terapii Zajęciowej było 15 kobiet i 15 mężczyzn (stan na 31.12.2018r.).
Wśród uczestników znajdowały się osoby ze znacznym (26) i umiarkowanym stopniem  niepełnosprawności (4)   i różnym jej  rodzajem, w tym:
- niepełnosprawność intelektualna  – 12 osób;
- niepełnosprawność intelektualna,   choroby neurologiczne – 8 osób;
- niepełnosprawność intelektualna , choroby psychiczne i inne – 7 osób;
- niepełnosprawność intelektualna, zaburzenia narządu  słuchu i mowy – 1 osoba;
- choroby narządu wzroku – 1 osoba;
- autyzm  – 1 osoba.
/Dane ze stanu na 31.12.2018r./
Nowi uczestnicy Warsztatu Terapii Zajęciowej przyjęci w 2018 r. kontynuujący proces terapii :
- niepełnosprawność intelektualna, choroby narządu wzroku, neurologiczne – 1 osoba;
- niepełnosprawność intelektualna, niepełnosprawność narządu ruchu – 1 osoba;
- niepełnosprawność intelektualna, choroby psychiczne   - 1 osoba.
                         W roku 2018 proces terapii w  Warsztacie zakończyły 4 osoby: 
- kobieta  – stopień niepełnosprawności znaczny, uczestniczka ze względu na długotrwałą nieusprawiedliwioną nieobecność została decyzją Rady Programowej skreślona z listy uczestników, rodzice i sama uczestniczka nie pojawili się w placówce celem dopełnienia formalności związanych z pobytem w Warsztacie;   
- mężczyzna – stopień niepełnosprawności umiarkowany  – uczestnik podjął proces terapii w Warsztacie kolejny raz, zrezygnował po sytuacji, kiedy kadra placówki otrzymała zgłoszenie o naruszaniu przez niego nietykalności cielesnej kolegów, uczestnik ujawniał bardzo duże trudności w procesie adaptacyjnym, upominany zmieniał swoje zachowanie na krótko, respektował w placówce tylko zdanie kierownika, nie liczył się z opinią, poleceniami instruktorów, wchodził systematycznie w konflikty z innymi uczestnikami, wulgarny i bezkompromisowy w wyrażaniu opinii – szydzenie, obrażanie, wyzwiska pod adresem innych uczestników, niekiedy również kadry, mało realistycznie oceniający własne możliwości psychofizyczne;
- mężczyzna – stopień niepełnosprawności znaczny, uczestnik realizował nieprzerwanie proces terapii od początku działalności Warsztatu, wyrażał chęć doskonalenia zawodowego, jednak jego aktywność  była ściśle związana z decyzją rodziców, mimo dużych możliwości psychofizycznych uczestnika był traktowany w środowisku domowym jak osoba ubezwłasnowolniona, decyzję o rezygnacji podjęli rodzice uczestnika nie licząc się z jego zdaniem i przywiązaniem do pracowników i innych uczestników w Warsztacie;
- mężczyzna – stopień niepełnosprawności znaczny, uczestnik przebywał w Warsztacie prze okres 4 miesięcy, zrezygnował z udziału w procesie terapii ze względu na trudną sytuację rodzinną, przejawiał trudności w procesie adaptacyjnym, cechował go słaby poziom integracji z innymi uczestnikami.
              Frekwencja uczestnictwa w zajęciach w roku 2018 dla 30 uczestników wyniosła łącznie 83 %, w tym dla poszczególnych  miesięcy:
· Styczeń – 88%
· Luty – 69,3%
· Marzec – 85 %
· Kwiecień – 91 %
· Maj – 85 %
· Czerwiec – 83%
· Lipiec – 80%
· Sierpień – 90%
· Wrzesień – 84 %
· Październik – 87 %
· Listopad – 84,5 %
· Grudzień – 68%

Rehabilitacja i terapia zajęciowa

Proces rehabilitacji i terapii uczestników Warsztatu Terapii Zajęciowej prowadzony był w oparciu o indywidualne programy rehabilitacji społecznej i zawodowej, zgodnie z założeniami przyjętymi w rocznym planie pracy na rok 2018. Obejmował on zarówno zadania podstawowe z zakresu rehabilitacji i terapii zajęciowej oraz szereg zajęć dodatkowych, uroczystości okolicznościowych. 
Terapię zajęciową uczestników prowadzono w poszczególnych pracowniach:
· rękodzielniczo – krawieckiej;
· komputerowo – poligraficznej;
· gospodarstwa domowego;
· kultury i sztuki;
· plastycznej;
· stolarskiej.

Rehabilitacja społeczna

Rehabilitacja społeczna uczestników realizowana w ramach zajęć, treningów codziennych  obejmowała  działania mające na celu zdobycie wiedzy i umiejętności  praktycznych z zakresu:
- samodzielnego korzystania z dostępnych instytucji użyteczności publicznej;
- aktywnego  funkcjonowania w społeczeństwie – pełnienia ról społecznych i wchodzenia w ich funkcje;
- samodzielnego planowania wydatków oraz racjonalnego gospodarowania środkami finansowymi – trening ekonomiczny gotówkowy i bezgotówkowy;
- kształtowanie zaradności osobistej i umiejętności samodzielnego radzenia sobie w różnych sytuacjach społecznych;
- opanowania i stosowania się do zasad współżycia społecznego, właściwego rozumienia i sądzenia norm społecznych;  
- udziału  w akcjach o charakterze społecznym;
- aktywnego udziału w życiu społeczności lokalnej;
- samodzielnego i aktywnego zagospodarowania czasu wolnego, zachęcania do samorozwoju;
- samodzielnego podejmowania decyzji, rozumienia istoty odpowiedzialności za swoje postępowanie i konsekwencji z niego płynących dla  innych osób;
-  umiejętnego nawiązywania stosunków interpersonalnych, tworzenia i podtrzymywania więzi z innymi osobami, kształtowania postaw empatii i tolerancji;
- wdrażania do dbania o środowisko naturalne, nauka prawidłowej segregacji odpadów, ekonomicznego korzystania  z materiałów do zajęć, porządkowania terenów zielonych;
- kształtowania postawy świadomego i aktywnego uczestnictwa w procesie rehabilitacji, poznania własnych ograniczeń i możliwości, rozumienia swojej niepełnosprawności , choroby - identyfikacja;
- wdrażania do  korzystania z różnorodnych form  aktywizujących. 
Proces rehabilitacji społecznej  uczestników został wzbogacony o różnego rodzaju zajęcia dodatkowe, spotkania edukacyjne i integracyjne  min:
- spotkanie integracyjne osób niepełnosprawnych dla członków PZN Koło w Lipnie oraz uczestników WTZ;
- aktywny udział w akcji „Sprzątanie Świata – Polska 2018” pod hasłem ” Akcja – segregacja”;
- integracyjny bal karnawałowy – obchody 15-lecia działalności Warsztatu;
- spotkanie integracyjne na terenie Warsztatu zorganizowane przez Koło Gospodyń Wiejskich w Maliszewie – pieczenie i zdobienie pierników;
- mikołajkowe spotkanie integracyjne  z uczniami Szkoły Podstawowej nr 3 w Lipnie;
- wyjazdy do kina i  teatru;
- wycieczka do Filharmonii Pomorskiej w Bydgoszczy – muzyczne zajęcia edukacyjne, wizyta w Planetarium w Toruniu;
- zajęcia integracyjne zorganizowane dla grupy przedszkolnej – warsztaty rękodzielnicze z aktywnym udziałem uczestników;
- integracyjna zabawa karnawałowa dla osób niepełnosprawnych – Miejskie Centrum Kulturalne w Lipnie;
- zajęcia integracyjne i warsztaty praktyczne z uczniami szkoły podstawowej w Wielgiem – klub wolontariusza;
- wycieczka do Gdyni – spektakl w teatrze muzycznym oraz wizyta w Oceanarium;
- spotkanie z książką – zajęcia bajkoterapii z udziałem zaproszonych gości;
- aktywny udział w przeglądzie twórczości artystycznej osób niepełnosprawnych we Włocławku, prezentacja widowiska „Chude Kózki”;
- spotkania okolicznościowe typu walentynki, andrzejki, mikołajki itp..

Rehabilitacja zdrowotna

          Istotnym elementem pracy terapeutycznej z uczestnikami była prowadzona  rehabilitacja zdrowotna mająca na celu:
- usprawnianie ruchowe, fizyczne uczestników w formie zajęć rehabilitacji ruchowej, indywidualnych i grupowych, korzystania z  pływalni miejskiej;
- udział w zawodach sportowych  organizowanych dla osób niepełnosprawnych- Olimpiada Hefajstosa we Włocławku ;
- wdrażanie do znajomości i stosowania zasad prawidłowego odżywiania się, dbania o higienę osobistą, rozumienia procesów fizjologicznych zachodzących w organizmie ;
- wdrażania do kontroli stanu zdrowia, samodzielnego dopilnowania terminów specjalistycznych wizyt lekarskich np. psychiatry, neurologa; regularnego zażywania  stałych lekarstw;
- profilaktyka i wdrażanie do systematycznej kontroli ciśnienia tętniczego, współpraca uczestników i środowiska rodzinnego z pielęgniarką w warsztacie; 
- wdrażanie do prowadzenia zdrowego trybu życia, w tym samokontroli czasu spędzanego przed komputerem, telewizorem itp.;
- udział w konferencji edukacyjnej na temat zaburzeń odżywiania.
Wszelkie problemy zdrowotne, w tym konieczność zgłoszenia się na specjalistyczną konsultację lekarską były na bieżąco zgłaszane rodzicom/ opiekunom uczestników. 

Współpraca

                 W roku 2018 Warsztat realizował  współpracę w zakresie zleceń na przygotowanie kart okolicznościowych dla Urzędu Miejskiego, Zakładu Gospodarki Mieszkaniowej, Banku Spółdzielczego, Sądu Rejonowego, Przedsiębiorstwa Robót Drogowych oraz Przedsiębiorstwa Usług Komunalnych w Lipnie. Ponadto kontynuowano współpracę ze Szkołą Głównej Służby Pożarniczej w Warszawie, Miejskim Centrum Kulturalnym w Lipnie oraz Miejską Biblioteką Publiczną.
Przedstawiciele Warsztatu brali również  udział w Dniach Lipna, podczas których zaprezentowane zostało stoisko z rękodziełem oraz pracami przygotowanymi przez uczestników w ramach zorganizowanego wakacyjnego konkursu fotograficznego.

Rehabilitacja zawodowa

               Rehabilitacja zawodowa uczestników Warsztatu prowadzona była indywidualnie w poszczególnych pracowniach. Grupa uczestników zarejestrowanych w Powiatowym Urzędzie Pracy w Lipnie jako osoby poszukujące zatrudnienia utrzymywała regularny kontakt z instytucją stawiając się na wezwania w wyznaczonych terminach.  
               Indywidualne programy rehabilitacji i terapii uczestników zakładały realizację usprawniania zawodowego  celem wyposażenia podopiecznych w pożądane umiejętności zawodowe, w tym:
- współpracy w grupie, odpowiedzialności ;
- korzystania z instrukcji (pisemnych, słownych, obrazkowych);
- przestrzegania czasu pracy;
 - samokontroli wykonywanych czynności;
- poznania i właściwego wykorzystania materiałów do terapii;
- posługiwania się narzędziami;
- doboru techniki pracy do zadania;
- przestrzegania zasad bhp;
- utrzymania porządku w najbliższym otoczeniu;
- motywacji.
Prowadzono systematyczną  obserwację uczestników pod kątem poczynionych  postępów w procesie rehabilitacji zawodowej i społecznej. Rada Programowa dokonała okresowej oceny funkcjonowania (półrocznej, rocznej), oceny realizacji indywidualnych programów rehabilitacji i terapii oraz oceny kompleksowej uczestników warunkującej kontynuację procesu terapeutycznego w Warsztacie.

Opieka psychologiczna

               W roku 2018 psycholog w Warsztacie prowadził badania i działania diagnostyczne podopiecznych oraz kandydatów na uczestników – wstępny wywiad psychologiczny. Organizował  indywidualne i grupowe zajęcia z zakresu:
- relaksacji, wizualizacji  i muzykoterapii;
- konsultacji indywidualnych i wsparcia psychologicznego;
- psychoedukacji;
- mediacji w sytuacjach konfliktu;
- interwencji w sytuacjach kryzysowych;
- opowiadań terapeutycznych, filmoterapii;
- stymulowania percepcji wzrokowej, słuchowej, dotykowej i węchowej oraz organizacji przestrzennej;
- treningów myślenia i pamięci;
- warsztatów tematycznych „Seksualność, intymność i miłość”;
- bajkoterapii – spotkanie czytelnicze z zaproszonymi gośćmi;
- warsztatu integracyjnego;
- rozwijania funkcji poznawczych;
- warsztatu „Praca z emocjami”;
- zajęć integrujących dla instruktorów „Warsztat dobrych relacji”;
- warsztatu z okazji obchodów Dnia Osób z Zespołem Downa „A ty jak mnie widzisz?”;
- treningów umiejętności społecznych – zajęcia TUS;
- rozwijania kompetencji społecznych, językowych, arytmetycznych;
- wsparcia oraz pomocy w prowadzeniu zajęć w poszczególnych pracowniach.
Psycholog w Warsztacie aktywnie uczestniczył w spotkaniach i pracach Rady Programowej. Kontaktował się indywidualnie osobiście lub telefonicznie z rodzicami/ opiekunami uczestników – interwencja oraz wsparcie w sytuacjach kryzysowych. Ponadto  współpracował z kierownikiem, instruktorami i rehabilitantem w ramach zespołu diagnostycznego (indywidualne programy terapeutyczne uczestników).


Działalność dodatkowa, promocja,  integracja.

             Kierownik  przy współpracy z kadrą  placówki współpracował systematycznie z lokalnymi mediami celem promowania działalności Warsztatu oraz ukazywania problematyki funkcjonowania i terapii  osób niepełnosprawnych.
W celu rozwijania zainteresowań artystycznych uczestników Warsztatu zrealizowano konkurs plastyczny ”Lipno w twórczości osób niepełnosprawnych”. Podopieczni placówki mieli możliwość zaprezentowania swoich prac podczas wystawy zorganizowanej w Miejskim Centrum Kulturalnym w Lipnie. Projekt był współfinansowany z środków Starostwa Powiatowego w Lipnie
 W ramach zajęć dodatkowych oraz treningu społecznego urozmaicających proces terapii uczestników kadra Warsztatu przygotowała:
-  kiermasze prac uczestników – prezentacja wyrobów rękodzielniczych  osób niepełnosprawnych;
- zawody na wesoło;
- konkurs z okazji obchodów Światowego Dnia Osób z Zespołem Downa – „Odlotowe skarpetki”;
- konkurs Talent Show, prezentacje artystyczne uczestników Warsztatu.
  

Doskonalenie zawodowe

                  W roku 2018 kadra Warsztatu Terapii Zajęciowej brała udział w następujących formach doskonalenia zawodowego:
- szkolenie certyfikacyjne „Trener Umiejętności Społecznych TUS SST” – kierownik;
- Seminarium „Aktywizacja zawodowa uczniów z niepełnosprawnościami” – kierownik, psycholog, instruktorzy – 2 osoby- prelekcja na temat rehabilitacji zawodowej osób z niepełnosprawnością na przykładzie Warsztatu Terapii Zajęciowej TPD w Lipnie;
- Konferencja „Specjaliści dla autyzmu 2018” – kierownik, psycholog;
- kurs pedagogiczny dla instruktorów praktycznej nauki zawodu – rehabilitant;
- „Szkolenie personelu medycznego z zakresu psychoonkologii”- psycholog;
- konferencja „(Nie)pełnosprawni na rynku pracy” – kierownik, psycholog,  instruktorzy – 3 osoby, rehabilitant, pielęgniarka;
- Szkolenie z zakresu przepisów RODO – kierownik, psycholog, instruktorzy – 4 osoby;
- Działania informacyjno- szkoleniowe dla policjantów z zakresu postępowania wobec osób z niepełnosprawnością intelektualną” – kierownik, psycholog- prelekcja na temat nawiązania kontaktu, możliwych trudności w relacjach z osobami z niepełnosprawnością intelektualną;
- Elementarny kurs Systemu Języka Migowego SJM – 1 poziom – kierownik;
- Konferencja „Zaburzenia odżywiania jako uzależnienie behawioralne” – kierownik, psycholog, pielęgniarka, instruktor;
- Konferencja „Bezpieczna szkoła” – kierownik, psycholog.


Współpraca z rodzicami/opiekunami uczestników

                Rodzice i opiekunowie uczestników utrzymywali kontakty osobiste i telefoniczne z kadrą Warsztatu. Byli na bieżąco informowani o postępach i ewentualnych trudnościach w procesie rehabilitacji i terapii. Konsultowano się z rodzicami, opiekunami w kwestiach  związanych z codziennym funkcjonowaniem w Warsztacie, zmianami w organizacji zajęć, stanem zdrowia i samopoczucia uczestników, trudnościami natury opiekuńczej. Rodzice i  opiekunowie uczestników otrzymali pisemną ocenę funkcjonowania uczestnika po zrealizowaniu rocznego, indywidualnego planu rehabilitacji i terapii. Zostali zapoznani z kompleksowa oceną dokumentującą postępy w procesie rehabilitacji i terapii na przełomie ostatnich 3 lat. 
Zorganizowano spotkanie informacyjne z rodzicami, w indywidualnych przypadkach kierownik  Warsztatu,  psycholog, pielęgniarka, rehabilitant i instruktorzy  aranżowali dodatkowe konsultacje  w sytuacjach tego wymagających. 
Wszelkie kontakty z rodzicami uczestników lub opiekunami zostały odpowiednio udokumentowane oraz dokonano ich  oceny i podsumowania.

Funkcjonowanie zawodowe i społeczne uczestników

               Okresowe oceny uczestników określające poziom funkcjonowania zawodowego i społecznego potwierdzają pozyskanie u uczestników pozytywnych efektów prowadzonej terapii w następujących aspektach:

	LP
	Sfera funkcjonowania uczestnika
	Uczestnicy/
w liczbach

	1
	Zdolność do samodzielnego wykonywania czynności życia codziennego – pojęcie czasu
	1

	2
	Zdolność do samodzielnego wykonywania czynności życia codziennego – poruszanie się

	1

	3
	Zdolność do samodzielnego wykonywania czynności życia codziennego - posiłki

	1

	4
	Zdolność do samodzielnego wykonywania czynności życia codziennego – toaleta

	2

	5
	Zdolność do samodzielnego wykonywania czynności życia codziennego – ubieranie się
	1

	6
	Umiejętności interpersonalne – uspołecznienie
	1

	7
	Stopień opanowania umiejętności niezbędnych do podjęcia zatrudnienia – dojrzałość społeczna

	2

	8
	Stopień opanowania umiejętności niezbędnych do podjęcia zatrudnienia - motywacja
	3

	9
	Stopień opanowania umiejętności niezbędnych do podjęcia zatrudnienia – sprawność psychofizyczna
	3

	10
	Stopień opanowania umiejętności niezbędnych do podjęcia zatrudnienia – umiejętności zawodowe
	3

	11
	Rehabilitacja zawodowa – materiał;
	1

	12
	Rehabilitacja zawodowa – społeczność grupowa;
	1




W zakresie zdolności do samodzielnego wykonywania czynności życia codziennego większość uczestników funkcjonuje na stałym poziomie, są to czynności, umiejętności, które w procesie rehabilitacji i terapii uczestnicy utrwalają każdego dnia podczas pobytu w Warsztacie. Umiejętności i kompetencje zawodowe uczestników  również u większości osób utrzymują się na poziomie stałym wymagającym utrwalania lub kształtowania, niewielkie zmiany wynikają wyłącznie ze specyfiki pracy w danej pracowni, motywacji, stanu zdrowia i indywidualnych predyspozycji uczestników.
Dokonano oceny nowo przyjętych uczestników bez ewaluacji w zakresie określenia postępów ze względu na brak okresu porównawczego. Osoby te adaptują się do nowych warunków oraz  nabywają podstawowe kompetencje zawodowe i społeczne.
W załączeniu sprawozdania opis indywidualnych postępów i funkcjonowania uczestników w procesie rehabilitacji społecznej i zawodowej.



Opracowanie: Kierownik WTZ Lidia Nierychlewska


OPIS INDYWIDUALNYCH POSTĘPÓW W PROCESIE REHABILITACJI I TERAPII UCZESTNIKÓW WARSZTATU TERAPII ZAJĘCIOWEJ TPD W LIPNIE – 2018r.
1.	K.L.; kobieta, stopień niepełnosprawności znaczny, 10-N 01-U 06-E
Uczestniczka realizowała proces terapii zajęciowej w pracowni rękodzielniczo - krawieckiej. Brała udział w treningu ekonomicznym i różnorodnych formach treningu społecznego. . Poprawie uległo zaangażowanie i motywacja  do pracy. Korzystała z zajęć rehabilitacji ruchowej, jednak czyni to niechętnie, szuka wymówek. Wymagała wsparcia w rozumieniu i ocenie swoich bliskich relacji z jednym z uczestników. Czuła się bardzo pogubiona w relacjach intymnych, nie miała wsparcia środowiska rodzinnego w tym względzie, bała się oceny i krytyki rodziców. Swoim postępowaniem doprowadziła do pogorszenia się kondycji psychicznej – samooceny kolegi. W relacjach interpersonalnych brakuje jej empatii i wyczucia, nie zwraca uwagi na to że jej opinie i wypowiedzi są krzywdzące dla rozmówcy.  Otrzymała wyróżnienie za aktywność zawodową i ogólną pracę w warsztacie. Z psychologiem współpracowała w zakresie udziału w zajęciach stymulujących percepcję wzrokową, słuchową, dotykową i węchową, zajęciach relaksacyjnych, muzykoterapii, wizualizacji, zajęciach psychoedukacyjnych, warsztatach tematycznych, spotkaniach indywidualnych – rozmowa terapeutyczna, zajęciach Treningu Umiejętności Społecznych, zajęciach rozwijających kompetencje społeczne, językowe, arytmetyczne, treningu myślenia i pamięci, warsztatach „Seksualność, intymność i miłość”, warsztatach integracyjnych. Brała udział w konferencji „Zaburzenia odżywiania jako uzależnienie behawioralne.”
Wskazana jest dalsza  rehabilitacja i terapia uczestniczki w warsztacie, którą będzie kontynuowała w pracowni komputerowo - poligraficznej.
2.K.W.; mężczyzna, stopień niepełnosprawności znaczny, „N/P”.
Uczestnik realizował proces terapii zajęciowej w pracowni komputerowo - poligraficznej. Brał  udział w treningu ekonomicznym i społecznym, korzystał z rehabilitacji ruchowej. Bardzo wyczulony na punkcie najmniejszych dolegliwości zdrowotnych. Mało samodzielny w podejmowaniu decyzji osobistych, lękliwy w nieuzasadnionych sytuacjach. Mimo zadowolenia z udziału w zajęciach w warsztacie pod naciskiem rodziców zrezygnował z procesu terapii. Prosił pracowników warsztatu o pomoc w tym względzie, bardzo przeżywał zaistniałą sytuację, płakał, miał poczucie bezsilności. Rodzice podjęli decyzję wbrew woli uczestnika, tłumacząc, że będzie musiał się przyzwyczaić do nowej sytuacji. Kierownikowi warsztatu postawili żądanie dojazdu po sprawnego fizycznie syna pod sam dom, nie byli skłonni do jakichkolwiek negocjacji dla dobra uczestnika. Mimo wysokiego stopnia funkcjonowania zawodowego zdecydowali się oddać uczestnika do placówki o charakterze opiekuńczym. Rodziców nie interesowało zdanie syna, wymusili na nim podpisanie dokumentów o rezygnacji z zajęć w warsztacie. Uczestnik współpracował w psychologiem w zakresie udziału w zajęciach relaksacyjnych – muzykoterapii, wizualizacji, rozmowy indywidualnej – wsparcie.
               3. K.M.; mężczyzna, stopień niepełnosprawności znaczny „Ps”.
Uczestnik realizował proces terapii zajęciowej w pracowni kultury i sztuki. Brał udział w treningu społecznym w różnorodnych formach i ekonomicznym. Chętnie bierze udział w zajęciach rehabilitacji ruchowej mimo zwiększenia przez  rehabilitanta zakresu wykonywanych ćwiczeń. Jego motywacją do ćwiczeń usprawniających jest chęć bycia atrakcyjnym i pełnosprawnym dla swojej sympatii. Bliskie relacje jakie nawiązał z koleżanką z warsztatu były też powodem jego narastającej frustracji i obniżonego nastroju. Mimo dojrzałego podejścia do związku uczuciowego trudno mu zrealizować marzenia i plany ze względu na brak dojrzałości ze strony partnerki. Dodatkowo trudna sytuacja domowa wzmaga w nim poczucie bezradności. Współpracował z Powiatowym Urzędem Pracy, jest obowiązkowy i chętny do uczestnictwa we wszelkich formach aktywizujących. Brał udział w konferencji „Zaburzenia odżywiania jako uzależnienie behawioralne” Z psychologiem współpracował w zakresie warsztatów tematycznych, udziału w zajęciach relaksacyjnych – muzykoterapii, wizualizacji,  bajkoterapii, filmoterapii, zajęciach rozwijających kompetencje językowe, społeczne i arytmetyczne, treningu myślenia i pamięci, zajęciach stymulujących percepcję wzrokową, słuchową, dotykową i węchową, wsparcia psychologicznego – częste spotkania indywidualne, Treningu Umiejętności Społecznych, warsztatach integracyjnych. Otrzymał  wyróżnienie  za postawę zawodową i ogólne zachowanie w warsztacie.
Wskazana jest kontynuacja zajęć w warsztacie, proces terapii zajęciowej będzie realizowany w pracowni stolarskiej.
4.	E.Z., mężczyzna, stopień niepełnosprawności znaczny, 04-O.

Uczestnik realizował proces terapii zajęciowej w pracowni stolarskiej. Aktywny w różnych formach treningu społecznego i ekonomicznego. Ma trudności z samodzielnym poruszaniem się, unika chodzenia w terenie ze wsparciem białej laski, robi to na wyraźne polecenie instruktora. Coraz częściej zdarzają mu się wypadki podczas poruszania się na terenie warsztatu. Jego orientacja przestrzenna uległa pogorszeniu. Wpada na inne osoby, chodzi  za szybko, nie używa białej laski. Stwarza sytuacje zagrożenia bezpieczeństwa własnego i innych osób. Prowadzono z uczestnikiem na ten temat rozmowy, pogadanki, jednak matka utwierdza go w przekonaniu, że nie musi posługiwać się białą laską, wymaga aby inni opiekowali się synem i uważali na jego bezpieczeństwo. Przez taka postawę uczestnik jest ograniczony w samodzielności i zdany na reakcję otoczenia, ponieważ sam nie jest nauczony zwracać się z prośbą o pomoc. W sytuacjach braku dowozu zaczął samodzielnie transportem publicznym dojeżdżać do warsztatu. Bierze udział w zajęciach rehabilitacji ruchowej. Miał zastrzeżenia do swojej oceny kompleksowej, nie rozumiał zwrotów i określeń użytych do opisania swojego funkcjonowania. Ma poczucie, że jest lepszy od innych uczestników, więc powinien być lepiej oceniany, nie do końca rozumie swoje ograniczenia.  Uczestnik w pracowni stolarskiej wywiązywał się z powierzonych obowiązków, jednak jego stosunek do współpracowników i kadry jest niewłaściwy. Bardzo trudna współpraca z matką uczestnika, roszczeniowa, podważająca kompetencje pracowników. Z psychologiem współpracował w zakresie udziału w zajęciach relaksacyjnych, muzykoterapii, Treningu Umiejętności Społecznych, warsztatach tematycznych, rozmów indywidualnych, bajkoterapii.
Wskazana kontynuacja procesu terapii w pracowni stolarskiej.
5.	E.J.K.; kobieta, stopień niepełnosprawności znaczny, 02-P, 01-U.
Uczestniczka realizowała proces terapii zajęciowej w pracowni komputerowo - poligraficznej. Realizowała trening ekonomiczny w formie zindywidualizowanej, w zależności od aktualnego funkcjonowania. Unika zajęć rehabilitacji ruchowej w warsztacie, szuka wymówek aby nie wykonywać jakiegokolwiek wysiłku fizycznego. Skutkuje to tyciem i ogólnie obniżoną kondycją fizyczną. Jest zaniedbana w zakresie estetyki wyglądu zewnętrznego i higieny osobistej. Ujawnia duże braki w zakresie kulturalnego zachowania się – bekanie , dłubanie w nosie, pocieranie się w miejscach intymnych.   Chętnie współpracowała z psychologiem w warsztacie w zakresie udziału w zajęciach rozwijających kompetencje językowe, społeczne i arytmetyczne, treningu myślenia i pamięci, Treningu Umiejętności Społecznych, częstych konsultacji indywidualnych i wsparcia psychologicznego, zajęciach stymulujących percepcję wzrokową, słuchową, dotykową i węchową.  Wielokrotnie uczestniczka wymagała pomocy psychologicznej w sytuacjach kryzysowych. W rozmowach z pracownikami podkreślała, że czuje się w domu źle, niepotrzebna i niekochana. Warsztat jest dla niej miejscem ważnym, z jednej strony mówi, że nie chce już uczestniczyć w zajęciach, a z drugiej strony widać jej potrzebę kontaktu i przywiązanie do pracowników. Przejawia zachowania depresyjne, zagrażające swojemu bezpieczeństwu. Trudna współpraca ze środowiskiem rodzinnym. 
 Wskazana jest dalsza terapia zajęciowa w warsztacie ze wskazaniem na duże zindywidualizowanie w zakresie realizacji założeń programowych. Proces terapii będzie kontynuowany w pracowni kultury i sztuki.
6.	R. S.; kobieta, stopień niepełnosprawności umiarkowany, 01-U.
Uczestniczka realizowała proces terapii zajęciowej w pracowni gospodarstwa domowego. Brała aktywny udział w różnych formach treningu społecznego i ekonomicznego. Przejawia trudności z samokontrolą emocji, wybuchów agresji szczególnie słownej. Jest mało wyrozumiała na zachowania innych uczestników, słabiej funkcjonujących, wymaga upominania w zakresie pouczania innych, co rodzi sytuacje konfliktowe. Chętnie radzi się pracowników warsztatu w rozwiązaniu  sytuacji życiowych, szuka wsparcia, porady. Usilnie stara się znaleźć partnera życiowego, co stanowi jej główną ambicję i potrzebę.  Z psychologiem współpracowała w warsztacie w zakresie udziału w zajęciach relaksacyjnych, muzykoterapii, wizualizacji, warsztatach integracyjnych, zajęciach rozwijających kompetencje społeczne, językowe i arytmetyczne, treningu myślenia i pamięci, filmoterapii, rozmowy indywidualnej – poradnictwa.  Brała aktywny udział w zajęciach rehabilitacji ruchowej w warsztacie. Wymaga wdrażania do poznawania nowych technik pracy i utrwalania zdobytych umiejętności. Brała udział w konferencji „Zaburzenia odżywiania jako uzależnienie behawioralne”. Cechuje ją niski poziom wiedzy i świadomości na temat zdrowia. Jest diabetykiem, jednak nie przestrzega diety, okazjonalnie kontroluje glikemię. 
Wskazana kontynuacja procesu terapii w warsztacie w pracowni gospodarstwa domowego.
7.	P.W., mężczyzna, stopień niepełnosprawności znaczny „N/P”.
Uczestnik realizował proces terapii zajęciowej w pracowni rękodzielniczo - krawieckiej. Uczestniczył w różnych formach treningu społecznego i ekonomicznym. Wymaga dodatkowego opiekuna wspierającego samodzielne poruszanie się w terenie ze względu na częste ataki epilepsji. Ogólne zdrowotne funkcjonowanie uczestnika uległo pogorszeniu. Duża utrata wagi, niechęć do jedzenia i potrzeba kontrolowania posiłków wymagały poradnictwa psychiatry. Matka uczestnika, mimo proponowanego wsparcia i pomocy psychologa w warsztacie nie podjęła współpracy.  Brał udział w zajęciach rehabilitacji ruchowej w warsztacie, wysiłek fizyczny podejmuje niechętnie, widać, że jest osłabiony, apatyczny. Brał udział w konferencji „Zaburzenia odżywiania jako uzależnienie behawioralne”.  Z psychologiem współpracował w warsztacie  poprzez uczestnictwo w zajęciach stymulujących percepcję wzrokową, słuchową, dotykową i węchową, zajęciach psychoedukacyjnych, zajęciach rozwijających kompetencje społeczne, językowe, arytmetyczne, treningu myślenia i pamięci, , ćwiczeniach rozwijających percepcję wzrokową i organizację przestrzenną, warsztatach „Seksualność, intymność i miłość”, zajęciach rozwijających funkcje poznawcze.  Unika konsultacji indywidualnych, bardzo niechętnie opowiada o sowim życiu, problemach.
 Uczestnik będzie kontynuował proces rehabilitacji i terapii w pracowni komputerowo - poligraficznej.
8.	M.M., kobieta, stopień niepełnosprawności znaczny, 02-P 06-E 10-N.
Uczestniczka realizowała proces terapii zajęciowej w pracowni plastycznej.  Brała udział w różnorodnych proponowanych formach treningu społecznego oraz ekonomicznym.  Bierze udział w zajęciach rehabilitacji ruchowej w warsztacie. Poprawie uległo funkcjonowanie emocjonalne uczestniczki, jest wyciszona, coraz rzadziej zdarzają jej się incydenty silnego pobudzenia, niepokoju. Wymaga wsparcia psychiatrycznego i psychologicznego. Stara się zwrócić na siebie szczególna uwagę otoczenia, potrafi symulować dolegliwości somatyczne. Za zaangażowanie w pracę została nagrodzona na wniosek instruktora. Z psychologiem współpracowała w zakresie udziału w zajęciach rozwijających kompetencje językowe, społeczne i arytmetyczne, treningu myślenia i pamięci, filmoterapii, zajęciach relaksacyjnych – muzykoterapii, wizualizacji, stymulowania zmysłu węchu, warsztatach „Seksualność, intymność i miłość”, zajęciach stymulujących percepcję wzrokową, słuchową i dotykową, , warsztatach integracyjnych, przeprowadzenia badania psychologicznego, warsztatach „Praca z emocjami”, spotkań indywidualnych. 
Uczestniczka będzie kontynuowała proces terapeutyczny w warsztacie w pracowni kultury i sztuki.

9.	M.K., mężczyzna, stopień niepełnosprawności znaczny, p. 26 pkt 1 lit. c.
Uczestnik realizował proces terapii zajęciowej w pracowni komputerowo - poligraficznej. Brał udział w treningu ekonomicznym i różnorodnych formach treningu społecznego. Poprawie uległo poczucie odpowiedzialności uczestnika w pracy i motywacja, na co niewątpliwy wpływ miała postawa instruktora. Korzysta z zajęć rehabilitacji ruchowej w warsztacie regularnie. Współpracował z Powiatowym Urzędem Pracy. Ma tendencje do przekłamywania, ubarwiania rzeczywistości, stara się robić dobre wrażenie. Jest natrętny w stosunku do jednej z uczestniczek, narzuca się jej, przekracza granice bliskości fizycznej. Nie rozumie jednoznacznych uwag koleżanki, która nie życzy sobie tego rodzaju relacji. Wymaga dyscyplinowania w pracy i motywowania przy współpracy środowiska rodzinnego i kadry warsztatu. Zauważono znaczące trudności uczestnika w zakresie percepcji wzrokowej, zgłoszono opiekunowi potrzebę specjalistycznej konsultacji okulistycznej.  Z psychologiem pracował w zakresie  udziału w zajęciach relaksacyjnych, muzykoterapii, wizualizacji, ćwiczeniach percepcji wzrokowej,  bajkoterapii, zajęciach stymulujących percepcję wzrokową, słuchową, dotykową i węchową, konsultacji indywidualnych – wsparcia psychologicznego, rozmowy terapeutycznej, Treningu Umiejętności Społecznych, warsztatach tematycznych „Seksualność, intymność i miłość”, zajęciach rozwijających kompetencje językowe, społeczne, arytmetyczne, treningu myślenia i pamięci, warsztatach integracyjnych, badaniu psychologicznym. 
Uczestnik będzie kontynuował rehabilitację i terapię w warsztacie w pracowni plastycznej.
10.M.K., mężczyzna, stopień niepełnosprawności znaczny, p.26 pkt. 1 lit. c.
Uczestnik realizował proces terapii zajęciowej w pracowni plastycznej. Brał  udział w różnorodnych, dostępnych formach treningu społecznego i ekonomicznego. Społecznie i zawodowo funkcjonuje na tym samym dobrym poziomie. Jest ubezwłasnowolniony, niedosłyszy, nosi aparat słuchowy, jednak nie jest  prawidłowo wyregulowany. Chętnie korzysta z zajęć rehabilitacji ruchowej w warsztacie.  Nielogiczne wypowiedzi uczestnika, nieprawdziwe informacje wywołują nieporozumienia wśród uczestników. Rodzina uczestnika prosiła o pomoc w zdyscyplinowaniu go, ponieważ wbrew ich zakazom wyjeżdżał poza miejsce zamieszkania. Z psychologiem współpracował w zakresie udziału w zajęciach stymulujących percepcję wzrokową, słuchową, dotykową i węchową,  filmoterapii , zajęciach relaksacyjnych, muzykoterapii, wizualizacji, ćwiczeniach rozwijających percepcję wzrokową i organizację przestrzenną, indywidualnych i grupowych zajęciach rozwijających kompetencje społeczne, językowe i arytmetyczne oraz treningu pamięci, terapii zmysłów – zapach , warsztatach integracyjnych. W warsztacie jest zdyscyplinowany, wywiązuje się z powierzonych obowiązków, choć uwidacznia się u niego silny stres w sytuacjach ekspozycji społecznej.
 Uczestnik będzie kontynuował proces rehabilitacji i terapii zajęciowej w pracowni komputerowo – poligraficznej.

11.A.T., mężczyzna, stopień niepełnosprawności znaczny, 01-U/06-E.
Uczestnik realizował proces terapii zajęciowej w pracowni stolarskiej. Uczestniczy we wszelkich proponowanych formach rehabilitacji społecznej oraz treningu ekonomicznym. Zdecydowanej poprawie uległo zachowanie uczestnika w miejscach publicznych, słucha poleceń kadry i stara się zachowywać stosownie. W sferze zawodowej i społecznej funkcjonuje na dobrym, stałym poziomie. Na wniosek kierownika warsztatu otrzymał nagrodę za całoroczną pracę i zaangażowanie. Jest obowiązkowy, wywiązuje się z powierzonych zadań. Bardzo dojrzale poradził sobie w sytuacji, kiedy jeden z uczestników naruszał jego sferę intymną, zgłosił się do pracowników warsztatu z prośbą o pomoc w tej sytuacji.   Z psychologiem współpracował w zakresie udziału w  zajęciach relaksacyjnych, muzykoterapii, filmoterapii, spotkaniach indywidualnych – wsparcie psychologiczne,  warsztatach tematycznych.
Uczestnik będzie realizował kontynuował proces terapii w warsztacie w pracowni stolarskiej.
12.A.T., mężczyzna, stopień niepełnosprawności znaczny, „P”.
Uczestnik realizował proces terapii zajęciowej w pracowni plastycznej. Brał udział w dostępnych formach rehabilitacji społecznej oraz treningu ekonomicznym. Bardzo obowiązkowy i zdyscyplinowany, wysoka frekwencja udziału w zajęciach. Zawodowo i społecznie uczestnik funkcjonuje na stałym  poziomie. Obserwuje się nieznaczne obniżenie w sferze umiejętności tzw. szkolnych, wymaga w tym względzie utrwalania. Uczestnik jest bardzo podatny na sugestie innych osób, pewne wypowiedzi, sytuacje rozumie zbyt dosłownie. Korzysta z zajęć rehabilitacji ruchowej w warsztacie bardzo chętnie i w różnorodnych formach. Ma własne zainteresowania, wywiązuje się z podjętych zobowiązań. Na wniosek psychologa otrzymał wyróżnienie za całoroczną pracę w warsztacie i dobra postawę zawodową.  Z psychologiem współpracował w zakresie udziału w zajęciach rozwijających kompetencje językowe, społeczne i arytmetyczne, treningu myślenia i pamięci, muzykoterapii i wizualizacji, zajęciach relaksacyjnych, filmoterapii, bajkoterapii, warsztatach tematycznych, stymulowania zmysłu węchu, zajęciach stymulujących percepcję wzrokową, słuchową i dotykową, zajęciach indywidualnych – ćwiczenia percepcji wzrokowej.
Uczestnik będzie kontynuował indywidualny proces rehabilitacji i terapii zajęciowej w pracowni kultury i sztuki. 
13.M.P., mężczyzna, stopień niepełnosprawności umiarkowany, 01-U 06-E.
Uczestnik realizował proces terapii zajęciowej w pracowni kultury i sztuki. Brał udział w treningu ekonomicznym i różnorodnych formach treningu społecznego, chociaż próbował kwestionować ich formę. Przejawiał duże chęci do wszelkiej aktywności, jednak jego umiejętności były znacznie niższe aniżeli sam to oceniał. Przekonany o słuszności swoich poglądów, arogancki, nie zwracający uwagi na uczucia innych osób. Często niekontrolujący swoich zachowań i wypowiedzi. Swoje dobro i potrzeby stawiał na pierwszym miejscu, skupiony na wyglądzie zewnętrznym. Deklarował chęć pracy, współpracował z Powiatowym Urzędem Pracy. Brał udział w zajęciach rehabilitacji ruchowej.  Z psychologiem współpracował w zakresie udziału w zajęciach rozwijających kompetencje społeczne, językowe i arytmetyczne, treningu myślenia i pamięci, zajęciach relaksacyjnych- muzykotarapii, wizualizacji warsztatach „Praca z emocjami”,  konsultacji indywidualnych – wsparcie psychologiczne, zajęć indywidualnych – ćwiczenia percepcji wzrokowej, filmoterapii, zajęciach Treningu Umiejętności Społecznych.  Uczestnik ze względu na swój sposób bycia, częste wchodzenie w sytuacje konfliktowe z innymi współpracownikami i kadrą wymagał obecności psychologa – mediacje. Uczestnik mimo dobrego poziomu uspołecznienia intelektualnie funkcjonował  bardzo słabo. Potrafił manipulować wypowiedziami współpracowników, których  uważał za gorzej funkcjonujących od siebie. W sytuacji, gdy jeden z wieloletnich uczestników  warsztatu zgłosił  zdarzenia związane z dotykaniem przez niego miejsc intymnych , uczestnik zrezygnował z zajęć w warsztacie. Cechował go bardzo pogardliwy i przedmiotowy stosunek do kobiet, o których zazwyczaj wypowiadał się lekceważąco.
14. B.S., kobieta, stopień niepełnosprawności znaczny, 02-P.
Uczestniczka nie rozpoczęła realizacji procesu terapii w nowej pracowni, ze względu na długotrwałą nieusprawiedliwioną nieobecność. Decyzją Rady Programowej, zgodnie z obowiązującym regulaminem została skreślona z listy uczestników.
15.P.R., mężczyzna, stopień niepełnosprawności znaczny, 01-U 10-N
Uczestnik realizował proces terapii zajęciowej w pracowni stolarskiej. Chętnie brał udział w treningu społecznym i ekonomicznym.  Bardzo dobrze przystosował się do warunków pracy w warsztacie, jest zdyscyplinowany, pozytywnie nastawiony do otoczenia. Otrzymał nagrodę pieniężną za wkład pracy i zaangażowanie. Bardzo często okazuje swoją radość i wdzięczność za opiekę w placówce. Otrzymał wsparcie  w formie  zaopatrzenia w potrzebną odzież i żywność. Wszelkie wyjazdy wycieczkowe są dla niego dużą atrakcją, często po raz pierwszy uczestniczy w różnych formach zajęć rekreacyjnych. Poprawie uległa sfera emocjonalnego funkcjonowania, widać, że uczestnik w warsztacie czuje się bezpieczny, opowiada o swoich problemach domowych, szuka wsparcia u pracowników placówki. Uczy się nowych technik pracy, niska sprawność manualna.  Z psychologiem pracował w zakresie udziału w zajęciach rozwijających kompetencje językowe, społeczne i arytmetyczne, treningu myślenia i pamięci, warsztatach tematycznych, zajęciach relaksacyjnych – muzykoterapii i wizualizacji, bajkoterapii, terapii zmysłów – zapach, filmoterapii, rozmowy indywidualnej – wsparcie psychologiczne.
 Wskazany jest dalszy pobyt w warsztacie, uczestnik będzie realizował proces terapii zajęciowej w pracowni komputerowo - poligraficznej.
16.A.M. H., kobieta, stopień niepełnosprawności znaczny , 01-U 11-I 
Uczestniczka realizowała proces terapii zajęciowej w pracowni kultury i sztuki. Chętnie brała aktywny udział w różnorodnych formach treningu społecznego i ekonomicznym. Wymaga dyscyplinowania, swoim głośnym  zachowaniem zaburza pracę grupy.   Towarzyska, domagająca się szczególnej uwagi ze strony otoczenia, nachalna w stosunku do kolegów w warsztacie. Okresowo przeniesiono uczestniczkę do pracowni gospodarstwa domowego celem sprawdzenia jej możliwości w tej pracowni oraz aby zmęczeni jej zachowaniem współpracownicy mogli odpocząć .  Poprawie uległo dłuższe przebywanie w pracowni podczas trwania zajęć, chociaż nadal stara się wykorzystać okazję aby wyjść z pracowni.  Uczy się nowych technik pracy, ma słabo rozwiniętą sprawność manualną. Bierze udział w zajęciach rehabilitacji ruchowej, ogromną radość sprawia jej możliwość występów wokalnych lub tanecznych. Wymaga przypominania o przekazaniu informacji pisemnej od rodzica, gubi swoje rzeczy, zapomina o nich.  Z psychologiem współpracowała w zakresie  udziału w zajęciach rozwijających kompetencje językowe, społeczne i arytmetyczne, treningu myślenia i pamięci, zajęciach relaksacyjnych – muzykoterapii, wizualizacji, bajkoterapii, filmoterapii, rozmowy indywidualnej.
Wskazany jest dalszy pobyt w warsztacie, uczestniczka będzie kontynuowała proces terapeutyczny w pracowni rękodzielniczo - krawieckiej.

17.P.T., mężczyzna, stopień niepełnosprawności znaczny, „P”.
Uczestnik realizował proces terapii zajęciowej w pracowni stolarskiej. Brał aktywny udział w różnych formach treningu społecznego i ekonomicznym. Uczestnik obowiązkowy, z wysoką frekwencją udziału w zajęciach, natomiast nie zawsze respektujący polecenia pracowników warsztatu. Jest uparty, jego zachowania bywają irracjonalne np. podczas wycieczki odmówił wyjścia z autokaru. Po śmierci matki uczestnika widać, że jest mniej zadbany w kwestii schludnego wyglądu.   Korzystał z zajęć rehabilitacji ruchowej w warsztacie. Chętnie angażuje się w prace porządkowe na terenie placówki, lubi czuć się pomocny. Wchodzi w konflikty z innymi uczestnikami, potrafi uderzyć kolegów, wyzwać.  Z psychologiem współpracował w zakresie  udziału w warsztatach tematycznych „Seksualność, intymność i miłość”, filmoterapii, udziału w zajęciach relaksacyjnych, muzykoterapii, wizualizacji, stymulowania zmysłu węchu, spotkania indywidualnego – rozmowy, zajęcia rozwijające kompetencje językowe, społeczne, arytmetyczne, treningu myślenia i pamięci.
Uczestnik będzie kontynuował proces rehabilitacji i terapii zajęciowej w warsztacie w pracowni rękodzielniczo - krawieckiej.
18. W.M., kobieta, stopień niepełnosprawności znaczny, 06-E 01-U.
Uczestniczka proces terapii zajęciowej realizowała w pracowni plastycznej. Brała udział w wybranych formach treningu społecznego oraz treningu ekonomicznym. Coraz częściej wycofuje się z wycieczek wyjazdowych, a jeśli już w nich uczestniczy swoim zachowaniem wyraża ogólne niezadowolenie. Trudna sytuacja rodzinna uczestniczki miała wpływ na jej funkcjonowanie  w warsztacie, miała wyraźnie obniżony nastrój, słabiej integrowała się z grupą. Na ogół cechuje ją poprawny stosunek do instruktora i współpracowników, jednak w sytuacji zwracania uwagi staję się nieuprzejma, arogancka. Bierze udział w zajęciach rehabilitacji ruchowej w warsztacie. Niepowodzenia zniechęcają ją do dalszego wysiłku, wymaga wzmacniania i zachęcania do udziału w występach artystycznych. Bardzo niechętnie pomaga w pracach porządkowych, przygotowaniach uroczystości okolicznościowych, również w środowisku domowym niechętnie pomaga matce.  Z psychologiem współpracowała w zakresie udziału w zajęciach rozwijających kompetencje społeczne, językowe, arytmetyczne, treningu myślenia i pamięci, muzykoterapii, wizualizacji, zajęciach stymulujących percepcję wzrokową, słuchową, dotykową i węchową, filmoterapii, bajkoterapii, zajęciach psychoedukacyjnych, konsultacji indywidualnych – wsparcie, warsztatach tematycznych, terapii zmysłów - zapach. 
 Uczestniczka będzie kontynuowała proces rehabilitacji i terapii w pracowni gospodarstwa domowego.
19.D.Ś., kobieta, stopień niepełnosprawności znaczny, „P/L”
Uczestniczka realizowała proces terapii zajęciowej w pracowni gospodarstwa domowego. Brała udział w dostępnych formach treningu społecznego i ekonomicznym, chociaż czyni to niechętnie bo związane jest to z wyjściem w teren.  Trudno dostosowuje się do wszelkich zmian, instruktora lub pracowni. Reaguje wówczas nieadekwatnie do sytuacji, jest płaczliwa, rozdrażniona, potrafi odmówić pracy.. Boi się zmian, akceptuje tylko preferowany przez siebie rodzaj zajęcia, nie chce uczyć się nowych technik pracy. Wymaga zachęty i motywowania  do angażowania się w nowe formy pracy. Ze wsparciem mamy brała udział w konkursach dla uczestników organizowanych w warsztacie. Uczestniczyła w zajęciach rehabilitacji ruchowej, sama kontroluje harmonogram ćwiczeń i nie akceptuje zmian w tym zakresie.  Z psychologiem współpracowała w zakresie udziału w rozmowach – konsultacji indywidualnej, filmoterapii, warsztat tematyczny „Praca z emocjami”, zajęć relaksacyjnych, muzykoterapii i wizualizacji, zajęciach rozwijających kompetencje językowe, społeczne i arytmetyczne, treningu myślenia i pamięci, zajęć stymulujących percepcję wzrokową, słuchową, dotykową i węchową. 
Wskazana jest dalsza rehabilitacja i terapia w warsztacie, którą uczestniczka będzie kontynuowała w pracowni rękodzielniczo – krawieckiej.
20.Z.F., mężczyzna, stopień niepełnosprawności znaczny, 02-P 05-R 10-N.
Uczestnik realizował proces terapii zajęciowej w pracowni stolarskiej. Brał udział w dostępnych formach treningu społecznego oraz ekonomicznym. Ma trudności z dostosowaniem się do zasad i norm, często podczas wyjść w teren zachowuje się niekulturalnie, wulgarnie, zwraca na siebie uwagę otoczenia. W związku z agresywnym zachowaniem uczestnika został skierowany na oddział psychiatryczny. Po hospitalizacji był wyraźnie osłabiony, oszołomiony, emocjonalnie jest bardziej  wyciszony.  Zajęcia w pracowni stolarskiej były powodem jego frustracji, twierdził, że nie zajmuje się tam niczym pożytecznym, a tak naprawdę nie angażował się w jakąkolwiek pracę.   Korzystał z systematycznego wsparcia psychologicznego na terenie warsztatu. Regularnie uczestniczy w zajęciach rehabilitacji ruchowej, chociaż zaobserwowano po wdrożeniu leczenia psychiatrycznego znaczny spadek formy fizycznej, wydolności. Z psychologiem współpracował w zakresie rozmów - konsultacji indywidualnych, zajęć relaksacyjnych, muzykoterapii, wizualizacji,  filmoterapii, Treningu Umiejętności Społecznych, zajęć rozwijających kompetencje społeczne, językowe i arytmetyczne, treningu myślenia i pamięci, terapii zmysłów – zapach, zajęć stymulujących percepcję wzrokową, słuchową, dotykową i węchową, bajkoterapii, udziału w warsztatach tematycznych „Seksualność, intymność i miłość”.
Uczestnik będzie kontynuował proces rehabilitacji i terapii zajęciowej w pracowni komputerowo – poligraficznej.
21. K.M.B. kobieta, stopień niepełnosprawności umiarkowany, 01-U 02-P.
Uczestniczka realizowała proces terapii zajęciowej w pracowni kultury i sztuki. Nadal jest w okresie adaptacyjnym, uczy się panujących w warsztacie zasad. Chwiejna emocjonalnie, wybucha płaczem bez wyraźnej przyczyny. Bardzo słabo przygotowana do pracy zawodowej, mimo, że jest absolwentką szkoły przysposabiającej. Zdolności manualne na słabym poziomie wymagają kształtowania. Cechuje ja szybka męczliwość pracą intelektualną. Wskazana jest współpraca instruktora z psychologiem celem obserwacji uczestniczki w zakresie ewentualnego zanikania umiejętności intelektualnych. Wymaga dodatkowych instrukcji i dużo uwagi instruktora w czasie wykonywania powierzonych czynności. Brała udział w różnych formach treningu społecznego, podczas wyjazdów wycieczkowych jest zdyscyplinowana, zachowuje się właściwie w miejscach publicznych. Z psychologiem współpracowała w zakresie udziału w zajęciach stymulujących percepcję wzrokową, słuchową, dotykową i węchową, spotkań indywidualnych, warsztatach integracyjnych, zajęciach relaksacyjnych – muzykoterapia, wizualizacja, Treningu Umiejętności Społecznych. Brała udział w konferencji „Zaburzenia odżywiania jako uzależnienie behawioralne”.
Uczestniczka będzie kontynuowała proces rehabilitacji i terapii w pracowni gospodarstwa domowego.

22.W.A.W. kobieta, stopień niepełnosprawności znaczny, 01-U 05-R.
Uczestniczka realizowała indywidualny program rehabilitacji i terapii w pracowni komputerowo – poligraficznej. Brała czynny udział w różnorodnych formach treningu społecznego i ekonomicznym. Bardzo zżyła się z instruktorem, miała trudności z zaakceptowaniem zmiany opiekuna. Nawiązała poprawne relacje z innymi uczestnikami, zdarza jej się chować czyjeś rzeczy, co wywołuje nieporozumienia. Symuluje dolegliwości zdrowotne, zgłasza je telefonicznie rodzicom, oczekując ich natychmiastowej reakcji. Cechuje ją zaradność osobista, samodzielna w czynnościach samoobsługowych. Nie zawsze właściwie rozumie i interpretuje wypowiedzi pracowników i zaistniałe sytuacje, reaguje przesadnie emocjonalnie. Z psychologiem współpracowała w zakresie udziału w zajęciach rozwijających kompetencje społeczne, językowe i arytmetyczne, treningu myślenia i pamięci, przeprowadzenia wywiadu wstępnego dla kandydata na uczestnika, zajęciach stymulujących percepcję wzrokową, słuchową, dotykową i węchową, zajęciach relaksacyjnych- muzykoterapia, wizualizacja, 
Proces terapii i rehabilitacji będzie kontynuowany w pracowni plastycznej.
23. G.K.K. mężczyzna, stopień niepełnosprawności znaczny, 02-P.
Uczestnik rozpoczął proces terapii w pracowni kultury i sztuki. Mimo bardzo dobrej współpracy opiekuna z pracownikami warsztatu zrezygnował z zajęć z powodów rodzinnych – potrzeba opieki nad chorą matką. Można było zaobserwować trudności adaptacyjne u uczestnika, miał trudności z zaakceptowaniem ustalonych zasad m.in. czasu pracy. Uzdolniony manualnie, preferował jedną technikę pracy. Z psychologiem współpracował w zakresie udziału w zajęciach relaksacyjnych – muzykoterapia, zajęciach rozwijających kompetencje społeczne, językowe i arytmetyczne, treningu myślenia i pamięci, terapii zmysłów – zapach, zajęciach stymulujących percepcję wzrokową, słuchową, dotykową i węchową, filmoterapii. 
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24. Z.Z. mężczyzna, stopień niepełnosprawności znaczny, N/P.
Uczestnik realizował indywidualny proces rehabilitacji i terapii w pracowni gospodarstwa domowego. Chętnie brał udział w różnorodnych formach treningu społecznego i ekonomicznym. Ma trudności z poruszaniem się, jest mało ostrożny, zwraca głównie uwagę na komfort swojej sytuacji. W grupie współpracuje zgodnie z wybranymi uczestnikami, upomina i poucza kolegów i koleżanki. Wszelkie uwagi krytyczne pod kątem swojej osoby i zachowania odbiera bardzo emocjonalnie, obraża się i irytuje. Korzystał z zajęć rehabilitacji ruchowej w warsztacie. Z psychologiem współpracował w zakresie udziału w zajęciach relaksacyjnych – muzykoterapia, wizualizacja, zajęciach rozwijających kompetencje społeczne, językowe i arytmetyczne, filmoterapii, konsultacji indywidualnych, zajęciach stymulujących percepcję wzrokową, słuchową, dotykową i węchową, warsztatach tematycznych.
Uczestnik będzie kontynuował proces rehabilitacji i terapii zajęciowej w pracowni plastycznej.
25. M.K. kobieta, stopień niepełnosprawności znaczny, 01-U 04-O 06-E
Uczestniczka realizowała indywidualny program terapeutyczny w pracowni gospodarstwa domowego. Samodzielnie dojeżdża transportem powiatowym na zajęcia do warsztatu, dla zapewnienia poczucia bezpieczeństwa z przystanku jest odbierana przez instruktora. Bardzo chętnie bierze udział w różnych formach treningu społecznego, jednak podczas uroczystości integracyjnych z udziałem rodziców jest ograniczana postawą matki. Mało asertywna i samodzielna w podejmowaniu decyzji. Systematycznie uczy się nowych technik pracy, utrwala zdobyte umiejętności zawodowe. Na wniosek instruktora otrzymała nagrodę motywacyjna za całoroczną pracę. Ma wyraźnie zaniżoną odporność, bardzo często choruje, jest nadmiernie wyczulona nawet na najmniejsze dolegliwości zdrowotne. Z psychologiem pracowała w zakresie udziału w zajęciach rozwijających kompetencje językowe, społeczne i arytmetyczne, muzykoterapii, wizualizacji, treningu myślenia i pamięci, konsultacjach indywidualnych – wsparcia psychologicznego. 
Uczestniczka będzie kontynuowała proces terapii zajęciowej w pracowni kultury i sztuki. 
26.K.L. kobieta, stopień niepełnosprawności znaczny, 01-U 02-P.
Uczestniczka realizowała indywidualny program terapii w pracowni gospodarstwa domowego. Brała udział w wybranych formach treningu społecznego – sprawia duże trudności podczas wycieczek wyjazdowych, nie dostosowuje się do poleceń kadry, jest wulgarna, kłóci się z innymi uczestnikami. Poziom agresji uczestniczki wymaga w indywidualnych przypadkach wezwania matki i odebrania jej z zajęć w warsztacie. Niechętnie bierze udział w jakichkolwiek formach wyjść poza teren placówki, trudno ją wówczas do tego przekonać. Bardzo zaburza prace całej grupy, wszczyna awantury, jest agresywna również fizycznie w stosunku do współpracowników. Z psychologiem pracowała  w zakresie udziału w zajęciach relaksacyjnych, muzykoterapii, mediacji w sytuacji konfliktu, przeprowadzenia badania psychologicznego celem sporządzenia opinii, zajęciach rozwijających kompetencje społeczne, językowe, arytmetyczne, treningu myślenia i pamięci. 
Uczestniczka będzie kontynuowała proces rehabilitacji i terapii w pracowni plastycznej.

27.J.K. mężczyzna , stopień niepełnosprawności znaczny, 10-N 01-U.
Uczestnik realizował proces terapii w pracowni plastycznej. Uczestniczył w dostępnych formach treningu społecznego – porusza się na wózku oraz treningu ekonomicznym. Wymaga motywowania do wysiłku, najchętniej korzystałby w samoobsłudze z pomocy osób trzecich. Brał udział w zajęciach rehabilitacji ruchowej, zaobserwowano poprawę ruchomości w małych stawach dłoni. Uczestnik pod względem sprawności ruchowej był bardzo zaniedbany, w warsztacie obawiał się korzystać z ćwiczeń na łóżku rehabilitacyjnym. Cechuje go infantylne podejście do relacji damsko – męskich, bardzo niski zasób wiedzy o ciele człowieka, fizjologii, intymności. Z psychologiem współpracował w zakresie udziału w zajęciach relaksacyjnych – muzykoterapia, wizualizacja, rozmowach indywidualnych – wsparcie psychologiczne, warsztatach tematycznych, zajęciach rozwijających kompetencje społeczne, językowe i arytmetyczne, treningu myślenia i pamięci, filmoterapii, Treningu Umiejętności Społecznych.
Uczestnik będzie kontynuował proces terapii zajęciowej w pracowni rękodzielniczo – krawieckiej. 
28. J.A.M kobieta, stopień niepełnosprawności znaczny , P/I/.
Uczestniczka realizowała indywidualny program terapeutyczny w pracowni rękodzielniczo – krawieckiej. Brała udział w wybranych formach treningu społecznego ze względu na postawę rodziców – nadopiekuńczość, nieuzasadniona obawa przed  dalszymi wyjazdami. Emocjonalnie funkcjonowanie uczestniczki okresowo uległo pogorszeniu, była wybuchowa, nieuprzejma w stosunku do współpracowników oraz kadry. Bardzo przeżywa wszelkie nieporozumienia w środowisku domowym, zgłasza je do psychologa, szuka wsparcia i zrozumienia. Cechuje ją słaba motywacja do opanowania nowych technik pracy. Z psychologiem współpracowała w zakresie udziału w zajęciach rozwijających kompetencje językowe, społeczne i arytmetyczne, treningu myślenia i pamięci, badania psychologicznego, zajęciach stymulujących percepcję wzrokową, słuchową, dotykową i węchową, zajęciach relaksacyjnych – muzykoterapii, wizualizacji, stymulowania zmysłu węchu, warsztatach integracyjnych.
Uczestniczka będzie kontynuowała proces terapeutyczny w pracowni kultury i sztuki. 
29. A.Z. kobieta, stopień niepełnosprawności znaczny, 02-P.
Uczestniczka realizowała indywidualny program terapeutyczny w pracowni rękodzielniczo – krawieckiej. Brała aktywny udział w różnorodnych formach treningu społecznego i ekonomicznym.  Zaobserwowano zdecydowana poprawę w funkcjonowaniu psychicznym uczestniczki, mniej zaostrzone stany obniżonego funkcjonowania w chorobie psychicznej. Uczestniczka bardzo sprawna manualnie, dokładna, odpowiedzialna w pracy. Została decyzją instruktora nagrodzona za swoja postawę zawodową. Z psychologiem współpracowała w zakresie udziału w zajęciach relaksacyjnych, muzykoterapii, wizualizacji, stymulowania zmysłu węchu, warsztatach tematycznych min. na temat „Seksualność, intymność i miłość”,  zajęciach rozwijających kompetencje społeczne, językowe i arytmetyczne, treningu myślenia i pamięci, , zajęciach stymulujących percepcję wzrokową, słuchową, dotykową i węchową, zajęciach psychoedukacyjnych, konsultacjach indywidualnych, ćwiczeniach rozwijających percepcję wzrokową i organizację przestrzenną.
Uczestniczka będzie realizowała proces rehabilitacji i terapii w pracowni plastycznej.


30. K.Z. kobieta, stopień niepełnosprawności umiarkowany, 01-U 06-E.
Uczestniczka realizowała indywidualny program terapeutyczny w pracowni komputerowo – poligraficznej. Brała aktywny udział w różnorodnych formach treningu społecznego oraz ekonomicznym. Miała utrudnione funkcjonowanie w grupie ze względu na współpracę z uczestniczką, która z nieuzasadnionej przyczyny była do niej agresywnie nastawiona. Słabo radziła sobie ze stresem w tego rodzaju relacjach. Pozytywnie nastawiona do pracy, chętnie podejmowała się nowych wyzwań. Nie zawsze prawidłowo odczytuje i rozumie pewne informacje pisemne np. urzędowe . Z psychologiem współpracowała w zakresie udziału w zajęciach relaksacyjnych – muzykoterapii, wizualizacji, stymulowania zmysłu węchu, konsultacji indywidualnych – wsparcia, zajęciach rozwijających kompetencje społeczne, językowe i arytmetyczne, treningu myślenia i pamięci, Treningu Umiejętności Społecznych, warsztatach tematycznych „Seksualność, intymność i miłość”, filmoterapii, warsztacie integracyjnym, zajęciach rozwijających funkcje poznawcze, indywidualne ćwiczenia percepcji wzrokowej.
Uczestniczka będzie kontynuowała proces terapii w pracowni rękodzielniczo – krawieckiej.
31. R.R. mężczyzna, stopień niepełnosprawności znaczny 26 pkt.1 lit. C.
Uczestnik realizował program terapii w pracowni komputerowo -poligraficznej. Uczestniczył w dostępnych formach treningu społecznego, chociaż niekiedy z niewyjaśnionych powodów nie wyrażał ochoty na jakąś formę aktywności. Symuluje dolegliwości zdrowotne, trudno mu wówczas racjonalnie jakąś kwestię wytłumaczyć. Chętnie realizował trening ekonomiczny w formie wydatkowania. Cechuje go bardzo wolne tempo pracy, trudno go motywować ze względu na upór. Wchodzi w sytuacje konfliktowe, nieporozumienia z innymi uczestnikami. Z psychologiem współpracował w zakresie udziału w zajęciach relaksacyjnych, muzykoterapii, wizualizacji, terapii zmysłów – zapach, filmoterapii.
Uczestnik będzie kontynuował proces terapii zajęciowej w pracowni stolarskiej. 
32. D.K. mężczyzna, stopień niepełnosprawności znaczny, 01-U 02-P.
Uczestnik realizował indywidualny program terapeutyczny w pracowni kultury i sztuki. Aktywny w różnych formach treningu społecznego i ekonomicznym . Podczas wyjazdów wycieczkowych wymaga ciągłej kontroli w zakresie kontrolowania potrzeb fizjologicznych, higieny, dyscypliny. U uczestnika pojawiły się zaburzenia odżywiania, na terenie warsztatu było to mniej widoczne. W środowisku domowym nadmiernie objada się i w efekcie wymiotuje. Rodzina współpracowała w tym względzie z psychiatrą. Ma tendencje do fiksowania się na pewnych sprawach, trudno wówczas racjonalnie wytłumaczyć uczestnikowi jakiekolwiek kwestie. Z psychologiem współpracował w zakresie udziału w zajęciach relaksacyjnych – muzykoterapii, wizualizacji, terapii zmysłów- zapach, konsultacji indywidualnych – wsparcie psychologiczna, mediacji w sytuacji konfliktu, zajęciach stymulujących percepcję wzrokową, słuchową, dotykową i węchową, filmoterapii.
Uczestnik będzie kontynuował proces rehabilitacji i terapii w pracowni stolarskiej.
33. K.K. mężczyzna, stopień niepełnosprawności umiarkowany 01-U.
Uczestnik realizował indywidualny program rehabilitacji i terapii w pracowni kultury i sztuki. Bardzo chętnie uczestniczył w różnorodnych formach treningu społecznego, wręcz roszczeniowo oczekuje  brania  udziału we wszystkich wydarzeniach. Realizował trening ekonomiczny w formie wydatkowania. Decyzją instruktora został nagrodzony za całoroczną pracę w warsztacie. Ma tendencje do wchodzenia w rolę terapeuty, dyrygowania innymi uczestnikami, pouczania ich, rozdzielania zadań. Wymaga w tym względzie kontroli i upominania. Aktywnie udziela się w organizowanych w warsztacie konkursach, przeglądach artystycznych. Z psychologiem współpracował w zakresie udziału w zajęciach rozwijających kompetencje językowe, społeczne, arytmetyczne, treningu myślenia i pamięci, zajęciach relaksacyjnych – muzykoterapia, wizualizacja, warsztatach „Praca z emocjami”, przeprowadzeniu badania psychologicznego, Treningu umiejętności Społecznych, filmoterapii, warsztatach tematycznych „Seksualność, intymność i miłość”, warsztatach integracyjnych, wsparcia psychologicznego – rozmowa, zajęciach indywidualnych – ćwiczenia percepcji wzrokowej.
Uczestnik będzie kontynuował proces terapii zajęciowej w pracowni gospodarstwa domowego. 

34. P.Ch. , kobieta, stopień niepełnosprawności znaczny, 01-U.
Uczestniczka realizowała indywidualny proces terapeutyczny w pracowni rękodzielniczo – krawieckiej.  Brała udział w wybranych formach treningu społecznego ze względu na rażące zachowania związane z nieprzestrzeganiem norm społecznych podczas wyjść w teren. Zachowanie uczestniczki zagraża jej zdrowiu i życiu. Labilna emocjonalnie, przenosząca problemy domowe na grunt warsztatu. W roku bieżącym była dwukrotnie hospitalizowana na oddziale psychiatrycznym. Brak konsekwencji środowiska rodzinnego, niedopilnowanie spraw związanych ze zdrowiem uczestniczki pogarszają jej funkcjonowanie. Zgłoszono się z uczestniczką na obdukcję lekarską i policję, po tym jak zauważono na terenie placówki na jej ciele ślady pobicia. Sprawcą przemocy był ojciec uczestniczki – opiekun prawny. Członkowie rodziny są bezsilni, mimo proponowanego wsparcia psychologicznego w warsztacie nie korzystają z tej formy pomocy,  reagują więc agresją, co dodatkowo potęguje kolejne negatywne zachowania podopiecznej. W warsztacie regularnie współpracowała z psychologiem w formie udziału w spotkaniach indywidualnych, licznych mediacjach w sytuacjach konfliktu i interwencjach kryzysowych, filmoterapii, zajęciach rozwijających kompetencje językowe, społeczne i arytmetyczne, treningu myślenia i pamięci, zajęciach relaksacyjnych – muzykoterapia, wizualizacja, stymulowanie zmysłu węchu, bajkoterapii.
Uczestniczka będzie kontynuowała proces rehabilitacji i terapii zajęciowej w pracowni gospodarstwa domowego, z uwzględnieniem szczególnych zasad indywidualizacji w kwestii realizacji treningów społecznych. 
Opis funkcjonowania uczestników Warsztatu Terapii Zajęciowej TPD w Lipnie został przygotowany w oparciu o okresową ocenę zatwierdzoną przez Radę Programową WTZ. 
Opis zawiera również informacje o realizowanym procesie rehabilitacyjnym i terapeutycznym uczestników, którzy w roku 2018 zrezygnowali z udziału w zajęciach WTZ.
Opracował Kierownik WTZ – Lidia Nierychlewska.




