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1. Informacje o badaniu

1.0 Cele i problematyka badania

Glownym celem badania, ktére podsumowuje niniejszy raport, byto dokonanie
ewaluacji Gdanskiego Modelu na rzecz Réwnego Traktowania (MRT) poprzez
analize stopnia realizacji celéw i rekomendacji zawartych w MRT w postaci
analizy desk research oraz w perspektywie trzech wybranych grup
respondentéw/ek: decydentdédw_ ek, realizatorow_ek oraz odbiorcow_czyn
dziatan Modelu. Ponadto miato ono pomdéc w ocenie aktualnosci potrzeb tzw.
grup przestankowych Modelu!, na ktére odpowiadaja zawarte w nim
rekomendacje oraz zebraniu opinii beneficjentow_ek Modelu na temat
priorytetéw dla polityki réwnosciowej w Gdansku w kolejnych latach.

Na podstawie danych zebranych w procesie badawczym sformutowano
rekomendacje (zalecenia) dla Urzedu Miejskiego w Gdansku i innych podmiotéw
miejskich, ktére majg stuzy¢ lepszemu ukierunkowaniu i dopasowaniu dziatan
administracji lokalnej do pracy w oparciu o perspektywe praw cztowieka, co
dtugofalow ma stuzy¢ wzmocnieniu efektywnosci wsparcia udzielanego
mieszkancom i mieszkankom w realizacji ich potrzeb i oczekiwan przez instytucje
miejskie oraz inne podmioty wdrazajgce zadaniazlecone przez Miasto Gdansk.

Celami szczegdétowymi badania byty:

+ Ocena stopnia wdrozenia poszczegolnych rekomendacji i omdwienie wyzwan
wdrozeniowych z perspektywy realizatorow i odbiorcéw dziatan Modelu w
realizacji celéw i rekomendacji Modelu;

¢ Ocena poziomu partycypacji (rozumianej jako poczucie wptywu na
podejmowane dziatania i partnerska wspotpraca) realizatoréw i odbiorcéw
dziatan Modelu w realizacji celow i rekomendacji Modelu;

¢ Ocena stopnia aktualnosci poszczegoélnych rekomendacji i wybor
ograniczonego zestawu aktualnych i jednoczesnie priorytetowych z
perspektywy grupy przestankowej odbiorcow Modelu;

+ Ocena stopnia wdrozenia i mozliwosci realizacyjnych rekomendacji i celéw
Modelu z perspektywy decydentow;

+ Identyfikacja kluczowych wyzwan doswiadczanych obecnie przez tzw. grupy
przestankowe w nawigzaniu do celdéw i rekomendacji Modelu;

! Grupy przestankowe to grupy, ktére sg wyrdzniane ze wzgledu na cechy, ktore identyfikowane sg
(przede wszystkim w polskim prawodawstwie) jako lezace u podstaw ladz bedace orzyczyng
nierdwnego traktowania i dyskryminacji, tj. pte¢, wiek, orientacja psychoseksualna i tozsamosc
ptciowa, niepetnosprawnos¢, pochodzenie etniczne i narodowe, wyznanie lub bezwyznaniowos¢ .



¢ Okreslenie zaktadanych celéw interwencji, wskaznikdw interwencji, metod
ich realizacji, z uwzglednieniem wskazéwek dotyczacych partycypacyjnego
monitoringu i ewaluacji.

1.1 Desk research

Pierwszym etapem badania byt desk research planéw wdrozeniowych Modelu za lata
2018-2022, sprawozdan, ewaluacji dotyczacych dokumentdow branzowych i
programow operacyjnych Strategii Rozwoju Gdanska i innych materiatow, z
perspektywy poziomu realizacji celéw Modelu.

Badanie zbiera gtéwne dziatania, ktore realizujq cele szczegdtowe Modelu, w okresie
od 2018 do konca 2022 roku.

Cel gtowny Modelu: Podniesienie mozliwosci realizacji swoich praw, wyréwnanie
szans na rozwoj i uczestnictwo w Zyciu spotecznym i zwiekszenie ochrony przed
dyskryminacjq grup mieszkanek i mieszkarnncow Gdariska ze wzgledu na ptec, wiek,
pochodzenie etniczne i narodowe, religie, wyznanie Ilub Swiatopoglad,
niepetnosprawnosé, orientacje seksualng i tozsamos$¢ ptciowg w okresie do 2023
roku.

Cele szczegotowe:
1. Zwiekszenie poczucia bezpieczenstwa, ochrony i wsparcia ofiar przemocy i
dyskryminacji ze wzgledu na przynaleznos¢ do grup reprezentujgcych
wszystkie przestanki Modelu.

Gtéwnym dokumentem na podstawie, ktérego prowadzone s dziatania w obszarze
przeciwdziatania przemocy w szczegdlnosci wobec dzieci, mtodziezy i innych osdb
zaleznych, zagrozonych dyskryminacjg jest Gdanski Program Przeciwdziatania
Przemocy w Rodzinie oraz Ochrony Ofiar Przemocy w Rodzinie na lata 2021 - 2024.
Ma on na celu budowanie zréznicowanego, otwartego spoteczenstwa, miasta
przyjaznego i bezpiecznego, gdzie kazda osoba czuje sie szanowana.

W zakresie zwiekszania poczucia bezpieczenstwa i wsparcia dla ofiar dyskryminacji
duze znaczenie miaty dziatania podejmowane przez Gdanskie Centrum Réwnego
Traktowania (GCRT) - partnerstwo organizacji pozarzadowych, w ktérych osoby
doswiadczajace dyskryminacji mogty uzyskac bezptatng pomoc psychologiczng i
informacyjnoprawng. W 2021 r. GCRT udzielito 633,5 godz. indywidualnego wsparcia
psychologicznego i prawnoinformacyjnego dla 184 oséb oraz 120 godz. asystentury.
Ponadto odbyto sie 188 godz. wsparcia grupowego. Gdanskie Centrum Réwnego
Traktowania jest jedynym w Polsce projektem zapewniajgcym kompleksowe
wsparcie dla o0sob doswiadczajacych dyskryminacji z powodu 6 przestanek
ustawowych, dofinansowywanym przez gmine.



Kluczowym ikontynuowanym w2021 r. zadaniem realizowanym na rzecz integracji
imigrantek iimigrantéw byto dofinansowanie zadania publicznego realizowanego
przez organizacje pozarzadowg Centrum Wsparcia Imigrantéw i Imigrantek (CWII) -
prowadzenia Miejskiego Centrum Informacji i Wsparcia Imigrantéw, ktére oferuje
tzw. pomoc pierwszej linii, tj. wsparcie prawne, integracyjne izawodowe.

W ramach zadan zleconych przez miasto CWII przez caty rok realizowato kursy jezyka
polskiego dla obcokrajowcdéw. Intensywng dziatalno$¢ prowadzita rowniez Gdanska
Rada Imigrantow i Imigrantek wobec osdéb, ktére nie znajg jezyka polskiego na
poziomie zaawansowanym. Zapewhiono im dostep do niezbednych informaciji
dotyczacych aktualnych obostrzen w réznych jezykach. Dzieki wspétpracy z Centrum
Praw Kobiet uruchomiono tez dodatkowa pomoc psychologiczng w jezykach
rosyjskim, angielskim i ukrainskim.

W ramach Dziatu Zatrudnienia Cudzoziemcédw, komérki funkcjonujacej w strukturze
organizacyjnej Gdanskiego Urzedu Pracy dziata Punkt Pomocy Cudzoziemcom.
Cudzoziemcy mogq zasiegna¢ tam informacji na temat ofert pracy, ofert kurséw
jezyka polskiego, porad dotyczacych dostepu do ustug polskiej opieki zdrowotnej czy
obowigzujacych przepiséw prawa pracy. Konsultacje udzielane sg wjezyku polskim,
ukrainskim iangielskim. Wraz z Centrum Wsparcia Imigrantéw i Imigrantek
realizowano program ,tatwo mowic”, ktdrego zadaniem jest rozwiniecie kompetencji
jezykowych obcokrajowcéw mieszkajacych w Gdansku. ECS i CWII prowadzity
kolejng edycje Programu Praktyk Obywatelskich ,Czes$¢” dla nowo przybytych do
Gdanska imigrantéw. 2

Dziatania majace na celu przeciwdziatanie osamotnieniu oséb starszych objety bardzo
szerokie spektrum - Gdanski Fundusz Senioralny to szansa na realizacje zadan na
rzecz seniorOw przez organizacje pozarzadowe, jak réwniez grupy nieformalne. W

2021 r. zrealizowano ponownie 2 edycje - wiosenng i jesienng - inicjatyw
senioralnych wkameralnych grupach; zorganizowano zajecia wspierajace osoby
szczegblnie  zagrozone  konsekwencjami izolacji spotecznej czy akcje

zwykorzystaniem potencjatu wolontariatu.3

Program wspétpracy Miasta Gdanska z organizacjami pozarzadowymi na 2023 rok
przewiduje utworzenie i funkcjonowanie sieci punktow wspierajacych osoby
doswiadczajqce dyskryminacji i przemocy ze wzgledu na wiek, pte¢, orientacje
seksualng i tozsamos¢ piciowa, niepetnosprawnos$¢, wyznanie, religie i
bezwyznaniowosé, pochodzenie etniczne i narodowe, w tym prowadzenie rejestru i
monitorowanie przejawdw dyskryminacji oraz przestepstw z nienawisci wobec oséb
Z grup wyzej wymienionych.

2 Raport o stanie miasta za 2021 r.
3 ibidem



2. Wprowadzenie nowych polityk, procedur i dziatan i/lub poprawienie
istniejgcych stuzgcych poprawie rownego traktowania w Gdansku.

Cele strategiczne zawarte w "Strategia Rozwoju Miasta Gdansk 2030 Plus” wskazujg,
Zze adresatami i adresatkami najwazniejszych lokalnych dziatan podejmowanych w
wymiarze spotecznym, gospodarczym, przestrzennym i sSrodowiskowym sg wszyscy
mieszkancy Gdanska, w tym osoby i grupy oséb ze szczegdlnymi potrzebami bez
wzgledu na wiek, pte¢, wyksztatcenie, orientacje psychoseksualng, stan zdrowia,
status spofeczny, status ekonomiczny, przynaleznos¢ wyznaniowg, etniczng czy
pochodzenie.

Zgodnie z ideg otwartosci i wspdtpracy odbiorcami Strategii sq wszyscy, dla ktorych
Gdansk jest wazny. Jedng z polityk, ktéora ma na celu wdrazanie zasady rownego
traktowania w Gdansku oprécz MRT jest Model Integracji Imigrantéw. Okazat sie byc¢
jedng z istotniejszych inicjatyw dziatan na polu integracji spotecznej. Z pomocy
prowadzonego w jego ramach Centrum Wsparcia Imigrantéow i Imigrantek w 2021
skorzystato okoto piec tysiecy osdb, co okazato sie by¢ preludium wobec zdarzen i
potrzeb, z ktérymi Centrum musiato sie zmierzy¢ sie w kolejnych miesigcach 2022
roku.4

Polityka senioralna wGdansku jest realizowana na podstawie przyjetych
dokumentéw strategicznych ioperacyjnych oraz wynikéw badan socjologicznych
dotyczacych jakosci zycia osdb powyzej 65. roku zycia, co umozliwia podejmowanie
celowych iefektywnych dziatan w zakresie polityki senioralnej. Kluczowg kwestig jest
zachowanie rownowagi pomiedzy dziataniami aktywizujgcymi azapewnieniem
wsparcia i pomocy osobom starszym.

Rok 2021 byt kolejnym rokiem zintensyfikowania wyzwan spowodowanych stanem
epidemicznym, ktéry wptynat na kontynuowanie dziatan na rzecz zapewnienia
wsparcia ipomocy seniorom oraz seniorkom wGdansku. Z tego wzgledu
zdecydowany nacisk potozono na 3 kwestie: zapewnienie szeroko rozumianego
wsparcia wokresie pandemii, zwiekszenie kompetencji cyfrowych senioréw oraz
zapewnienie oferty zwigzanej zprzeciwdziataniem zjawisku osamotnienia o0séb
starszych spotegowanego przedtuzajacym sie stanem izolacji.

Stan epidemiczny uwypuklit konieczno$¢ zwiekszenia kompetencji cyfrowych
senioréw i seniorek oraz szukania nowych drog docierania z informacjg do oséb
starszych. W tym celu zaproponowano kontynuacje Telewizji Senior — kanatu wideo
online utworzonego w 2021 r. w ramach Gdanskich Dni Seniora. Jego misjg byto
zapewnienie informacji seniorom i seniorkom dotyczacych réznych dziedzin zycia, a

4 ibidem



takze doskonalenie platformy komunikacyjnej pn. ,Gdanski Multimedialny
Informator Senioralny”. Warta podkreslenia jest rowniez aktywnos$¢ Gdanska
wtworzeniu elementéw polityki senioralnej wskali krajowej przez wkiad
merytoryczny przedstawicieli Urzedu Miejskiego w Gdansku w prace Komisji
Ekspertow ds. Osdéb Starszych przy Biurze Rzecznika Praw Obywatelskich.

Okazjg do ewaluacji dotychczasowych dziatan byty prace nad opracowaniem
Powiatowego Programu Dziatan na rzecz Oséb z Niepetnosprawnoscig na lata 2021-
2031 (PPDnrOzN), ktéry zawiera diagnoze sytuacji oséb z niepetnosprawnosciami
oraz podsumowanie sukcesywnie wdrazanych dziatan wynikajacych chociazby z
Modelu Réwnego Traktowania (ponad 70 okreslonych w nim rekomendacji dotyczy
dziatan na rzecz osdb z niepetnosprawnosciag). Program zostat przyjety Uchwatg RMG
nr XXXIII/840/21 z dnia 25 lutego 2021 r.>

Niezwtocznie przystgpiono do prac nad harmonogramem wdrazania. Prace te
polegaty na przygotowaniu i szerokiej konsultacji zadan zaplanowanych w ramach
poszczegolnych priorytetow programu. Zakonczyly sie przyjeciem Zarzadzenia
Prezydenta Miasta Gdanska nr 2091/21 w dniu 21 grudnia 2021 r., tj. harmonogramu
wdrazania PPDnrOzN na lata 2022-2024. Gdansk aktywnie uczestniczyt rowniez w
pracach nad Standardem Minimum na rzecz Osob z Niepetnosprawnosciami 3-5-30
przygotowanym z udziatem organizacji i Srodowiska 0sdb z niepetnosprawnosciami.

Standardy zostaty przyjete w formie Poradnika Projektowania Uniwersalnego
Zarzadzeniem Prezydenta Miasta Gdanska nr 1746/21 w dniu 9 listopada 2021 r.,
ktéry zawierarekomendacje i wytyczne wynikajagce z ustawy o zapewnianiu
dostepnosci osobom ze szczegdélnymi potrzebami. Osoby z niepetnosprawnoscia sq
objete wsparciem z zakresu modelu mieszkan wspomaganych Gdanskiego Programu
Mieszkalnictwa Spotecznego.

W 2021 r. prowadzono 18 mieszkan wspomaganych, w ktdérych zapewniono 61
miejsc dla osob z niepetnosprawnoscig. Wsparciem objeto 93 osoby.

W programie wspodipracy Miasta Gdanska z organizacjami pozarzadowymi na 2023
rok przewidziane sg liczne S$rodki dziatalno$¢ na rzecz mniejszosci narodowych i
etnicznych, na rzecz integracji cudzoziemcow, dziatalnos¢ na rzecz osob z
niepetnosprawnos$ciami, oséb starszych, dziatalnos$¢ na rzecz réwnych praw kobiet i
mezczyzn — oraz wsparcie oséb i przeciwdziatanie przemocy ze wzgledu na ptec i
tozsamos¢ ptciowg, dziatalno$¢ na rzecz rodziny, macierzynstwa, tacierzynstwa,
rodzicielstwa oraz upowszechnienia i ochrony praw dziecka.

Wspdipraca Miasta z organizacjami odbywa powinna odbywac sie m.in. w taki

5 ibidem



sposob, aby uwzglednia¢ réznorodnos¢ mieszkancow i mieszkanek Gdanska oraz
stworzy¢ réwne warunki rozwoju dla kazdej osoby w miescie. W nowym Programie
Przeciwdziatania Przemocy w Rodzinie oraz Ochrony Ofiar Przemocy w Rodzinie na
lata 2021 - 2024 uwzglednia sie podejmowanie dziatan ochronnych wobec oséb z
grup szczegdlnie narazonych na przemoc (kobiety, osoby z niepetnosprawnoscia,
dzieci/osoby niepetnoletnie/seniorzy/ki, osoby z doswiadczeniem migranckim oraz
osoby z innych grup szczegdlnie narazonych na przemoc) oraz rozwijanie
kompleksowej oferty pomocy osobom doswiadczajgcym przemocy w rodzinie, w tym
kobietom doswiadczajacym przemocy ze wzgledu na ptec oraz osobom z innych grup
szczegoblnie narazonych na przemoc.

3. Rozszerzenie oferty ustug publicznych, zwiekszenie dostepu do nich i lepsze
wykorzystanie zasobdw na rzecz wyrdwnywania szans 0sOb z grup
przestankowych Modelu.

Strategia Rozwoju Miasta ,Gdansk 2030 Plus” wskazuje, ze kluczowym aspektem
rozwoju spotecznego miasta jest dostepnosc i jakos¢ ustug edukacyjnych na kazdym
etapie rozwoju. W ostatniej dekadzie odnotowano w Gdansku wyrazng poprawe
dostepnosci w zakresie opieki i edukacji najmtodszej grupy dzieci, co wyraza sie
dynamicznym wzrostem liczby miejsc w ztobkach oraz wprowadzeniem Gdanskiego
Bonu Ztobkowego, czyli wsparcia finansowego oferowanego przez Gdansk rodzicom
i opiekunom korzystajgcym z niepublicznych form opieki nad dzie¢mi do lat 3. Nadal
jednak odsetek dzieci objetych opieka ztobkowg i przedszkolng jest stosunkowo niski
na tle innych duzych miast Polski. Dziatania w tym zakresie majg ogromne znaczenie
w wyrownywaniu szans kobiet powracajacych na rynek pracy po dtuzszej przerwie
zwigzanej z opiekg nad dzieckiem.

W katalogu wartosci strategicznych Strategia Rozwoju Miasta ,Gdansk 2030 Plus”
wskazuje na “Mobilnos¢”, a jednym z celdéw strategicznych jest “Dostepne miasto”,
czyli likwidacje wszelkich barier umozliwiajgc wszystkim mieszkancom i
mieszkankom dostep, w tym dla oséb i grup ze szczegdlnymi potrzebami, do ustug
oferowanych przez miasto. Raport o stanie Miasta Gdanska za 2021 rok pokazuje
m.in., ze niemal 72% gdanszczan zostato w petni zaszczepionych na COVID-19, co
byto najlepszym wynikiem w wojewoddztwie pomorskim. Tak dobry rezultat zostat
osiggniety dzieki licznym punktom szczepien tworzonym na terenie miasta,
organizacji bezptatnego transportu do w/w miejsc dla oséb starszych i o ograniczonej
mozliwosci poruszania sie co znacznie zwiekszyto ich dostepnos¢.

W celu zapewniania zgodnosci realizacji zadan publicznych realizowanych przez
organizacje pozarzadowe zpolitykg réwnych szans, w corocznym Programie
Wspditpracy z Organizacjami Pozarzgdowymi na state wprowadzono zaktualizowang i
rozszerzong ,liste pomocniczg”. Lista jest wsparciem dla organizacji sktadajgcych
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oferty w konkursach dotacyjnych: pozwala na zaplanowanie projektu zgodnie
z zasadami dostepnosci.

Watkom dotyczacym dostepnosci przypisano rowniez wysoka punktacje wocenie
merytorycznej, a opisanie we wniosku ,standardu minimum” dostepnosci (zgodnie z
ustawg o jej zapewnieniu) stato sie obowigzkowe dla organizacji pozarzadowych. W
wywigzywaniu sie z obowigzku zapewnienia dostepnosci organizacje ma wspierac
Lider Dostepnosci - organizacja, ktéra bedzie stuzy¢ wiedzg merytoryczng oraz
zapewniac sale i sprzet. To pierwsza taka inicjatywa w Polsce z poziomu samorzadu.
Na jej pilotaz zaplanowano rok 2022.6

Dla realizacji polityki senioralnej Gdanska w2021 r. na istotna byfa kontynuacja
dziatan profilaktycznych, wtym np. projektu ,Aktywuj sie”, realizowanego przez
Gdanski Osrodek Sportu, w ramach ktérego mozliwy jest m.in. udziat w zajeciach
sportowych online prowadzonych przez profesjonalnych treneréw.

Podstawowy warunek skutecznej aktywizacji spotecznej i zawodowej w przypadku
0sOb z niepetnosprawnosciami stanowi dostep do systemu ksztatcenia. Urzad
realizowat w zwigzku z tym zatozeniem dziatania na rzecz edukacji wtaczajgcej.
Wiaczono sie w prace zlecone przez MEIN dotyczgace budowania nowego modelu
wczesnego wspomagania rozwoju, wniesiono do niego gdanskie doswiadczenia w
realizacji dziatan Osrodka Koordynacyjno-Rehabilitacyjno-Opiekunczego oraz dziatan
z zakresu wczesnej interwencji i wczesnego wspomagania rozwoju. Przygotowano
takze koncepcje organizacji dziatan na rzecz wspierania edukacji witaczajacej w
Gdansku. Kontynuowany byt rozwdj oferty ksztatcenia kompetencji zawodowych
0sOb ze szczegdllnymi potrzebami w ramach Centrum Ksztatcenia Zawodowego i
Ustawicznego nr 2. W 2021 r. kontynuowano testowanie gdanskiego modelu
wsparcia dorostych osob z autyzmem. Jest to projekt, ktory oferuje kompleksowg,
wielodyscyplinarng i zindywidualizowang pomoc przez zapewnienie dostepu do
szerokiego wachlarza ustug spotecznych, zawodowych, edukacyjnych i medycznych
dla dorostych oséb z autyzmem i niepetnosprawnoscig intelektualng zamieszkujgcych
na terenie Gdanska, a ponadto dla oséb z ich otoczenia oraz przedstawicieli
podmiotéw, instytuciji.

Cele gtdbwne Powiatowego Programu Dziatan na Rzecz Oso6b z Niepetnosprawnoscig
na lata 2021-2031, bazujac na postanowieniach Konwencji ONZ o prawach oséb z
niepetnosprawnosciami wskazujg na zapewnienie OzN, na zasadzie réwnosci z innymi
osobami, dostepu do $rodowiska, $srodkéw transportu, informacji i komunikacji, w
tym technologii i systemdéw informacyjnokomunikacyjnych, a takze do innych
urzadzen i ustug powszechnie dostepnych lub powszechnie zapewnianych bez
dyskryminacji, na zasadach réwnych szans. Stuzy¢ ma temu wdrazanie
uniwersalnego projektowania i standardow dostepnosci obiektdw i przestrzeni
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publicznej. Ponadto wskazuje sie, ze przy zapewnieniu OzN najwyzszego, mozliwego
poziomu stanu zdrowia, bez dyskryminacji, z dostepem do ustug opieki zdrowotnej
nalezy bra¢ pod uwage szczegdlnie wymogi zwigzane z picia.

4. Zwiekszanie Swiadomosci i ksztattowanie postaw w zakresie rownego
traktowania wsrod mieszkancow i mieszkanek Gdanska.

W marcu 2021 r. Europejski Komitet Regiondéw, z inicjatywy Miedzynarodowej Sieci
Miast Schronienia (ICORN - organizacja oferujgca schronienie pisarzom i obronicom
praw przesladowanym w swoich krajach), Miasta Gdanska i grupy czionkdéw
Europejskiej Partii Ludowej, ustanowit nowg europejska nagrode - im. Pawia
Adamowicza. Nagroda za odwage i doskonatos¢ w krzewieniu wolnosci, solidarnosci
i rownosci bedzie przyznawana aktywistom miejskim i organizacjom z catej Unii
Europejskiej walczacym o wolnosé, solidarno$¢ oraz przeciwstawiajgcym sie
uprzedzeniom i ksenofobii. Nagroda im. Pawta Adamowicza bedzie takze
przyznawana organizacjom obywatelskim wspdtpracujacym z wtadzami regionalnymi
i lokalnymi na rzecz wspierania integracji spotecznej, przestrzegania praw cztowieka
i wolnosci obywatelskich. Wyrdznienie to jest hotdem ztozonym wszystkim, ktorzy
odwaznie przeciwdziatajg nietolerancji, ksenofobii, radykalizacji postaw i uciskowi.
Dziatania na rzecz promocji réznorodnosci i réwnego traktowania w obszarze
edukacji zostaty wsparte przez Instytut na rzecz Rdéwnowagi Spoteczno-
Ekonomicznej, ktéry realizuje projekt ,Gdansk Lab”, w trakcie ktédrego prowadzono
zajecia integracyjno-edukacyjne. Przyczynit sie on do lepszej integracji ucznidw i
uczennic oraz podniesienia ich aktywnos$ci obywatelskiej i wiaczania sie w inne
dziatania prowadzone w Gdansku.

W 2021 r. w ramach 10. Forum Inicjowania Rozwoju odbyto sie Forum Integracji i
Migracji poswiecone tematyce edukacyjnej i integracji dzieci z do$wiadczeniem
migracyjnym. Dziat Zatrudnienia Cudzoziemcéw po raz kolejny w 2021 r.
zorganizowat konkurs dla pomorskich pracodawcéw pod nazwg ,Pracodawca
Przyjazny Cudzoziemcom”. Udziat wplebiscycie jest okazjg do zaprezentowania
dziatan oraz wdrozonych procedur, ktére przyczyniajg sie do budowania wizerunku
firmy przyjaznej cudzoziemcom, co pozytywnie wptywa na postrzeganie Gdanska
iPomorza jako miejsca wielokulturowego, przyjaznego iotwartego.

Dni Seniora 2021 miaty za zadanie promowac obecnos¢ oséb starszych w przestrzeni
publicznej oraz ich aktywny udziatu w zyciu spotecznym, budowanie wiezi
miedzypokoleniowych, propagowanie wiedzy na temat dostepnych form pomocy w
sytuacjach kryzysowych, zwrdcenie uwagi na problem pozbawiania godnosci i
nalezytego szacunku ze wzgledu na wiek.
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W Programie Przeciwdziatania Przemocy w Rodzinie oraz Ochrony Ofiar Przemocy w
Rodzinie na lata 2021 - 2024 wskazuje sie, ze ramach profilaktyki przemocy zasadne
jest ksztattowanie u dzieci i mtodziezy postawy otwartosci i tolerancji wobec szeroko
rozumianej roznorodnosci, m.in. wobec 0séb z niepetnosprawnoscia, 0séb starszych,
zaleznych, oséb o réoznym wyznaniu lub bezwyznaniowych, o réznym pochodzeniu
lub orientacji seksualnej i tozsamosci piciowej. Poznawanie przez dzieci i mtodziez
zwyczajow i tradycji réznych kultur. Wskazane jest promowanie programow i
projektow skierowanych do dzieci i mtodziezy.

Jeden z cel gtdwnych Powiatowego Programu Dziatan na Rzecz Oséb z
Niepetnosprawnoscig na lata 2021-2031 moéwi o budowaniu Swiadomosci
spoteczenstwa i samych O z N wzmacniajacej poszanowanie praw i godnosci tych
0sOb. Plebiscyt na Sportowca Roku i Sportowca Niepetnosprawnego Roku ma
budowad pozytywny przekaz na temat aktywnosci sportowej OzN.

Program wspotpracy Miasta Gdanska z organizacjami pozarzadowymi na 2023 rok
zapewnia srodki na realizacje projektow edukacyjnych, podnoszacych swiadomosc i
wrazliwos¢ z zakresu rownego traktowania, przeciwdziatania dyskryminacji i
radykalizacji, kierowana do instytucji, organizacji pozarzadowych, mieszkancow i
mieszkanek Gdanska

5. Wzrost zaangazowania miasta w badanie | analizowanie réwnego
traktowania oraz diagnozowanie i monitorowanie przypadkow nierownego
traktowania, dyskryminacji czy przemocy na terenie miasta.

W 2021 roku ztozone zostaty za pomocg GUS raporty o zapewnieniu dostepnosci
przez wszystkie podmioty realizujgce zadania miasta i posiadajace numer REGON.
Raporty te oraz zrealizowany szeroki audyt dostepnosci w Urzedzie Miejskim w
Gdansku i jednostkach organizacyjnych stanowig podstawe do prac nad programami
poprawy dostepnosci.

W ramach dziatan w zakresie przeciwdziatania przemocy domowej urzad zbiera dane
dotyczace tego zjawiska. Dane statystyczne te zostaty uwzglednione w Gdanskim
Programie Przeciwdziatania Przemocy w Rodzinie oraz Ochrony Ofiar Przemocy w
Rodzinie na lata 2021 - 2024. Oprocz danych dotyczacych osdb doswiadczajacych
przemocy z podziatem na pte¢, wiek i niepetnosprawnosé i oséb stosujacych przemoc
objetych pomocag grup roboczych w ramach prowadzonej procedury Niebieska Karta
zebrane zostaty rdwniez dane z Centrum Wsparcia Imigrantek i Imigrantow na temat
udzielonego wsparcia dla imigrantéw, dane statystyczne Gdanskiego Centrum
Réwnego Traktowania w Gdansku na temat udzielonego wsparcia osobom
doswiadczajgcym dyskryminacji z uwagi na 6 ustawowych przestanek: wiek, pte¢,
pochodzenie etniczne i narodowe, stan zdrowia/niepetnosprawnos¢,
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religia/wyznanie/bezwyznaniowos¢ czy orientacja psychoseksualna. Dane
statystyczne dotyczace Swiadkow przemocy uwzgledniajg ponadto doswiadczenie
bycia Swiadkiem przemocy wobec innej osoby ze wzgledu na orientacje seksualng,
poglady polityczne oraz narodowos$é, niepetnosprawnosci, kolor skoéry czy
wyznawany system wartosci.

W ramach Gdanskiego Modelu Integracji Imigrantéw prowadzone sg analizy w
zwigzku z dynamicznym wzrostem liczby o0séb z doswiadczeniem migracji
przybywajacych do Gdanska. Pojawiajq sie zagrozenia zwigzane z brakiem wiedzy i
akceptacji czesci spotecznosci lokalnej. Najbardziej narazong grupg sq kobiety, ktére
to z roznych wzgledow, szczegdlnie kulturowych, moga doswiadczac przemocy ze
strony partneréw.

Powiatowy Program Dziatan na Rzecz Osodb z Niepetnosprawnoscig na lata 2021-2031
uwzglednia procedure monitoringu sytuacji OzN pozostajgcych w instytucjach
wsparcia i korzystajacych z ustug wsparcia.

6. Podnoszenie kompetencji kadry instytucji publicznych (Urzgd Miejski w
Gdansku, jednostki i spotki miejskie) oraz ich partnerdow w zakresie rownego
traktowania, przy wykonywaniu zadan publicznych.

W 2021 roku w GCRT z realizowano rowniez konferencje dla urzednikdéw i urzedniczek
dotyczacq dyskryminacji, w ktérej wzieto udziat ok. 80 osdb.

W 2021 r. kontynuowano proces edukacji wewnetrznej w strukturach miasta w
zakresie dostrzegania i uszanowania réznorodnosci spotecznosci gdanskiej oraz jej
potrzeb. Przeprowadzono szkolenia dotyczace dostepnosci we wszystkich jej
obszarach oraz obstugi i wspodipracy z osobami z niepetnosprawnoscig dla
urzedniczek i urzednikédw. Kontynuowane byty rowniez szkolenia z zakresu Modelu
na rzecz Rébwnego Traktowania i Modelu Integracji Imigrantéw dla nowych
urzednikdw i urzedniczek w ramach stuzby przygotowawczej. Ze wzgledu na
koniecznos¢ zapewnienia dostepnosci i jednoczesnie zwiekszania $Swiadomosci
inkluzywnego jezyku przygotowano wskazowki dla urzednikow i urzedniczek
dotyczace tworzenia dostepnych cyfrowo dokumentow oraz poradnik ,Rownosciowe
komunikowanie”. Edukuje on na temat tworzenia niewykluczajacych tresci
tekstowych i graficznych. Poradnik jest na biezaco aktualizowany. Przygotowana
zostata tez jego dostepna cyfrowo wersja.

Projekt ,Jestem” skierowany do uczniéw doswiadczajacych trudnosci emocjonalnych,
zagrozonych kryzysem psychicznych oraz ich rodzicéw i nauczycieli, w ramach
ktérego przeprowadzono: Oferta przygotowana dla cudzoziemcow objeta 110
konsultacji i sesji wsparcia psychologicznego dla 16 ucznidow oraz 16 rodzicéw, a
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takze 7 konsultacji indywidualnych dla 5 nauczycieli, ktérych celem bylo wsparcie
nauczycieli w rozumieniu psychologicznych aspektéw migracji i pracy z dzie¢mi z
doswiadczeniem migracyjnym. Przeprowadzono tez warsztaty pt. ,Psychologiczne
konsekwencje migracji u dzieci i mfodziezy. Jak nauczyciel moze wspoméc rodzine
migracyjng?”.”

7. Zwiekszenie partycypacyjnego sposobu podejmowania decyzji i wspotpracy
z partnerami spotecznymi przy dziataniach zwigzanych 2z rownym
traktowaniem i wdrazaniem Modelu.

Niewatpliwie waznym partnerem w realizacji polityki réwnego traktowania sg
organizacje pozarzadowe. W ramach procesu tworzenia jednego z najwazniejszych
dokumentdéw strategicznych miasta, czyli Strategii Rozwoju Miasta ,Gdansk 2030
Plus”odwotano sie do wiedzy i potrzeb gdanskiej spotecznosci, wykorzystano w tym
celu mechanizm konsultacji zaréwno z mieszkancami, jak i z liderami opinii i
ekspertami w réznych dziedzinach zycia miasta. Bazujac na wiedzy i zaangazowaniu
gdanszczanek i gdanszczan, stworzono wspdlng wizje, okreslono priorytety i cele.
Wyniki badania ankietowego nt. priorytetdw rozwojowych miasta w ciggu
najblizszych 10 lat 20 % respondentow wskazato, ze najwazniejsze dla nich jest
wyréwnywanie szans i zapobieganie wykluczeniu.

W dniach od 26 marca do 29 kwietnia 2022 r. projekt zmian Strategii zostat poddany
konsultacjom spotecznym. Forma konsultacji umozliwita mieszkancom Gdanska oraz
interesariuszom zgtoszenie uwag pisemnych do projektu dokumentu oraz ustne
wyrazenie opinii nt. zalozen zawartych w Strategii - podczas wystuchania
publicznego transmitowanego na zywo na stronie www.gdansk.pl oraz w trakcie
czterech tematycznych spotkan (réwniez w formule online) z przedstawicielami
lokalnych partneréw spotecznych i gospodarczych?.

Dziatajac na rzecz zwiekszania partycypacyjnego sposobu podejmowania decyzji i
wspotpracy z partnerami spotecznymi w Gdansku powofano liczne rady spoteczne,
doradzajace prezydentowi miasta, dziatajg na rzecz identyfikowania i rozwigzywania
probleméw rdéznych grup spotecznych, w tym np. senioréw, oséb z
niepetnosprawnoscig, imigrantéw.

W 2019 r. przyjeto ustawe o zapewnieniu dostepnosci osobom ze szczegdlnymi
potrzebami. Elementy dotyczace projektowania uniwersalnego byty czescig kilku
rekomendacji Modelu, dlatego ustawa i jej rozwigzania wsparty realizacje
rekomendacji. Poza koordynowanym przez Biuro Rozwoju Gdanska tworzeniem
»,Szczegbdtowych standardéw dostepnosci dla ksztattowania przestrzeni i budynkéw w

7 ibidem
8 Raport z realizacji programu operacyjnego Zdrowie i sport
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Miescie Gdansku” przeprowadzono szerokie konsultacje spoteczne dokumentu. Braty
W nich udziat przede wszystkim spotecznosci oséb z niepetnosprawnoscia i grupy
wykluczone. Proces konsultacji prowadzony byt w sposdb dostepny (powstata wersja
standardow w jezyku fatwym do czytania i zrozumienia, piSmie Braille’a, z dostepng
cyfrowo prezentacjg, filmami prezentujgcymi standardy z ttumaczem migowym).

Poza organizacjami pozarzadowymi kluczowym interesariuszem w konsultacji i
realizacji dziatan réwnosciowych jest Gdanska Rada ds. Réwnego Traktowania. Druga
kadencja Rady zostata zainaugurowana w marcu 2021 r.

W 2021 r. trzecig kadencje kontynuowata Rada Imigrantéw i Imigrantek. Jej skfad
zasila 16 osob - przedstawicieli i przedstawicielek 9 narodowosci.

Szkolenia cyfrowe dla senioréw poprawity komunikacje, a co za tym idzie wspotprace
urzedu z cztonkami Rady Seniordw oraz liderami grup nieformalnych, przy
jednoczesnym zwiekszeniu bezpieczenstwa jej cztonkédw w sytuacji ,lockdownow” w
czasie pandemii. Istotng kwestig jest fakt, ze czionkowie Rady sq reprezentacjq
srodowisk senioralnych w Gdansku, czynnych w podejmowanych dziataniach
spotecznych i bedacych liderami grup formalnych oraz nieformalnych. Stopien
zaawansowania w wykorzystaniu narzedzi cyfrowych jest zatem kluczowy, biorgc pod
uwage zasieg dziatania cztonkdéw Rady oraz lideréw grup i podejmowang przez nich
aktywnosc.

W Powiatowym Programie Dziatan na Rzecz Osdéb z Niepetnosprawnoscig na lata
2021-2031 wskazuje sie wprost, ze znaczgcq role we wdrazaniu programu powinny
petni¢ organizacje pozarzadowe, ktdre zrzeszajg osoby z niepetnosprawnoscia i ich
opiekunéw, wypowiadajg sie w ich imieniu i reprezentujg ich interesy oraz
organizacje specjalizujgce sie w $Swiadczeniu ustug spotecznych i realizacji zadan z
zakresu wspierania 0sob z niepetnosprawnoscig w réznych sferach zycia.
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1.2 Proces badawczy i metodologia badania jakosciowego

Gtéwne problemy badawcze w etapie badania dotyczacym zebrania perspektywy
réoznych grup respondentdéw_ek ogniskowaty sie wokdt nastepujacych pytan:

e Jak badani/ne oceniajg stopien wdrozenia poszczegdlnych rekomendacii
Modelu (w podziale na przestanki oraz w ocenie ogdlnej)?

e Jak badani/ne oceniajg wspotprace z Miastem w kontekscie realizacji Modelu?
Czy mieli/miaty wptyw na realizacje rekomendacji Modelu?

e Co sie zmienito w Gdansku od czasu uchwalenia Modelu/ po uchwaleniu Modelu
/ po latach wdrazania Modelu?

e Czy dziatania wokét MRT badani/ne uznawali/uznaty za obowigzek Miasta
wobec spotecznosci, czy dobrg wole/prébe pomocy?

e Jaka jest obecnie sytuacja grup narazonych na dyskryminacje (tzw.
przestankowych) w Gdansku (bezpieczenstwo, gtdwne problemy)?

e Czy w sytuacjach kryzysowych (np. doswiadczeniu dyskryminacji) Miasto
reaguje skutecznie, adekwatnie? Czy podejmuje wystarczajgce dziatania
prewencyjne, by zapobiegac¢ takim zdarzeniom?

e Z jakich dziatan wspierajacych i realizujgcych Model osoby / organizacje
korzystaty?

e Jakie dziatania uwazajg badani/ne za szczegdlnie korzystne/dobre, a z
jakich nalezy zrezygnowac?

e Jak badani/ne oceniajg jakosc¢ ustug Miasta, np. ich przyjaznosc¢ i
dostepnos$¢ pod katem realizacji praw grup przestankowych? Czy ustugi ipolityki
Miasta uwzgledniajq, zdaniem badanych, osoby z danej przestanki?

e Jakie rekomendacje zawarte w Modelu sg w ocenie badanych
najistotniejsze do wdrazania w kolejnych latach?

e Czy badani/ne widzg potencjal, by mieszkanki_ncy chcieli sie bardziej
zaangazowaé¢ we wszystkie etapy wypracowywania polityki réownosci: zbieranie
danych, opracowanie wizji rozwigzan, ustalenie priorytetéw i wskaznikow,
wsparcie wdrazania i monitoringu/ewaluacji? Jaka mogtaby by¢ formuta takiej
wspotpracy?

Proces badawczy zostat podzielony na nastepujace etapy:

1. Zogniskowane wywiady grupowe (FGI) i indywidualne wywiady pogtebione z
decydentami, realizatorami i odbiorcami dziatan w ramach Modely,
wskazanymi przez Zamawiajgcego, poswiecone ocenie stopnia i trafnosci
realizacji rekomendacji zawartych w Modelu oraz aktualnosci potrzeb grup
przestankowych Modelu;

2. Zebranie wskazan nt. priorytetowych rekomendacji Modelu ze strony
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przedstawicieli_lek grup przestankowych Modelu (za pomocg ankiety
poprzedzajqcej wywiady grupowe);

3. Ocena ekspercka stopnia realizacji celow i rekomendacji MRT - w formie

spotkania grupowego;

4. Opracowanie raportu podsumowujgcego przeprowadzone badanie.

Spotkania w ramach zogniskowanych wywiadéw grupowych odbyly sie w
nastepujgcych terminach:

Grupa przestankowa ,orientacja psychoseksualna i tozsamos$¢ ptciowa” - 10
maja 2023 r. w godz. 18.00-20.00 w Europejskim Centrum Solidarnosci;
Grupa przestankowa ,pte¢” - 11 maja 2023 r w godz. 16.00-18.00 w
Europejskim Centrum Solidarnosci;

Grupa przestankowa ,wyznanie i bezwyznaniowos¢” - 11 maja 2023 r w godz.
18.00-20.00 w Europejskim Centrum Solidarnosci;

Grupa przestankowa ,stan zdrowia” - zdalnie na platformie Zoom w dniu 17 maja
2023 r. w godz. 9. 00-11.00;

Grupa przestankowa ,pochodzenie etniczne i narodowe” - zdalnie na
platformie Zoom w dniu 19 maja 2023 r w godz. 9.00-11.00;

Grupa przestankowa ,wiek” - zdalnie na platformie Zoom w dniu 23 maja w
godz. 9. 00-11. 00.

1.3 Osoby badane

Na pierwszym etapie badania przeprowadzono zogniskowane wywiady w 6 grupach
0sOb reprezentujacych osoby nalezace do tzw. grup przestankowych, tj. w podziale
na pte¢, wiek, pochodzenie, stan zdrowia, orientacje psychoseksualng i tozsamos¢
ptciowa, wyznanie i bezwyznaniowos$¢ oraz wywiad w grupie oséb zaangazowanych
w realizacje MRT, w tym z decydentami_kami reprezentujgcymi struktury miejskie.
Osoby biorgce udziat w badaniu w podziale na przestanki:

PtecC: 8 osdb

Wiek: 5 osob

Pochodzenie etniczne i narodowe: 5 0so6b

Stan zdrowia: 6 oséb

Orientacja psychoseksualna i tozsamosc¢ piciowa:5 oséb

Wyznanie i bezwyznaniowos$¢: 4 osoby

W badaniu w grupie os6b zaangazowanych w realizacje MRT ( wtym decydenci)
udziat wzieto 8 osob.

Dodatkowym zrodtem danych byly rezultaty panelu eksperckiego - spotkania z
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ekspertkami z zakresu rownego traktowania i praw cziowieka reprezentujgcymi
organizacje spoteczne oraz $srodowisko akademickie (4 osoby).

Nastepnie, na drugim etapie badania, przeprowadzone zostaty wywiady z
wykorzystaniem techniki wywiadu pogtebionego z 4 respondentami_tkami.

1.4 Wywiady zogniskowane (focusowe) z bezposrednimi
beneficjentami/kami MRT

Wywiady zogniskowane z grupami przestankowymi przeprowadzone zostaty w
formule eksploracji przeszitosci, terazniejszosci oraz przysztosci dziatan na rzecz
rownosci, skupionych wokét realizacji MRT. Osoby badane pytane byty o nastepujace
kwestie:
e doswiadczenia w tworzeniu MRT;
e percepcje tej inicjatywy w latach 2018-2019 (wyraz dobrej woli ze strony wiadz
Miasta i struktur administracji lokalnej czy obowigzek realizacji praw);

e uczestnictwo we wdrazaniu zapisow MRT (partycypacja, formy
angazowania);

e ocene efektédw, zmiany jakie przyniést MRT; wyzwania we wdrazaniu MRT;

e glowne istniejgce deficyty w implementacji MRT oraz rekomendacje na
przysztosc.

Wywiad zogniskowany z osobami wdrazajacymi MRT oraz wywiady pogtebione
rowniez dotyczyty powyzszych kwestii, przy czym silniej eksplorowana byta w nich
perspektywa zarzadcza i koordynacyjna oraz percepcja MRT jako polityki
podlegajacej wdrozeniu w danej jednostce miejskiej i obserwowane wyzwania w
tym obszarze, a takze temat zmian, ktére wedtug oséb badanych przyczynityby sie
do skuteczniejszego wdrazania MRT.

Panel z grupg krajowych ekspertek takze siegat w przesztosc i eksplorowat percepcje
MRT w latach 2018-2019 oraz ewolucje, jaka dokonata sie w polskich miastach od
tego czasu. Ten wywiad miat charakter metaanalizy i dotyczyt refleksji nad
wyzwaniami fgczacymi polskie miasta, modelami partycypacji wokdt tworzenia
polityk publicznych oraz podejscia do realizacji zadan publicznych oraz wytaniania
priorytetow w politykach lokalnych.

Przeprowadzone réwnolegle badanie ankietowe dotyczyto zebrania wskazan nt.
priorytetowych rekomendacji Modelu ze strony przedstawicieli_lek grup
przestankowych Modelu. Ankieta poprzedzata wywiady grupowe. Ankiete wypetnito
lacznie 31 osoéb: dla obszaru WIEK - 9 oséb, dla obszaru PLEC - 8 0sdb, dla obszaru
ORIENTACJA PSYCHOSEKSUALNA I TOZSAMOSC PLCIOWA - 12 osdb, dla obszaru
NIEPELNOSPRAWNOSC - 8 oséb, dla obszaru POCHODZENIE ETNICZNE LUB

NARODOWE - 6 0séb oraz dla obszaru WYZNANIE I BEZWYZNANIOWOSC - 5 oséb.
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Ponizej znajduje sie podsumowanie wnioskdw z poszczegdlnych etapdw procesu
badawczego. Przedstawione cytaty pochodzg z wypowiedzi respondentéw
uczestniczacych w wywiadach grupowych i indywidualnych.
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1.4.1 Grupa przestankowa ,,ptec”

Tworzenie MRT
Czes¢ uczestniczek badania miata wrazenie, ze tworzenie Modelu na rzecz réwnego
traktowania wynikato z dobrej woli miasta, a nie z obowigzujacych przepiséw prawa.

Osoby badane mialy poczucie, ze uczestniczg w czyms$ wyjgtkowym na skale
kraju, jednoczesnie majgc swiadomos¢, ze inicjatywa powstania Modelu byta
efektem wieloletniej pracy i presji ze strony organizacji pozarzadowych oraz
0sOb, ktére dziataty na rzecz walki o prawa oséb narazonych na
dyskryminacje czy wykluczenie.

Pojawity sie tez gtosy, ze byt to jednak obowigzek miasta, aby wdrazac polityke
rdwnosciowg, ktéry wynika z obowigzujgcych przepisow prawa polskiego oraz
miedzynarodowego. Przed Modelem w innych miastach w Polsce pojawity sie juz
inicjatywy, ktére polegaty na wdrazaniu polityki na rzecz réwnego traktowania
kobiet i mezczyzn, czerpiac z doswiadczen i dobrych praktyk innych miast
europejskich, jak np. Europejskiej Karty Réwnosci Kobiet iMezczyzn w Zyciu
Lokalnym.

Ocena stopnia wdrozenia i efekty MRT

Respondentki wskazywaty, ze Model generalnie postrzegany jest jako czynnik,
ktéry pozwolit na realizacje wielu nowych projektdéw na rzecz poprawy sytuacji kobiet
w miescie. W znacznym stopniu przyczynity sie do tego réwniez dodatkowe Srodki
w budzecie miasta na realizacje z zakresu ,rownych praw kobiet i mezczyzn,
wspierania rodzicielstwa, macierzynstwa i tacierzynstwa oraz praw dziecka”.

Respondentki mocno podkreslaty istote powstania Gdanskiego Centrum Réwnego
Traktowania i to, jak wazng role odegrato ono we wzmocnieniu realizacji zasady
rownego traktowania w Gdansku. Realizacja tej rekomendacji Modelu w tym zakresie
byta zdecydowanie wskazywana jako dobrze wdrozona.

Zdaniem respondentek w tej grupie badanych Model przede wszystkim wptynat na
zwiekszenie Swiadomosci wsrdd mieszkancow i mieszkanek na temat zasady réwnego
traktowania i niedyskryminacji, poprzez rdézne kampanie spoteczne, m.in. w
komunikacji miejskiej. Wskazano réwniez, ze rozwigzania zawarte w Modelu nie
przygotowaty miasta na sytuacje wojny, a co za tym idzie potrzeby wsparcie
uchodzczyn.

Osoby biorgce udziat w badaniu potrafity wymieni¢ szereg dziatan i projektéw na
rzecz rédwnego traktowania, ktére udato sie zrealizowa¢ od powstania Modelu.
Istothym z punktu widzenia respondentek byto takze to, ze dzieki wskazanym
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projektom wzmocnione zostaty lokalne osoby liderskie i rozwinieto ich potencjat.

Wsréd badanych wyjgtkowo mocno wybrzmiaty dwa obszary, w ktérych uwazajg,
ze rekomendacje Modelu nie zostaty wdrozone w odniesieniu do przestanki ,ptec’,
w potgczeniu z sytuacjq spoteczno-ekonomiczng- obszar kultury (réwny dostep do
biletdbw w kontekscie sytuacji ekonomicznej) i obszar sportu (réwny dostep do
infrastruktury sportowej). Kolejnym dostrzeganym problemem jest brak ciggtosci
realizacjiposzczegdélnych zadan i dziatanie tzw. ,projektowe’,

Miasto podjeto wiele dziatan komunikacyjnych i promocyjnych na rzecz zwiekszania
wiedzy mieszkancow i mieszkanek na temat MRT. Kampania spoteczna ,Gdansk
Miastem Roéwnosci” zostata mocno zauwazona i doceniona przez wszystkie
respondentki. Jednakze obecnie informacje te nie docierajq ich zdaniem
rownomiernie do wszystkich dzielnic miasta.

Proces wdrozeniowy, angazowanie, wspoétpraca

W zakresie wspotpracy Urzedu Miejskiego z beneficjentami MRT przy wdrazaniu
rekomendacji Modelu respondentki wskazywaty na zbyt mate ich zdaniem
zaangazowanie UM w biezacq komunikacje z beneficjentami przy realizacji MRT.
Wskazaty jednak na dobry przyklad w postaci komunikacji wokét rdownego
traktowania oraz inicjowaniu wspotpracy. Sq to dziatania GCRT, ktore regularnie
organizuje spotkania partnerskich organizacji wokét realizacji celéw MRT.

Rekomendacje - co powinno sie zmieni¢ wedlug respondentek?

/—/ e wiekszy nacisk Urzedu Miejskiego na wszelkie dziatania zwigzane z
usamodzielnieniem sie kobiet, zwtaszcza tych z doswiadczeniem przemocy
domowej (rozwdj mieszkalnictwa socjalnego i treningowego, dostep do
wsparcia psychologicznego, socjalnego i prawnego, jak i wsparcia kobiet
na rynku pracy, stawania na przedsiebiorczos¢, w tym wzmacniania ich
poczucia wtasnej wartosci, tak aby mogty by¢ niezalezne finansowo); rozwdj
ustug z obszaru opieki instytucjonalnej dla dzieci do 3. roku zycia;

e opracowanie skutecznych procedur reagowania na przypadki mowy
nienawisci oraz dyskryminaciji;

e wzmocnienie edukacji antydyskryminacyjnej w szkotach, a w szczegédlnosci
dziatan swiadomosciowych skierowanych do mezczyzn i chtopcow;

e opracowanie standardow réwnego traktowania, ktére bedg obowigzywac
wszystkie komoérki Urzedu Miejskiego i jednostki miejskie zaangazowane w
realizacje rekomendacji Modelu;

e zinstytucjonalizowanie dziatan w ramach MRT, w tym przeznaczenie
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dodatkowych srodkéw na utworzenie wiasciwego wydziatu badz powotanie
osoby, ktéra bytaby odpowiedzialna za koordynacje catosci dziatan
zwigzanych z wdrozeniem MRT;

e opracowanie wskaznikébw do oceny stopnia realizacji poszczegdlnych
rekomendacii;

e partycypacyjne wdrazanie MRT, aktywne angazowanie i state informowanie
sektora spotecznego.
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1.4. 2 Grupa przestankowa ,,wiek”

Tworzenie MRT

Wracajgc pamiecig do roku 2018, kiedy trwaty prace nad MRT, osoby badane
podkreslity kilka kwestii. Model stanowit dla nich ,obietnice lepszej przysztosci”
i wyraz nowoczesnego podejscia witadz Miasta.

MRT zbudowat réwniez nadzieje na edukowanie spotecznosci, w tym o0so6b
starszych, budowanie s$wiadomosci swoich praw oraz zaangazowania w
miejskie zycie. Model stanowit takze ,impuls’, pokazanie, ze ,jestesmy w XXI
wieku”.

Ocena stopnia wdrozenia i efekty MRT

Na pytanie ,Co zmienit MRT?", osoby badane zgodnie uznaly jego wartosc¢
iwazng role w budowaniu swiadomosci spotecznosci gdanszczan__ek odnosnie
szacunku dla réznorodnosci w ,sferze myslenia”.

Podkreslono rowniez, ze w Gdansku toczy sie wiele dziatan skierowanych do oséb
starszych, realizowanych przez NGO, cho¢ trudno powiedzie¢ czy i jakie jest
ich powigzanie z MRT.

GCRT zostato wskazane jako ,ciato gtéwne” we wdrazaniu MRT - ,jesli [osoby
starsze] sie 1zgtoszg', jako miejsce przetamujgce rdéinorodne tabu wokét
starosci oraz ,w samych osobach starszych”, ktére bardzo czesto nie majq
Swiadomosci swoich praw, ,nie chcq robi¢ kiopotu” i wstydzg sie prosi¢ o
pomoc.

Jaka jest biezgca sytuacja oséb starszych?

Z witasnego rozpoznania zczasu COVID, wiodgqcy NGO zaktada, ze okoto 30%
0sOb starszych moze byc¢ niezdolnych do samodzielnego opuszczenia domu,
co przy 130 tysigcach seniorow__ek w Gdansku moze oznaczacd liczbe bliskg
40 tysigcom o0sob.

Z jednej strony oferta miejska dla seniorow wydaje sie osobom badanym bogata,
z drugiej — nie majg jasnosci, jakie sg kanaty informacji orazskutecznosé
docierania do 0sdb potrzebujacych réznych form wsparcia czy spedzania czasu
wolnego.

Wskazana zostata bolgczka dostepnosci do réinorodnych, nawet istniejqcych

rozwigzan, wynikajgca miedzy innymi z ,projektozy” (braku ciggtosci
projektow, ustania finansowania).
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W czasie wywiadu osoby badane wskazywaty, ze formutfa zlecenia zadarn NGOsom
drogg konkursowg wymaga zmiany oraz wskazywaty, ze instytucje miejskie powinny
bra¢ na siebie zadania zapoczatkowane/przetestowane przez NGO.

D Rekomendacje - co powinno sie zmienic?

Wskazano nastepujgce potrzeby:
wybrania kilku wainych kwestii, kluczowych dla dobrostanu oséb
starszych, ktére zostang systemowo zrealizowane ,od A do Z’;

e tworzenia miejsc dedykowanych seniorom, bezpiecznych dla nich
(centra integraciji);

e skoordynowanej wspoétpracy na rzecz ,dostrzegania, raportowania,
przekazywania informaciji, organizaciji wsparcia” o seniorach
zagrozonych ubdéstwem, niesamodzielnoscig i innych form wykluczenia przez:
lekarzy pierwszego kontaktu, pielegniarki Srodowiskowe, przychodnie,
pracownikdw socjalnych oraz domoéw sasiedzkich i in.;

e odnosnie powyzszego punktu — wypracowanie formuty przeptywu danych
zgodnie z prawem, za pomocg klauzul, zgdéd i innych metod stuzgcych
skutecznemu dostarczeniu wsparcia;

e zorganizowanie miejsc z tanimi, prostymi positkami, gdzie osoby oprécz
jedzenia mogtyby zagospodarowac swdj czas wolny;

e strategiczny wsparcia o0séb wchodzacych i bedacych w starosci:

o wspotpraca z pracodawcami na 5 lata przed emeryturg,

o programy budowania ,ciggu dalszego po przejsciu na emeryture”;

o asystentura w spotecznosci lokalnej, miejscu zamieszania; centra
lokalne, nie tylko senioralne;

e stworzenie w Urzedzie Miejskim komorki ds. osdb starszych/wieku, gdzie
kwestie wigczenia bytyby stale koordynowane w zinstytucjonalizowany
sposéb a NGO stanowityby wsparcie, uzupetnienie statej oferty gminy;
otrzymywatyby finansowanie diugoterminowe (i0-letnie), by mobc
upowszechnia¢ swoje dziatania i by senior__ka wiedzieli o nich, ufali ze
diugofalowo bedq dostepne;

e aktywnie upowszechniane dziatan miejskich i inicjatyw NGO wsréd osob
starszych, na przyktad poprzez angaiowanie ,ambasadoréw’, ktérzy
bedg zwyklymi/szarymi osobami, ,takimi, jak ja", ogtoszenia w TVP Gdansk
itd.
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1.2.3 Grupa przestankowa ,pochodzenie etniczne i narodowe”

Tworzenie MRT

Respondentki, ktére braty udziat zaréwno w tworzeniu MRT jak i jego
implementaciji uznaja, ze MRT (i Model Integraciji Imigrantéw) ,to byt wybitny
znak intuicji Gdanska, co do wspodiczesnych trendéw i tego, ,co powinno sie
wydarzy¢ w miastach (..) MiatySmy taki odstuch jak jezdzitySmy po miastach
— wszyscy zazdroscili nam wtadz samorzgdowych.” Wskazano réwniez, ze ,to
sie juz upowszechnito, wiele miast sie inspiruje, teraz to jest standard.
Osoby badane podkreslaty wage swojego uczestnictwa w procesie.

Ocena stopnia wdrozenia i efekty MRT

Niektore osoby badane wskazaty, ze ocena stopnia wdrozenia MRT jest
wyzwaniem. Czes$¢ osob bardzo docenia MRT i zmiang, jaka wigzata sie z jego
powstaniem. MRT, zdaniem os6b badanych, "zmienit samoidentyfikacje
mieszkancow. Teraz mogg pomyslec ze sg cztonkami spotecznosci gdzie wartosci
MRT sg realizowane.” Waznym aspektem wdrazania MRT, ktéry za to odpowiadat
stanowia kampania spoteczna ,Gdansk Miastem Rownosci”.

Czes¢ o0s6b wskazato praktyczne korzysci wynikajace z procesu MRT, np.
zwiekszone s$rodki finansowe na realizacje projektow wspierajgcych mniejszosci
etniczne i narodowe.

Doceniona zostata rola GCRT przy jednoczesnym wskazaniu wyzwan wrealizacji
MRT poprzez GCRT (ze wzgledu na réznice miedzykulturowe zwracanie sie 0 pomoc
psychologiczng przez imigrantow nie zawsze jest dla nich tatwe.)

W kontekscie docierania z informacjg (szczegdlnie dla osdb pochodzenia
urkainskiego) dodano, ze ,Miasto mogtoby informowac¢ przez kanaty ukrainskie
jakie ustugi sq dostepne, jakie narzedzia. To mogtoby usprawni¢ ten dostep”; “jest
potrzebna informacja w jezyku ukrainskim (.) nie spotkatam sie na miescie
[z informacjg] gdzie mozna sie zwroci¢ jak kto$ sie czuje dyskryminowany.”

Podkreslono, ze GCRT jest dostepnym otwartym miejscem, a w Wydziale
Rozwoju Spotecznego jest osoba, ktéra jest bardzo zaangazowana i
odpowiedzialna za realizacje Modelu. Jednoczesnie osoby badane wskazaty, ze
,nie wiedzg, kto w UMG zajmuje sie bezposrednio pochodzeniem narodowym”.

Inna osoba podkreslita, ze Centrum Wsparcia Migrantow to ,pierwsza instytucja
do ktérej [ migranci] mogaq zgtosi¢ sie z problemami, zadaniem jest wsparcie
indywidualne w prawne, psychologiczne ale i inicjowanie rozwigzywaniem
problemoéw systemowych i tym sie zajmuje.”
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Proces wdrozeniowy, angazowanie, wspotpraca
W kontekscie zaangazowania we wdrazanie, osoby badane powiedziaty, ze
byty angazowane w umiarkowanym stopniu.

Przedstawiciel Rady Imigrantéw i Imigrantek powiedziat, ze ,wdrozenie MRT
to nie jest troche nasza dziatka, ale byta delegowana od nas jedna osoba
do Rady RT. Byly spotkania z Radg gdzie mozna byto porozmawia¢ na ten temat.
I nie tylkomy ale i mieszkancy miasta widzieli ze MRT jest wdrazany” oraz,
ze ,jezeli chodzi o prace, wspotpracujemy z miastem i innymi instytucjami,
staramy sie kierowa¢ w rozne miejsca (.) Gdanski Urzad Pracy -
tam sg osoby postugujgce sie ukrainskim, mowimy e jest to miejska
jednostka i kierujemy tam. Zawsze mamy takie instytucje jak Centrum
Wsparcia Imigrantdw, jest wiele instytucji i organizacji, naszym zadaniem jest
skierowanie do nich. To jest wszystko indywidualnie, ciezko powiedzied,
czy ustugi odpowiadajg oczekiwaniom. Centrum Wsparcia prowadzi
badania, jakies ankiety, chcq wiedzie¢ jakie sq potrzeby.”

Rekomendacije - co powinno sie zmienic?

—
Wskazano nastepujgce potrzeby:

e nauki jezyka ukrainskiego zwiaszcza matych dzeci (wskazano,
ze ambasady mogq taka nauke organizowaé¢, ale nie ma
mozliwoscifinansowania takiego projektu);

e rozwdj ustug edukacyjnych dla dzieci i dorostych (,u nas jest osiem
grup, ktére majq zajecia ale jest to kropla w morzu potrzeb”;

e rozw0j ustug dotyczacych rynku pracy, przeciwdziatanie wyzyskowi i
przemocy (,z pracg jest duzo oszustwa, nie dajg umodw, nie ptacg” );
wzmacnianie réwnego traktowania w szkole, na styku ucznidw z szkotq:
kompetencje nauczycieli, zaangazowanie nauczycieli i rodzicow;

e rozwbj kompetencji pracy z konfliktami, ktére czesto majg podioze
etniczne i narodowe ( ,nauczyciele czesto nie majg kompetencji je
rozpoznac")

e wigczenie z pozycji Miasta wszystkich szkét w rozwdj kompetencji i
zagwarantowanie rownego traktowania;

e wspieranie oddolnych inicjatyw (,nikt lepiej nie rozwigqze problemow
tych oséb od nich samych, adresowanie sSrodkdw w tym kierunku i
informowanie o mozliwosci zakladania stowarzyszen” );

e wsparcie powstania biatoruskiego stowarzyszenia (,Sopot bardzo
im pomégt, zatatwit lokal. Warszawa ma Nasz Wybir i Dom Ukrainski. Nie
ma takich organizacji w Gdansku.” );

e analiza i debata nad wyzwaniami integracii, asymilaciji,
tozsamosci;
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state zbieranie danych (,naszym wyzwaniem jest to ze musimy wiedzie¢
jakwyglgda sytuacja z nowymi mieszkancami, badania ankietowe
o potrzebach ale i inicjatywach, gdzie mogg polepszy¢ jakos¢ swojego zycia.

Naszg potrzebg jest zebra¢ te informacje: potrzeby, wyzwania,
mozliwosci." ).
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| 1.4.4 Grupa przestankowa ,stan zdrowia /niepetnosprawnosé¢”

Tworzenie MRT

Osoby badane wskazaty, ze z jednej strony, MRT jest ,czyms$, co wyrdznia
Gdansk’, a z drugiej - ze ,MRT powinno by¢ obowigzkiem kazdego miasta, to
wynika z prawa polskiego i miedzynarodowego” oraz ze mimo obowigzywaniaMRT
w Gdansku wcigz ,nie ma rozwigzan systemowych dla o0séb =z
niepetnosprawnoscig intelektualng”. 0Ogdlna ocena MRT byta jednoznacznie
pozytywna jako waznego elementu zycia w Gdansku.

Ocena stopnia wdrozenia i efekty MRT

Osoby badane w czasie spotkania wskazaty braki w obszarze wsparciai ochrony
praw o0séb z niepetnosprawnosciami (wynikajgace réowniez z wieloletnich
zaniedban na poziomie centralnym) podkreslajac jednoczesnie ze ,sporo
dobrego sie wydarzyto”.

D Rekomendacje - co powinno sie zmienic?
e zabezpieczenie miejsc w edukacji specjalnej dla dzieci z autyzmem (,sq
/E/ ogromne kolejki do placéwek specjalistycznych - 26 kandydatéw na jedno
miejsce”)
e inwestycja w nowe placéwki dziennego wsparcia;

e debata i redefinicja edukacji wigczajgcej i integracyjnej; ( ,Edukacja
wigczajgca powinna byc¢ jednym z priorytetéw - ale dobrze przygotowana,
rédwnoczesnie z edukacjg specjalng");

e wypracowanie nowych Sciezek zawoddédw pomocniczych dla osob z lekkg
niepetnosprawnosciag i generalna inwestycja w tematyke zawodéw
pomochniczych i wspierania stopniowej autonomii finansowej OzN; dobieranie
kierunku edukacji dla OzN;

+ inwestowanie i wspieranie otwartego i wspomagajacego rynku pracy
(,wsparcie na otwartym rynku pracy jest bardzo ciezkie do uzyskania");

e usuniecie ograniczen w kwestii dowozow;

e wdrozenie szerokiej ,edukacji do wtagczenia’, np. umieszczania informacji o
dostepnosci wydarzen miasta i proaktywnego zapraszania OzN;

e dziatalno$¢ Mtodziezowej Rady Miasta powinna witgczy¢ miode OzN,

e inwestowanie w dostepnosc¢ plaz i stosowanie prostych i tanich rozwigzan (np.
zwykte maty);

e zadbanie o dostepnos¢ strony internetowej Miasta;

e najlepiej w Gdansku rozwija sie mieszkalnictwo i nalezy skalowaé te
rozwigzania (,Mieszkan przybywa, co jest bardzo dobre. Kredyt wsparcia byt
dobrym programem”);

e zajecie sie problemem dzieci z niepetnosprawnosciami w pieczy
zastepczej (,Te dzieci potrzebujg wiecej czasu na usamodzielnienie sie - nie
w wieku 18 lat");
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e dobry jest program dla OzN uzaleznionych, nalezy go rozwija¢, bo problem
uzaleznien ros$nie;

e dalsze inwestycje w kwestie wykluczenia cyfrowego oraz projekty wokot
wolontariatu OzN;

e wzmachnianie wspotpracy z biznesem i CSR w obszarze niepetnosprawnosci;
wypracowano juz duzo dobrych praktyk we wspoétpracq z kulturg (,audyty
dostepnosci dobrze idg i sq wynagradzane"), nalezy nimi obejmowacd
kolejne podmioty, zwtaszcza lokalne;

e rozwdj asystenciji i ustug wytchnieniowych;

e monitorowanie i podwyzszanie jakosci programoéw skierowanych do OzN(w
réznych dziataniach oprécz mieszkalnictwa jest bardzo niska jakosc¢").

28



- 1.4.5 Grupa przestankowa ,orientacja psychoseksualna i tozsamosc¢
piciowa”

]

Tworzenie MRT

Osoby badane miaty rdine skojarzenia zwigzane z Modelem, ktére - jak
podkreslaty - zmieniaty sie na przestrzeni ostatnich lat. Osoby pracujgce przy
Modelu samo podjecie przez Miasto prac nad MRT traktowaty jako cos wyjatkowego
w skali kraju, jako dobrg wole Prezydenta, realizacje kluczowych wartosci dla
Gdanska, a uczestnictwo w spotkaniach i pracach nad Modelem jako forme
wyrdznienia, ale tez "przygody’ i 'waznego doswiadczenia’,

Osoby mtodsze, ktére nie pracowaly przy Modelu i stosunkowo niedawno
wigczyly sie w jego realizacje, bardziej byly skitonne widzie¢ Model jako
obowigzek Miasta, cho¢ miaty swiadomos¢, ze na tle innych miast w Polsce
Gdansk ma jedng najbardziej zaawansowanych polityk réwnosciowych.

Z drugiej strony dla oséb zaangazowanych w budowanie Modelu byt to proces
wyczerpujgcy emocjonalnie i trudny, osoby wskazywaly na doswiadczenie
przemocy, ktéra byta kierowana wobec nich ze strony oséb o pogladach
radykalnych, przeciwnikéw i przeciwniczek Modelu.

Ocena stopnia wdrozenia i efekty MRT

Respondenci_tki na poczatku zwrécili uwage, ze jest im bardzo trudno
dokona¢ jednoznacznej oceny, poniewaz zdajg sobie sprawe z kontekstu

politycznego, sytuacji spotecznej, w ktérej dziatania te sg realizowane.

Ocene te utrudniat osobom badanym rdowniez fakt, iz stopien realizac;ji
rekomendacji jest nierdwnomierny. Trudno bylo im powiedzieé¢ jaki jest klucz
wyboru do realizacji rekomendacji.

Badani docenili fakt wdrazania Modelu dzieki czemu Miasto Gdansk wyréznia sie pod
wzgledem swojej otwartosci i rozwigzan rownosciowych oraz jest okreslane jako
najbardziej progresywne miasto w kraju.

Badani podali szereg przyktadéw powigzanych z MRT, m.in. Urzad Stanu
Cywilnego, ktory jest znany w catej Polsce pod katem przyjaznosci wobec osdb
transptciowych i stosunkowo tatwej procedury zmiany imienia na neutralne
ptciowo. Jestto réwniez jedyny urzad miasta w Polsce, ktéry nadat PESEL i wydaje
dowody osobiste dzieciom z teczowych rodzin urodzonym za granicg. Wspomniano
rowniez udzielenie pomocy parze gejow wyrzuconych z powodu swojej orientac;i

z wynajmowanego mieszkania, poprzez odwotanie do zapiséw  Modelu
(rekomendacja dot. mieszkan).
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Osoby badane zwrdcity réwniez uwage na wazne (takze dla nich osobiscie)
symboliczne gesty ze strony wtadz Miasta, np. coroczne publiczne zaproszenie i
obecno$¢ na Marszu Pani Prezydent, wiceprezydentéw/ek i innych
przedstawicieli Miasta (radnych, urzednikow i in.), ale réwniez realne
zaangazowanie Miasta w postaci wsparcia technicznego przy Marszu Rownosci.

Na przestrzeni ostatnich lat, co jest postrzegane jako efekt wdrazania Modelu,
badani dostrzegajg zmiane w nastawieniu przedstawicieli instytucji miejskich do
szkolen dotyczgcych LGBT+, w szczegdlnosci edukacji nauczycieli i nauczycielek
z zakresu wsparcia nieheteronormatywnych uczniéw i uczennic, jak réwniez
otwartos¢ instytucji miejskich na szkolenia dotyczace tej przestanki.

Jednoczes$nie respondenci zwracajag uwage na fakt, ze szkolenia majg
charakter czesto wolontaryjny (bezptatny) i s dla uczestnikdw_czek dobrowolne.
Z jednej strony badani_e docenili motywacje do szkolen i otwarto$c instytuciji i
urzednikdw, z drugiej strony zwrdcili uwage na fakt, ze szkolenia nie obejmujq
tych, ktérzy z powodu homofobii w nich nie uczestniczg. Powoduje to sytuacie,
w ktérej réwne traktowanie oséb LGBT+ nie stato sie obowigzujgcym standardem
(na mocy prawa lokalnego, ktérym jest Model), a bardziej zalezy od dobrej
woli, otwartos$ci, poziomu empatii pracownika, urzednika, szefowej danego
wydziatu (,Sq wydziaty ktére majg dobrg wole i sg takie ktdre jej nie majq").

Milowym krokiem byto wedtug oséb badanych opracowanie standardéw
przyjaznej obstugi LGBT+:

"One (standardy) powodujg, ze temat LGBT+ ma potencjat stac sie czyms
zwyktym, tak jak sie méwi o potrzebach osdb seniorskich, imigranckich i nie
wypada tego juz kwestionowad, to tak samo dzieje sie z LGBT".

Osoby badane docenity kampanie Gdansk Miastem Réwnosci, a w
szczegoblnosci jej widoczno$¢ oraz wprost odniesienie sie do oséb LGBT+.
Kampania sktania, wedtug nich, do dyskusji o osobach LGBT i tematyce
rownosci.

Badani zwrdcili jednak uwage na niewystarczajgqcq ich zadaniem realizacje
rekomendacji nr 2 i 10 dotyczacych monitorowania i reagowania na akty
przemocy, dyskryminacji i mowy nienawisci w przestrzeni publicznej oraz
opracowania strategii zagwarantowania bezpieczenstwa grupom narazonym na
takie doswiadczenia. Przyktadem tego jest od wielu lat powtarzajaca sie od 2019 r.
sytuacja wywieszenia na Lechii Gdansk homofobicznego banneru. Z tego
powodu, zdaniem badanych, rekomendacje dotyczace bezpieczenstwa,
monitorowania aktdw przemocy motywowanej nienawiscig i reagowania na nie

powinny byc¢ realizowane priorytetowo.
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Bardzo wazna z perspektywy oséb badanych jest edukacja. Uwazajg oni, ze
dziatania podejmowane w stosunku do mtodych LGBT+ zalezg od dobrej woli i
przychylnosci wiadz szkoty lub poszczegdlnych nauczycielek i pedagogow.
Zdaniem badanych brakuje ze strony Miasta jasnych,dotyczgcych
wszystkich szkét, zasad i standarddéw dotyczgcych zapewnienia bezpieczenstwa
i wigczenia dzieci LGBT+ do spotecznosci szkolnej. Z tego wzgledu zakres szkolen
nie jest szeroki, w Gdansku z zakresu wiedzy o LGBT+ przeszkolono ok. 200 -
250 nauczycieli/lek.

Wedtug respondentéw problem z egzekwowaniem zapisow Modelu odnosi sie
do braku swiadomosci istniejgcego prawa — tego, ze Model na rzecz Rdwnego
Traktowania jest prawem lokalnym, ale wynika on ze Strategii Miasta,
odpowiedniej ustawy, Konstytucji RP, czy Karty Praw Podstawowych. To
powoduje, ze zapisy Modelu powinny by¢ respektowane przez realizatoréw_ ki

tej polityki i egzekwowane przez Miasto.

Osoby badane uwazajg, ze bardzo pozytywnym kierunkiem zmian w konteks$cie
realizacji rekomendacji Modelu przez Miasto jest mainstreamowanie praw osob
LGBT w instytucjach publicznych. Przyktadem s standardy obstugi LGBT,
wiaczanie do pracy Gdanskiego Osrodka Pomocy Psychologicznej czy MOPR obstugi
rodzicOw i mtodziezy LGBT+.

Dobra praktyka wskazang przez badanych jest organizacja na Jarmarku Sw.
Dominika sSwieta réwnosci, ktére buduje atmosfere do wdrazania rownosci i
staje sie naturalnym elementem kultury naszego miasta, zakup dziat sztuki
(., Kisieland”) do muzeum NOMUS, czy. Dobrg praktyka jest rowniez udziat
urzednikdw i urzedniczek w wydarzeniach miejskich dotyczacych oséb LGBT+,
np. debata podczas imprezy po Marszu Réwnosci, powitanie gosci przez
urzednika podczas gali otwarcia Festiwalu Filméw LGBT+ i in.

Proces wdrozeniowy, angazowanie, wspotpraca

Osoby badane majgq poczucie, ze Model jest wdrazany dzieki przychylnym
osobom  urzedniczym, dzieki aktywnym  ekspertom i ekspertkom @z
wybranych NGOsow, czasami osobistym spotkaniom Iub naciskom
aktywistow i aktywistek.

Miasto zdaniem badanych przyjeto Model i podzielito sie odpowiedzialnoscig za
jego realizacje z NGOsami, ktére nie zawsze mogty udzwigngc ciezar realizacji
natozonych na nie zadan. Ten model wspdipracy powinien zaktadac
umocowanie dziatan w strukturach miasta, ktére pozwolg na trwatoscé
prowadzonych dziatan i uniezaleznig od zaangazowania poszczegolnych NGOsow,
czy wrecz aktywistéw i aktywistek.
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Rekomendacje - co powinno sie zmienic¢?

osadzanie ustug wewnatrz systemu instytucjonalnego - pomimo pozytywnych
zmian w zakresie przystosowywania instytucji publicznych do obstugi osdéb LGBT,
nadal wiodgcg Sciezkg wsparcia jest organizacja pozarzgdowa;

O

poftozenie wiekszego nacisku na dziatania zwigzane z przeciwdziataniem

dyskryminacji mtodziezy LGBT+ w gdanskich szkotach: warsztaty dla szkét powinny

by¢ realizowane dla catej spotecznosci szkolnej, poniewaz oczekiwane
efekty (bezpieczenstwo) zapewniajg tylko systemowe dziatania w tym wzgledzie

e wszystkie rekomendacje MRT pozostajg nie tylko aktualne i adekwatne do
dzisiejszych warunkéw i ale z powodu zaostrzenia napie¢ spotecznych, oraz
jawnej dyskryminacji ze strony obozu rzgdowego, zyskaty na waznosci;

e wzmacnianie systemowosci: koordynacji, wspolnej wizji, finansowanych
struktur do realizacji Modelu - powstanie adekwatnego do potrzeb zespédt ludzi,
ktéry zajmowatby sie mainstreamowaniem praw oséb LGBT+ w instytucjach
i jednostkach miejskich;

e polityka rownosciowa Gdanska powinna z jednej strony koncentrowac siena

budowaniu systemu zapewniajacego wiaczenie wszystkich grup spotecznych

narazonych na wykluczenie przy jednoczesnym prowadzeniu dziatan

wyrownawczych, ktédre mogtyby mie¢ w wiekszej mierze charakter projektowy i

by¢ wspotrealizowane przez NGO.
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- 1.4.6 Grupa przestankowa ,wyznanie i bezwyznaniowosc¢”

Tworzenie MRT

Respondenci/tki badania uwazali, ze Model byt czyms wyjatkowym w skali catego
kraju i jest to wyraz wyjatkowego zaangazowania miasta Gdansk w dziatania
rownosciowe. Z drugiej strony pojawity sie tez gtosy o tym, ze byt to obowigzek
miasta, ale nie wynikajacy z obowigzujgcych przepisdw prawa tylko z obecnej
sytuacji spoteczno-politycznej w Polsce. Z uwagi na trudng sytuacje osob
nalezgcych do grup narazonych na dyskryminacje w Polsce, dziatania witadz
centralnych, ktore akceptujg mowe nienawisci w stosunku do tych oséb i blokujg
wszelkie dziatania, ktére majg zapobiegac dyskryminacji czy wykluczeniu to na
samorzadach lokalnych spoczywa obowigzek przejmowania zadan na rzecz
rownego traktowania i podejmowania systemowych rozwigzan w tym obszarze.

Model miat wyznaczaé pewien kierunek jak miasto powinno sie zachowywac¢ w
stosunku do réznych grup osdéb, narazonych na dyskryminacje i wykluczenie,
miat promowac i zwieksza¢ swiadomos¢é na temat realizacji zasady rownego
traktowania. Osoby badane miaty tez poczucie, ze bedzie to rozwigzanie
systemowe, w ramach ktérego bedg realizowane wszystkie dziatania na rzecz
rownego traktowania w miescie.

"Model dat perspektywe ludziom i ze mogq sie czuc réwni i ze majg prawo
zgdac tej rownosci, a tej rownosci w rzeczywistosci nie ma, ale to jest dla
mnie taki parasol ochronny, dajgcy mi mozliwosci, ze ja mam do czego sie
odwotad, sq instytucje do ktérych moge sie odwotad. Jest to instytucjonalne”

Co przewija sie we wszystkich wywiadach w réznych grupach przestankowych,
takze i w tej grupie osoby badane zle wspominajq proces budowania Modelu i same
konsultacje. Respondenci i respondentki podkreslajg, ze byt to bardzo waziny
proces, réwniez ze wzgledu na wspdiprace z réznymi zaangazowanymi w ten
proces organizacjami jak i osobami indywidualnymi oraz nawigzanie wzajemnych
relacji.

Ocena stopnia wdrozenia i efekty MRT

Przyjecie Modelu byto bardzo pozytywnie postrzegane przez respondentow/tki i
wzbudzito przede wszystkim duze nadzieje na wprowadzenie zasady Swieckosci w
instytucjach  publicznych. Wskazanych zostato kilka rozwigzan, ktore
zwiekszyty SwiadomosS¢ w obszarze wielokulturowosci i wielowyznaniowosci
jednakze sq to pojedyncze dziatania.

Odnoszac sie do stopnia realizacji rekomendacji Modelu tak jak w pozostatych
grupach os6b badanych pojawit generalny zarzut dotyczacy zbyt duzej liczby
rekomendacji i nad wyraz ambitnego podejscia Miasta do zasobdw oraz mozliwosci
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realizacji poszczegdélnych rekomendacji, ktérych wdrozenie w wiekszosci
przypadkdw jest trudne do zmierzenia.

Co udato sie by¢ moze dzieki Modelowi, to fakt, ze uczniowie i uczennice zyskali
odwage do walki o swoje prawa, domagania sie od witadz szkot ustawiania
planu lekcji w taki sposéb aby lekcje religii odbywaty sie na poczatku badz na koncu
lekcji. Jednakze istnieje tez potrzeba wsparcia samych dyrektoréw szkot,
ktérzy chcieliby wdraza¢ rekomendacje Modelu w obszarze zagwarantowania
uczniom dostepu do lekcji etyki, nie umieszczania symboli religijnych w klasach
czy nie organizowania wydarzen szkolnych wedtug katolickiego kalendarza
liturgicznego. W zwigzku z tym, ze podlegajg oni kuratorium os$wiaty, ktére
dziata zgodnie z narzuconym przez wtadze centralne kierunkiem, dyrektorzy
nie zawsze chcg podejmowac inicjatywe wprowadzania rozwigzan respektujacych
zasade Swieckosci w obawie przed negatywnymikonsekwencjami ze strony
kuratorium.

Osoby badane wskazywaty na brak podejscia systemowego do zapewnienia,
aby dziatania Miasta nie miaty charakteru religijnego oraz monitoringu dziatan
na rzecz wielowyznaniowosci.

Jednym z przykfaddéw efektywnej realizacji rekomendacji Modelu oraz dobrej
wspotpracy z Urzedem Miasta podanych przez osoby badane byt podrecznik
dotyczacy wielokulturowosci dla szkdt, ktéry powstat rowniez we wspodipracy i w
wyniku rekomendacji Rady do spraw Réwnego Traktowania.

"Poradnik (dotyczacy wielokulturowosci) super sie udat w takim mysleniu
partnerstwa z miastem, ze szkotami, to naprawde byto ok.”

Model stworzyt przestrzen do rozmowy na temat Swieckosci i uwzglednienia praw
0sOb wyznajacych inng religie niz katolicka lub oséb bezwyznaniowych co wynika

np. z rekomendacji nr 34 i 35 Modelu.

Proces wdrozeniowy, angazowanie, wspotpraca

Jak wynika z obserwacji oséb badanych w ramach realizacji poszczegdlnych
projektdw realizowanych na zlecenie miasta wspotpraca z Urzedem Miasta uktada
sie dobrze. Z drugiej strony respondenci/tk wskazujg ze ze wzgledu na brak
regularnej komunikacji na temat procesu realizacji Modelu nie maja silnego
poczucia wigczenia we wdrazanie jego rekomendacji.

D Rekomendacje - co powinno sie zmienié?
e wzmocnienie odpowiedzialnosci Miasta za realizacje Modelu w kazdym
obszarze rekomendacji i wspieranie 0séb pracujacych w instytucjach
miejskich, ktore chcg sie w ten proces zaangazowad, np. poprzez wsparcie
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dyrektoréw szkét, ktorzy chcieliby wdraza¢é rekomendacje Modelu,
np Ww obszarze zagwarantowania uczniom dostepu do lekcji etyki,

e docenienie roli i wzmacnianie pamieci o osobach $wieckich zastuzonych
dla Miasta np. w formie pomnikow;

e zainicjowanie s$wieckiego/obywatelskiego wydarzenia, podczas ktérego
miode osoby =zostatyby wprowadzone do spotecznosci Miasta jako
obywatelki i obywatele przez wtadze miasta, wprowadzajqc ich do tkanki
miasta. Gtéwnym celem takie wydarzenia bytoby budowanie spoteczenstwa
obywatelskiego, podkreslenie jak waznym jest wigczenie do spotecznosci
obywateli i obywatelek Gdanska oraz poczucie odpowiedzialnosci za dobro
wszystkich mieszkancow i mieszkanek miasta;

e zmniejszenie ilos¢ rekomendacji MRT i wskazanie dziatan priorytetowych w
celu efektywnego ich wdrazania przy jednoczesnej ocenie mozliwosci i
zasobdéw Miasta w ich realizaciji;

e oOrganizacja spotkan w gronie o0séb reprezentujacych rdézne grupy
przestankowe w celu wymiany dobrych praktyk np. jak wdrazac
poszczegdlne rekomendacje.
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1.5 Wywiad zogniskowany (FGI) z osobami
zaangazowanymi wrealizacje MRT i decydentami

Tworzenie MRT

Osoby badane podkreslity, ze tworzenie MRT bylo przelomowym wydarzeniem:
,fermentem poznawczym’ dla kadr UM - ,tworzymy prawo, ale i co$
wyjatkowego, czego nie musimy, ale robimy, bo widzimy potrzebe (...) byta to
stop-klatka - weryfikacja dla kogo my jesteSmy ijak oni widzgq naszg prace’"
Powiedziano rdéwniez, ze ,wazniejsze nizrekomendacje byta sama misja,
poznanie ryzyk, na ktére te grupy byly narazone — w réznych dziataniach
Miasta'.

Wskazano, e proces tworzenia MRT byt trudny, co bylo dla oséb
odpowiedzialnych za jego tworzenie zaskoczeniem - ,zobaczenie poziomu
uprzedzen (wybranych) grup gdanszczan_ ek’ byto duzym przezyciem, MRT
,odpalit demony’, z czym wigzat sie duzy psychologiczny koszt.

Jednoczesnie, MRT stanowit ,0zywczy wiatr’' i - co najwazniejsze - dat podstawe
prawng do realizacji zapisOw na rzecz rownosci.

Tworzenie MRT uznano rowniez za cenny proces edukacji kadr UMG.

,Myslelismy: (...) na tamte czasy co$ co dzi$ jest oczywiste byto pokazaniem
ze miasto Gdansk, solidarnosci i réwnosci to nie tylko hasta ale ze schodzimy
w dot, kazdego pracownika szeroko rozumianej administraciji, ktory w tyle
gtowy ma te nieraz drobne ale wazne elementy rownego traktowania (...)”

Padtly réwniez gtosy o tym, ze tworzenie MRT, stanowito dobrg wole miasta -
oraz probe ,wyjscia o krok przed inne miasta’" oraz ze podjecie tematu
stanowito pobudzenie wrazliwosci struktur miejskich’, ,\wyraz troski o spéjnosc¢ i
robwno$s¢ w miescie’, co ocenione zostato jako bezcenna praca - rozumienie
potrzeb réznych grup, ,wstuchiwanie sie w ich potrzeby’ Podkres$lono réwniez,
ze MRT byto dobrg wolg Urzedu, naddatkiem oraz dobrg wolg Prezydenta, co
wigzato sie z jego odwagq polityczna.

Podsumowujgc, na Model nalezy spojrze¢ nie tylko w kontekscie stopnia
realizacji poszczegdlnych rekomendaciji, ale réwniez, na efekty mniej wymierne,
jak zmiana sSwiadomos$ciowa, ktéra wydarzyta wsrdd urzednikdw i urzedniczek w
Gdansku, ale i w sposobie myslenia o politykach réwnosSciowych w Polsce.
Model stat sie impulsem dla innych miast dla realizacji polityk rownosci. Pozytywny
wplyw w procesie wdrazania odegrat fakt zauwazenia Modelu RT przez

instytucje w Europie, udziat w konkursach i europejskie nagrody.
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Ocena stopnia wdrozenia i efekty MRT

Badani zwrdcili uwage, ze na proces wdrazania Modelu miaty silny wptyw liczne
zewnetrzne uwarunkowania, ktérych na etapie tworzenia MRT nikt nie byt w
stanie przewidzie¢, m.in. skierowanie uchwaty do Sqdu Administracyjnego przez
Wojewode, Smierc¢ Prezydenta, pandemia COVID-19, petnoskalowa inwazja Ros;ji
wojny na Ukraine i konieczno$¢ przyjecia duzej liczby uchodzcow i uchodzczyn z
tego kraju.

We wszystkich wypowiedziach ewaluacyjnych podkreslono, ze MRT ,otwierat na
nowe rzeczy', budowatl nowg wrazliwos¢" - tak w urzedzie, jak i w zyciu
codziennym gdanszczan_ ek.

"Niewatpliwie, po 5 latach od uchwalenia Modelu, kwestia rownego
traktowania, rownych szans, przeciwdziatania dyskryminacji nie budzi juz
wiekszych kontrowersji wsrod mieszkancéw/ek. Pomimo, ze proces
wypracowywania tego dokumenty byt bardzo trudny, to dzisiaj, polityka
rownosci realizowana przez samorzad wtopita sie w naturalny porzadek dziatan
samorzadu.”

Duzym wyzwaniem, jak podkreslaty wszystkie osoby badane jest liczba i zakres
rekomendacji Modelu. Respondenci i respondentki nie byli w stanie jednoznacznie
stwierdzi¢ w jakim stopniu poszczegdélne rekomendacje zostaty wdrozone.
Niektore osoby wdrozenie modelu oceniaty na 40 - 45% ale wskazaty
rowniez na rekomendacje ktore realizowane byly za sprawg dziatan
statutowych organizacji i instytucii.

W trakcie realizacji Modelu zostata rozwinieta wspodipraca z organizacjami
pozarzadowymi zwiaszcza w zakresie zlecania NGO w drodze konkursow
poszczegllnych zadan publicznych. Z tego wzgledu kluczowg decyzjg dla
wdrazania Modelu byto zwiekszenie budzetu na réwnos¢ i wsparcie NGO-séw
dziatajacych na rzecz praw cztowieka. Usystematyzowano wymogi zawarte w
opisach konkursow dotyczace realizacji zasady rownego traktowania np. pod
katem dostepnosci dziatan realizowanych przez NGO.

Dla kontekstu wdrazania MRT, wskazano, ze Wydziat Rozwoju Spotecznego
opierat w momencie budowania MRT swojg dziatalno$¢ o 40 dokumentow
programowych - ustawowych i dobrowolnych, ktére nalezato pouktadac oraz
zastanowi¢ nad tym, jak sprawi¢, by ,rowne traktowanie wybrzmiewato
wszedzie, byto horyzontalne' Model miat w zatozeniu te horyzontalnos¢ wniesc.
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Inny wskazany cel dla MRT, dotyczyt ,odejscia od interwencji" i nadania
realizowanym zadaniom bardziej systematycznego charakteru.

Podkreslono, Ze podjecie tematu réwnosci oraz ,pobudzenie wrazliwosci
struktur miejskich” stanowi ,bezcenng prace” miejskich struktur. Obecnie wydaje
sie, ze kwestie praw cztowieka, réwnego traktowania i przeciwdziatania

dyskryminacji Gdansku sq na poziomie zarzgdu miasta, politykdw i polityczek
oczywistoscig i nie budzg kontrowersii.

Powiedziano rdéwniez o inspiracyjnym wymiarze MRT. Dla przyktadu: dla

Europejskiego Centrum Solidarnosci ,dwa modele [Model Integracji Imigrantéw
stanowi drugi wspomniany model] stanowity punkt odniesienia w realizacji dziatan’.

Podkreslono, ze ,zmienito sie wiele" — przede wszystkim we wspotpracy z NGO, w
programach zdrowotnych, w poziomach oceny ofert. Uzupetniajgc watek
wspoipracy z NGO wskazano, ze ,oferty, ktére sg skiadane sg zgodne z
przestankami’. Za duzy sukces MRT uznano Gdanskie Centrum Rdéwnego
Traktowania, poprzez ktore miasto ,dobrowolnie zabezpiecza wsparcie w
systemie trzyletnim”.

Jeden z wydziatdw podkreslit wage szkolen: ,Byto ich duzo i byty cenne bo
przetamaty takie mysSlenie, ze przeciez my wszystkich réwno igrzecznie,
nikomu nie robimy przykrosci — ale szkolenia pokazaty ze tak nie jest (...) nasze
zachowania sg odbierane inaczej niz nam sie wydaje - nie zawszesg witasciwe’.
Podkreslono, ze szkolenia bedqg kontynuowane, bo tatwo zapomina sie' o
tym, co wazne.

Model jest bardzo szerokim dokumentem, wiekszym niz strategia Miasta, czy
poszczegdlne polityki miejskie, dlatego jednym z najwiekszych wyzwan w jego
realizacji byto zarzgdzanie procesem jego wdrazania, ktére bylo czasochtonne.
Pomimo osadzenia procesu wdrazania w istniejacej strukturze Miasta, nie udato sie

znalez¢ w petni efektywnego sposobu zarzgdzania Modelem.

Odnosnie struktur wdrozeniowych i koordynowania procesu, wskazano na dwie
kluczowe trudnosci: zbyt maty zespdt koordynacyjny oraz duzg ,silosowosc’
Urzedu, stojgce na przeszkodzie osadzaniu MRT w sposdb horyzontalny

Padty réwniez gtosy mowigce, z jednej strony, ze ,Trudno jest podsumowad, co

sie udato a co nie - udaje sie szkoli¢ i rozmawiaé, ale juz kwestia tego, na ile
trzymamy jakos¢ ustug'.
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Z jednej strony doceniono, ze MRT znalazt sie w programie stuzby
przygotowawczej, jednoczesnie podkreslajac, ze ,60 minut to zdecydowanie za

mato’. Wartoscia MRT dla oséb badanych jest z kolei jego mocno
partycypacyjny charakter i wspotpraca miedzysektorowa.

Osoby pracujace w jednostkach organizacyjnych Urzedu Miejskiego podkreslaty
zasadno$¢ funkcjonowania zasady subsydiarnosci w ramach realizacji zadan
wynikajacych z rekomendacji Modelu. Uzasadniajgc swojg opinie na ten temat
wskazywaly, ze organizacje pozarzgdowe sg blizej mieszkancéw i mieszkanek
Gdanska, lepiej znajg ich potrzeby i wyzwania z jakimi sie mierzq oraz jakiego
wsparcia potrzebujg. Z drugiej strony, mieszkancy_ki chetniej kierujg sie do
NGO po pomoc i wsparcie, poniewaz ich dziatalnos$¢ jest im lepiej znana i
przyjazna, nie zawsze chcg skorzysta¢ z instytucjonalnego wsparcia co
zapewne wigze sie z roznymi stereotypami czy nawet uprzedzeniami zwigzanymi
z proba uzyskania takiego instytucjonalnego wsparcia. Czynnikiem wptywajacym na
skuteczniejszg realizacje zadan samorzgdu przez NGO jest ich spora elastycznos¢
w dziafaniu i mozliwos¢ wykorzystania S$rodkéw adekwatniedo potrzeb
mieszkancéw_ek. NGOsy mogg m.in. réwniez dziatac interwencyjnie,
zapewniajqc $rodki na ten cel tylko w razie potrzeby.

Duze znaczenie, w procesie wdrazania Modelu, miato pojawienie sie kampanii
pt. Gdansk Miastem Rownosci. Zdaniem jednej z badanych, pomimo, ze
kampania realizowana jest ostatnich latach realizacji Modelu, ma wptyw
na odbior MRT,zaangazowanie jego realizatoréw/ek i zarzadzanie Modelem.

Podsumowanie oraz rekomendacje - co powinno sie zmienic?

Osoby badane wskazaty nastepujgce rekomendacje:

e wytwarzanie procedur dotyczacych wdrozenia MRT - dookreslanie
na poziomie operacyjnym co oznacza wdrozenie danej rekomendacii
ustalanie realistycznych, dostosowanych do mozliwosci organizacyjnych,
plandw rocznych (priorytetéw wraz z celami i ich operacjonalizacjq);

e przydzielenie adekwatnych zasobdw do realizacji zadan zwigzanych z
wdrazaniem polityki rownosci;

e realizacja dziatan za pomoca niewielkich projektow i grup roboczych;

e jak najwieksze oparcie sie o dokumenty obligujace do realizacji konkretnych
czynnosci lub zadan w Miescie - checklisty; opracowanie checklist
dla prowadzenia i monitorowania proceséw wdrozeniowych;

e nalezy wskaza¢ kilka kluczowych S$ciezek/ priorytetow poprzez warsztaty z
interesariuszami__kami, zbiera¢ dane i mapowac¢ wyzwania;

e wydtuzenie modutu MRT w stuzbie przygotowawczej;
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state szkolenia z réwnego traktowania;

skupienie na jakosci tego, co juz jest robione niz na nowych dziataniach;
dookreslenie grupy interesariuszy wewnetrznych MRT, w tym jednostki
miejskie, przyporzgdkowa¢ im rekomendacje a nastepnie przygotowac
pod nie specyficzne drivery/ checklisty, z przetozeniem na poszczegdlne
stanowiska;

uproszczenie MRT i mniejszejliczby rekomendac;ji.
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1.6 Panel ekspertow i ekspertek zrealizowany z grupa
osoObrealizujacych polityki rownosci

Wywiad grupowy przeprowadzony z grupg ogodlnopolskich ekspertek tematyki
rownosciowej pozwolil, z jednej strony przyjrze¢ sie percepcji Modelu w Polsce,
a z drugiej - stworzy¢ przestrzen refleksji nad sposobami wzmocnienia rownosci
i zabezpieczania praw mniejszo$ci w miastach, nie tylko w Gdansku.

Wskazano, ze MRT stanowit swego czasu ,punkt odniesienia" w Polsce: ,Byto to
bardzo wazine, ze miasto gotowe rownos¢ firmowacé swojgq twarzg"
Podkreslono, ze Gdansk jest ,specyficzny, jesli chodzi o tak deklarowang
[otwartg] administracje” oraz e ,Wiladze w Gdansku majg gotowosc i

przektada sie to na wiekszg site [rozwigzan]".

Wartos$cig MRT jest to, ze ,Model i polityka réwnosciowa moze wptyngc na
patrzenie na wymiary roznorodnosci, jakie cechy, uwarunkowania tworzg
spotecznos¢ miejska.”

Osoby badane uznajg, ze ,niezaleznie od wtadzy centralnej, samorzady majq
obowigzek podejmowac dziatan na rzecz réwnego traktowania’.

Podkreslono, w konteks$cie planowania procesdw zwigzanych z rdwnoscig, ze
,nalezy przygotowac¢ ludzi $wiadomosciowo przed wdrozeniem polityk
rdwnosciowych, poniewaz pewne rzeczy budzg kontrowersje - bo sg nowe".

Wdrozeniowo, osoby badane uznaly, ze koniecznoscig jest ,zastanowienie sig,
jakie mamy zasoby, kto bedzie za to odpowiadat i jakie sq priorytety’ oraz ze
Jkoordynacja, monitorowanie [musi by¢& realizowana] przez osoby
odpowiedzialne. Wazne jest zaangazowanie urzednikdw na wyziszym szczebluy,
zeby sie poczuli zaangazowani i odpowiedzialni’.

Weditug oséb badanych, MRT jest dokumentem klarownym: ,Rekomendacje sg
zrozumiate i nie mozna sie ttumaczy¢ brakiem zrozumienia” oraz Jak
przychodzg nowe osoby do urzedu, powinny braé¢ rekomendacje i sie
zastanowi¢ jak je wdraza¢ w swoim obszarze' Powiedziano rowniez, ze MRT
,pozwala sprawdzad, jak bardzo sie te rzeczy udajg badz nie".

Odnoszac sie do procesdow wdrozeniowych, zwrécono uwage na postawy
urzednikdow__czek: ,Zastandwmy sie jak ludzi przekonac¢ i skad wynikajg opory,
jak inaczej pracowac¢ z administracjq’ Zwrécono uwage na potrzebe
owskaznikowania rekomendacji, przy jednoczesnym wyttumaczeniu celéw
operacyjnych: ,Jezeli bedg wskazniki to ludzie muszg by¢ przekonani po co one
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sg i do czego sie przydadza. Partycypacyjne monitorowanie jest kluczowe"

Podkreslono wage planowego oraz catosciowego podejscia do réwnosci:

"Wazne sg priorytety, zeby méc przygladac sie celom i rezultatom,
[sprawdzac] jakie dziatania wymagajg niewielkich dziatarn w celu zniwelowania
barier”;

Wybrzmiata réwniez waga narracji:

"[niezbedna jest] dbato$¢ o jezyk i dziatania Swiadomosciowe”;
"[w Warszawie] wazne byty dialogi przy tworzeniu polityki réznorodnosci
spotecznej, [rozmowa o tym], z czym osobom kojarzy sie réznorodnosc.
Istotne jest zrozumieniem pewnych okreslen [przez spotecznosc]”.

Wskazano rowniez kwestie indywidualnej odpowiedzialnosci i poczucia wptywu
urzednikéw_czek:

"Budowanie sprawczosci oséb realizujgcych jest super wazne. Na ile w takie
polityce jest wpisane jak powinny by¢ realizowane poszczegdélne obszary i kto
jest za to odpowiedzialny”.

Podkreslono, ze Model to wazna deklaracja miasta, ale trzeba dopowiedzie¢,
jak bedzie realizowac¢ réwnos¢, poprzez zasoby wiasne, instytucje, ale i zlecajac
zadania NGO. Jest duzo dokumentdw strategicznych w miescie, ktére majq
styk z politykq réwnosciowg i urzednicy sg do nich przyzwyczajeni wiec warto
znalez¢ te powigzania w poszczegdlnych obszarach dla poszczegdlnych komodrek
Urzedu.

Wskazano rowniez role spoteczenstwa obywatelskiego w monitorowaniu poziomu
realizacji Modelu na rzecz Réwnego Traktowania.
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1.7 Wyniki badan ilosciowych

Zgodnie z decyzjq Zamawiajgcego badanie, narzedzie ankietowe zostato
wykorzystane w procesie badawczym jedynie pomocniczo: w celu zebrania
wskazan nt. priorytetowych rekomendacji Modelu ze strony przedstawicieli_lek
poszczegolnych grup przestankowych.

Ankieta w formie elektronicznej =zostata rozestana do wszystkich osdéb
zaproszonych do udziatu w grupach fokusowych, reprezentujgcych
poszczegllne grupy przestankowe, badz zwigzanych (zawodowo lub poprzez
dziatania aktywistyczne) z organizacjami i instytucjami dziatajacymi na rzecz
tych grup.

W ramach ankiety respondenci i respondentki byli proszeni o wybor dwdch
obszarédw (przestanek), ktére sg dla nich najistotniejsze/najblizsze jesli chodzi
o prowadzenie dziatan na rzecz rownego traktowania, np. ze wzgledu na
tematy jakimi sie zajmujg w swojej pracy/aktywizmie, grupe/grupy z ktérymi
sie identyfikujg lub ktére reprezentujg, a nastepnie o wskazanie priorytetowych
ze swojego punktu widzenia rekomendacji Modelu w tych obszarach, ktorych
realizacjg Miasto powinno sie zaja¢ w pierwszej kolejnosci (nie negujac waznosci
pozostatych propozycji).

Ankiete wypetnito w catosci 31 osdb. Siedemnascie sposrdéd nich zadeklarowato,
ze brato udziat w pracach nad stworzeniem Gdanskiego Modelu Réwnego
Traktowania. Jesli chodzi o przestanki dyskryminacji, z ktérymi majg najczesciej

do czynienia w swojej pracy lub aktywizmie, respondenci_respondentki
wskazali:

¢ wiek - 19,35%;

s ptec¢ - 32,26%;

¢ orientacje psychoseksualng i tozsamosc¢ pitciowq - 35,48%;

¢ niepetnosprawnosc¢ - 32,26%;

¢ pochodzenie etniczne lub narodowe - 25,81%;

¢ wyznanie lub bezwyznaniowos¢ - 12,9%;

¢ inne przestanki - 9,68% (w tym pozycja spoteczna i sytuacja ekonomiczna -
6,45%).
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Udzielone odpowiedzi rozktadaty sie w nastepujacy sposoéb, jesli chodzi
o obszary, ktore osoby wypetniajgce ankiete wskazaty jako najwazniejsze
dla siebie i w ramach ktérych okreslaty priorytetowe rekomendacije:

e dla obszaru WIEK - 9 osdb;
e dla obszaru PLEC - 8 0s6b;

e dla obszaru ORIENTACJA PSYCHOSEKSUALNA I TOZSAMOSC PrCIOWA - 12

0sbb;

o dla obszaru NIEPELNOSPRAWNOSC - 8 0séb;

e dla obszaru POCHODZENIE ETNICZNE LUB NARODOWE - 6 0séb;
e dla obszaru WYZNANIE I BEZWYZNANIOWOSC - 5 oséb.

W pytaniach o priorytetowe rekomendacje Modelu dla poszczegdinych
obszaréw przestankowych, odpowiadajgcy mogli wskaza¢ maksymalnie
10 tych, ktére uwazajgq za najpilniejsze do realizacji przez Miasto.
Ponizej przedstawiono zestawienie rekomendacji wskazywanych najczesciej
jako te ktore Miasto powinno zrealizowac¢ w pierwszej kolejnosci w podziale na
obszary przestankowe. Numery przypisane rekomendacjom odpowiadajq
numerom przypisanym im w Modelu Réwnego Traktowania; ponadto w
odpowiedziachdo wyboru zawarto trzy dodatkowe rekomendacje horyzontalne
sformutowane przez Zamawiajacego - dot. realizacji kampanii spotecznych
zwigzanych z dang przestankg, prowadzenia dziatan edukacyjnych
skierowanych do urzednikéw i urzedniczek zwigzanych z dang przestankg oraz
stworzenia ciata doradczego/zespotu eksperckiego zajmujacego sie dang
przestanka.

Dla obszaru WIEK najczesciej wskazywane rekomendacje to (sposrod 9
wskazan tacznie):

Po 6 wskazan:
e Rekomendacja 37: Promowanie ksztatcenia przez cate zycie wsréd
senioréw/ek poprzez akcje edukacyjne o roli ksztatcenia oraz o dostepnej
w Gdansku ofercie, a takze poprawa dostepnosci rdéznych form
ksztatcenia i samorozwoju senioréw.

e Rekomendacja 58: Kontynuacja dziatan zmierzajacych do zapewnienia
robwnego dostepu do udziatu w kulturze fizycznej, z uwzglednieniem
potrzeb wynikajgcych z rdzinicy ptci, wieku, poziomu sprawnosci
fizycznej, pochodzenia etnicznego, narodowosci i innych istotnych
przestanek oraz promocja sportu wolnego od dyskryminacii.
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Po 5 wskazan:

Rekomendacja 25: Zapewnienie dostepnosci obstugi mieszkancow i
mieszkanek we wszystkich ustugach miejskich, ze szczegdlnym

uwzglednieniem komunikacji z osobami gtuchymi, osobami z
niepetnosprawnoscig intelektualng oraz cudzoziemcami.

Po 4 wskazania:

Rekomendacja 59: Dostosowywanie oferty zaje¢ sportowych z
uwzglednieniem wszystkich przestanek:

1. Monitorowanie danych dotyczacych korzystania z projektow/programéw
miejskich w podziale napteé, wiek, niepetnosprawnosc¢ i inne;

2. Analiza zakresu wykorzystania i dostepnosci infrastruktury sportowej
pod katem réwnych mozliwosci korzystania, bez wzgledu na pteé, wiek,
niepetnosprawnos$c¢ i inne przestanki. Na podstawie analizy, jesli to
wskazane

— przygotowanie i wdrozenie mechanizmoéw zapewniajacych wyréwnanie
mozliwosci dostepu do infrastruktury sportowej;

3. Analiza wydatkéw budzetowych Miasta Gdanska na sport pod katem
robwnego dostepu bez wzgledu na pteé wiek niepetnosprawnosc i
inne. Na podstawie danych z analizy, jesli to wskazane

- przygotowanie i wdrozenie mechanizmu zapewniajagcego wyrdéwnanie
mozliwosci dostepu;

4. Poszerzenie oferty z zakresu sportu i aktywnoscifizycznej dla grup
przestankowych Modelu;

5. Poszerzenie pozaszkolnej oferty feryjnej i wakacyjnej spedzania czasu
wolnego dla mtodziezy w wieku 14-17 lat, 6. Ocena i ewentualne poszerzenie
oferty zaje¢ i eventdw miejskich pod katem dostepnosci dla osdb z
niepetnosprawnoscigq oraz senioréw i seniorek (godziny zaje¢, miejsce,
dostepnos¢, dojazd).

Rekomendacja 69: Kontynuacja i rozwdj programow edukacji seksualnej
(edukacja do mitosci), kierowanych przede wszystkim do seniorow
i seniorek, dzieci i mitodziezy (za pisemng zgoda rodzicow) oraz
ich opiekunéw, w tym do dzieci i miodziezy z niepetnosprawnosciq
intelektualng, z uwzglednieniem m.in. profilaktyki zdrowotnej w zakresie
zachowan ryzykownych. Edukacja seksualna dla dzieci i miodziezy
realizowana bedzie zgodnie z prawem os$wiatowym i poszanowaniem prawa
rodzicow do wychowania dziecka zgodnie z wtasnymi przekonaniami.
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Rekomendacja 84: Realizacja otwartej edukacji antydyskryminacyjnej i
rownego traktowania w ramach wszystkich przestanek Modelu dla
mieszkancéw/ek Gdanska, prowadzonej z wykorzystaniem potencjatu
m.in.rad dzielnic, organizacji pozarzadowych, rodzicéw, instytuciji
miejskich,ruchédw miejskich, centrow, domoéw i klubéw sgsiedzkich, klubow

rodzicow, centrow i klubow seniora.

Po 3 wskazania:

Rekomendacja 62: Publiczne potepianie przejawdw dyskryminacji w
sporcie,w tym przeciwdziatanie mowie nienawisci.

Rekomendacja 82: Rozszerzenie wsparcia organizacyjnego,
merytorycznego, lokalowego i finansowego na dziatania organizacji
pracujgcych na rzecz grup zagrozonych dyskryminacjg i nierownym
traktowaniem we wszystkich przestankach Modelu z uwzglednieniem
specyficznych potrzeb danej organizacji.

Rekomendacja 91: Utworzenie i funkcjonowanie kompleksowego
centrum lub sieci punktéw wspierajagcych osoby doswiadczajace
dyskryminacji i przemocy w podziale na wszystkie przestanki Modelu.
Zapewnienie w centrum Ilub w niniejszych punktach ustug w zakresie
pomocy prawnejwsparcia psychologicznego, informacji i doradztwa,
wsparcia w zakresie schronienia oraz pomocy mieszkaniowej. Centrum
realizowane w ramachkonsorcjum/partnerstwa organizacji a sie¢ punktow
w ramach rozproszonych wyspecjalizowanych organizacji.

Rekomendacja 98: Wspieranie oséb doswiadczajacych izolacji spotecznej
wynikajgcej z ich obowigzkéw opiekuficzych, poprzez m.in.: 1. Budowanie
i wdrazanie polityki wytchnieniowej dla opiekunéw/ek (rodzinnych) oséb
niesamodzielnych, w tym osdb starszych i oséb z niepetnosprawnoscia;
2. Stworzenie i wdrozenie systemu ustug odcigzajacych w opiece o0so6b
niesamodzielnych, w tym osdb starszych i oséb z niepetnosprawnoscia;
3.Prowadzenie kampanii spotecznych przeciw stereotypom zaktadajgcym,
ze opieka nad osobami zaleznymi jest gtdwnym zadaniem kobiet; 4.
Realizacja dziatan w zakresie budowania spoteczenstwa otwartego na
wszystkie pokolenia, dla wszystkich grup wiekowych, wzmacnianie
inicjatyw sgsiedzkich, relacji miedzyludzkich, przeciwdziatanie
samotnosci mieszkancow/ek.

Rekomendacja 161: Wprowadzenie miejskiego bezptatnego transportu
(np. ryczattowy bon na taksdwke Iub zwiekszenie liczby przewozéw
dofinansowanych przez miasto) oraz rozszerzenie katalogu oséb =z
ograniczong mobilnoscig, ktdre mogq z niej korzysta¢ do np. oséb
starszych lub rodzicdw dzieci z niepelnosprawnoscia, ktére muszq
dojechac¢ na wizyte lekarskgq, badanie, zabieg, terapie, a ich stan zdrowia
im to utrudnia.
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W uzasadnieniach dla wyboru rekomendacji z tego obszaru wskazywano m.in.
na mate zrozumienie specyfiki i potrzeb osdb starszych wsrdd spoteczenstwa, a
takze trudne doswiadczenia w uzyskiwaniu pomocy/wsparcia dla oséb starszych,

np.

w kwestii uzyskania mieszkania komunalnego.

Dla obszaru PLEC najczeéciej wskazywane rekomendacie to (spoérdd 8 wskazan

tacznie):

7 wskazan:

Po

Rekomendacja 91: Utworzenie i funkcjonowanie kompleksowego centrum lub
sieci punktéw wspierajacych osoby doswiadczajace dyskryminacji i przemocy
w podziale na wszystkie przestanki Modelu. Zapewnienie w centrum lub w

niniejszych punktach ustug w zakresie pomocy prawnej, wsparcia
psychologicznego, informacji i doradztwa, wsparcia w zakresie schronienia
oraz pomocy mieszkaniowej. Centrum realizowane w ramach
konsorcjum/partnerstwa organizacji a sie¢ punktéww ramach rozproszonych
wyspecjalizowanych or93: Wprowadzenie i rozszerzenie zakresu ustug, a takze
zwiekszenie funduszy przeznaczanych na przeciwdziatanie przemocy wobec
kobiet, w szczegdlnosci przemocy w rodzinie i przemocy seksualnej oraz

ochrony i wsparcia kobiet doswiadczajgcych przemocy.

6 wskazan:

Rekomendacja 70: Zapewnienie rownego dostepu do miejskich ustug narzecz
zdrowia, w tym psychicznego, z uwzglednieniem potrzeb wynikajagcych z ptci,
orientacji psychoseksualnej i tozsamosci piciowej, poziomu sprawnosci
fizycznej, pochodzenia etnicznego, narodowosci i innych przestanek.
Rekomendacja 90: Opracowanie i wzmocnienie polityki i dziatan przeciw
przemocy ze wzgledu na wszystkie przestanki Modelu przez: 1.
Zagwarantowanie pomocy i wsparcia ofiarom przemocy; 2. Publiczne
informowanie w jezyku najbardziej przystepnym dla danej spotecznosci o
formach pomocy dostepnych na terenie Gdanska; 3. Zapewnienie przeszkolenia
odpowiednim stuzbom w rozpoznawaniu i we wspieraniu ofiar; 4. Zapewnienie
skutecznej koordynacji pomiedzy odpowiednimi stuzbami i jednostkami
odpowiedzialnymi za bezpieczenstwo, pomoc spoteczng, mieszkalnictwo i
ochrone zdrowia; 5. Podnoszenie $wiadomosci poprzez kampanie i programy
edukacyjne skierowane do potencjalnych ofiar i sprawcow/czyn przemocy; 6.
Rozszerzenie zakresu dziatan skierowanych do sprawcow/czyn przemocy.
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5 wskazan:

Rekomendacja 98: Wspieranie oséb doswiadczajacych izolacji spotecznej
wynikajgcej z ich obowigzkéw opiekunczych, poprzez m.in.: 1. Budowanie
i wdrazanie polityki wytchnieniowej dla opiekundw/ek (rodzinnych) osdb
niesamodzielnych, w tym oséb starszych i osdb zniepetnosprawnosciq;
2. Stworzenie i wdrozenie systemu ustug odcigzajgqcych w opiece
0sOb niesamodzielnych, w  tym 0s6b starszych i 0s6b z
niepetnosprawnoscig; 3. Prowadzenie kampanii spotecznych przeciw
stereotypom zaktadajgcym, ze opieka nad osobami zaleznymi jest gtdwnym
zadaniem kobiet; 4. Realizacja dziatan w zakresie budowania spoteczenstwa
otwartego na wszystkie pokolenia, dla wszystkich grup wiekowych,
wzmacnianie inicjatyw sqsiedzkich, relacji miedzyludzkich, przeciwdziatanie
samotnosci mieszkancow/ek.

Po 4 wskazania:

Rekomendacja 57: Zwiekszenie dostepnosci ustug ztobkowych.

Rekomendacja 60: Zachecanie kobiet i mezczyzn, chtopcow i dziewczat do
udziatu w zajeciach sportowych, takze tych, ktére sg stereotypowo
przypisane innej pfici.

Rekomendacja 71: 1. Przygotowanie i wdrozenie programoéw ochrony zdrowia
psychicznego uwzgledniajgcego pomoc psychologiczng, psychoterapie i
psychiatrie z uwzglednieniem specyfiki potrzeb i problemdéw o0soéb z grup
przestankowych Modelu, w szczegdlnosci o0s6b doswiadczajgcych
dyskryminacji ze wzgledu na niepetnosprawnos¢, orientacje seksualng i
tozsamos¢ piciowq, pochodzenie etniczne i narodowos$¢ oraz religie,
wyznanie, Swiatopoglad: Rozszerzenie oferty programoéw prewencyjnych i
wsparcia dla meziczyzn, w szczegdlnosci pod katem przeciwdziatania

zachowaniom ryzykownym i samobdjstwom oséb z grup szczegdlnego ryzyka

(np. mezczyzni i osoby transptciowe); 2. Rozszerzenie oferty
programOw prewencyjnych i wsparcia uwzgledniajacych specyficzne
potrzeby kobiet i mezczyzn (np. kobiet w spektrum autyzmu); 3.
Uruchomienie pomocy psychologicznej i psychiatrycznej dla oséb

doswiadczajacych dyskryminacji ze wzgledu na orientacje seksualng i
tozsamos¢ piciowa; 4. Uruchomienie pomocy psychologicznej i
psychiatrycznej dla cudzoziemcow/ek oraz przedstawicieli/ek mniejszosci
etnicznych i narodowych.
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e Rekomendacija 82: Rozszerzenie wsparcia
organizacyjnego, merytorycznego, I|okalowego i finansowego na
dziatania organizacji pracujacych na rzecz grup zagrozonych
dyskryminacjg i nierownym traktowaniem we wszystkich przestankach
Modelu z uwzglednieniem specyficznych potrzeb danej organizaciji.

¢ Rekomendacja 84: Realizacja otwartej edukacji antydyskryminacyjnej i
rownego traktowania w ramach wszystkich przestanek Modelu dla
mieszkancéw/ek Gdanska, prowadzonej z wykorzystaniem potencjatu
m.in.rad dzielnic, organizacji pozarzadowych, rodzicéw, instytuc;i
miejskich, ruchéw miejskich, centréw, domodw i klubdw sgsiedzkich,

klubéw rodzicow,centrow i klubéw seniora.

Po 3 wskazania:

e Rekomendacja 59: Dostosowywanie oferty zaje¢ sportowych z
uwzglednieniem wszystkich przestanek: 1. Monitorowanie danych
dotyczacych korzystania z projektéw/programow miejskich w podziale na
pteé, wiek, niepetnosprawnos¢ i inne; 2. Analiza zakresu wykorzystania
i dostepnosci infrastruktury sportowej pod katem rownych mozliwosci
korzystania, bez wzgledu na pteé, wiek, niepetnosprawnos¢ i inne
przestanki. Na podstawie analizy, jesli to wskazane - przygotowanie
i wdrozenie mechanizmdéw zapewniajacych wyrdwnanie mozliwosci
dostepu do infrastruktury sportowej; 3. Analiza wydatkéow budzetowych
Miasta Gdanska na sport pod katem réwnego dostepu bez wzgledu
na pte¢, wiek niepetnosprawnosciinne. Na podstawie danych z analizy,
jesli to wskazane

- przygotowanie i wdrozenie mechanizmu zapewniajgcego wyréwnanie
mozliwosci dostepu; 4. Poszerzenie oferty z zakresu sportu i
aktywnoscifizycznej dla grup przestankowych Modelu; 5. Poszerzenie
pozaszkolnej oferty feryjnej i wakacyjnej spedzania czasu wolnego dla
mitodziezy w wieku 14-17 lat, 6. Ocena i ewentualne poszerzenie oferty
zaje¢ i eventow miejskich pod katem dostepnosci dla oséb z
niepetnosprawnosciq oraz senioréw i seniorek (godziny zaje¢, miejsce,
dostepnos¢, dojazd).

e Rekomendacja 62: Publiczne potepianie przejawdw dyskryminacji w
sporcie,w tym przeciwdziatanie mowie nienawisci.

e Rekomendacja 66: Prowadzenie kampanii informacyjnej wsréd oséb z grup
zagrozonych dyskryminacja na temat przystugujagcych im praw i
mozliwosci ich egzekwowania.

e Rekomendacja 120: Rozwdj mieszkalnictwa spotecznego, w tym
mieszkan wspomaganych i mieszkan ze wsparciem, w obszarze
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wsparcia wszystkich grup przestankowych Modelu, szczegdlnie osoéb
starszych, os6b mitodych wychodzgcych z pieczy zastepczej osdb z
niepetnosprawnoscig, kobiet idzieci doswiadczajgcych przemocy w
rodzinie, migrantow i migrantek, mezczyzn doswiadczajgcych
bezdomnosci, zgodnie z ich potrzebami.

W uzasadnieniach dla wyboru rekomendacji z tego obszaru wskazywano
m.in.na fakt, iz kobiety i dzieci sq grupq najbardziej narazong na
dosSwiadczenie przemocy, a pomoc interwencyjna psychologiczna czy
dostep do ztobkdbw mogg pomdc im wyjs¢ z doswiadczenia
przemocowego, a takze na fakt iz pte¢ jest przestankg, ktéra jest
elementem tozsamosciowym dla pozostatych przestanek i czesto jest
jednym z powoddw dyskryminacji wielokrotnej.

Dla obszaru ORIENTACJA PSYCHOSEKSUALNA [ TOZSAMOSC PLCIOWA

najczesciej wskazywane rekomendacje to (sposrdéd 12 wskazan facznie):

10 wskazan:
e Rekomendacja 39: Przygotowanie personelu szkolnego w zakresie
praw i wsparcia dzieci i mtodziezy doswiadczajacych dyskryminacji ze

wzgledu na orientacje seksualng i tozsamos¢ ptciowa. (np.
poprzez warsztaty i szkolenia w zakresie wsparcia dzieci i mtodziezy,
ujecie tych zagadnien w polityce ochrony dziecka przed

krzywdzeniem).

9 wskazan:

e Rekomendacja: 38: Opracowanie i wdrozenie w szkotach zajec
dostarczajacych rzetelng wiedze o orientacji seksualnej i tozsamosci
ptciowej oraz podnoszacych kompetencje rodzicow, nauczycieli/ek,
uczniow i uczennic (za pisemnag zgodg rodzicédw) m.in. w zakresie
przeciwdziatania przemocy i reagowania na przemoc, ktére to zajecia
bedg uwzgledniaty wiedze o] przemocy motywowanej
uprzedzeniami, w szczegodlnosci ze wzgledu na pteé, orientacje
seksualng oraz tozsamos$¢ piciowq. Ujecie tych zagadnien w
programie wychowawczo-profilaktycznym.

Po 7 wskazan:

Rekomendacja 71: 1. Przygotowanie i wdrozenie programdw ochrony zdrowia
psychicznego uwzgledniajgcego pomoc psychologiczng, psychoterapie
i psychiatrie z uwzglednieniem specyfiki potrzeb i problemoéw oséb z grup
przestankowych Modelu, w szczegdlnosci o0sOb doswiadczajgcych
dyskryminacii ze wzgledu na niepetnosprawnos¢é, orientacje seksualng
i tozsamos¢ ptciowg, pochodzenie etniczne i narodowos¢ oraz religie,
wyznanie, Swiatopoglad: Rozszerzenie oferty programoéw
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prewencyjnych iwsparcia dla mezczyzn, w szczegdlnosci pod
kaqtem przeciwdziatania zachowaniom ryzykownym i samobdjstwom
0sbb z grup szczegdlnego ryzyka(np. mezczyzni i osoby transptciowe);
2. Rozszerzenie oferty programéw prewencyjnych i wsparcia
uwzgledniajgcych specyficzne potrzeby kobiet i mezczyzn (np. kobiet w
spektrum autyzmu); 3. Uruchomienie pomocy psychologicznej i
psychiatrycznej dla oséb doswiadczajacych dyskryminacji ze wzgledu na
orientacje seksualng i tozsamos¢ piciowq, 4. Uruchomienie pomocy
psychologicznej i psychiatrycznej dla cudzoziemcow/ek oraz
przedstawicieli/ek mniejszosci etnicznych i narodowych.

e Rekomendacja 120: Rozwdj mieszkalnictwa spotecznego, w tym
mieszkan wspomaganych i mieszkan ze wsparciem, w obszarze wsparcia
wszystkich grup przestankowych Modelu, szczegdlnie osob starszych,
osob  mtodych wychodzgacych z pieczy zastepczej, o0s6b z
niepetnosprawnoscig, kobiet idzieci doswiadczajgcych przemocy w
rodzinie, migrantow i migrantek, mezczyzn doswiadczajgcych
bezdomnosci, zgodnie z ich potrzebami.

Po 6 wskazan:

e Rekomendacja 73: Uruchomienie programow terapii uzaleznien ze srodkéw
Miasta Gdanska z uwzglednieniem specyfiki grup przestankowych Modelu,
w szczegodlnosci oséb doswiadczajacych dyskryminacji ze wzgledu na
niepetnosprawnos$¢, orientacje seksualng i tozsamos$¢ piciowg,
pochodzenie etniczne i narodowos¢ i religie, wyznanie, $wiatopoglad,
w szczegdblnosci form wsparcia zdiagnozowanych jako niedostateczne.

e Rekomendacja 84: Realizacja otwartej edukacji antydyskryminacyjnej i
rownego traktowania w ramach wszystkich przestanek Modelu dla
mieszkancéw/ek Gdanska, prowadzonej z wykorzystaniem potencjatu
m.in.rad dzielnic, organizacji pozarzadowych, rodzicow, instytucji
miejskich, ruchéw miejskich, centréw, domoéw i klubow sasiedzkich,
klubow rodzicéw,centrow i klubéw seniora.

Po 5 wskazan:
e Rekomendacja 25: Zapewnienie dostepnosci obstugi mieszkancéw i
mieszkanek we wszystkich ustugach miejskich, ze szczegdlnym

uwzglednieniem komunikacji z osobami gtuchymi, osobami z
niepetnosprawnoscig intelektualng oraz cudzoziemcami.
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e Rekomendacja 27: Ewaluacja i ewentualne rozszerzenie polityki ochrony dzieci
przed krzywdzeniem o kwestie zwigzane z przeciwdziataniem przemocy
motywowanej uprzedzeniami (..) Wspieranie placéwek edukacyjnych w
tworzeniu dokumentow strategicznych szkoty (np. wizji, misji, wartosci),
uwzgledniajacych zasady réwnego traktowania w stosunku do grup narazonych
na dyskryminacje, wspierania réznorodnosci, antyprzemocowego
regulaminu dla uczniéw i uczennic oraz dla kadry pedagogicznej, okreslajgcego:
sposob reagowania na réine formy przemocy, procedury w przypadku

zaistnienia sytuacji przemocowej czy powotfania w szkotach osoby petnigcej
funkcje petnomocnika/czki ds.rownego traktowania w szkole.

e Rekomendacja 70: Zapewnienie rownego dostepu do miejskich ustug na rzecz
zdrowia, w tym psychicznego, z uwzglednieniem potrzeb wynikajacych z ptci,

orientacji psychoseksualnej i tozsamosci piciowej, poziomu sprawnosci
fizycznej, pochodzenia etnicznego, narodowosci i innych przestanek.

e Rekomendacja 170: Usuwanie mowy nienawisci i tresci dyskryminujgcych i
przemocowych z przestrzeni miejskiej.

W uzasadnieniach dla wyboru rekomendacji z tego obszaru wskazywano m.in.na

kluczowe znaczenie rozwigzan systemowych (edukacja, zdrowie publiczne) oraz
przeciwdziatania przemocy i reagowania na przemoc wobec tej grupy, a takze
na brak wsparcia w szkotach, gdzie dochodzi do przemocy idyskryminacji
wobec 0sob nieheteronormatywnych.

Dla obszaru NIEPEXNOSPRAWNOSC najczeéciej wskazywane rekomendacie to (sposréd 8

wskazan tgcznie):

Po 5 wskazan:

Rekomendacja 49: Poprawa systemu diagnozowania potrzeby specjalistycznego
wsparcia psychologicznego i zapewnienia szerszego dostepu do psychoterapii dla
0sOb z niepetnosprawnoscig, w tym dzieci i miodziezy oraz ich rodzin i
niespokrewnionych opiekunow/ek.

Rekomendacja 50: Wypracowanie rozwigzan sprzyjajacych zwiekszeniu oferty
edukacji zawodowej i lepszemu dostosowywaniu jej do potrzeb rynku pracy dla oséb
Z niepetnosprawnoscia.

Rekomendacja b51: Zwiekszenie elastycznosci systemu dowozow dzieci i
mitodziezy z niepetnosprawnoscia do szkét i na terapie (dojazdy
indywidualne jak i dostosowanie ich godzin w sposéb umozliwiajacy korzystanie z
zaje¢ pozalekcyjnych) oraz wypracowanie i wdrozenia standardu szkolen
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dla osdb obstugujgcych dojazdy, szczegdlnie radzenia sobie z trudnymi
zachowaniami ucznidw i uczennic.

4 wskazania:

e Rekomendacja 43: Sukcesywne dostosowywanie budynkowztobkdéw, przedszkoli,
szkét i placowek edukacyjnych do potrzeb o0séb z niepetnosprawnoscig |
chorobami przewlektymi (windy, dostosowane tazienki, w tym takze do
zmiany pieluch/cewnikowania, wyposazenie w podnos$niki w toaletach,
oznaczenia brajlowskie itp.).

Po 3 wskazania:

e Rekomendacja 25: Zapewnienie dostepnosci obstugi mieszkancéw i mieszkanek
we wszystkich ustugach miejskich, ze szczegdblnym uwzglednieniem
komunikacji z osobami gtuchymi, osobami Z niepetnosprawnosciq
intelektualng oraz cudzoziemcami.

e Rekomendacja 40: Budowanie systemu wsparcia edukacji wtgczajgcej,
realizowanego w dzielnicach i spotecznosciach sasiedzkich (takze mobilnie),
obejmujgcego: 1. diagnoze, terapie i szeroko pojetg rehabilitacje, organizowane w
pierwszej kolejnosci w szkole lub domu ucznia/uczennicyoraz w centrum miasta,
2. wypozyczalnie specjalistycznego sprzetu dla szkét, placowek, rodzicéw, 3.
programy edukacyjne i poradnictwo (prawne, psychologiczne, edukacyjne i
zawodowe).

e Rekomendacja 59: Dostosowywanie oferty zaje¢ sportowych z uwzglednieniem
wszystkich przestanek: 1. Monitorowanie danych dotyczacych korzystania z
projektéw/programow miejskich w podziale napteé¢, wiek, niepetnosprawnos¢ i
inne; 2. Analiza zakresu wykorzystania idostepnosci infrastruktury sportowej pod
katem réwnych mozliwosci korzystania, bez wzgledu na pteé, wiek,
niepetnosprawnos$c¢ i inne przestanki. Na podstawie analizy, jesli to wskazane -
przygotowanie i wdrozenie mechanizmdw zapewniajgcych wyréwnanie mozliwosci
dostepu do infrastruktury sportowej; 3. Analiza wydatkdw budzetowych Miasta
Gdanska na sport pod katem réwnego dostepu bez wzgledu na pteé, wiek,
niepetnosprawnos$c¢ i inne. Na podstawie danych z analizy, jesli to wskazane
- przygotowanie i wdrozenie mechanizmu zapewniajagcego wyréwnanie mozliwosci
dostepu; 4. Poszerzenie oferty z zakresu sportu i aktywnosci fizycznej dla grup
przestankowych Modelu; 5. Poszerzenie pozaszkolnej oferty feryjnej i wakacyjnej
spedzania czasu wolhego dla mtodziezy w wieku 14-17 lat, 6. Ocena i
ewentualne poszerzenie oferty zajec¢ i eventédw miejskich pod katem dostepnosci
dla 0séb z niepetnosprawnoscig oraz senioréw i seniorek (godziny zajeé, miejsce,
dostepnos¢, dojazd).

e Rekomendacja 120: Rozwdj mieszkalnictwa spotecznego, w tym mieszkan
wspomaganych i mieszkan ze wsparciem, w obszarze wsparcia wszystkich grup
przestankowych Modelu, szczegdlnie osdb starszych, oséb miodych
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wychodzacych z pieczy zastepczej, oséb z niepetnosprawnoscig, kobiet idzieci
doswiadczajgcych przemocy w rodzinie, migrantow i migrantek, mezczyzn
doswiadczajgcych bezdomnosci, zgodnie z ich potrzebami.

W uzasadnieniach dla wyboru rekomendacji z tego obszaru wskazywano m.in.na
brak oferty ksztatcenia zawodowego dla uczniéw z niepetnosprawnoscia intelektualng
w stopniu lekkim oraz niedostateczng liczbe miejsc pracywspomaganej dla osdb
z niepetnosprawnoscig intelektualng na otwartym i wspomaganym rynku pracy,
a takze na brak mieszkan treningowych iwspomaganych.

Dla obszaru POCHODZENIE ETNICZNE LUB NARODOWE najczesciej wskazywane
rekomendacije to (sposrod 6 wskazan tacznie):

4 wskazania:

e Rekomendacja 33: Wdrazanie rozwigzan opracowanych w ramach Modelu
Integracji Imigrantéw w zakresie edukacji, z uwzglednieniem ich statej aktualizacji
(np. organizacja oddziatéw/klas przygotowawczych dla dzieci z doswiadczeniem
migracyjnym i praca asystentow miedzykulturowych w placowkach

edukacyjnych).

Po 3 wskazania:

e Rekomendacja 27: Ewaluacja i ewentualne rozszerzenie polityki ochrony dzieci
przed krzywdzeniem o kwestie zwigzane =z przeciwdziataniem przemocy
motywowanej uprzedzeniami (..) Wspieranie placowek edukacyjnych w
tworzeniu dokumentow strategicznych szkoty (np. wizji, misji, wartosci),

uwzgledniajgcych zasady rownego traktowania w stosunku do grup
narazonych na dyskryminacje, wspierania réznorodnosci,
antyprzemocowego regulaminu dla ucznidow i uczennic oraz dla kadry

pedagogicznej, okreslajgcego: sposdéb reagowania na réine formy
przemocy, procedury w przypadku zaistnienia sytuacji przemocowej czy
powotania w szkotach osoby petnigcej funkcje petnomocnika/czki ds.rownego

traktowania w szkole.

e Rekomendacja 66: Prowadzenie kampanii informacyjnej wsréd oséb z grup
zagrozonych dyskryminacjg na temat przystugujgcych im praw i mozliwosci ich
egzekwowania.

e Rekomendacja 84: Realizacja otwartej edukacji antydyskryminacyjnej i réwnego
traktowania w ramach wszystkich przestanek Modelu dla mieszkancow/ek
Gdanska, prowadzonej z wykorzystaniem potencjatu m.in. rad dzielnic,
organizacji pozarzgadowych, rodzicow, instytucji miejskich,ruchdw miejskich,
centréow, domoéw i klubow sasiedzkich, klubow rodzicow, centrow i klubow

seniora.
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e Rekomendacja 91: tworzenie i funkcjonowanie kompleksowego centrum lub sieci
punktéw wspierajacych osoby doswiadczajace dyskryminacji i przemocy w
podziale na wszystkie przestanki Modelu. Zapewnienie w centrum Iub w
niniejszych  punktach ustug w zakresie pomocy prawnej, wsparcia
psychologicznego, informacji i doradztwa, wsparcia w zakresie schronienia
oraz pomocy mieszkaniowej. Centrum realizowane w ramach
konsorcjum/partnerstwa organizacji a sie¢ punktdw w ramach rozproszonych

wyspecjalizowanych organizacji.

e Rekomendacja 94: Utworzenie centrum informacji i koordynacji w zakresie
dyskryminacji i przemocy w ramach miejskiego systemu zarzadzania interwencjg
kryzysowgq, realizujgcego takze zadania sieciowania punktéw wspierajgcych
osoby dotkniete przemocq czy dyskryminacjg. Dostosowanie systemu interwencji
kryzysowej do potrzeb grup zagrozonych dyskryminacja. Zapewnienie interwencji
kryzysowej we wszystkie dnitygodnia przez 24 godziny wobec wszystkich grup
wskazanych w przestankach Modelu.

e Rekomendacja 170: Usuwanie mowy nienawisci i tresci dyskryminujgcych i
przemocowych z przestrzeni miejskiej.

W uzasadnieniach dla wyboru rekomendacji z tego obszaru wskazywano m.in.na
nasilenie zachowan dyskryminujgcych osoby o pochodzeniu cudzoziemskimw
zwigzku z antyuchodzczg i antymigracyjng retorykg wtadz centralnych, a takze
na potrzebe wspierania dziatan na rzecz promocji wielokulturowosci (obok dziatan

stricce  pomocowych na rzecz o0séb uchodzczych i z doswiadczeniem
migracyjnym). Wsréd postulatow, ktdrych zdaniem respondentow nie
obejmujg obecne rekomendacje wskazano takze m.in. napotrzebe zaadresowania
wyzwan zwigzanych z gwattownym wzrostem liczby o0séb pochodzenia

cudzoziemskiego w Gdansku (zwtaszcza z Ukrainy) izwigzane z tym wyzwania
dotyczace redefiniowania pojecia ,tozsamoscilokalnej".

Dla obszaru WYZNANIE I BEZWYZNANIOWOSC najczeéciej wskazywane rekomendacie
to (sposrod 5 wskazan tacznie):

Po 3 wskazania:

e Rekomendacja 34: Weryfikacja istniejgcych w  Gdansku rozwigzan,
mozliwosci tworzonych przez nowe prawo o$Swiatowe, potrzeb dzieci
bezwyznaniowych i réznych wyznan oraz mozliwosci czasowych i organizacyjnych
nauczycieli/ ek tych religii.

e Rekomendacja 84: Realizacja otwartej edukacji antydyskryminacyjnej i réwnego
traktowania w ramach wszystkich przestanek Modelu dla mieszkancow/ek Gdanska,

prowadzonej z wykorzystaniem potencjatu m.in.rad dzielnic, organizacii
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pozarzgdowych, rodzicow, instytucji miejskich, ruchdw miejskich, centréw,
domoéw i klubow sagsiedzkich, klubéw rodzicéw,centrow i klubéw seniora.

e Rekomendacja 170: Usuwanie mowy nienawisci i tresci dyskryminujgcych i
przemocowych z przestrzeni miejskiej.

¢ Dodatkowa rekomendacja: Realizacja kampanii spotecznych zwigzanych ztematem
wyznania lub bezwyznaniowosci jako potencjalnych przestanek dyskryminacji

e Dodatkowa rekomendacja: Prowadzenie dziatan edukacyjnych skierowanych do
urzednikow i urzedniczek zwigzanych z tematem wyznania lub bezwyznaniowosci
jako potencjalnych przestanek dyskryminaciji.

e Dodatkowa rekomendacja: Stworzenie ciata doradczego/zespotu eksperckiego
zajmujacego sie tematem wyznania lub bezwyznaniowosci jako potencjalnych
przestanek dyskryminacji jako potencjalnych przestanek dyskryminacji.

W uzasadnieniach dla wyboru rekomendacji z tego obszaru wskazywano m.in.na
zauwazalngzdaniemrespondentéw_ tek swoiste "uprzywilejowanie’ religii katolickiej
w sferze publicznej - zarowno wobec mniejszosciowych grup religijnych, jak i
wobec o0s6b niewierzgcych. Wsréod postulatow, ktérych zdaniem respondentow
nie obejmujg obecne rekomendacje wskazano rowniez m.in. na potrzebe stworzenia
Gdansku minimum jednego w petni dostosowanego gabinetu ginekologicznego.

Dodatkowo wsrdd uwag respondentéw zbieranych w pytaniu otwartym znalazly sie
m.in. sugestie dotyczace przeredagowania, uproszczenia i potgczenia ze sobg
niektérych rekomendacji Modelu, a takze przeorientowania systemu wdrazania
postulatow rownosciowych w politykach miejskich w strone ,, przeswietlania”
poszczegdblnych polityk pod katem uwzglednienia potrzeb oséb z grup
przestankowych w potaczeniu z uwzglednieniem otwartego katalogu wartosci, np.
zbudowanego na Karcie Praw Podstawowych UE.
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2. Podsumowanie i rekomendacije

Raport ujmuje szereg rekomendacji wskazanych przez osoby badane, ktére
dotycza:

+ Reprezentowanej przez nie przestanki (6 badan fokusowych: pte¢, zdrowie,
wiek, orientacja i tozsamos¢, pochodzenie i wyznanie)

+ Oceny i rekomendacji dla procesu wdrozeniowego: eksperci i ekspertki krajowe
oraz osoby wdrazajace z UM objete fokusami oraz osoby kluczowedla
wdrazania MRT, udzielajqce wywiaddéw pogtebionych.

Rekomendacje grup przestankowych ujmujg kwestie ,najwazniejsze na dzi$’
stanowig wskazanie priorytetow i deficytow doswiadczanych przez spotecznosci
zagrozone dyskryminacjq. Jest to rowniez wybdr znacznie wezszyniz liczba
rekomendacji MRT i jednoczesnie spdjny z wynikami badania ankietowego, gdzie
wskazane byty najwazniejsze do wdrozenia rekomendacje. Dowodzi to trafnosci
zastosowanych w badaniu metod badawczych i realizujecel badania, jakim jest
wytonienie wezszej liczby kluczowych kwestii.

Tabela 1 przedstawia wskazane przez grupy przestankowe rekomendacje w
podziale na trzy obszary:

- odnoszace sie do struktur, ktdre powinny powsta¢ dla realizacji wigczenia i
rownego traktowania ww. grup;

- odnoszace sie do sposobu realizacji proceséw wdrozeniowych oraz gtdwnych
dylematéw wskazanych przez respondentéw_ ki;

- odnoszgce sie do konkretnych oczekiwanych, merytorycznych rozwigzan.
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Strukturalne

utworzenie wydziatu
badz powotanie osoby,
ktéra bytaby
odpowiedzialna za
koordynacje catosci
dziatan zwigzanych z
wdrozeniem MRT w
przestance pte¢;

opracowanie
standardow réwnego

traktowania, ktére bedq
obowigzywac¢ wszystkie

komorki Urzedu
Miejskiego ijednostki

Procesowe /
koordynacyjn e

instytucjonalizacja
dziatan na rzecz
rownosci ptci;

opracowanie
wskaznikow do oceny
stopnia realizacji
poszczegolnych
rekomendacji;

partycypacyjne
wdrazanie MRT, aktywne
angazowanie i state
informowanie sektora
spotecznego

Merytoryczne

inwestycje w
samodzielnosc¢ kobiet,
zwitaszcza po
doswiadczeniu
przemocy
(mieszkalnictwo,
wsparcie
psychologiczne,
socjalne i prawne,
wsparcie na rynku
pracy);
rozwoj opieki
instytucjonalnej dla
dzieci do 3. roku zycia;
skuteczne procedury
zapobiegania i
reagowania na
przypadki mowy
nienawisci oraz
dyskryminaciji;
edukacja
antydyskryminacyjna w
szkotach;
dziatania
Swiadomosciowe
skierowane do
mezczyzn i chtopcow;
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Strukturalne

stworzenie w Urzedzie
Miejskim komoérki ds.
osobstarszych/wieku;

rola NGO:
uzupetnianiestatej
oferty gminy w
oparciu o
diugoterminowe

stworzenie polityki
senioralnej miasta, np. w
modelu trzystopniowym:
- wspétpraca z
pracodawcami na 5
latprzed emeryturg

- asystentura w

spotecznosci

lokalnej

centra lokalne

Procesowe /
koordynacyjn e

instytucjonalizacja
dziatan na rzecz oséb
starszych;

ustalenie priorytetow,
ktére zostang
systemowo
zrealizowane ,od A do
Z";

skoordynowanie
wspotpracy na rzecz
senioréw_rek
zagrozonych ubdstwem,
niesamodzielnoscig i in.;

wypracowanie formuty
zbierania i przeptywu
danych stuzacych
dostarczeniu wsparcia;

aktywne
upowszechniane
dziatan miejskich i
inicjatyw NGO wsrod
0s6b starszych;

Merytoryczne

tworzenie centr
integracji (nie tylko
senioralnych) oraz
miejsc z tanimi
positkami;

monitoring oséb
¥ mieszkaniach na
wysokich pietrach i
poszukiwanie rozwigzan;
uzgodnienia z
deweloperami
wzgledem mieszkan
parterowych oraz
centrow lokalnych;
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Strukturalne

wsparcie powstania
biatoruskiego
stowarzyszenia;

wsparcie organizacji,
ktore zatozyty same
Ukrainki;

Procesowe /
koordynacyjn e

debata nad wyzwaniami
integracji, asymilacji,
tozsamosci;

wiaczenie z pozycji Miasta
wszystkich szkdt w rozwdj
kompetencii;

monitoring i wsparcie
sytuacji kobiet
doswiadczajacych
dyskryminacji i przemocy
W sposéb krzyzowy;

wspieranie oddolnych
inicjatyw;

state zbieranie danych;

Merytoryczne

nauka jezyka ukrainskiego
dla dzieci;

utworzenie ztobka i
przedszkola ukrainskiego;

rozwoj ustug rynku pracy,
przeciwdziatanie
wyzyskowi i przemocy;

wzmacnianie rownego
traktowania w szkole,
rozwdj kompetencji pracy
z konfliktami;
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Strukturalne

stworzenie struktur
miejskich koordynujacych
rézne aspekty zycia OzN;

Procesowe /
koordynacyjn e

staty dialog Miasta z
Ssrodowiskiem OzN -
wyznaczenie katalogu
potrzeb i planu dziatania;
podwyzszanie jakosci
programow skierowanych
do OzN;

zbieranie danych i
monitoring sytuacji OzN;
debata i redefinicja
edukacji wtaczajacej i
integracyjnej;

przemyslenie kwestii

komunikacji wokot
zatrudniania przez Miasto
OzN (ryzyka tokenizmu)

Merytoryczne

inwestycja w nowe
placéwki dziennego
wsparcia;

zabezpieczenie miejsc w
edukacji specjalnej;
wypracowanie nowych
Sciezek zawoddéw
pomocniczych dla oséb z
lekkg
niepetnosprawnoscia;

dobieranie kierunku
edukacji dla OzN;
wspieranie otwartego i
wspomagajacego rynku
pracy,

proaktywne wigczanie
OzN w catos¢ miejskich
dziatan;

wigczenie mtodych OzN
do Mtodziezowej Rady
Miasta; inwestowanie w
tanig i powszechng
dostepnosc plaz;

zadbanie o dostepnosc¢
strony internetowej
Miasta;

wzmacnianie wspotpracy

Z biznesem i CSR w
obszarze
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Strukturalne

budowa systemu:
koordynacji, wspdlnej wizji
oraz finansowanych
struktur - adekwatnego
do potrzeb zespotu ludzi,
ktéry zajmowatby sie
mainstreamowaniem
praw osob LGBT+ w
instytucjach i jednostkach
miejskich

Procesowe /
koordynacyjn e

przejscie od formut
projektowych do
catosciowego i
zinstytucjonalizowanego
wigczenia spotecznego
0s6b LGBT+;

systematycznie zbierane
dane o spotecznosci
LGBT+ i jej potrzebach;

budowanie systemu
zapewniajqcego
wiaczenie wszystkich grup
spotecznych i rownolegte
prowadzenie dziatan
wyréwnawczych o
charakterze projektowym
i wspdtrealizowanych
przez NGO

Merytoryczne

przeciwdziatanie
dyskryminacji mtodziezy
LGBT+ w szkotach;

przeciwdziatanie
dyskryminacji w ustugach
miejskich;

wzmachnianie szeroko

pojetego bezpieczenstwa
0s6b LGBT+;
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Strukturalne

stworzenie wydziatu do
spraw réwnego
traktowania, ktéry bedzie
miat wtasciwe zasoby,
aby skutecznie wdrazac
rekomendacje,
koordynowat te dziatania
oraz monitorowat stopien
ich realizaciji;

zapewnienie zasady
Swieckosci w dziataniach
instytucji Miasta

Procesowe /
koordynacyjn e

zmniejszenie ilosci

rekomendacji MRT i

wskazanie dziatan
priorytetowych;

organizacja spotkan oséb
reprezentujacych rézne
grupy przestankowe w
celu wymiany dobrych
praktyk wokot wdrazania
poszczegolnych
rekomendacji;

monitoring
zapotrzebowania na
lekcje religii oraz etyki w
szkotach;

Merytoryczne

zainicjowanie

Swieckiego/obywatelskie
go wydarzenia, podczas

ktérego mtode osoby
bedq wprowadzane przez

wiadze miasta do

spotecznosci miasta jako
obywatelki i obywatele;

wzmacnianie pamieci o

osobach swieckich
zastuzonych dla miasta;
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Powyzsza tabela pokazuje, ze osoby badane dokonujgc ewaluacji poziomoéw
realizacji celdw i rekomendacji zaznaczaty z jednej strony potrzebe systemowego
podejscia do witgczenia ,swoich spotecznosci’" a z drugiej - organiczone
struktury, ktére umozliwiatyby skuteczne wdrozenie MRT. Niektdrzy
respondenci_tki deklarowato, ze istnieje priorytetowa potrzeba gromadzenia
danych oraz monitoringu sytuacji grup mniejszosciowych.

Wszystkie grupy badane wskazaty na nieoceniong role MRT w budowaniu
Swiadomosci gdanszczan_ ek, kultury réwnosci, ktére przektadajg sie na jakosc¢
zycia mieszkancéw,, poczucie bezpieczenstwa i przynaleznosci. Symboliczny
wymiar MRT jest dla oséb badanych bardzo waziny. Podkreslono, ze wiele w
Gdansku zmienia sie na lepsze, takze w podnoszeniu jakosci i kompetenc;ji
wiaczeniowej miejskich ustug - na przyktad audyty instytucji kultury pod katem
dostepnosci, rozwdj mieszkalnictwa spotecznego/ wspomaganego, standardy

obstugi, powstanie GCRT i inne.

Oceniajgc poziom wdrozenia MRT, najwiecej trudnosci raportowata grupa ,stan
zdrowia’, oraz ,wiek”, wskazujgce deficyty zaspokojenia potrzeb, gtéwnie
w obszarze edukacji, asystentury, mobilnosci (wyzwania z dowozami) czy
rynku pracy.

Wszystkie grupy wskazywaty na potrzebe instytucjonalizacji realizowanych przez
NGO dziatan i uzupetniajacq role sektora spotecznego - zaréwno jako
zidentyfikowany przez siebie deficyt i niezrealizowany cel strukturalny (niezapisany
wprost w MRT) jak rowniez gtdwng rekomendacje na przysztosc.

Osoby odpowiadajace za wdrazanie MRT oraz eksperci_tki krajowe jako gtéwne
wyzwania wdrozenia wskazali m.in:
e zbyt waskie grono ekspertéw_ek wewnatrz UM zajmujgce sie wdrazaniem
(zbyt mata kadra);
e ograniczone objecie MRT wszystkich wydziatow i jednostek, wybidrczy
charakter angazowania poszczegdlnych urzednikéw;
e koniecznos$¢ stworzenia plandéw dziatania dla wdrazania poszczegdlnych
rekomendacji (co doktadnie zostanie zrobione, przez kogo, za jakie
Srodki) - wraz ze wskaznikami i planem monitoringu.

Jak wida¢, kwestie wskazane przez grupy interesariuszy__ek przestankowych jak i
ekspertow_ki sg dos¢ spdjne - duze zaangazowanie licznych podmiotéw dla
wdrozenia MRT wymaga ,oprzyrzadowania/onarzedziowania" - kadr, struktur,

planow dziatania, manuali wyjasniajgcych urzednikom__czkom, co krok po kroku
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co nalezy zrobi¢. Przy tak duzym, ztozonym i wieloaspektowym zagadnieniu
jak réwne traktowanie, stworzenie wspierajgcego systemu pozwalajacego na
etapowe wdrazanie priorytetdw rownosci, stanowi gtdwng rekomendacje wszystkich
badanych srodowisk.

Nalezy podkresli¢, ze w toku niniejszego badania wylonity sie kwestie na meta
poziomie, ktore - wydaje sie - sg fundamentalne dla planowania przez Gdansk
dziatan z obszaru réwnosci i wigczenia spotecznego. Mozna zatozyé, ze
przeanalizowanie tych kwestii stanowi¢ powinno wstep do dziatan operacyjnych,
wdrozeniowych, gdyz dotyczy ustalenia naczelnych zasad, na ktérych nalezy
oprzec realizacje réwnosci w miescie. Do kwestii tych naleza:

e Kompetencje i reprezentatywnos¢ w partycypacji i pozyskiwaniu danych
e Okreslenie zakresu kompetencji samorzadu w obszarze réwnosci

e Planowanie procesow partycypacyjnych

e Subsydiarnos¢ Systemowosc.

Kwestie te opisane sg szerzej ponizej; stanowig wybor dylematdéw, ktdre zostaty
wprost lub bardziej implicytnie nazwane w procesie badawczym. Stanowi¢ mogg
rédwniez punkt wyjscia do refleksji nad tym, co w istocie mogq, chcqg irobig
miasta dla rownosci / wiaczenia i jakie angazujg do tego narzedzia.

Zréznicowane kompetencje oraz wyzwanie reprezentacji w grupach
przestankowych

W czasie badania zarysowat sie problem gtebokosci posiadanej ekspertyzy w
obszarze problemodw, barier, potrzeb, oczekiwan i standardéw rozwigzan, jakie
powinny by¢ implementowane w Gdansku. O ile w przypadku Srodowiska os6b
z niepetnosprawnosciami oraz - do pewnego stopnia — przestanek ,wieku”
(osbéb starszych) oraz ,ptci’, mozna mowi¢ o bardzo rozlegtej wiedzy oraz
gotowych rekomendacjach, ktére czekajg na wdrozenie" i majg charakter

catosciowy (obejmujacy obszary zatrudnienia, edukacji, zdrowia,
mieszkalnictwa, przestrzeni i innych), o tyle dla przestanek ,pochodzenie
etniczne i narodowe’, ,wyznanie i bezwyznaniowos$¢”" oraz ,orientacja

psychoseksualna i tozsamosc¢ piciowa” wida¢ wybidrczy i dos¢ waski charakter
przedstawianej problematyki i pozadanych rozwigzan.

W przypadku oséb LGBT+ odnotowaé nalezy silnie interwencyjny charakter
wskazywanych rekomendacji oraz doswiadczanych probleméw oraz wysoki poziom
(codziennego) zmeczenia, nie pozwalajqcy prawdopodobnie na formutowanie
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diagnoz i oczekiwan na bardziej uogdlnionym i szerzej zakrojonym poziomie.
Jednoczesnie, nalezy wskazad, ze tematyka/polityka niepetnosprawnosci jest w
Polsce, gtéwnie z poziomu krajowego, realizowana od wielu lat, w zwigzku z
czym rekomendacje OzN mogq przybiera¢ bardziejprecyzyjny charakter; osoby
pracujgce w tym obszarze majg za sobg czesto dekady doswiadczen, czesto
lgczac wiasne funkcje opiekuncze z pracq w wymiarze profesjonalnym. Dla
przestanki ,orientacja psychoseksualna itozsamos$c¢ piciowa’ mozna mowic
o pewnej prézni prawno-kulturowej, w ktorej aktywisci i aktywistki probujg
odnalez¢ obszary wptywu i kluczowych deficytow, niosgc na sobie zardéwno
Swiadomos¢, jak rowniez odpowiedzialno$¢ za problemy przekraczajace
zdolnosci i mozliwosci pojedynczych osdb czy organizacii.

W przypadku przestanki ,wyznanie i bezwyznaniowos$¢" mozna powiedzieé, ze
wsrdod jej interesariuszy reprezentowane s gtdwnie osoby bezwyznaniowe,
bedace rzecznikami/rzeczniczkami prawa do Swieckosci. Grono to nie obejmuje
osob, ktoérych wyznania stanowia w Polsce udokumentowang przyczyng
dyskryminacji (jak muzutmanie, Swiadkowie Jehowy i inni), zatem w tym

przypadku tej przestanki mozna méwi¢ o bardzo duzym wyzwaniu reprezentacji.

Podobne zjawisko, cho¢ majgce zapewne inne zrdédta, mozna zaobserwowac w
przypadku przestanki ,pochodzenie etniczne i narodowe’ Z jednej strony, w
badaniu wyraznie byto wida¢ brak uwspdlnienia zaréwno probleméw jak i
rozwigzan dla spotecznosci migrantow. Analogiczne wyzwanie mozna
odnotowac¢ w kwestii rozumienia wtasnej roli w ciatach reprezentacii, relacji
miedzy ciatami/radami, odpowiedzialnosci, ustug Swiadczonych W

poszczegdlnych organizacjach czy instytucjach.

Warto w tym kontekscie zwrdci¢ réwniez uwage na dwie kwestie horyzontalne:
stopien emancypacji / Swiadomosci swoich praw wsréd grup przestankowych
oraz sytuacje spoteczno-ekonomiczng osob zaangazowanych w dziatania wokét
MRT. Osoby badane nalezg czesto do klasy $redniej, co znaczgco ograniczac
moze percepcje wyzwan doswiadczanych przez dang spotecznosé/ czesé
spotecznosci. Tematyka ekonomiczna, dostepu do rynku pracy, jakoSci
zatrudnienia | powigzanego statusu materialnego, byta podejmowana
stosunkowo rzadko - czesciej kwestie bardzo ,widocznego’ubdstwa, jak np.
doswiadczenie bezdomnosci.

O ile ruchy kobiece czy OzN majq w Polsce i na Pomorzu wieloletnig historig, o
tyle inne przestanki to tematyka w Polsce ,raczkujgca’ do pewnego stopnia -
eksperymentalna. Nie wszystkie spotecznosci majg sSwiadomos¢ swoich wtasnych
praw, niektérzy czujq sie w obowigzku ,broni¢" dziatan juzrealizowanych,
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nie identyfikujg sie z innymi przedstawicielami_kamispotecznosci, nie
dokonujg diagnozy wyzwan.

7~/ w tym Swietle, rekomendujemy:

5

e szkolenia dla osdob pracujgcych na rzecz grup przestankowych,
empowermentowe | osadzajgce w perspektywie praw czitowieka,
reprezentacji, partycypacjiiin,

e bardziej intensywne i precyzyjniej kierowane dziatania Miasta do o0séb
nalezacych do grup przestankowych oraz zwiekszenie reprezentacji i
ustalenie kryteriow reprezentacji w procesach partycypacyjnych;

e uznanie, ze priorytety wskazane w tym raporcie w badaniach fokusowych,

z uwagi na ograniczonos¢ reprezentacji, mogg mie¢ wybiorczy charakter.

Niejasnos¢ co do kompetencji miejskich i oczekiwan jakie grupy
przestankowe maja prawo formutowac¢ wzgledem wladz samorzadowych.

W czasie realizacji badania zauwazono, ze osoby badane czesto nie wiedzq,
ktore obszary zgtaszanej przez nich tematyki podlegaja - i w jakim stopniu - wiadzy
samorzgdowej. Niektére grupy przestankowe (zwtaszcza dotyczgce pochodzenia
etnicznego i narodowego, orientacji psychoseksualnej itozsamosci ptciowej
oraz wyznania i bezwyznaniowos$ci) uwazajg, ze stosunkowo niewiele mozna

zrobi¢ na poziomie miejskim.

Dla tego problemu rekomendujemy:

e wewnetrzna analize mozliwosci dziatan w ramach kompetencji Urzedu
Miejskiego odnos$nie tego, jakie sq dostepne miejskie narzedzia dla
wzmachnia rownosci i witgczenia;

e miedzysektorowg rozmowe i ustalenie plandéw dziatania (wskazanych jako
kluczowe we wszystkich badaniach fokusowych) - mozliwych w realizacji,
siegajgacych po réznorodne zasoby, wskazujgce role, odpowiedzialnosci

i zadania.
Wyzwanie partycypacji

Oprocz kwestii partycypaciji, rozumianej jako mozliwie reprezentatywny udziat
réznorodnych oséb w badaniu ich potrzeb oraz upowszechnianiu praw, osoby
badane wskazywaty czesto na techniczne aspekty partycypacji, czyli metod
angazowania ich w procesy wdrozeniowe MRT.
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Podobnie mozna wskaza¢ wyzwanie partycypacji wewnatrz-administracyjne;j.
Niezaprzeczalnie, realizacja zasad réwnego traktowania - zwtaszcza w jego

zmainstreamowanych formutach - wymaga proaktywnosci administracji,
wyjscia poza minima.

W tym obszarze rekomendujemy:

e opracowanie konkretnych formut partycypacyjnych dla S$rodowiska
wewnetrznego i zewnetrznego Urzedu Miejskiego;

e oOpracowanie narracji wskazujgcej, dlaczego akurat to zaangazowanie jest
tak cenne (np. w paradygmacie praw posiadanych przez wszystkich
mieszkancow);

e partycypacyjne zbudowanie ,manuali" dla kazdego stanowiska i jego
kompetencji w rdwnosci;

e opracowanie transparentnych formut partycypacji spotecznej w obszarze
rownosci.

Wyzwanie subsydiarnosci

W czasie badan osoby zarzadzajace NGO i czesto realizujgce zadania z obszaru
rownosci zwracaty uwage na przecigzenie odpowiedzialnoscig. Rownos¢,
wykluczenie i dyskryminacja sg meta- tematami, wobec ktérych samodzielnie
NGO sg czesto bezradne Ilub odpowiadajg na bardzo ograniczona skale potrzeb.

Dla czesci urzednikéow, z kolei, taki podziat wynika z zasady subsydiarnosci i
oddawania zadan jak najblizej mieszkanca. Uzgodnienie zakreséw zadan oraz
Jinii demarkacyjnych” subsydiarnosci wydaje sie nieodzowne dla mozliwosci
miedzysektorowej wspotpracy w obszarze rownosci.

Systemowos¢

Osoby badane z grup przestankowych bardzo czesto podkreslaty potrzebe, by
dziatania na rzecz réwnosci miaty charakter systemowy. Systemowos$¢ byta przez
osoby badane rozumiana dwojako:

e jako instytucjonalizacja ustug realizowanych przez NGO - tzn. by po fazie
testowania danej ustugi i wypracowania adekwatnego modelu jej
Swiadczenia, ustuga ,przechodzita” do koszyka ustug realizowanych przez
instytucje miejskie ze sSrodkéw innych niz na zadania zlecone NGO;

e jako wytyczenie planu dziatania na rzecz danej mniejszosci (np. praw
kobiet) poprzez miejskie polityki i organy, narzedzia niedostepne NGO
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iwzajemne, wielopoziomowe uzupetnianie dziatan sektora publicznego
i spotecznego na rzecz rownosci.

Dla dalszych prac nad kwestig rownosci / wigczenia w Gdansku proponujemy:
e warsztatowg, wewnatrzurzedowa analize ww. kwestii - by wstepnie dookresli¢ z
interesariuszami wewnetrznymi wizje prac nad rownoscig,obszary mozliwe
do rozwoju oraz gtdwne bariery: Na jaki zakres prac (taknaprawde) gotowy
jest UM? Jakie zasoby widzi dla realizacji wifaczeniaspotecznego w sposob
systemowy? Jakie sg gtdwne pola potencjalnychkonfliktdw miedzysektorowych?

iin.;
e partycypacyjng, wewnaqtrzurzedowga inwentaryzacje miejskich  struktur,
mechanizméw i innych: jakim ,onarzedziowaniem' dysponuje Gdansk, by

moc skuteczniej wzmacnia¢ rownos¢ a jakie niezbedne struktury, nalezy
zwiekszy¢? (Pomocne dla takiej analizy bedq rowniez rekomendacje grup
przestankowych zawartych w niniejszym raporcie odnosnie oczekiwanych struktur
dla wdrazania MRT);

e przystgpienie do opracowania narzedzi - m.in. planéw dziatania dlapriorytetéw
grup przestankowych (planéw krotkich, klarownych iowskaznikowanych;
przymierzenie sie do pilotazowego opisu stanowisk i ich zadan w planach
dziatania; opracowanie manuali i checklist; testowanie, we wspodipracy
ogdlnopolskiej, nowych podejs¢ do zbierania danych przez UM oraz testowego
wdrazania analiz wptywu spotecznego w wybranych wydziatach/ programach, w
partycypaciji ze spotecznoscig lokalna.
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