
 
 
 

Kujawsko-Pomorska Teleopieka Etap I 

 

Beneficjent/Realizator: Województwo Kujawsko – Pomorskie/Regionalny Ośrodek Polityki 
Społecznej w Toruniu  
 
Partnerzy:  

1. Wojewódzka Stacja Pogotowia Ratunkowego w Bydgoszczy,  

2. Uniwersytet Mikołaja Kopernika w Toruniu,  

3. Fundacja Ekspert-Kujawy z siedzibą w Inowrocławiu, 

4. Miasto Bydgoszcz, 

5. Gmina Miasta Toruń,  

6. Miasto Inowrocław, 

7. Gmina Miasto Włocławek,  

8. Gmina-Miasto Grudziądz, 

9. Gmina Miejska Aleksandrów Kujawski,  

10. Gmina Aleksandrów Kujawski, 

11. Gmina Barcin,  

12. Gmina Białe Błota,  

13. Gmina Bobrowo, 

14. Gmina Miasta Brodnicy, 

15. Gmina Brodnica, 

16. Gmina Brzozie, 

17. Gmina Cekcyn, 

18. Gmina Miasto Chełmno, 

19. Gmina Chełmno, 

20. Gmina Miasta Chełmża, 

21. Gmina Chełmża, 

22. Gmina Choceń,  

23. Gmina Czernikowo, 

24. Gmina Dąbrowa Biskupia,  

25. Gmina Dabrowa Chełmińska, 

26. Gmina Dobre,  

27. Gmina Fabianki, 

28. Gmina Gniewkowo, 

29. Gmina Grudziądz,  

30. Gmina Inowrocław,  

31. Gmina Izbica Kujawska,  

32. Miasto i Gmina Jabłonowo Pomorskie, 

33. Gmina i Miasto Janikowo,  

34. Gmina Janowiec Wielkopolski, 



 
 
 

35. Gmina Kcynia, 

36. Gmina Kijewo Królewskie, 

37. Gmina Kikół,  

38. Gmina Koronowo, 

39. Gmina Kowalewo Pomorskie,  

40. Gmina Kruszwica, 

41. Gmina Książki, 

42. Gmina Lipno, 

43. Gmina Lisewo, 

44. Gmina Lubanie, 

45. Gmina Lubicz, 

46. Gmina Lubiewo, 

47. Gmina Łubianka, 

48. Gmina Łysomice, 

49. Gmina Mogilno,  

50. Gmina Mrocza, 

51. Gmina Nakło nad Notecią, 

52. Gmina Miejska Nieszawa, 

53. Gmina Nowa Wieś Wielka,  

54. Gmina Nowe,  

55. Gmina Obrowo, 

56. Gmina Osiek, 

57. Gmina Osielsko, 

58. Gmina Osięciny, 

59. Gmina Pakość, 

60. Gmina Papowo Biskupie, 

61. Miasto i Gmina Piotrków Kujawski, 

62. Gmina Płużnica,  

63. Gmina Raciążek,  

64. Gmina Rogowo (pow. rypiński), 

65. Gmina Rogowo (pow. żniński), 

66. Gmina Ryńsk,  

67. Gmina Miasta Rypin, 

68. Gmina Rypin,  

69. Gmina Sadki, 

70. Gmina Sępólno Krajeńskie, 

71. Gmina Sicienko, 

72. Gmina Solec Kujawski, 

73. Gmina Stolno, 

74. Gmina Strzelno, 



 
 
 

75. Gmina Szubin, 

76. Gmina Śliwice, 

77. Gmina Świecie nad Osą, 

78. Gmina Świekatowo, 

79. Gmina Tłuchowo, 

80. Gmina Tuchola, 

81. Gmina Unisław, 

82. Gmina Waganiec, 

83. Gmina Miasto Wąbrzeźno, 

84. Gmina Wielgie, 

85. Gmina Wielka Nieszawka, 

86. Gmina Więcbork, 

87. Gmina Zbiczno, 

88. Gmina Zbójno, 

89. Gmina Zławieś Wielka,  

90. Gmina Złotniki Kujawskie. 

 
Projekt współfinansowany z Programu Fundusze Europejskie dla Kujaw i Pomorza na lata 2021-

2027 Priorytetu FEKP.08 Fundusze Europejskie na Wsparcie w Obszarze Rynku Pracy, Edukacji 

i Włączenia Społecznego, Działanie FEKP.08.24 Usługi Społeczne i Zdrowotne.  

Okres realizacji projektu: 01.01.2024 – 31.12.2026 

Całkowita wartość projektu: 33 316 302,61 PLN 

Wartość wkładu z UE: 28 318 857,21 PLN 

Grupa docelowa: mieszkańcy województwa kujawsko – pomorskiego potrzebujący wsparcia 

w codziennym funkcjonowaniu (w tym z powodu wieku, stanu zdrowia, niepełnosprawności) 

i  ich otoczenie, nie przebywający w opiece instytucjonalnej. 

 
Działania projektowe: 

1. Usługi społeczne świadczone w środowisku lokalnym. 

2. Świadczenie usług w obszarze teleopieki. 

3. Świadczenie usług w obszarze telemedycyny. 

 

Rezultaty: 

 1846 - liczba osób objętych usługami społecznymi w postaci pomocy sąsiedzkiej, 

 3500 – liczba osób objęta usługami teleopieki,  

 300 – liczba osób objęta usługami zdrowotnymi, 

 1000 – liczba osób z niepełnosprawnościami objętych wsparciem.  



 
 
 

Cel projektu: zwiększenie dostępu do usług społecznych i zdrowotnych świadczonych w 

środowisku lokalnym w postaci pomocy sąsiedzkiej przy wykorzystaniu nowoczesnych 

technologii takich jak teleopieka dla osób potrzebujących wsparcia w codziennym 

funkcjonowaniu,  mieszkających na terenie województwa kujawsko-pomorskiego.  

 

Efekty: 

 wzrost poczucia bezpieczeństwa uczestników, a co za tym idzie, podniesienie poziomu 

samodzielności podopiecznych, 

 zmniejszenie liczby osób kierowanych do placówek opieki stacjonarnej (zgodnie z 

polityką deinstytucjonalizacji), 

 integracja środowiska lokalnego, 

 zaspokajanie potrzeb czynności dnia codziennego Uczestników wymagających pomocy 

i wsparcia, 

 działania podejmowane w zakresie profilaktyki zdrowotnej osób starszych pozwolą na 

szybkie wykrycie postępujących chorób typu Alzheimer, choroba Parkinsona czy 

choroby serca. 

 

 

 

#FunduszeUE #FunduszeEuropejskie 

 


