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w sprawie uchwalenia ,,Strategii Rozwigzywania Probleméw Spolecznych w
Powiecie Lowickim na lata 2008 — 2020”

Na podstawie art.12 pkt 11 ustawy z dnia 5 czerwca 1998 r. o samorzadzie
powiatowym (Dz. U. z 2001 r. Nr 142, poz.1592, z 2002 r. Nr 23, poz.220, Nr
62, poz. 558, Nr 113, poz. 984, Nr 153, poz.1271, Nr 200, poz.1688, Nr 214,
poz.1806, z 2003 r. Nr 162, poz.1568, z 2004 r. Nr 102, poz.1055, Nr 167,
poz.1759 z 2007r. Nr 173 poz. 1218 z 2008 r. Nr 180, poz.1111), oraz art.19 pkt

— 1 ustawy o pomocy spotecznej (Dz. U. z 2008 r. Nr 115, poz. 728, Nr 171, poz.
1056) Rada Powiatu L.owickiego uchwala, co nastepuje:

§1

Uchwala si¢ ,,Strategie Rozwiazywania Probleméw Spotecznych w Powiecie
Powickim na lata 2008 — 2020 stanowiacy zalacznik do niniejszej uchwaty.

§2
Wykonanie uchwaty powierza si¢ Zarzadowi Powiatu Lowickiego.
§3

.  Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia.
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1. Wstep

Strategia rozwigzywania problemow spolecznych powiatu lowickiego obejmuje
kierunki realizacji poszczegdlnych problemow spotecznych na lata 2008 - 2020.

Jednym z pilnych dziatan polityki samorzadowej w zakresie pomocy spolecznej jest
pomoc rodzinom dysfunkcyjnym oraz tym, ktére znalazly sie w szczegdlnie trudnej sytuacji
materialnej.

Sporzadzona diagnoza sytuacji rodzin pozwolila lepiej rozeznal potrzeby oraz
okreslita priorytety w zakresie rozwigzywania problemow spotecznych.

Oto najwazniejsze z nich:

1. Pomoc w zwalczaniu ubdstwa powinna umozliwia¢ wyréwnanie szans rozwojowych
mlodego pokolenia i zapobiega¢ marginalizacji rodzin ubogich. To ostatnie powinno by¢
osiagane poprzez roznorodne formy aktywizacji zawodowej, skierowane gltéwnie do
mieszkancOw zagrozonych dhugotrwalym bezrobociem.

2. Na szczegé6lng trosk¢ zastuguja dzieci opuszczone lub osierocone. Najlepsza forma

pomocy dla nich byloby stworzenie warunkéw umozliwiajacych wczesne ich
przysposobienie, chronigce przed chorobg sieroca. Dzialania powiatu winny mie¢ na celu
usprawnienie czynnosci niezbednych do przeprowadzenia adopcji tak, aby w mozliwie
najkrotszym czasie dziecko moglo znalez¢ si¢ w rodzinie adopcyjnej. Realizacja tego
zadania bedzie wymagala stworzenia na terenie powiatu osrodka adopcyjno-
opiekunczego.
Poza przysposobieniem o$rodek bedzie rozwijal inne formy rodzinnego wychowania
zastepczego sierot naturalnych i spolecznych - w szczegdlnosci rodziny zastgpcze
i pogotowia rodzinne. Taki kierunek zmian w opiece nad dzieckiem winien prowadzi¢ do
odchodzenia od wychowania w tradycyjnych domach dziecka.

3. Sprawa duzej wagi jest zapobieganie izolacji i marginalizacji 0s6b niepelmosprawnych
i ich rodzin. Sprzyja temu tworzenie warunkéw integracji osob niepemosprawnych

~w najblizszym otoczeniu spolecznym (rodzina, sasiedzi, instytucje lokalne),
przeciwdzialanie izolacji rodzin z osoba niepelnosprawna oraz przygotowanie o0sob
niepetnosprawnych — tam gdzie jest to mozliwe — do samodzielnego zycia. W rodzinach
o ktérych mowa wyzej niepelnosprawnos¢ ich cztonkéw generuje szereg niekorzystnych
zjawisk utrudniajacych samodzielne zycie 1 rozwigzywanie podstawowych probleméw
ekonomicznych, bytowych, wychowawczych i opiekunczych.
Rodziny, w sktad ktorych wchodzi osoba niepelnosprawna, staja przed problemami
zyciowymi, odnoszacymi si¢ do materialnej sfery ich Zzycia, koniecznos$cia sprawowania
opieki i $wiadczenia ushug pielegnacyjnych, niesienia pomocy w wykonywaniu
codziennych czynnosci i zapewnienia warunkéw domowej rehabilitacji. Dziatania
podejmowane na rzecz rodzin w ktérych zyja osoby niepelnosprawne powinny by¢
Zrdznicowane.

4. Rodziny dysfunkcyjne i zagrozone dysfunkcjami potrzebuja kompleksowej pomocy,
skierowanej do wszystkich ich cztonkow, we wszystkich sferach zycia. Celem pomocy
winno by¢ przezwyci¢zenie trudnosci 1 usamodzielnienie rodziny, poprzez ukazanie
sposobow wyjscia z klopotéw i odpowiednie wsparcie materialne.

Istnieja rozne przyczyny dysfunkcji rodzin, przy czym w wielu rodzinach przyczyny te
kumulujg sie. Dhugotrwatly brak aktywnosci zawodowej rodzicow, szerzacy si¢ alkoholizm,
niesprzyjajace warunki materialne ograniczaja lub wrecz uniemozliwiaja osiagnigcie
odpowiedniego poziomu wyksztalcenia oraz uksztaltowanie wlasciwych aspiracji zyciowych
miodego pokolenia. Szanse rozwoju intelektualnego dzieci i mtodziezy z tych rodzin obniza
ponadto brak przekazu wlasciwych wzordw.



Udzielanie = wlasciwej pomocy rodzinom zagrozonym  dysfunkcjami bedzie po
wprowadzeniu nowych form i sposobéw pomocy, przy uwzglednieniu wnioskOw z analizy
dotychczasowych rozwiazan.

Pomoc winna by¢ wielozakresowa, $wiadczona przez instytucje w  sposob
kompleksowy. Zmieniac si¢ powinien takze tryb udzielania pomocy, poczawszy od wezesnej
interwencji kryzysowej. Zmian potrzebuje takze model placowek dla 0séb dysfunkcyjnych
lub zagrozonych dysfunkcja.

Modernizacja  tradycyjnej sieci placéwek opiekunczo-wychowawczych winna
postgpowaé  w kierunku wielofunkcyjnej instytucji podejmujacej m.in. prace z rodzing
i pracg w Srodowisku. Uzupelnieniem takiej dzialalnosci bylyby placéwki dla oséb
uciekajacych przed przemoca domowa — Osrodek Interwencji Kryzysowe;.

Bardzo waznym elementem pomocy rodzinom zagrozonym dysfunkcjami powinien
by¢ dalszy rozwdj 1 modernizacja sieci publicznego poradnictwa psychologiczno-
pedagogiczno-prawnego

Nalezy takze doskonali¢ zawodowo pracownikéw poradnictwa oraz wyposazyé
poradnic w najnowsze metody diagnostyczne. W toku realizacji strategii sukcesywnie
aktualizowane beda szczegolowe cele i podejmowane nowe dziatania, wynikajace z oceny
istniejgcych  systemow pomocy rodzinie, tendencji zmian w warunkach zycia
1 funkcjonowania rodzin, a takze stalego monitoringu stosowania rozwigzan zawartych
w ,strategii” i uzyskiwanych dzieki temu efektow.

Do realizacji czg$ci zadah  przystapiono juz w latach 1999 — 2007 ale wiasciwy
okres realizacji to lata 2008-2020. Jednakze osiagniecie niektorych celow bedzie mozliwe
dopiero w diuzszym okresie czasu oraz bgdzie wymagalo ustawicznych dzialan.

Zagadnienia wpisane do strategii zawieraja szereg niezbednych rozwiazan wynikajacych
Z ustaw:
0 pomocy spotecznej,
o dochodach jednostek budzetowych,
"0 ochronie zdrowia psychicznego,
o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz zatrudnianiu oséb niepelnosprawnych,
o wychowaniu w trzezwosci 1 przeciwdziataniu alkoholizmowi,
0 zapobieganiu narkomanii,
o0 systemie o$wiaty,
o repatriantach i uchodzcach,
o przeciwdziataniu przemocy w rodzinie.

Realizacja w kolejnych latach poszczegélnych zadan okreslonych w strategii”,
uwzglednia¢ bedzie priorytety ustalone przez realizator6w, ale jednoczesnie bedzie
uzalezniona od mozliwosci ich sfinansowania ze $rodkéw samorzadowych 1 unijnych.

Zadania przypisane w programie poszczegdlnym instytucjom beda finansowane
przede wszystkim ze srodkéw budzetowych pozostajacych lub dodatkowo otrzymanych do
ich dyspozycji.

Wigkszos$¢ zadan ujetych w strategii to zadania wlasne powiatu, inne wynikaja
z koniecznosci koordynacji i wypracowania systemu realizacji programéw w powiecie
(szczegolnie w sprawach pomocy dziecku i rodzinie i osobom niepelnosprawnym).

Ze wzgledu na zmieniajace si¢ czgsto przepisy, w sposob ogdlny zostaly rozpisane
zadania. Beda one wymagaty uszczegdlowienia w zakresie realizacji poszczegolnych etapow
w odniesieniu do danego roku oraz wielkosci posiadanych $rodkow finansowych.

Lista celow oraz podj¢tych dziatan wraz ze wskazaniem jednostek koordynujacych
1 realizujacych poszczeg6lne zadania bedzie sukcesywnie opracowywana i wykonywana.
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2. Charakterystyka powiatu towickiego

Powiat towicki ma charakter rolniczo-przemystowy i jego obszar polozony jest
w dorzeczu rzeki Bzury. Rolnictwo jest zrodlem dochodu ponad potowy jego mieszkancow.
Struktura upraw dostosowana jest do potrzeb wiasnych rynku lokalnego 1 zakladow
przemystu przetwlrczego. Za przemystowa wizytowke uwaza si¢ przetworstwo rolno-
spozywcze, ktore dostarcza ponad potowe catosci produkeji przemystowej okolicy.

Za najwazniejsze kierunki nalezy uzna¢ miedzy innymi:

~ powstawanie nowych gospodarstw ekologicznych produkujacych zdrowa zywno$¢,

— rozwoj agroturystyki,

—~ tworzenie Korzystnych warunkow dla matych i $rednich przedsigbiorstw réznych
zgodnie z zasadami ekorozwoju. Centralna lokalizacja, bliska duzych, zasobnych
miast, rynkéw zbytu, a takze Kkorzystny klimat dla inwestoréw stanowi
o atrakcyjnosci ziemi towickie;).

Obszar powiatu towickiego obejmuje 10 gmin - miasto Lowicz i 9 gmin wiejskich:

— Gming Bielawy,

-~ Gmine Chasno,

— Gmine Domaniewice,

— Gmine Kiernozia,

— Gming Kocierzew,

— Gmine Nieborow,

— Gmine Lowicz,

— Gming Lyszkowice,

— Gming Zduny.

Laczna powierzchnia - 987 km*

‘Liczba ludnosci - 84.293.

Zdecydowana wiekszo$¢ mieszkancow zamieszkuje na wsi - 53.343 osoby.
Przyrost naturalny — ujemny.

W powiecie lowickim:
w wieku produkcyjnym jest 50.958 o0sob,
w wieku poprodukcyjnym jest 14.663 osoby,

w wieku przedprodukcyjnym jest 18.672 osoby,
W tym na wsi:

w wieku produkcyjnym jest 30.158 o0s6b,
w wieku przedprodukcyjnym jest 12.370 o0sob,
w wieku poprodukcyjnym jest 10.815 oséb.

Ogélem pomoca niezaleznie od rodzaju i formy S$wiadczen w mieScie Lowiczu
objeto — 2.337 osdb,

w tym:
materialng — 1.325 os6b
w postaci pracy socjalnej — 1.012 oséb.



Rzeczywista liczba os6b objetych pomoca w calym powiecie lowickim — 7.368,
w tym:

pomoca materialng — 4.297 oséb,

Ww postaci pracy socjalnej — 3.071 oséb.




2.1 Diagnoza lokalna

Miasto Fowicz

Miasto Lowicz zajmuje powierzchnig -23.4 km®.
Liczba mieszkanicow - 30.950,
w tym kobiet - 16.243,
w tym mezczyzn - 14.707.
Ludno$¢ Lowicza liczy 30.950 osob, w tym 17,2% to mieszkancy powyzej 61 roku zycia.
Bezrobotni ogdlem - 1937,
W tym:
— kobiety - 916,
— niepelnosprawni - 5L
Liczba rodzin korzystajacych z pomocy spolecznej swiadczonej przez MOPS - 874.
Liczba rodzin wg typow rodzin objetych pomoca spoleczng ogolem - 1118,
W tym :
— rodziny z 1 — 3 dzieci - 464,
— rodziny powyzej 3 dzieci - 37,
— rodziny emerytow i rencistow - 216.

Liczba rodzin korzystajacych ze $wiadczen pomocy spolecznej wg powodéw przyznania
pomocy,

w tym:
= bezdomnos$é ' ' ' - 18,
— potrzeba ochrony macierzynstwa - 0,
-~ ubostwo - 0,
— bezrobocie - 501,
— niepelnosprawnosé - 286,
— dlugotrwata choroba - 67,
— bezradno$¢ w sprawach opiekunczo-wychowawczych i prowadzenia
gospodarstwa domowego - 26,
— alkoholizm - 110,
— trudnosci w przystosowaniu do Zycia po opuszczeniu zaktadu
karnego - 5.
Liczba rodzin zastgpczych - 46.
Gminy wiejskie
Gminy ogdtem zajmuja powierzchnig - 963,6 km”.
Liczba mieszkancow - 53.343,
w tym kobiet - 27112,
w tym mezczyzn - 26.231.



a) Gmina Bielawy

Sklada si¢ z 39 solectw.
Powierzchnia 164 km® .

Jest gming o charakterze rolniczym z dominacjg gospodarstw o powierzchni do 8 ha.
Ogotem liczba mieszkancow - 6.300 osdb,

w tym kobiet - 3.100,
w wieku przedprodukcyjnym - 1.314,
w wieku produkcyjnym - 3.593,
w wieku poprodukcyjnym - 1.393,
z tego status bezrobotnego posiada - 370,
w tym kobiety - 162,
niepelnosprawni - 4,

Liczba rodzin wedlug typéw rodzin objetych pomocsg spoteczng - 237.

Liczba rodzin korzystajacych ze §wiadczen pomocy spolecznej wedtug powod6éw przyznania
pomocy,

W tym:
— rodziny z 1-3 dzieci - 109,
— rodziny powyzej 3 dzieci - 12,
— rodziny emerytéw i rencistow - 49,

Liczba rodzin korzystajacych ze $wiadczen pomocy spotecznej wedtug powodéw przyznania
pomocy w tym:

— ubdstwo - 90,
— potrzeba ochrony macierzynstwa -27,
—  bezdomnosé - 0,
— bezrobocie - 99,
— niepelnosprawnosé _ - 84,
— diugotrwala choroba - 61,
— bezradno$¢ w sprawach opiekunczo wychowawczych

i prowadzenia gospodarstwa domowego - 32,
— alkoholizm - 26,
— trudnosci w przystosowaniu do Zycia po opuszczeniu zakladu

karnego - 1

[lo$¢ rodzin zastepczych - 4.

b) Gmina Chasno

Gmina Chasno obejmuje swym zasiggiem 16 sotectw,
Powierzchnia 72 km”,
Jest gming typowo rolnicza. Przewazaja gospodarstwa $rednio towarowe.
Na terenie gminy nie ma wiekszych zakladéw produkcyjnych, w ktdrych mogliby podjaé
zatrudnienie mieszkancy poszukujacy pracy.
Ogolem liczba mieszkancow — 3.293,
w tym kobiet — 1.616,
w tym w wieku przedprodukcyjnym — 846,

w tym w wieku produkcyjnym - 1.735,
w tym w wieku poprodukcyjnym - 712,
liczba podmiotéw gospodarczych — 85,




liczba ludnos$ci czynnej zawodowo — 1.335,
z tego status bezrobotnego posiada — 146,
w tym kobiety — 59,
niepelnosprawni — 2.
Liczba rodzin wedtug typow rodzin objetych pomoca spoteczna — 90.
Rodziny z 1-3 dzieci — 36.
Rodziny powyzej 3 dzieci — 14.
Rodziny emerytéw i rencistow — 21.
Liczba rodzin Kkorzystajacych ze $wiadczen pomocy spolecznej wedlug powodow
przyznawania tejze pomocy — 88,
— ubdstwo — 20,
— bezdomnos$¢ — 1,
— potrzeba ochrony macierzynstwa — 22,
— bezrobocie — 40,
— niepelnosprawnos¢ — 30,
— dhugotrwala choroba — 30,
— bezradno$¢ w sprawach opiekuficzo-wychowawczych 1 prowadzeniu gospodarstwa
domowego — §,
— alkoholizm — 6,

— trudno$ci w przystosowaniu do zycia po opuszczeniu zaktadu karnego — 0.
Ilo$¢ rodzin zastgpczych — 1.

¢) Gmina Domaniewice

Gmina Domaniewice obejmuje swym zasiggiem 12 sofectw.
Powierzchnia 86,26 km”.
Ogotem liczba mieszkancow —4.714,

w tym kobiet — 2.590,

w wieku przedprodukcyjnym — 1.012,

w wieku produkcyjnym — 2.496,

w wieku poprodukcyjnym — 1.206,

liczba ludnos$ci czynnej zawodowo — 1.580.
Status bezrobotnego posiada — 270 o0sob,

w tym kobiety — 131,

niepetnosprawni — 4 osoby.
Liczba podmiotéw gospodarczych — 118.

Liczba rodzin wedhlug typéw rodzin objetych pomoca spoteczng ogotem — 131,
— rodziny z 1-3 dzieci— 56,
— rodziny powyzej 3 dzieci — 14,
~ rodziny emerytow i rencistow — 34.
Liczba rodzin korzystajacych ze $wiadczen pomocy spolecznej wedlug powodow przyznania
tejze pomocy,
w tym:
— ubdstwo — 0,
— bezdomnos¢ — 2.
— potrzeba ochrony macierzynstwa — §,
— bezrobocie — 51,
— niepelnosprawnos¢ — 36,



— dtugotrwata choroba — 27,

— bezradno$¢ w sprawach opiekunczo wychowawczych i prowadzenia gospodarstwa
domowego — 23,

— alkoholizm — 5,

— narkomania — 1,

— przemoc w rodzinie — 3,

— sieroctwo — 1,

— trudnosci w przystosowaniu do zycia po opuszczeniu zakladu karnego — 2,
— zdarzenie losowe — 2.

[lo$¢ rodzin zastepczych — 4.

d) Gmina Kiernozia

Gmina Kiemozia o charakterze rolniczym, uzytkéw rolnych 6.762 ha, obejmuje swym
zasiggiem 20 sotectw.

Powierzchnia 76 km®.
Liczba mieszkancow — 3.803,
w tym kobiet — 1.913,
w wieku przedprodukcyjnym — 751,
w wieku produkcyjnym —2.297,
w wieku poprodukcyjnym — 755.
Liczba podmiotéw gospodarczych — 127.
Liczba 0s6b bezrobotnych — 200,
w tym kobiety — 98,
niepelnosprawni — 2.
Liczba rodzin wedkug typéw rodzin obj qtych pomoca spoteczng ogdtem — 85,
w tym:
- rodzmy z 1-3 dzieci — 45,
— rodziny powyzej 3 dzieci — 26,
— rodziny emerytow i rencistow — 14.
Liczba rodzin korzystajacych ze §wiadczen pomocy spolecznej wedtug powodéw przyznania
pomocy:
— ubdstwo — 53,
— bezdomnos¢ - 3,
— potrzeby ochrony macierzynstwa — 0,
— bezrobocie — 44,
~ niepetnosprawnos¢ — 21,
— dhugotrwata choroba — 11,
— bezradno$¢ w sprawach opiekunczo-wychowawczych i prowadzenia gospodarstwa
domowego — 23,
— alkoholizm — 15,

— trudnosci w przystosowaniu do zycia po opuszczeniu zaktadu karnego — 0.
lios¢ rodzin zastepczych — 5.

¢) Gmina Kocierzew

Kocierzew jest gmina rolnicza obejmuje powierzchnie 93,5 km®, ma 19 solectw.
Liczba mieszkancéw 4.710,
w tym kobiet — 2.346,




w wieku przedprodukcyjnym — 1.243,
w wieku produkcyjnym — 2.531,
w wieku poprodukcyjnym — 936.
Liczba 0séb czynnych zawodowo —2.210,
z tego status bezrobotnego posiada — 178,
w tym kobiety — 79,
niepetnosprawni — 2 osoby.
Liczba podmiotéw gospodarczych — 173.
Liczba rodzin wedtug typow rodzin objetych pomoca spoteczng ogdtem — 74,
— rodziny z 1-3 dzieci— 21,
— rodziny powyzej 3 dzieci — 47,
— rodziny emerytow i rencistow — 6.
Liczba rodzin korzystajacych ze swiadczen pomocy spotecznej wedhug powodow przyznania
pomocy w tym:
— ubdstwo — 21,
—  bezdomnosé — 0,
— potrzeba ochrony macierzynstwa —9,
—  bezrobocie — 28,
— niepelnosprawnos¢ — 14,
— dhugotrwala choroba — 18,
— bezradno$¢ w sprawach opiekuficzo wychowawczych i prowadzenia gospodarstwa
domowego — 34,
— alkoholizm — 1,

— trudnosci w przystosowaniu do zycia po opuszczeniu zakladu karnego — 0.
llo$¢ rodzin zastgpczych — 5.

f) Gmina Nieborow -

Powierzchnia 103 km®.
Liczba sotectw — 19.
Liczba mieszkancow — 9.498,
w tym kobiet — 4.876,
w wieku przedprodukcyjnym — 2.226,
w wieku produkcyjnym — 5.585,
w wieku poprodukcyjnym — 1.687.

Liczba ludnosci czynnej zawodowo — 4.645,

Z tego status bezrobotnego posiada — 598.
Liczba podmiotéw gospodarczych —391.
Liczba 0sob bezrobotnych — 470,

w tym kobiet — 243,

niepelnosprawni — 12.
Liczba rodzin wedtug typoéw rodzin objetych pomoca spoteczng ogétem — 173,
wtym:

— rodziny z 1-3 dzieci — 75,

— rodziny powyzej 3 dzieci — 18.

— rodziny emerytéw 1 rencistow — 23.
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Liczba rodzin korzystajacych ze §wiadczen pomocy spotecznej wedtug powoddw przyznania
pomocy,

w tym:
— ubostwo — 6,
— bezdomnos¢ — 0,
— potrzeba ochrony macierzynstwa — 16,
— bezrobocie — 110,
— niepetlnosprawnos¢ — 34,
— dhugotrwata choroba — 20,
— bezradnos¢ w sprawach opiekunczo-wychowawczych i prowadzenia gospodarstwa
domowego — 27, '
— alkoholizm — 4,

— trudnosci w przystosowaniu do zycia po opuszczeniu zaktadu karnego — 2,
[los¢ rodzin zastgpczych — 8.

¢) Gmina Lyszkowice

Obszar stanowi 106.9 km”.
Liczba sotectw — 21.
Liczba mieszkancow — 7.096,
w tym kobiet — 3.590,
w wieku przedprodukcyjnym — 1.830,
w wieku produkcyjnym — 3.882,
w wieku poprodukcyjnym — 1.384,
Z tego status bezrobotnego — 483.
Liczba podmiotéw gospodarczych — 252.
Liczba 0séb bezrobotnych —383,
w tym kobiety — 160,
niepetnosprawni — 6.
Liczba rodzin korzystajacych z pomocy spolfecznej — 225.
Liczba rodzin wedlug typow rodzin objgtych pomoca spoteczna
w tym:
~ rodziny z 1-3 dzieci — 122,
— rodziny powyzej 3 dzieci 15,
— rodziny emerytow i rencistow — 22.
Liczba rodzin korzystajacych ze swiadczen pomocy spolecznej wedtug powodéw przyznania
pomocy,

w tym:
— ubodstwo — 166,
— bezdomnosé — 4,
— potrzeba ochrony macierzynstwa — 17,
- bezrobocie — 133,
— niepelnosprawnos¢ — 62,
— dhugotrwala choroba — 34,

bezradnos¢ w sprawach opiekunczo wychowawczych i prowadzenia gospodarstwa
domowego — 38,

— alkoholizm — 27,

— trudnosci w przystosowaniu do zycia po opuszczeniu zakiadu karnego — 0.
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Ilo$¢ rodzin zastepczych — 7.
h) Gmina Lowicz

Powierzchnia gminy — 133,4 km”.
Teren gminy obejmuje swym dziataniem 26 sotectw.
Liczba mieszkancoéw — 7.589 |

w tym kobiet — 3.860,

w wieku przedprodukcyjnym — 1.842,

w wieku produkcyjnym — 4.290,

w wieku poprodukcyjnym — 1.457,

liczba ludnosci czynnej zawodowo — 3.833.
Z tego status bezrobotnego posiada — 366,

w tym kobiety — 161,

niepeinosprawni — 10.
Liczba podmiotéw gospodarczych — 380.
Liczba rodzin korzystajacych z pomocy spolecznej — 92,
w tym:

— rodziny z 1-3 dzieci — 40,

— rodziny powyzej 3 dzieci — 20,

— rodziny emerytow i rencistow — 31.
Liczba rodzin korzystajacych ze swiadczen pomocy spolecznej wedlug powoddw przyznania
pomocy,
w tym:

— ubo6stwo — 4,

— bezdomnosé — 2,

— potrzeba ochrony macierzynstwa — 0,

— bezrobocie — 29,

— niepelnosprawnosé — 29,

— dtugotrwala choroba — 32,
bezradnos$¢ w sprawach opiekunczo wychowawczych i prowadzenia gospodarstwa
domowego — 16,
— alkoholizm — §,

— trudnos$ci w przystosowaniu do zycia po opuszczeniu zakladu karnego — 1.
Ilo$¢ rodzin zastepczych — 1.

i) Gmina Zduny

Obejmuje swym zasiegiem 24 solectwa, liczy 1914 gospodarstw domowych, w tym 1099 to
gospodarstwa rolne.

Powierzchnia gminy — 128,5 km?”.
Liczba mieszkancow — 6.340,
w tym kobiet — 3.221,
w wieku przedprodukcyjnym ~ 1.306,
w wieku produkcyjnym — 3.749,
w wieku poprodukcyjnym — 1.285.
liczba ludnosci czynnej zawodowo — 2.380.
z tego status bezrobotnego posiada — 301,
w tym kobiety — 133,
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niepetnosprawni — 3.
Liczba podmiotéw gospodarczych — 300.
Pomocg spoleczng objeto 226 rodzin,

W tym:

rodziny z 1-3 dzieci — 128,
rodziny powyzej 3 dzieci — 27,
rodziny emerytow i rencistow — 29.

Pomocy spotecznej udzielono osobom i rodzinom w szczegolnosci z powodu:

bezrobocia — 126,
niepetnosprawnosci — 30,
diugotrwatej choroby — 37,

bezradnosci w sprawach opiekunczo-wychowawczych i prowadzenia gospodarstwa
domowego — 40,

alkoholizmu — 7,
potrzeby ochrony macierzynstwa — 4,
trudnosci w przystosowaniu do zycia po opuszczeniu zaktadu karnego —1.

llo$¢ rodzin zastepczych — 2.
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2.2. Diagnoza socjalna

Pomoc dla os6b wymagajacych réznego rodzaju wsparcia zgodnie z ustawg 0 pomocy
spotecznej realizowana jest poprzez osrodki pomocy spoteczne;.
Pracownicy socjalni gminnych struktur $wiadcza prace socjalng, polegajaca miedzy innymi
na wyréwnywaniu szans indywidualnych 0sob niepelnosprawnych i niezaradnych zyciowo.
To na najnizszym poziomie oddzialywania realizowana jest wszechstronna pomoc poprzez
kontakty i wspoélprace z osobami, ktére napotykaja na liczne bariery natury materialnej,
bytowe] a takze na barier¢ obojetnosci i niezrozumienia.

Wzrost liczby o0s6b potrzebujacych wsparcia wymaga dziatan ostonowych

1 stworzenia odpowiednich zabezpieczen.
Stata aktualizacja i kompleksowa diagnoza probleméw utatwia dobér wlasciwych sposobow
dzialania. Pracownicy socjalni os$rodkéw pomocy spolecznej wykonujg pracg socjalng
w $rodowisku, udzielaja pomocy w zatatwianiu réZznych spraw osobom, ktore z wielu
wzgledow nie sg zdolne do samodzielnego 1 skutecznego dziatania.

Osoby korzystajace z pomocy $wiadczonej przez osrodki pomocy spotecznej, to ludzie
bedacy w trudnej sytuacji Zyciowej 1 materialnej spowodowanej  gléwnie
niepelnosprawnos$cia, bezrobociem, diugotrwala chorobg, alkoholizmem, potrzeba ochrony
macierzyfhstwa, bezradnoscia w realizowaniu spraw opiekunczo-wychowawczych
1 prowadzeniu gospodarstwa domowego.

Z analizy danych statystycznych wynika, ze niepelnosprawno$é, bezrobocie oraz
stagnacja w rolnictwie, to gtdwne przyczyny wzrostu liczby 0sob potrzebujacych pomocy.

Jej rozmiar nie w pelni odpowiada faktycznym potrzebom o0s6b ubiegajacych si¢
0 wsparcie.

2.2.1. Struktura swiadczeniobiorcow pomocy spolecznej
(dane opracowane na podstawie informacji z PCPR, MOPS , GOPS - 6w i PUP)

Ogodlem pomoca niezaleznie od rodzaju i formy $wiadczen w 2007r. w powiecie
towickim objeto 6.709 osob.

Liczba rodzin Kkorzystajacych z pomocy spolecznej $wiadczonej przez Gminne
Osrodki Pomocy Spolecznej.

a) Liczbarodzin wedtug typdw rodzin objetych pomoca spoteczng ogdtem — 2.451,
w tym:
e rodziny z 1-3 dzieci — 1082,
e rodziny powyzej 3 dzieci — 250,
e rodziny emerytow i rencistow — 475.

b) Liczba rodzin korzystajacych ze $wiadczen pomocy spolecznej wedlug powodow
przyznania pomocy,
W tym:
ubostwo — 360,
bezdomnos¢ — 30,
potrzeba ochrony macierzynstwa — 103.
bezrobocie — 1161,
niepetnosprawnos¢ — 626,
e dtugotrwata choroba —337.
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e bezradnos¢ w sprawach opiek.-wych. i prowadzenia gosp.domowego — 227,
¢ alkoholizm — 209,

e trudnosci w przystosowaniu do zycia po opuszczeniu zaktadu karnego — 12.

Liczba rodzin korzystajacych z pomocy spolecznej §wiadczonej przez
Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie.

a) Liczba rodzin zastepczych ogoélem — 83

w tym:
- wychowujace jedno dziecko - miasto 35,
- wies 24,
- wychowujace powyzej jednego dziecka - miasto - 12.
- wie§ - 12.

Liczba rodzin zastgpczych wychowujaca dziecko niepetnosprawne - 10.

b) Wychowankowie rodzin zastepezych i placowek

W tym:
- wychowankowie rodzin zastepczych - miasto — 16,
- wies — 26,
- wychowankowie Specjalnego Osrodka Szkolno-Wychowawczego - 2

- wychowankowie Domu Dziecka -5,
- wychowankowie Miodziezowego Os$rodka Wychowawczego - 3.

¢) Liczba dzieci umieszczonych w placéwkach opiekunczo-wychowawczych na dzien
31.12 2007 r. — 28 dzieci

w tym:
— Dom Dziecka w Strobowie — 10,
— Dom Dziecka w Rawie Mazowieckiej — 7,
— Dom Dziecka w Lodzi — 2,
— Dom Dziecka w Gostyninie — 5,
— Dom Dziecka w Porszewicach — 2,
— Dom Dziecka w Sulejowie — 1,
— Dom Dziecka w Tomaszowie Mazowieckim — 1.

d) Liczba oséb korzystajacych z porad specjalistéw przyjmujacych w Zespole
Antykryzysowym i Punkcie Interwencji Kryzysowej — 1301, w tym:

— porad psychologicznych —439,
— porad pedagogicznych — socjalnych —-208,
— porad prawnych - 201,
— ushug rehabilitacyjnych - 139,
— porad logopedycznych - 190,
— interwencje - 64,
— psychoterapia indywidualna 1 rodzinna — 46,
— terapia uzaleznien - 14
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2.3. Diagnoza medyczna

Podstawowg i specjalistyczng opieke medyczng na rzecz osdb niepelnosprawnych
zapewniaja lekarze rodzinni zatrudnieni w Niepublicznych Zaktadach Opieki Zdrowotne;.
Wedlug prowadzonej statystyki najczestszymi schorzeniami wystgpujacymi u dzieci sa:
madzgowe porazenie dziecigce, wady wzroku, stuchu i skrzywienie krggostupa.

Natomiast w przypadku osob dorostych choroby uktadu ruchu oraz ukladu krazenia.
Osoby niepelnosprawne po zakonczeniu leczenia i rehabilitacji szpitalnej w wigkszosci nie
korzystaja z rehabilitacji.

Rezygnacja z rehabilitacji wsréd osdb niepelnosprawnych wynika przede wszystkim
z trudnosci w dojazdach, niedogodno$ci komunikacyjnych oraz kosztach.

Podstawowa role w zachecaniu do rehabilitacji powinni odgrywac lekarze, pelniac funkcje
inicjator6w. Nadal jednak w dzialaniach rehabilitacyjnych dominuje jednorazowos¢
i przypadkowosc.

2.3.1. DIAGNOZA NIEPEENOSPRAWNOSCI

Ogdotem w powiecie towickim zamieszkuje 11 tys. 177 oséb niepelmosprawnych (zrédlo:
GUS, Oddziat Brzeziny) w tym:
osoby niepelnosprawne od urodzenia — 2.363,

osoby niepetnosprawne - niepetnosprawnos¢ nabyta po 18-tym roku zycia — 8.814.

W 2007 roku do Powiatowego Zespotu do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnosci
wplynety 202 wnioski o wydanie orzeczenia o niepelnosprawnosci i 876 wnioskow

o wydanie orzeczenia o stopniu niepetnosprawnosci. Liczbe i cel wnioskéw przedstawia
ponizsza tabela.

Tabela nr 1
Osoby powyzej 16 roku zycia (dorosli)

L.p. Cel zlozenia wniosku Liczba
1 Odpowiednie zatrudnienie 219
2 szkolenie 12
3 Uczestnictwo w warsztatach terapii zajgciowe] 10
4 Konieczno$¢ zaopatrzenia w przedmioty ortopedyczne 1 101

srodki pomocnicze
5 Korzystania z systemu srodowiskowego wsparcia w
samodzielnej egzystencji / korzystanie z ustug socjalnych, 221
opiekunczych, terapeutycznych i rehabilitacyjnych
6 Zasitek staly 129
7 Zasitek pielggnacyjny 145
8 Korzystanie z karty parkingowej 25
9 Inne 14
Razem: 876
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Osoby przed 16 rokiem zycia (dzieci)

L.p. Cel zlozenia wniosku Liczba
1 Zasitek pielegnacyjny 175
2 Zasilek staly (Swiadczenie pielegnacyjne) 27
3 Inne 0

Razem: 202

W 2007 roku na posiedzeniach skladu orzekajacego wydano 819 orzeczen
z okre$leniem stopnia niepetnosprawnosci, 31 orzeczen o nie zaliczeniu do o0séb
niepetlnosprawnych, 41 orzeczen o odmowie wydania orzeczenia dla 0os6b po 16 tym roku
zycia - lacznie 891 orzeczen. Dla osob przed 16 rokiem Zzycia wydano 180 orzeczen

o zaliczeniu do o0sob niepetnosprawnych, 3 orzeczenie o odmowie ustalenia

niepelnosprawnosci — facznie 199 orzeczen.
Razem wydano 1.090 orzeczen dla dzieci i dorostych.

Liczbe wydanych orzeczen przedstawia tabela nr 2.

Tabela nr 2
Osoby po 16 roku zycia
L.p. Wyszczegdinienie Liczba
1. | Wydane orzeczenia z okresleniem stopnia 219
niepelnosprawnosci
2 Wydawane orzeczenia o nie zaliczeniu do oséb 31
niepeinosprawnych
3 Orzeczenia o odmowie wydania orzeczenia 41
Ogodlem wydane orzeczenia: 891

W tym wydane orzeczenia o zaliczeniu do oséb niepelnosprawnych

DO raz pierwszy

L.p. Stopien niepelnosprawnosci Liczba
1. | Znaczny 80
2 Umiarkowany 174
3 Lekki 346
Razem: 600
Osoby przed 16 rokiem zycia
L.p. Wyszczegélnienie Liczba
1 Wydane orzeczenie o odmowie ustalenia niepetnosprawnosci 3
Wydane orzeczenia o nie zaliczeniu do 0s6b 16
niepetnosprawnych
3 Wydane orzeczenia o zaliczeniu do 0s6b niepelnosprawnych 180
L Ogolem wydane orzeczenia: 199
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2.3.2. REHABILITACJA SPOLECZNA

Dane za 2007 rok.

a) Likwidacja barier architektonicznych, w komunikowaniu sig i technicznych.

Zawarto 53 umowy na dofinansowanie likwidacji barier architektonicznych,
w komunikowaniu si¢ i technicznych

W tym:
— na bariery w komunikowaniu si¢ dla - 34 oséb,
— na bariery architektoniczne dla - 15 osob,
— na bariery techniczne dla - 4 0sob.

b) Dofinansowanie zaopatrzenia w sprze¢t rehabilitacyjny, przedmioty ortopedyczne
i Srodki pomocnicze przyznawane osobom niepelnosprawnym.
Zawarto 9 umow na dofinansowanie do zakupu sprzetu rehabilitacyjnego.
Wyptacono dofinansowanie dla 279 oséb do zakupu sprzetu ortopedycznego i pomocniczego
w tym:

— dla dzieci i mtodziezy niepelnosprawnej — 73,

— dla mieszkancoéw wsi — 154.
¢) Dofinansowanie uczestnictwa os6b niepelnosprawnych i ich opiekunéw w turnusach
rehabilitacyjnych.
Wyptacono dofinansowanie dla 405 osob

W tym:
— dorosli niepetnosprawni z zaktadow pracy chronione; — 10 oséb,
— doroéli niepetnosprawni — 286 0sob,
— opiekunowie dla dorostych — 26 0s0b,
— dzieci i mlodziez niepelnosprawna — 59 o0séb,
— opiekunowie dla dzieci i mlodziezy —~ 24 osoby.

d) Warsztaty Terapii Zaj¢ciowe;j.

Warsztaty Terapii Zajeciowe] realizuja zadania z zakresu rehabilitacji spolecznej
i zawodowej, zmierzajacej do ogoélnego rozwoju i poprawy sprawnosci niezbednych do
prowadzenia przez osob¢ niepetnosprawna niezaleznego, samodzielnego i aktywnego zycia
na miare jej indywidualnych mozliwosci.
Sa to placowki pobytu dziennego, w ktorych czas trwania zaje¢ wynosi 7 godzin dziennie 1 35
godzin tygodniowo.

- Warsztat Terapii Zajeciowej w Parmie.

Jednostka tworzaca 1 prowadzacq Warsztat Terapii Zajeciowe] w Parmie jest
Stowarzyszenie Osob Niepetlnosprawnych ,,TACY SAMI” w Lowiczu z/s Parma 37.
Warsztat dziata od 27.111.2000r. Terapia dla 30 uczestnikéw z powiatu lowickiego
prowadzona jest w szesciu pracowniach:

— szkole zycia,

— krawiecko — rekodzielnicze;j.
— komputerowe;

— ceramicznej,

— gospodarstwa domowego.
— plastyczne;.



- Warsztat Terapii Zajeciowej w Urzeczu.

Warsztat Terapii Zajgciowej w Urzeczu to placowka dzialajaca na rzecz oséb
niepelnosprawnych zajmujaca si¢ rehabilitacja spoteczna i zawodowa, ktora od kwietnia
2004r. prowadzi Caritas Diecezji Lowickiej.

Plan terapii zajeciowej 1 rehabilitacji obejmuje 30-stu podopiecznych o znacznym
1 umiarkowanym stopniu niepelnosprawnosci.
Plany terapeutyczne realizowane sa w szesciu pracowniach:

— gospodarstwa domowego,

— komputerowej,

— dziewiarsko — krawieckie;j,

— przyrodniczo-ogrodniczej,

— plastycznej,

— arte-terapii.
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3. PRIORYTETOWE KWESTIE SPOLECZNE

1) Do najwazniejszych zadan powiatu lowickiego w kwestiach spolecznych bedzie
nalezalo podnoszenie jakosci zycia najubozszych mieszkancoéw powiatu, poprzez
przeciwdziatanie i ograniczenie skutkéw ubdstwa. Przy czym pomoc finansowa
powinna stanowi¢ dopelnienie pracy socjalnej, niwelujac w ten sposoéb dorazny
charakter pomocy spoteczne;j.

2) Zachodzace w ostatnich latach procesy demograficzne w powiecie wymuszaja
przyjecie  okreSlonych  kierunkéw  polityki  spolecznej, ze szczegélnym
uwzglednieniem bezpieczenstwa socjalnego, zwlaszcza w skali mikro spolfeczne;j,
dla grup zagrozonych marginalizacjg spoteczng np. bezrobotnych (szczegoélnie
bezrobotnych kobiet) niepetnosprawnych, ludzi starych, klientéw pomocy spotecznej,
itp.

3) Problemy spoteczne, zwlaszcza socjalne, beda wymagaty ciaglej diagnozy i analizy
na wszystkich poziomach samorzadnosci. Wobec nasilania si¢ negatywnych skutkow
zjawiska marginalizacji spolecznej, istnieje pilna potrzeba stworzenia spojnego
systemu ewidencjonowania osob wymagajacych pomocy socjalnej i przeptywu
informacji w catym obszarze pomocy spotecznej.

3.1 Kierunki rozwoju polityki spoteczne;.

Na podstawie diagnozy i potrzeb mozna przyja¢ najwazniejsze kierunki rozwoju pomocy
spotecznej w naszym powiecie:

1) ZAPEWNIENIE RODZINNEJ OPIEKI ZASTEPCZEJ

W prorodzinnym systemie opieki opierajacym si¢ na szerszej 1 intensywniejszej pomocy
rodzinie wychowujacej dziecko ros$nie znaczenie rodzin zastgpczych.
Rodzinna opieka zastepcza jest forma pomocy dzieciom i ich rodzicom, ktérzy przez pewien
czas muszg by¢ oddzieleni od dziecka z powodu zaniedbania fizycznego, znecania si¢ lub
innych szczegélnych okolicznosci wymagajacych opieki poza domem. Rodzinna opieka
zastgpcza powinna ,,funkcjonowad” w sposob zaplanowany, czasowy i ukierunkowany na
wyznaczony cel.
Zadaniem powiatu jest stworzenie lokalnego systemu prowadzenia rodzin zastgpczych.
Rodzinna opieka zastepcza wymaga statego i aktywnego dzialania pracownikéw Centrum,
a w szczegb6lnosci:

— pozyskiwania kandydatow na rodzicow zastgpczych,

— przygotowania dzieci trafiajacych do rodzin zastgpczych do petnienia nowych rol,

— stalego wspierania w wychowaniu powierzonych rodzinom dzieci,

— gotowosci do intensywnego wsparcia (pomoc wielozakresowa, ustugi w domach,

W razie potrzeby - pomoc kryzysowa),

— pomocy pieni¢znej,

— aktywizacji samopomocy wérdd rodzin zastepczych,

— roznicowania form zastepczego rodzicielstwa (np. pogotowia rodzinnego, rodziny

kontraktowe),

— pracy z czeseig rodzin naturalnych.
Aby powyzsze zadania zostaly zrealizowane konieczne jest:

— szkolenie kadry PCPR — 2 osoby (pedagog 1 pracownik socjalny)

— prowadzenie akcji propagujacej idee zastepezego rodzicielstwa,



— wypracowanie systemu naboru i kwalifikowania kandydatow,

— szkolenie kandydatéw na rodzicow zastgpczych.
Zaspokojenie potrzeb powiatu fowickiego w zakresie rodzinnej opieki zastepczej, wymaga
utworzenia jednej rodziny petiacej funkcje pogotowia rodzinnego, rodzinnego domu dziecka

oraz wedlug potrzeb sieci dtugoterminowych rodzin zastepczych niespokrewnionych, w tym
rodzin zawodowych.

2) ROZBUDOWA SRODOWISKOWYCH FORM POMOCY SLUZACYCH
UTRZYMANIU OSOBY W JEJ NATURALNYM SRODOWISKU.

Takie formy pomocy oferuja osrodki wsparcia, a w szczegdlnosci: $rodowiskowe
domy, dzienne domy pomocy, noclegownie, $wietlice terapeutyczne i ogniska wychowawcze.
W powiecie fowickim istnieje koniecznos$¢ zorganizowania takiej pomocy dla 0séb starszych,
dzieci zaniedbanych wychowawczo, o0s6b =z zaburzeniami psychicznymi i 0séb
niepetnosprawnych ruchowo.

3) TWORZENIE MIESZKAN CHRONIONYCH.

Dzialanie to ma na celu zabezpieczenie mieszkan przeznaczonych dla oséb
opuszczajacych placowki opiekunczo-wychowawcze, resocjalizacyjne, zaklady dla nieletnich,
i rodziny zastgpcze. Osoby te na ogél nie maja dokad wraca¢. Zapewnienie warunkow
mieszkaniowych przy odpowiednim wsparciu, pozwoli tej grupie samodzielnie zy¢
w Srodowisku.

4) ZWIEKSZENIE NAKLAD()W FINANSOWYCH NA REHABILITACJE
SPOLECZNA OSOB NIEPELNOSPRAWNYCH.

Malejace wydatki na rehabilitacje spoleczng sa bardzo niepokojace, a zwlaszcza na
likwidacje¢ barier architektonicznych.

Sa takie mieszkania, w ktorych nie moga funkcjonowaé osoby niepelnosprawne
poruszajace si¢ na wozkach inwalidzkich. Bariery architektoniczne powoduja wyrazng
marginalizacj¢ tej grupy spolecznej, zarowno dzieci jak i dorostych. Istnieje pilna potrzeba
zwiekszenia nakladéw finansowych na likwidacje barier architektonicznych. Problem stanowi
nie tylko wyjécie z domu osoby niepelnosprawnej, ale takze mozliwo$¢ dostania sie do
urzedoéw 1 instytucji, placowek i1 innych miejsc publicznych. W takim przypadku trudno
mowic o rehabilitacji czy aktywizacji osob niepelnosprawnych.

5) OSIAGNIECIE STANDARDOW W DOMU POMOCY SPOLECZNEJ
W BOROWKU.

Obecnie trwa standaryzacja w domu pomocy spolecznej, ktora powinna by¢
ukonczona do roku 2010, zgodnie z ustawag o pomocy spotecznej. Gtéwna przeszkoda
w terminowej realizacji programu naprawczego jest brak srodkow finansowych.
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6) UTWORZENIE OSRODKA INTERWENCJI KRYZYSOWE.J.

Przedstawione w diagnozie dane dotyczace wystepujacych na terenie powiatu
niekorzystnych zjawisk spolecznych wskazuja, ze znaczna czg$¢ wymienionych o0séb
wymaga pomocy w formie interwencji kryzysowe;.

Utworzenie osrodka interwencji kryzysowej jest zadaniem wlasnym powiatu i ma na celu
realizacje zadan w zakresie przeciwdzialania przemocy w rodzinie. Zadania te sg realizowane
przez organy administracji rzadowe] 1 jednostki samorzadu terytorialnego na zasadach
okreslonych w przepisach ustawy z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy spotecznej. Do zadan
wlasnych powiatu nalezy w szczegdlnosci: tworzenie i prowadzenie specjalistycznych
osrodkow wsparcia dla ofiar przemocy w rodzinie oraz prowadzenie os$rodkow interwencji
kryzysowe;.
Program pomocy realizowany w osrodku powinien obejmowacé:

v’ udzielanie doraznej pomocy socjalnej (zapewnienie noclegu, mozliwo$¢ otrzymania

niezb¢dnego ubrania i positku);

v’ udzielanie specjalistycznych porad psychologicznych, prawnych w tym telefonicznych

w celu zapobiegania powstawaniu sytuacji kryzysowej w przyszlosci:

v wspélprace z o$rodkami pomocy spotecznej wlasciwymi ze wzgledu na miejsce
zamieszkania osoby lub rodziny, majacej na celu wyjscie z sytuacji kryzysowe]

w sposob prowadzacy do radykalnego rozwigzania problemu;

v wspdtprace ze stuzbami medycznymi, policja, sadem, organizacjami pozarzadowymi,
kos$ciolem i innymi instytucjami.

Strategia postepowania w osrodku interwencji kryzysowej ma polega¢ na krotkich,
dyrektywnych dziataniach terapeutycznych, skoncentrowanych na okreslonym problemie.
Prowadzié¢ to ma do stworzenia konstruktywnego planu wyjscia z kryzysu, zawarcia kontraktu
z osobg podopieczna na podjgcie dzialan lub wspoldziatania w celu rozwiazania problemu.

Pomoc interwencyjna powinna by¢ dostgpna, skuteczna i natychmiastowa. Oznacza to
konieczno$¢ niesienia pomocy przez cala dobe w kontaktach osobistych, w rozmowie
telefonicznej lub wizycie pracownika osrodka w miejscu zdarzenia.

Interwencja w kryzysie musi by¢ podejmowana przez odpowiednig, wysoko
wykwalifikowang kadre. Stwarza to konieczno$¢ zatrudnienia statego zespohu: psychologa,
terapeuty, prawnika, specjalisty pracy socjalne;.

Potrzeby kadrowe w tym zakresie:

v’ udzielanie pomocy schronienia, positku, niezbgdnego ubrania-prowadzenia czesci
hotelowe;j - jeden etat;

v' prowadzenie specjalistycznego poradnictwa i krotkoterminowych terapii z dziedziny
psychologii, pedagogiki, pomocy w formie pracy socjalnej ukierunkowanej na

stworzenie warunkéw do usamodzielnienia osoby lub rodziny — trzy etaty
(psychoterapeuta, prawnik, specjalista pracy socjalnej);
v dostepno$¢ pomocy interwencyjnej przez cata dobe — zapewnienie komfortu

bezpieczenstwa socjalnego, udzielanie wsparcia specjalistycznego - dwa etaty
(psycholodzy, pracownicy socjalni zatrudnieni w systemie pracy ciaglej, dyzury);

v’ stanowisko kadrowo-ksiggowe, prowadzenie dokumentacji o$rodka — jeden etat
Majac na uwadze konieczno$¢ zapewnienia ciaglosci pracy osrodka przez 24 godziny
na dobe i 365 dni w roku, czgsé pracownikoéw powinna by¢ zatrudniona na stale.
Powyzsze zapotrzebowanie zaklada minimalng obsade stanowisk przy lokalizacji
osrodka w miejscu wydzielonym lokalowo.

v’ tworzenie punktow konsultacyjno-informacyjnych dla bezrobotnych, rodzin

niewydolnych wychowawczo, ofiar przemocy i 0sob niepetnosprawnych.
Braki kadrowe moze uzupelni¢ praca wolontariuszy 1 stazystow.



7) POWSTANIE ZESPOLU SPECJALISTOW PRZY PCPR.

Do zadan wlasnych powiatu nalezy organizowanie i prowadzenie specjalistycznego
poradnictwa, w tym rodzinnego dla rodzin naturalnych i zastepczych a takze terapii rodzinnej.
Ustugi profilaktyczne powinny wzmacnia¢ spoleczny, edukacyjny, emocjonalny
1 fizyczny potencjat rodziny. Maja one na celu poszerzenie wiedzy dotyczacej prawidlowego
funkcjonowania rodziny i wlasciwego wychowania dzieci.
W zwigzku z tym powinny by¢:
dostqpne dla wszystkich rodzin i na kazdym etapie rozwoju rodziny,
wzmacnia¢ potencjal rodziny, a nie zastepowaé funkcji wypelnianych przez
poszczegolnych jej cztonkow,
opiera¢ si¢ na dobrowolnym uczestnictwie 0séb w podejmowanych dziataniach,
komplementarne 1 wielozadaniowe, odnosi¢ si¢ do wszystkich mozliwych aspektow
zycia rodziny,
zaplanowane we wspolpracy z uczestnikami podejmowanych dzialan i oparte na
zywych i emocjonalnych zwiazkach miedzy nimi.

v
v
v

v

Czgscig ushug specjalistycznych wobec rodziny jest kierowanie czionkéw rodziny do
korzystania z innych ustug lokalnych, takich jak ustugi medyczne, edukacyjne i posrednictwo
pracy. Specjalistyczne poradnictwo winno by¢ wykonywane przez personel wykwalifikowany
w diagnozie terapii rodzin. Z uwagi na kompleksowo$¢ prowadzonych ushug
specjalistycznych, ich dostgpnos¢ powinna byé przez 5 dni w tygodniu i 8 godzin dziennie,
nalezy dazy¢ do zatrudnienia 2 pracownikéw bedacych specjalistami odpowiednich dziedzin
odnoszacych si¢ do terapii rodzin (pedagoga, terapeuty rodzinnego lub socjoterapeuty
i pracownika socjalnego). Jest to niezbedne minimum. Kazdy pracownik odpowiedzialny za
prowadzenie specjalistycznego poradnictwa nie powinien byé obciazony wigkszg iloscia
spraw niz 15 indywidualnych przypadkéw na raz. Pracownicy winni byé objeci statym
szkoleniem doksztatcajacym.

8) UTWORZENIE OSRODKA ADOPCYJNO-OPIEKUNCZEGO.

Ustawa o pomocy spolecznej naklada na powiat obowiazek prowadzenia osrodkow
adopcyjno-opiekunczych. Szczegélowe zasady prowadzenia o$rodkéw adopcyjno-
opiekuniczych okresla rozporzadzenie. w sprawie osrodkéw adopceyjno-opiekunczych.

Do zadan osrodka nalezy:

e pozyskiwanie 0s6b zglaszajacych gotowos$¢ przysposobienia dziecka oraz
kandydatéw zglaszajacych gotowos$¢ pelnienia funkcji rodziny zastgpczej albo
prowadzenia placowki rodzinnej;

e gromadzenie informacji o dzieciach, ktore mogg by¢ przysposobione;

e prowadzenie badan pedagogicznych 1 psychologicznych oraz wywiadéw
srodowiskowych dotyczacych oséb 1 kandydatdéw na rodzicéw adopcyjnych lub
zastepczych;

e szkolenie 1 kwalifikowanie oséb i kandydatow oraz przygotowanie czionkow ich
rodzin do przyjecia dziecka;

e dobor rodzin adopeyjnych wiasciwych ze wzgledu na potrzeby dziecka,

e wspdlpraca z sadami opickunczymi;

e dzialalnos¢ edukacyjna 1 upowszechniajaca tworzenie rodzin oraz placowek
rodzinnych.




Osrodek wspiera rodziny adopcyjne, zastepcze i naturalne, poprzez:

— pomoc Ww rozwiazywaniu probleméw wynikajacych z wychowania 1 ze

sprawowania opieki nad dzieckiem,

— poradnictwo i terapi¢ , w tym terapie rodzinna,

— pomoc pedagogiczng 1 psychologiczna.

Do czasu utworzenia o$rodka adopcyjno-opiekuniczego zadania beda realizowane po
czesci w PCPR oraz Osrodku Adopeyjno-Opiekunczym w Lodzi, wykorzystujac specjalistow
tam zatrudnionych.

Jednak realizacja wszystkich zadan stojacych przed o$rodkiem adopcyjno-
opiekuniczym wymaga wyodrebnienia tej placowki. Konieczne bedzie pozyskanie co najmniej
2 pomieszczen biurowych i zatrudnienie 3 wykwalifikowanych osob.



4. ORGANIZACJE POZARZADOWE -  PARTNER
W REALIZACJI STRATEGII.

Bardzo waznym ogniwem catego modelu opieki spotecznej jest sektor pozarzadowy.
Organizacje pozarzadowe okreslane jako organizacje non — profit, tj. niedochodowe, naleza
do tzw. 3 sektora, czyli spotecznych organizacji i fundacji. Organizacje pozarzadowe, jak
sama nazwa wskazuje, nie moga by¢ elementem oficjalnej struktury wiadzy panstwowej lub
samorzadowe]j. Maja one uzupelia¢ dziatania dwéch pozostatych sektorow: publicznego
1 gospodarczego. Podstawa ich pracy jest prawo do zrzeszenia si¢ a tworzone sg na zasadzie
dobrowolnej przynaleznosci.

Organizacje spoteczne powinny charakteryzowac sig:

— formalnym, instytucjonalnym statusem dzialania (w odréznieniu od grup

nieformalnych),

~ niedochodowym charakterem (cele, ktorym shuza sq inne niz czerpanie zyskow ze

swej dziatalnosci badz od swych cztonkow),

— niezaleznoscia, w szczegoélnosci od administracji rzadowej i samorzadowej oraz
samodzielnym funkcjonowaniem w sposéb zgodny z przyjetymi przez siebie
zasadami i procedurami, okreslonymi we wlasnym statucie,
zarzadzaniem w sposéb ,bezinteresowny” (kierujacy organizacja nie moga by¢
nastawieni na uzyskanie osobistych korzysci),
~ dziatalnos$cia, ktéra przynajmniej czesciowo musi byé skierowana na wnoszenie

wkladu w dobro publiczne.

Organizacje spoleczne moga przyjmowac forme:

— organizacji samopomocowych, tworzonych przez grupe majacg podobne potrzeby
( np. grupy ukierunkowane na korekty typ niepelnosprawnosci), w celu zapewnienia
sobie wzajemnej pomocy, informacji , wsparcia;

— organizacji opiekunczych, s$wiadczacych ushugi najczesciej w sferze socjalnej,
edukacyjnej;

— organizacji zadaniowych, ukierunkowanych na realizacj¢ konkretnych zadan, np.
zleconych przez samorzady, organizowanie kampanii informacyjnych dotyczacych
oceny polityki na rzecz osob niepelnosprawnych czy propagujacych idee rownych
szans, 1itp.;

— organizacji przedstawicielskich, zwanych réwniez ,instytucjami posredniczacymi”,
ktére  koordynuja dziatania pojedynczych organizacji spotecznych na forum
wspolpracy z sektorem publicznym (tzw. organizacje parasolowe).

Czgsto organizacja spoteczna pelni wszystkie powyzsze funkcje, w mniejszym lub
wigkszym stopniu. Kwestie wspoipracy migdzy organami administracji publicznej, w tym
dzialalnosci na rzecz 0s6b niepelnosprawnych, reguluje ustawa z dnia 24 kwietnia 2003 r.
o dzialalnosci pozytku publicznego i wolontariacie. Okresla ona m.in. zasady uzyskiwania
przez organizacje pozarzadowe statusu organizacji pozytku publicznego oraz prowadzenie
dzialalno$ci pozytku publicznego przez organizacje pozarzadowe i korzystania z tej
dzialalnos$ci przez organy administracji publicznej w celu wykonywania zadan publicznych.

Zgodnie z ustawg organizacjami pozarzadowymi sa, nie bedace jednostkami sektora
finanséw publicznych i nie dziatajace w celu osiagnigcia zysku, osoby prawne lub jednostki
nie posiadajace osobowosci prawnej utworzone na podstawie przepisOw ustaw, w tym
fundacje i stowarzyszenia. Istotg organizacji pozytku publicznego jest dzialalno$é spolecznie
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uzyteczna, prowadzona przez organizacje pozarzadowe w sferze zadan publicznych
okreslonych w ustawie.

Sfera zadan publicznych, o ktoére] mowa w ustawie, obejmuje m.in. dziatania na rzecz
0sob niepelnosprawnych, zadania w zakresie pomocy spotecznej, w tym pomocy rodzinom
1 osobom w trudnej sytuacji Zyciowej oraz wyrdwnywania szans tych rodzin i 0so6b, ochrony
1 promocji zdrowia, promocji zatrudnienia i aktywizacji zawodowej 0so6b pozostajacych bez
pracy i zagrozonych zwolnieniem z pracy, nauki, edukacji, o§wiaty i wychowania, promocji
i organizacji wolontariatu, dziatalnosci wspomagajacej technicznie, szkoleniowo,
informacyjnie lub finansowo organizacje pozarzadowe. Organizacje pozarzadowe odgrywaja
tu duza role w ksztaltowaniu i realizowaniu zasad tworzenia partnerstwa na rzecz
rozwiagzywania problemow spolecznych. Maja tez rdznorodna, oparta na solidnych
podstawach wiedz¢ merytoryczna a jednoczesnie fatwo przystosowuja swoje dziatania do
sytuacji. Sa partnerem dla organéw administracji publicznej w realizacji zadan publicznych.
Wspolpraca ta powinna odbywal si¢ na zasadach: pomocniczosci, suwerennosci stron,
partnerstwa, efektywnosci, uczciwej konkurencji 1 jawnosci.

Moze przyjmowac formy:
e zlecenia organizacjom pozarzadowym realizacji zadan publicznych na zasadach
okreslonych w ustawie,

e wzajemnego informowania si¢ o planowanych kierunkach dziatalnosci
1 wspotdziatania w celu zharmonizowania tych kierunkow,

e konsultowania z organizacjami pozarzadowymi, odpowiednio do zakresu dziatania,
projektow aktow normatywnych w dziedzinach dotyczacych dziatalnosci statutowych
tych organizacji,

e tworzenia wspolnych zespolow o charakterze doradczym i inicjatywnym, ztozonych
z przedstawicieli organizacji pozarzadowych oraz przedstawicieli wiasciwych
organdéw administracji publiczne;j.

Wspodlpraca z organizacjami pozarzadowymi jest niezbednym czynnikiem realizacji
zadaf publicznych powiatu lowickiego. Na samorzadzie powiatowym spoczywa obowiazek
realizacji zadan o charakterze powiatowym tj. takich, ktére swym zasiegiem wykraczaja poza
teren poszczegdlnych wspdlnot gminnych oraz stuza zaspokajaniu zbiorowych potrzeb
mieszkancow powiatu.

Organizacje pozarzadowe sa jednym z istotnych partnerdw realizacji tych zadan.

W powiecie lowickim organizacje pozarzadowe podejmuja i realizujg szereg dziatan
w obszarze m.in. polityki spolecznej, zdrowotnej, kultury fizycznej, sportu, turystyki oraz
zatrudnianiu i tagodzenia skutkdw bezrobocia i aktywizacji zawodowej. Wspoélpraca ta jest
istotnym elementem realizacji strategii oraz dokumentéw programowych.

W zakresie polityki spotecznej jest ona szczeg6lnie ukierunkowana na realizacjg celow:

e zwigkszenie oddziatywan skierowanych do oséb i rodzin zagrozonych ubdstwem
i wykluczeniem spotecznym,
poprawa warunkdw zycia 0sob niepelnosprawnych,

e przeciwdzialanie narkomanii oraz spozywania alkoholu w szczegoinosci wsrdd dzieci
1 mlodziezy,

e podniesienie ogolnego poziomu zatrudnienia i aktywnosci zawodowe] mieszkancow.
Zadania realizowane przez organizacje pozarzadowe, ktére tworza system wsparcia
spoleczno$ci lokalnej we wszystkich sferach zycia spoteczno-kulturowego i zawodowego to
m.in.

e organizacja 1 prowadzenie punktow i osrodkéw wsparcia dla 0séb 1 rodzin dotknigtych

ubdstwem oraz niezaradnych zyciowo,

e realizacja programéw edukacyjno-informacyjno-szkoleniowych, terapeutycznych,
sprzyjajacych integracji 0sob niepetnosprawnych, ich rodzin i wolontariuszy,
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opracowywanie, wdrazanie 1 realizacja innowacyjnych programéw w zakresie
rozwigzywania probleméw o0s6b niepelnosprawnych szczegélnie zwiazanych
aktywizacja spoteczno-zawodowa.
realizacja programéw rehabilitacyjno —~ readaptacyjnych dla 0sob uzaleznionych oraz
realizacja programéw szkoleniowych dla osob pracujacych lub majacych kontakt
Z osobami uzaleznionymi,
promocja 1 rozwoj form aktywizacji spoleczno-zawodowej opartych na narzedziach:
- ekonomii spolecznej oraz form partnerstwa lokalnego na rzecz rynku pracy w powiecie
lowickim,
- wspolpraca z instytucjami rynku pracy dziatajacymi na rzecz bezrobotnych,
- dzialania ostonowe 1 aktywizujace dla osob bezrobotnych, starszych i niezaradnych
Zyciowo,

- szkolenia os6b z grup zagrozonych wykluczeniem spolecznym zwigkszajace
kwalifikacje zawodowe,

- kampanie informacyjne informacyjno-edukacyjne promujace zdrowy styl zycia,

- kampanie informacyjne dotyczace jakoSci Zzycia oséb wymagajacych wsparcia
spolecznego oraz promujacych zasady partnerstwa, solidaryzmu spolecznego,

- kampanie promujace oraz inne dziatania wspierajace wolontariat w szczego6lnosci
w zakresie integracji z rynkiem pracy osob zagrozonych wykluczeniem spolecznym.

Realizacja partnerstwa spolecznego odbywa sig poprzez:

wilaczenie przedstawicieli organizacji pozarzadowych do zespotéw konsultacyjnych
zajmujacych si¢ polityka powiatowa, w tym w szczegdlnosci zajmujacych sie
przygotowaniem do absorpcji $rodkéw z funduszy strukturalnych na lata 2007 -2013,
konsultowanie projektéw aktow prawnych dot. polityki regionalnej z organizacjami
pozarzadowymi

wsparcie kampanii 1 innych dziatan dotyczacych konsultacji spolecznych w zakresie
wspierania inicjatyw spotecznych prowadzacych do wzrostu integracji spoleczne;j,
podnoszenie wiedzy i kwalifikacji czionkow organizacji poprzez organizacje szkolen,
warsztatéw, konferencji i seminariow

zwigkszenie dostgpu do ushug doradczych dla organizacji pozarzadowych poprzez
tworzenie punktéw konsultacyjno - doradczych.

Liczba i sektory dzialalnoSci organizacji pozarzadowych na terenie powiatu lowickiego.
W powiecie fowickim dziala wiele organizacji. Po podsumowaniu uzyskanych w 2007 roku
danych z 10 gmin (9 gmin wiejskich + 1 miejska) laczna liczba organizacji pozarzadowych
zarejestrowanych w Starostwie Powiatowym w Lowiczu wynosi 56, w tym:

- sektor dzialalnosci na rzecz dzieci i mtodziezy - 8 organizacji,

- sektor o$wiaty i wychowania - 10 organizacii,
- sektor zwalczania patologii spolecznych - 5 organizacji,
- sektor pomocy charytatywnej - 5 organizacji
- sektor pomocy i opieki zdrowotne;j - 10 organizacji.
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5. Analiza SWOT.

Jedna z najbardziej popularnych technik stuzacych do konstruowania strategii jest
analiza SWOT. Analiza SWOT: mocne strony (Strengths), stabe strony (Weaknesses), szanse
(Opportunities), zagrozenia (Threats) ma na celu zbadanie i przeprowadzenie kompleksowe;
oceny zdolno$ci do dzialania w konkretnym otoczeniu. Najogdlniej rzecz ujmujac, analiza
SWOT polega na zbadaniu silnych i stabych stron instytucji, a nastgpnie ich konfrontacji
z szansami i zagrozeniami tkwiacymi w jej blizszym i dalszym otoczeniu. Pozwola
oszacowal potencjal, jakim dysponujemy oraz odpowiedzie¢ na pytanie w jakim stopniu
nasze zasoby odpowiadaja potrzebom i wymogom $rodowiska, w ktorym dzialamy.

Badane grupy czynnikéw sg definiowane w nastepujacy sposob:

— silne strony (wewnetrzne czynniki pozytywne) to przede wszystkim to, co wyrdznia
na tle innych. Sg to te dziedziny dziatalnosci, ktore tworzgq pozytywny wizerunek
instytucji,

— stabe strony (wewnetrzne czynniki negatywne) to wszystkie te aspekty
funkcjonowania, ktore ograniczaja sprawno$¢ 1 moga blokowa¢ rozwdj instytucji,

— szanse (zewnetrzne czynniki pozytywne) to wszystkie wydarzenia i1 procesy

w otoczeniu, ktdre tworza sprzyjajace dla instytucji sytuacje. Sa to takie kierunki
dziatalnosci, ktére moga przyniesé¢ w przysziosci pozytywne spolecznie efekty,
zagrozenia (zewnetrzne czynniki negatywne) to zbior wydarzen 1 procesow, ktore
tworza niekorzystng dla instytucji sytuacje w otoczeniu. Zagrozenia sg postrzegane
jako bariery, utrudnienia i mozliwosci niebezpieczenstwa.

Jako podmiot analizy SWOT uznany zostal samorzad powiatowy.

Na podstawie przedstawionej diagnozy spolecznej zostaly okreSlone glowne obszary
problemowe wystepujace w powiecie fowickim:

— ubdstwo, dlugotrwate bezrobocie,

— kryzys rodziny,

— wykluczenie spoteczne,

— uzaleznienia,

— wyréwnywanie szans osOb niepetnosprawnych w zakresie rehabilitacji spoleczno-
— zawodowe],

— starzenie si¢ spoleczenstwa.

ANALIZA _SWOT ZOSTALA PRZEPROWADZONA_ _ DLA KAZDEGO
Z OBSZAROW

1) DLUGOTRAWLE BEZROBOCIE

Dhugotrwale bezrobotni i ich rodziny sa najliczniejsza grupa swiadczeniobiorcéw pomocy
spoteczne;j.

Mocne strony
v sie¢ publicznych instytucji rynku pracy i instytucji wspomagajacych na poziomie
powiatu.
dobre rozeznanie skali zjawiska.,
tendencje ludzi mtodych do podwyzszania kwalifikacji zawodowych,
duza ilo$¢ programéw i srodkéw finansowych na rzecz promocjt zatrudnienia,

AN
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Stabe strony
v" niskie kwalifikacje zawodowe dtugotrwale bezrobotnych,
v" brak wspotpracy instytucji ksztatcacych z urzedem pracy,
v" brak dostepu do specjalistycznej kadry,
v dziedziczenie statusu osoby ubogiej 1 bezrobotne;,
v mala ilo$¢ nowo powstajacych miejsc pracy.
Szanse
v" czlonkostwo w Unii Europejskie;.
v' aktywizacja gospodarcza regionu z udzialem funduszy strukturalnych,
v inwestowanie w rozwoéj zasobow ludzkich,
v' rozw6j rynku pracy w ramach IIT sektora.
Zagrozenia

v" brak skutecznej polityki fiskalnej i placowe] wspierajacej rozwigzywanie problemu
bezrobocia,

v’ dziedziczenie bezrobotnego stylu zycia zwlaszcza na obszarach wiejskich,
v" brak motywacji u dtugotrwale bezrobotnych do podejmowania zatrudnienia,
v" negatywne trendy demograficzne i ekonomiczne, w tym starzenie si¢ spoleczenstwa.

2) RODZINA

Gléwne problemy rodziny w kryzysie to brak bezpieczenstwa ekonomicznego, problemy

opiekunczo-wychowawcze, niewystarczajaca pomoc dla dzieci, wystepujace uzaleznienia
1 bezradno$¢ spoteczna.

Mocne strony
v' rolarodziny i jej znaczace miejsce w spoteczenstwie,
v’ istniejacy system norm moralnych i prawnych,
v’ istniejacy w rodzinie kapitat ludzki, spoleczno-kulturowy i ekonomiczny,

v’ organizacje pozarzadowe i grupy wsparcia dziatajace na rzecz rodzin.
Stabe strony

zta sytuacja ekonomiczno-spoleczna rodzin,
niedostateczne zabezpieczenie socjalne dla rodzin w kryzysie,

ograniczona mozliwos¢ nabywania nowych mieszkan przez mtode rodziny, wysokie
koszty utrzymania,
trudnosci w godzeniu rol rodzicielskich i zawodowych,
wzrost liczby rodzin korzystajacych z pomocy spoleczne;j,
brak systemowych, dtugotrwatych rozwigzan w zakresie wlasnych problemow,
nieprawidtowe relacje wewnatrzrodzinne.

e

v
v
v

Sz
ozywienie gospodarcze, zmniejszanie bezrobocia,
rozw0j infrastruktury srodowiskowej odpowiadajacej potrzebom rodzin,
integracja z Unig Europejska,
V" rozwdj rodzinnych form pomocy dziecku.
Zagrozenia
uzaleznienie rodzin od réznych rodzajoéw swiadczen socjalnych,
wzrost dysfunkcji w rodzinach.
upadek autorytetow 1 wario$ci moralnych.
niewydolne systemy lokalnego wsparcia rodziny.

\\\5\\\\
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3)WYKLUCZENIE SPOLECZNE

Dhugotrwate bezrobocie, zwigkszajaca si¢ ilo$¢ rodzin dysfunkcyjnych, niewydolnych
wychowawczo, bezradnos¢ spoleczna, duza liczba o0sdb uzaleznionych od alkoholu
i narkotykOw ma zasadniczy wplyw na zjawisko marginalizacji grup spotecznych.

Mocne strony
v zréznicowany system instytucji pomocy spotecznej,
v wazrost poziomu wyksztalcenia.

Stabe strony
v’ brak zaplecza instytucjonalnego do prowadzenia skutecznych dziatan w gminach na
rzecz rozwigzywania probleméw spolecznych,
ograniczony dostgp do pomocy Srodowiskowej zwtaszcza na terenach wiejskich,
brak systemowych rozwiazan w sferze polityki spotecznej,
staly wzrost 0sob korzystajacych z pomocy spoteczne;j,
utrwalajace sie bezrobocie,
narastajace zjawisko patologii spotecznej,
bezdomnos¢,
przemoc w rodzinie,
uzaleznienia.

inwestycje w rozwdj zasobow ludzkich,

aktywizacja terenow wiejskich,

integracja z Unig Europejska,

aktywizacja spoteczenstwa,

podnoszenie kwalifikacji zawodowych kadr stuzb spotecznych i zatrudnienia,

rozwéj organizacji pozarzadowych na rzecz oséb zagrozonych lub wykluczonych
spolecznie.

Zagrozenia:

zbyt czeste zmiany legislacyjne,

poglebiajace si¢ zjawisko marginalizacji jednostek i rodzin,
brak poczucia bezpieczenstwa socjalnego,

rosnace potrzeby socjalne osob i rodzin wskutek bezrobocia i braku skutecznych
rozwigzan systemowych.

el LAY
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4) UZALEZNIENIA

Problem uzaleznien jest $ci$le powiazany z takimi zagadnieniami spolecznymi jak:
uboOstwo, prostytucja, przestgpczos¢ i bezdomnos$¢. A to niesie za soba swoistego rodzaju
zagrozenia zdrowotne i spoteczne.

Ma on zasadniczy wptyw na zycie rodzin i spoteczenstwa.

Mocne strony
v' profesjonalnie wyszkolona kadra.
v' organizacje pozarzadowe dzialajace w obszarze profilaktyki, edukacii 1 redukcji szkod
v’ istniejace instytucje: Poradnia Leczenia Uzaleznien, Punkt Interwencji Kryzysowe;j,
Zespot Antykryzysowy,
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v/ grupy samopomocowe,
v’ istniejace rozwigzania prawne.

Stabe strony
v wzrost przestepczosci,
v’ rozpad wigzi rodzinnych,

v’ zwigkszenie zjawiska przemocy i agresji w spoleczenstwie w szczegdlnosci wsrod
dzieci 1 mtodziezy,
v" mate rozeznanie srodowiska,
¥v" wykluczenie spoteczne.
Szanse
v" organizacje pozarzadowe i grupy samopomocy dzialajace w obszarze uzaleznien,
v' pozytywna wspotpraca instytucji i samorzadow,
v

wzrost Swiadomosci spolecznej dotyczacych probleméw i sposobéw radzenia sobie
7 nimi,
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Szanse

coraz lepszy poziom $wiadomosci spotecznej w zakresie rozumienia potrzeb 0sob
niepetnosprawnych,

pozytywna wspolpraca z organizacjami pozarzadowymi,

korzystne regulacje prawne,

mozliwos¢ wykorzystania $rodkéw z Europejskiego Funduszu Spolecznego na
zwigkszenie  aktywnos$ci zawodowe] 0sO0b niepetnosprawnych oraz ulatwienie
podjecia zatrudnienia na otwartym rynku pracy.

Zagrozenia

ANANIN

v’ czgste zmiany legislacyjne  ograniczajace  mozliwosci  wsparcia  0sob
niepelnosprawnych,

niski poziom wyksztalcenia 0sdb niepelnosprawnych,

ograniczenie S$rodkow finansowych na rehabilitacje zawodowa i spoteczng osob
niepelnosprawnych,

wykluczenie spoteczne, izolacja 0sob starszychi niepelnosprawnych.

v
v

v

6) STARZENIE SIE SPOLECZENSTWA

W ostatnich latach skala wzrostu liczby osob w wieku poprodukcyjnym
i przedemerytalnym jest wicksza w naszym regionie w poréwnaniu do danych krajowych.

Bezpieczenstwo socjalne dla tej zwiekszajacej si¢ grupy spolecznej stanowi nastepny
z obszaréw problemowych.

Mocne strony
v’ preznie dzialajace organizacje zrzeszajace emerytow i rencistow,
v’ uregulowana sytuacja materialno-bytowa,
v" aspiracje do aktywnego uczestnictwa w zyciu spolecznym, -
v" wiezi rodzinne.

Stabe strony
v" brak programéw podtrzymujacych aktywnosé spoteczng senioréw,
v' wzrost zapotrzebowania na ustugi opiekuncze,
v’ wzrost zapotrzebowania na ustugi,
v" brak pomocy srodowiskowej dla 0sdb starszych.

Szanse
v’ programy wspierania zatrudniania 0s6b w wieku przedemerytalnym,
v’ wzmacnianie aktywnosci zyciowej ludzi starszych.

Zagrozenia
v’ zwigkszajgce si¢ obcigzenie systemdw ubezpieczen spoltecznych,
v poglebiajaca sie izolacja 1 samotno$¢ ludzi starszych.
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6. CELE STRATEGICZE | OPERACYJNE

Cel strategiczny 1

6.1. Wdrazanie aktywnej polityki spotecznej

Wdrazanie aktywnej polityki spolecznej bedzie si¢ dokonywaé przez inspirowanie
1 promowanie nowych rozwigzan oraz podniesienie efektywnosci i wspdlpracy shuzb
dzialajacych w obszarze polityki spolecznej. Jest to proces ktéry, wymaga stalego
monitorowania probleméw spolecznych w powiecie. Rozwoj aktywnej polityki spotecznej
wymaga ciaglej diagnozy potrzeb, jak i1 réwniez skoordynowanych dzialan instytucji
samorzadowych oraz pozarzadowych.

Aktywna polityka spoleczna to mobilizacja i wspomaganie lokalnych inicjatyw, ktdre
najlepiej znaja $rodowisko i najszybciej moga zareagowal na pojawiajace si¢ problemy
spoteczne. To rowniez poszukiwanie nowych form, sposobow dziatania. Pojecie innowacji
taczy sie z prowadzeniem badz wspieraniem przedsigwzigé, ktore albo w sposdb nowatorski
zajmujg si¢ problematyka z zakresu polityki spolecznej, albo tez rozpoczynaja dziatainos¢ do
tej pory nie podejmowana przez nikogo. Celami promowania innowacji sa:

— zainspirowanie instytucji do prowadzenia nowatorskich przedsiewzieé,

— dostarczenie wiedzy o nowych rozwigzaniach,

— wyrdéwnywanie szans poszczegdlnych samorzadow w dostepie do nowych

rozwigzan,

— integrowanie samorzaddw i instytucji w powiecie.

Wprowadzenie i wspieranie innowacyjnych przedsiewzig¢ sprzyja nie tylko powstaniu
nowych rozwigzan w zakresie rozwiazywania probleméw spolecznych w powiecie ale tez
Scisle zwiazane jest z budowaniem systemdéw wsparcia réznych srodowisk do ktérych
samorzad powiatowy kieruje swoje oddzialywania. Podmiotem aktywnej polityki spotecznej
jest czlowiek i jego potrzeby. Réznorodnos¢ postaw, problemow spotecznych, dynamika
przemian zwigzanych z pomoca wymusza potrzeb¢ podwyzszania kompetencji zawodowych
odpowiednich stuzb spolecznych. Poszerza si¢ coraz bardziej zakres ich pracy, stawiane sg
coraz wigksze wymagania odnosnie koniecznych kwalifikacji zawodowych. Szkolenia
zawodowe sg trwalym i niezbgdnym elementem poszerzenia i ugruntowania wiedzy oséb
zajmujacych si¢ pomocg spoleczna. Dodatkowa okoliczno$cia zwielokrotniajacg potrzebe
szkolen jest wprowadzenie nowych przepisow prawnych skutkujacych koniecznoscia
zdobycia dodatkowych merytorycznych umiejg¢tnoscei.

Samorzad powiatowy zgodnie z zapisami ustawowymi zobligowany jest do szkolenia
i doskonalenia zawodowego kadr pomocy spotecznej z terenu powiatu.

Cele operacyjne:

1) Zwigkszenie wiedzy dotvczacej problemow spolecznych.

Dzialania:

- Identyfikacja i badanie problemow spotecznych.

- Sporzadzanie 1 opracowywanie bilansu potrzeb 1 srodkow.

- Tworzenie bazy danych.

- Wspolpraca z instytucjami i organizacjami pozarzadowymi w zakresie
diagnozy probleméw spoteczno-socjalnych powiatu.




2) Wspomaganie lokalnych inicjatyw

Dzialania:
- Zintegrowanie 1 wzmocnienie wspoipracy podmiotéw gospodarczych i organizaciji
dzialajacych na rzecz osdb zagrozonych wykluczeniem spotecznym.

- Wspieranie dziatan zwigzanych z tworzeniem i dzialaniem lokalnych organizacji
dziatajacych na rzecz osdb korzystajacych z pomocy spotecznej.

- Wzmacnianie dzialan edukacyjno - informacyjnych s$rodowisk lokalnych w zakresie
potrzeb 1 mozliwosci zrzeszenia sig.

3) Wprowadzanie i wspieranie innowacyjnych rozwigzan

Dzialania:

- Inicjowanie, opracowywanie 1 wspieranie plandéw dzialania na rzecz przeciwdzialania
wykluczeniu spolecznemu, badZz oséb zagrozonych wykluczeniem w ramach partnerstwa
spolecznego przy udziale podmiotow dzialajacych na rynku pracy oraz w obszarze pomocy
spoleczne;j.

- Inicjowanie, opracowywanie 1 wspieranie lokalnych programéw  aktywizujacych
Swiadczeniobiorcdw pomocy spoteczne;j.

- Inicjowanie, opracowywanie 1 wspieranie programéw na rzecz wyrownywania szans 0sob
niepetnosprawnych w srodowisku lokalnym.

- Inicjowanie, opracowywanie 1 wspieranie programdw na rzecz pomocy rodzinie.

- Wspdlpraca z organizacjami pozarzadowymi w propagowaniu i wspieraniu w realizacji
innowacyjnych projektow z zakresu pomocy spolecznej.

4) Zwiekszenie dostepnosci do ksztalcenia i szkolen dla sluzb pomocy spolecznej

Dzialania:

- Organizowania cyklicznych szkolen.

- Organizowanie konferencji.

- Wspoldziatanie z organizacjami pozarzadowymi w organizacji szkolen podnoszacych
kwalifikacje 1 kompetencje z zakresu dziatan samopomocowych.

5) Rozwéj sektora pozarzadowego

Dzialania:
- Inicjowanie tworzenia grup samopomocowych w rozwigzywaniu problemow
spolecznych.

- Integrowanie organizacji spotecznych w celu realizacji strategii polityki spotecznej.

- Zlecanie zadan z zakresu polityki spolecznej do realizacji przez organizacje
pozarzadowe.



Wskazniki oceny:

1. Liczba o0s6b bioracych udzial w szkoleniach dla pracownikow jednostek pomocy
spotecznej.

. Liczba szkolen dla pracownikéw jednostek pomocy spotecznej.

Liczba zorganizowanych konferencji.
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Cel strategiczny 2

6.2. Systemowa pomoc osobom i rodzinom

Pomoc spoleczna jest instytucjg polityki spolecznej panstwa, majaca na celu
umozliwienie osobom i rodzinom przezwyciezanie trudnych sytuacji zyciowych, ktérych nie
sq one w stanie pokona¢, wykorzystujac wilasne uprawnienia, zasoby 1 mozliwosci. Pomoc
spoteczng organizuja organy administracji rzadowej i samorzadowej. Organy te realizujac
zadania pomocy spolecznej wspolpracuja, na zasadzie partnerstwa, z organizacjami
spotecznymi i pozarzadowymi, Kosciolem Katolickim, innymi kosciolami, zwigzkami
Wwyznanlowymi oraz osobami fizycznymi i prawnymi.

Zadaniem pomocy spotecznej jest zapobieganie trudnym sytuacjom Zyciowym przez
podejmowanie dzialan zmierzajacych do zyciowego usamodzielnienia oséb 1 rodzin oraz ich
integracji ze $rodowiskiem. Efektywno$¢ oddziatywan wymaga skoordynowanych dziatan
wszystkich instytucji. Prowadzenie kompleksowych oddziatywan skierowanych do osob i
rodzin w celu wspomagania aktywnos$ci mieszkancow powiatu i gminy jest niezbednym
warunkiem réwnomiernego rozwoju spolecznego. Szerokie oddziatywania 1 wykorzystanie
potencjatu instytucjonalnego przyczynia sie do wprowadzania lokalnych rozwiazan o
charakterze zapobiegawczym. Efektywnos$¢ pracy socjalnej zalezy od prowadzenia stalej
wspblpracy z wieloma instytucjami. Rola stuzb spolecznych coraz czesciej postrzegana jest
przez pryzmat nie tylko wspomagania mieszkancow w sytuacjach materialnego kryzysu, ale
tez pomoc w osiagnigciu zadawalajgcego poziomu zycia.

Obecnie odchodzi si¢ od prostego rozdawnictwa pomocy materialnej 1 niematerialnej dla osob
biednych na rzecz podejmowania dziatan zaradczych w wielu dziedzinach Zycia spolecznego.
Wymaga to nie tylko ksztalcenia stuzb pomocy spotecznej, ale tez tworzenia sprawnie
dzialajacego systemu rozpowszechniania informacji i wspdtpracy migdzyinstytucjonalne;.
Rozwoj ustug prowadzonych przez instytucje pomocy spolecznej musi zaktadaé nie tylko
stala wspoélprace z innymi podmiotami, ale tez korzystanie z istniejacych instytucji, w tym
wigksze mozliwosci oddzialywan shuzb pomocy spolecznej, ale tez przyczynia si¢ do szeroko
rozumianych ushug $wiadczonych na rzecz mieszkancow.

Cele operacyjne:

1) Rozwéj ustug socjalnyvch

Dzialania:
- Integracja podmiotdéw dzialajacych w obszarze ustug socjalnych.

- Opracowywanie i wdrazanie programédw lokalnych na rzecz rozszerzenia i rownego
dostgpu do ustug socjainych.

- Opracowywanie 1 wdrazanie nowatorskich programéw wsparcia spolecznego
w $rodowisku lokalnym.




2) Wzmacnianie rozwigzan shuzacych harmonijnemu funkcjonowaniu rodzin

Dzialania:

Promowanie rodziny jako podstawowej komorki spoteczne;.

- Prowadzenie badan monitorujacych stan, strukture oraz sytuacje spoleczno-
ekonomiczna rodziny.

- Wspieranie lokalnego systemu wsparcia rodziny.

- Wspieranie inicjatyw srodowisk lokalnych skierowanych do rodzin.

Rozwijanie opieki nad dzie¢mi i innymi osobami zaleznymi poprzez wsparcie aktywnosci

ekonomicznej kobiet.

- Aktywizowanie srodowiska lokalnego w zakresie inicjowania i promowania
wspolnotowych 1 samopomocowych form wspierania rodziny.

Tworzenie systemu wspdtpracy w przeciwdzialaniu przemocy w rodzinach dotknigtych
ubostwem.

- Doskonalenie kadr z zakresu wspomagania rodziny celem tworzenia systemu pomocy
dla rodzin znajdujacych sie w sytuacjach kryzysowych.

- Prowadzenie kampanii informacyjnych dotyczacych wspdlczesnych zagrozen rodziny

oraz skutkéw dezintegracji rodziny.

3) Wyréwnywanie szans dzieci i mlodziezy

Dzialania:
- Pomoc rodzicom w pelieniu funkcji opiekunczych 1 wychowawczych.

- Tworzenie 1 wspieranie instytucjonalnych i pozainstytucjonalnych form pomocy dla dzieci
i mlodziezy

- Rozwéj réznorodnych form rodzinnej opieki =zastepcze] i promowanie ich
w spotecznosciach lokalnych

- Wsparcie programow celowych w zakresie wyroOwnywania szans edukacyjnych dzieci
i mtodziezy w spolecznosci lokalnej.

4) Rozwéj ushug socjalnych dla oséb niepelnosprawnych i starszych.

Dzialania:

- Tworzenie 1 wspieranie instytucjonalnych 1 pozainstytucjonalnych form pomocy
dziennej dla 0sob starszych i niepelnosprawnych.

- Rozszerzenie oferty ushug opiekunczych dla osob starszych, niepelnosprawnych i ich
rodzin.

- Dzialania na rzecz podnoszenia poziomu uslug S$wiadczonych dla o0séb starszych

i niepelnosprawnych .

- Wspolpraca instytucji 1 organizacji pozarzadowych na rzecz $wiadczenia ustug
socjalnych dla oso6b starszych i niepelnosprawnych.

- Wyrownywanie szans osOb starszych na terenie calego powiatu w dostepie

do ustug opiekunczych 1 ustug specjalistycznych. zwlaszcza wséréd mieszkancow
terendw wiejskich.

Wsparcie programow lokalnych przeciwdziatajacych izolacji i samotnosei ludzi starych
1 niepelnosprawnych.
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5) Rozwdj infrastruktury pomocy spolecznej.

Dzialania:

- Tworzenie instytucjonalnych i1 pozainstytucjonalnych form pomocy dziennej dla osob
starszych i niepelnosprawnych.

- Budowa instytucji opiekunczych, socjalnych i rehabilitacyjnych dla osdb starszych
1 niepetnosprawnych.

- Modernizacja placéwek, eliminowanie barier architektonicznych.

- Modernizacja Domu Pomocy Spotecznej w Borowku.

Wskazniki oceny:

1. Liczba rodzin, ktérym udzielono pomocy.

2. Liczba rodzin zastgpczych.

3. Liczba placowek opieki catodobowe;j.

4. Liczba 0s6b objetych ushugami opiekunczymi.

6.3. Tworzenie warunkow spriyjajqcych uczestnictwu w Zyciu

spolecznym o0sob wykluczonych [ub zagroionych wykluczeniem
spolecznym

Osoby wykluczone lub zagrozone wykluczeniem spolecznym to takie, ktére nie sa
w stanie samodzielnie zaspokoi¢ podstawowych potrzeb zyciowych z réznych powodow np.:
bezdomnosci, alkoholizmu, przestepczosci, represji politycznych, niepelnosprawnosci, braku
wsparcia w rodzinie itp. Problem spolecznej marginalnosci jest zwiazany z kwestig utraty
podstaw do spolecznego umiejscowienia jednostki w spotecznosci, sposobu wlaczania sie w
zycie zbiorowe, korzystania z uprawnien i dostgpu do instytucji spolecznych oraz
mozliwosci uczestnictwa we wspdlnocie kulturowej. Gléwnym zabezpieczeniem realizacji
podstawowych potrzeb bytowych jest aktywnos¢ zawodowa. Bezrobocie jest problemem
spolecznym, ktéry oprocz wymiaru ekonomicznego ma duze znaczenie spoleczne
i psychologiczne. Brak mozliwosci znalezienia zatrudnienia powoduje powstanie
negatywnych skutkow, jakimi sa m.in. dezaktualizacja zdobytej wiedzy i doswiadczen
zawodowych, spadek poczucia wlasnej wartosci, zaburzenia pelnienia waznych rdl
spotecznych. W miarg¢ przedluzania si¢ okresu pozostawania bez pracy problemy te nasilajq
si¢ i rodza takie kwestie jak ubostwo, frustracje i wycofywanie sie z zycia spolecznego oraz
pogorszenie ogolnego stanu zdrowia.

Bezrobocie jest przyczyna zjawisk patologii spolecznej, wzrostu poczucia zagrozenia

bezpieczenstwa socjalnego. Ma wpltyw na poziom i jako$¢ zycia oséb i rodzin. Szczegdlnie
utrata prawa do zasitku dla bezrobotnych powoduje, ze osoby bezrobotne najczesciej szukajg
wsparcia w instytucjach pomocy spolecznej. Pozostawanie bez pracy, szczeg6lnie bezrobocie
dtugotrwale, jest bardzo waznym czynnikiem wykluczenia spotecznego.
Celem jest przeciwdziatanie wykluczeniu spolecznemu oraz marginalizacji oso6b nie
radzacych sobie samodzielnie oraz wykreowanie postaw aktywnych zyciowo u tych osob.
Zadaniem jest wigc tworzenie warunkow, kidre przyczynig sie do minimalizacji skutkow
bezrobocia, promowania aktywnosci spolecznej i przedsiebiorczoscei, wychodzenia z izolacji
spolecznej oraz wzmocnienia poczucia wiary i akceptacji siebie.




Cele operacyjne:

1) Wsparcie os6b_bezrobotnych i poszukujacych pracy

Dzialania:

- Inicjowanie, opracowywanie 1 wspieranie programdw pomagajacych osobom bezrobotnym,
ukierunkowanych na motywowanie do poszukiwania pracy, poszerzania kwalifikacji.

- Wazmacnianie przedsigwzig¢ prowadzacych do rozwoju samopomocy W obszarze
pozostawania bez pracy i zagrozenia utrata pracy.

- Inicjowanie, opracowywanie 1 wspieranie programOw ostonowych na rzecz o0sob
pozostajacych bez pracy 1 zagrozonych utrata pracy.

2) Rozwéj wolontariatu i spolecznej aktywnosci

Dzialania:

- Propagowanie idei wolontariatu.

- Wsparcie projektow wolontariackich na rzecz o0s6b zagrozonych wykluczeniem
spotecznym.

- Rozwijanie wolontariatu w instytucjach dziatajacych na rzecz wykluczonych spotecznie.

3) Propagowanie aktywnych metod wychodzenia z wykluczenia

Dzialania:

- Szkolenia 0s6b zagrozonych wykluczeniem spotecznym.

- Wspieranie zatrudnienia socjalnego.

- Rozpowszechnienie istniejacych form integracji spolecznej przez prace - takze
w sektorze pozarynkowym, poprzez realizacje rdznych rodzajow aktywnosci spoteczne;.

- Inspirowanie organizacji pozarzadowych do prowadzenia systematycznej pracy
z osobami poprzez wiaczanie ich w realizacje zadan spolecznie uzytecznych.

4) Zapobieganie sytuacjom kryzysowym zwiazanych z wykluczeniem

Dzialania:

- Pobudzanie spolecznej i zawodowej aktywnosci w zaspokajaniu niezbednych potrzeb
zyciowych osob i rodzin ubogich.

- Wspieranie programéw z zakresu poprawy warunkow bytowych 0sob i rodzin ubogich

- Rozwijanie solidarnosci rodzinnej i samopomocy w $rodowisku lokalnym.

-Wyréwnywanie szans edukacyjnych 0s0b zagrozonych wykluczeniem

spolecznym w szczegdlnosct wsrod mieszkancow terendw wiejskich.

- Wspieranie dzialan na rzecz integracji 1 aktywizacji spotecznosci lokalnych

w rozwigzywaniu lokalnych problemow spotecznych.

- Budowa systemu przeciwdziatania wykluczeniu spolecznemu - Centra Integracji

Spotecznej, Kluby Integracji Spoteczne;j.

- Wsparcie lokalnych  programéw na rzecz aktywizacji o0sob  zagrozonych

wykluczeniem spotecznym.



- Wspolipraca z organizacjami pozarzadowymi w projektowaniu
i monitorowaniu dziatlan na rzecz wyréwnywania poziomu zycia mieszkancOw powiatu
fowickiego.

Wskazniki oceny:

1. Liczba os6b niepelnosprawnych bezrobotnych korzystajacych ze swiadczen pomocy
spoleczne;j.

2. Liczba realizowanych lokalnych programéw na rzecz aktywizacji $wiadczeniobiorcow
pomocy spoteczne;j.

Liczba Centrdéw Integracji spoleczne;j.

4. Liczba Klubow Integracji Spoteczne;.

(8]

6.4. Zapobieganie i przeciwdziatanie problemom uzaleznien

Uzaleznienie jest obecnie istotnym problemem spolecznym, medycznym i prawnym.

Zjawisko uzaleznien  ma charakter procesu. Ciagle wzrasta liczba uzaleznionych
i eksperymentujacych z substancjami psychoaktywnymi (szczegdlnie alkohol, narkotyki).
Obniza sie wiek inicjacji. Do uzaleznien zaliczamy m.in. alkoholizm i narkomanig.
Dynamika zmian spotecznych w otaczajacej rzeczywistosci wplywa czesto na trudnosci
adaptacyjne spotecznosci. Problem uzaleznien jest $cisle powiazany z takimi zagadnieniami
spolecznymi jak: wyobcowanie, zatamanie, brak perspektyw na przyszios¢, ubdstwo,
bezrobocie, prostytucja, przestepczosé 1 bezdomnosé, przemoc.

Czynniki te wplywaja na dezorganizacje zycia jednostek, rodzin i innych grup
spotecznych oraz prowadza do patologii spotecznych. Przejawia si¢ to w nieprzestrzeganiu
obowigzujacych norm spolecznych. A to niesie za soba swoistego rodzaju potegujace
zagrozenia zdrowotne 1 spoleczne. Istotne znaczenie ma profilaktyka, szczegdlnie wsréd
dzieci 1 mlodziezy w wieku ksztattowania osobowosci oraz adekwatnych postaw spotecznych.
Wazne jest wigc podejmowanie dzialan przyczyniajacych si¢ do wzrostu $wiadomosci
spotecznej na temat konsekwencji uzaleznien.

Istotna jest pomoc osobom uzaleznionym w uwolnieniu si¢ od natogu. Wymaga to
skoordynowanych dziatan ukierunkowanych na zwickszenie $wiadomoscei spoleczenstwa,

dostgpnosci do form leczenia i wsparcia a takze na utrzymaniu osob uzaleznionych
w abstynencji.

Cele operacyjne:

1) Zwig¢kszenie poziomu SwiadomosSci spoleczenstwa na temat zagrozen spolecznych
zwiazanych z uzvwaniem substancji psvchoaktywnych.

Dzialania:
- Prowadzenie dziatan edukacyjnych.
- Wspieranie organizacji pozarzadowych realizujacych programy profilaktyki uzaleznien.

- Podniesienie poziomu wiedzy spoieczne] na temat problemow i zagrozen zwiazanych
z uzaleznieniami.
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2) Zwigkszenie dostepnosci §wiadczen w_zakresie leczenia, rehabilitacji i ograniczenia
szkod zdrowotnvceh dla oséb uzaleznionych.

Dzialania:

- Wspieranie tworzenia i dzialania grup samopomocowych w zakresie pomocy
wychodzacym z uzaleznienia.

- Wspieranie programéw realizowanych przez instytucje i organizacje pozarzadowe
zajmujace si¢ przeciwdzialaniem uzaleznieniom.

3) Rozwdj systemu przeciwdzialania przemocy w rodzinie

Dzialania:

- Rozw¢; lokalnych 1 instytucjonalnych systemdéw przeciwdzialania przemocy
w rodzinie.

- Szkolenie 0so6b zajmujacych si¢ przeciwdziataniem przemocy domowe;.

- Zwigkszenie dostgpnosci i skutecznosci programdw dotyczacych profilaktyki
problemdw agresji i przemocy rowiesnicze] w srodowisku dzieci 1 mlodziezy.

- Zwigkszenie skuteczno$ci oddzialywan skierowanych na dzieci 1 miodziezy, bedacych
ofiarami i $wiadkami agresji 1 przemocy.

- Wdrazanie programéw korekcyjno - edukacyjnych dla sprawcow przemocy
domowej, realizowanych w Punkcie Interwencji Kryzysowe] .

- Wspieranie stowarzyszen i srodowiskowych grup samopomocowych skierowanych na

przeciwdzialanie 1  wspieranie  czlonkéw  rodzin, doswiadczonych  przemoca
domowa.

Wskazniki oceny

1. Liczba dzieci, mtodziezy i 0s6b dorostych uczestniczacych w programach
profilaktyczno-edukacyjnych.

2. Liczba swietlic w ktorych wdrazane sa programy profilaktyczne i edukacyjne.

3. Liczba 0s6b bioracych udzial w szkoleniach z zakresu przeciwdziatania przemocy

w rodzinie i przeciwdzialania uzaleznieniom.

4. Liczba szkolen zrealizowanych w skali powiatu.
5. Liczba 0s6b korzystajacych z programow postrehabilitacyjnych.
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6.5. Zwiekszenie samodzielnego funkcjonowania 0sOb
niepetnosprawnych

Cele operacyjne:

1) Zwigkszenie dostepnosci do edukacji

Dzialania:

- Wanieranie 1 nramnwanie na rzacy wezeehet rahahilitanii 1ai Lamnlalb-eavirndni 3 niankadnd



3) Wyréwnywanie szans w zatrudnieniu

Dzialania:

- Opracowywanie i wdrazanie programOw lokalnych na rzecz integracji zawodowe;j
0sdb niepetnosprawnych.

- Tworzenie nowych stanowisk pracy dla osob niepelnosprawnych we wszystkich
dostepnych formach zatrudnienia.

- Prowadzenie r6znych form pomocy na rzecz samozatrudnienia osob niepelnosprawnych.

- Tworzenie punktéw konsultacyjno-informacyjnych dla bezrobotnych 0séb
niepelnosprawnych .

- Wspolpraca z organizacjami pozarzadowymi w zakresie realizacji strategii promocji
0s0b niepetnosprawnych w miejscu pracy oraz zatrudniania.

Wskazniki oceny

1. Liczba 0s6b niepelnosprawnych ogétem oraz wedlug miejsca zamieszkania w podziale
na wies 1 miasto.

2. Liczba organizacji pozarzadowych dziatajacych na rzecz 0séb niepetnosprawnych.

3. Liczba placowek shuzacych rehabilitacji 0sob niepetnosprawnych potozonych na terenie
powiatu.

4. Liczba zlozonych wnioskdw w sprawie dofinansowania zaopatrzenia w sprzet
rehabilitacyjny, przedmioty ortopedyczne i érodki pomocnicze.

5. Liczba realizacji wnioskéw w sprawie dofinansowania zaopatrzenia w sprzet
rehabilitacyjny, przedmioty ortopedyczne 1 srodki pomocnicze.

6. Calkowita kwota przyznana na realizacj¢ wnioskow w sprawie dofinansowania
zaopatrzenia w sprzet rehabilitacyjny, przedmioty ortopedyczne i $rodki pomocnicze.

7. Liczba zlozonych wnioskow w sprawie dofinansowania do likwidacji barier
architektonicznych, technicznych i w komunikowaniu sie.

8. Liczba realizacji wnioskow w sprawie dofinansowania do likwidacji Dbarier
architektonicznych, technicznych i w komunikowaniu sie.

9. Calkowita kwota przyznana na realizacj¢ wnioskow w sprawie dofinansowania do
likwidacji barier architektonicznych, technicznych i w komunikowaniu sie.

10. Ogolna liczba uczestnikow uczeszezajacych na zajecia do WTZ wedhug stanu na koniec
okresu sprawozdawczego.

11. To$¢ i kwota dofinansowan do turnusdéw rehabilitacyjnych dla dorostych:
- ogotem
- dla opiekunow

12. Tlos¢ i kwota przyznanych dofinansowan do turnusdéw rehabilitacyjnych dla dzieci:
- ogolem
- dla opiekunow

6.6. Propagowanie aktywnego trybu zycia i wsparcie osob
w wieku poprodukcyjnym

Podniesienie jakosci zycia osob starszych, zaspokajanie ich potrzeb poprzez spdjne
i skoordynowane dzialania podmiotow majacych wptyw na realizacje polityki spoleczne;j.
Zmiany te dotycza przede wszystkim rozpadu rodziny wielopokoleniowej. Coraz mniej liczne
rodziny, czesto stabe ekonomicznie 1 obarczone licznymi obowigzkami w mniejszym stopniu
niz dawniej potrafia samodzielnie sprawowac opieke nad ich starszymi cztonkami.
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Stabo rozwiniety system ustlug  srodowiskowej pomocy spotecznej sprawia,
ze potrzeby senioréw nie sa dostatecznie zaspokajane. Coraz czesciej potrzebna jest pomoc,
takze w formie ushug pielegnacyjnych. W codziennym funkcjonowaniu osoby starsze
potrzebuja wsparcia finansowego, rzeczowego a przede wszystkim psychologicznego.

Starzenie si¢ jest jednym z wyzwan wspdlczesnego $wiata, powoduje wzrost
socjalnych i ekonomicznych oczekiwan w stosunku do stuzb publicznych. Nalezy jednak
zauwazy¢, ze instytucje pomocowe nie powinny zastepowaé rodzin jako opiekunéw, ale
powinny wykonywa¢ giownie ustugi fachowe, wymagajace umiejetnosci, doswiadczenia
i wiedzy zawodowej.

Udzial rodziny w zaspokajaniu potrzeb seniorow oraz sprawowanie opieki nad nimi
odgrywa duza role zaréwno z emocjonalnego jak i ekonomicznego punktu widzenia.
Natomiast podmioty polityki spolecznej na szczeblu lokalnym maja najwieksze mozliwosci
wspierania 1 stymulowania rodziny w realizacji zadan na rzecz starszego pokolenia.

Cele operacyjne:

1) Zwigkszenie oddzialywania instytucji zajmujacych sie osobami starszymi

Dzialania:

- Podnoszenie standardow $wiadczonych ustug w Domu Pomocy Spolecznej
w Borowku.

- Rozwdj ushug opiekunczych, rehabilitacyjnych, specjalistycznych oraz udzielania
wsparcia w miejscu zamieszkania.

- Inspirowanie rozwoju rodzinnych form opieki w stosunku do 0séb tego wymagajacych.

- Tworzenie warunkéw dla zapewnienia ochrony, bezpieczenstwa i poszanowania
godnosci 0sdb starszych.

2) Promocja aktywnych form spedzania czasu przez osoby starsze

Dzialania:
- Promowanie 1 rozwijanie zainteresowan i tworczosci osob starych.
- Organizacja 1 wsparcie spotkan okoliczno$ciowych, imprez kulturalnych, integracyjnych itp.

3) Zmniejszenie poczucia izolacji

Dzialania:

- Rozw¢j lokalnych form wsparcia i pomocy srodowiskowej, w tym klubéw seniora,
dla emerytow i rencistow.

- Wspileranie dzialan na rzecz integracji miedzypokoleniowej, partycypacji spolecznej
opieki 1 wsparcia najstarszego pokolenia.

- Rozwo] wolontariatu.




4) Upowszechnianie dzialan instytucji zajmujacych si¢ osobami starszymi

Dzialania:

- Organizowanie szkolen dotyczacych asystowaniu osobom starszym w  zyciu
codziennym.

- Wspdblpraca z organizacjami pozarzadowymi w promowaniu SystemOw wsparcia
i opieki nad starsza osoba.

Wskazniki oceny:

1. Liczba organizacji pozarzadowych dziatajacych na rzecz osdb starszych.

2. Liczba  konferencji,  seminariow, imprez  integracyjnych  promujacych
1 popularyzujacych warunki zycia.
Liczba 0s6b starszych bioracych udziat w powyzszych akcjach.

4. Liczba realizowanych programéw majacych na celu aktywizowanie spotecznosci
lokalnych na rzecz pomocy osobom starym.

(98]
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7. System realizacyjny

Samorzad powiatowy jest odpowiedzialny zgodnie z ,.Ustawg o pomocy spolecznej”
z dnia 12 marca 2004 r. za opracowanie. aktualizowanie i realizacje strategii powiatowej
w zakresie polityki spoteczne;.

Strategia bedzie realizowana w oparciu o powiatowe programy, wspdtprace z gminami
oraz w oparciu o nastgpujace zasady:

—~ zréwnowazonego rozweju: orientacja na trwala poprawe poziomu zycia
mieszkancéw powiatu w wyniku rozwoju gospodarczego osiaganego w dlugiej
perspektywie z zachowaniem rdéwnowagi spotecznej, ekologicznej i przestrzenne;j;

~ pomochniczosci:

v zachowanie autonomii 1 partnerstwa w relacjach pomiedzy strukturami
samorzadowymi 1 pozarzadowymi a administracja rzadowa;

Srodki wlasne samorzadu przeznaczone na rozwoj regionalny sg wspierane ze

srodkdw publicznych

— spoéjnosci: korelacja dzialan pomiedzy strategicznymi dokumentami krajowymi
1 unijnymi umozliwiajaca zgodna realizacje celow;

— partnerstwa: przyjete zadania s realizowane przez wszystkie poziomy samorzadu
oraz przez podmioty publiczne, organizacje pozarzadowe i sektor prywatny w celu
zwigkszenia efektywnosci wydatkowania srodkéw publicznych;

— koncentracji: wysitki jednostek uczestniczacych sa skoncentrowane na realizacji
wytyczonych przez strategi¢ priorytetoéw rozwojowych;

~ otwartosci: strategia jest realizowana w dynamicznie zmieniajacym si¢ srodowisku;
systematyczny proces ewaluacji umozliwia jej korygowanie w celu zwiekszenia
efektywnosci koncowej;

— réwnosci: zapewnienie rownego udziatu wszystkim podmiotom bioracym udzial
w kreowaniu rzeczywistosci.

v

Powyzszymi zasadami przy realizacji strategii beda si¢ kierowac wszystkie instytucje.

7.1. Podmioty realizujace strategie.

Podmiotem odpowiedzialnym za koordynacje 1 organizacj¢ procesu realizacji strategii
jest Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Lowiczu, jako jednostka budzetowa powiatu
towickiego powotana Uchwatg Rady Powiatu w Lowiczu do wykonywania zadan ustawy
0 pomocy spotecznej.

Koordynacja dziatan przebiega przy wspolpracy z partnerami realizujacymi zadania:
samorzadami gmin, a w szczegblnosci jednostkami organizacyjnymi pomocy spotecznej,
organami administracji rzadowej oraz organizacjami pozarzadowymi.

Strategia rozwoju jako dokument dtugookresowy okresla cele bez okreslania kolejnosci,
tempa i miejsca ich realizacji. Tego typu uszczegOlowienia wynika¢ bedg z instrumentow
programowych (programy powiatowe, programy rozwoju lokalnego).

Powyzsze propozycje nie zamykaja katalogu instrumentéw stuzacych realizacji
powiatowe) strategii polityki spoleczne). Do dyspozycji pozostaje szereg nie wymienionych
delegacji ustawowych i instrumentow prawnych (uchwaty, umowy, porozumienia, programy).
Podstawowym zadaniem procesu wdrazania strategli pozostaje optymalne wykorzystanie
srodkow publicznych zaangazowanych w proces rozwoju oraz pozyskiwanie dodatkowych
zrddet finansowania.
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W gtéwnej mierze zapewnienie srodkoéw finansowych do realizacji zapiséw strategii
spoczywa na podmiotach sektora publicznego: samorzadu wojewodztwa, powiatu i gminy.
Ogromne znaczenie ma w tym wspdlpraca z sektorem pozarzadowym.

Strategia polityki spotecznej bedzie realizowana zgodnie z zasada subsydiarnosci przy
udziale srodkéw wilasnych samorzadu i finansowania zewngtrznego, w tym srodkami budzetu
pafstwa 1 funduszami unijnymi. Nieodzowna wigc jest korelacja strategii z kierunkami
strategicznymi okreslonymi w dokumentach rzadowych i wspolnotowych.

7.2. Instrumenty prawne

Realizacja strategii polityki spolecznej powiatu lowickiego przebiega na podstawie
nastgpujacych aktow prawnych:
— ustawy z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy spotecznej (Dz.U. z 2008r., nr 115 poz.728,
Dz.U z2008r., Nr 171 poz. 1056)

— Strategii Polityki Spolecznej przyjetej przez Rade Ministrow w dniu 13 wrzesnia
2005 r.
oraz programéw wojewodzkich, powiatowych 1 gminnych. Stanowia one konkretyzacje
dzialan potrzebnych do osiagnigcia zaktadanych celow. Ze wzgledu na duzo wiekszy stopien
szczegblowosci 1 zmieniajace si¢ uwarunkowania spoleczne, programy powiatowe
przewidziane sg na krdtszy horyzont czasowy niz strategia.

7.3. Instrumenty finansowe

Realizacja strategii jako dlugofalowego dokumentu wskazujacego kierunki rozwoju
spoczywa gléwnie na samorzadzie powiatowym.

Do poprawy sytuacji w powiecie przyczynia si¢ kazda kwota wydana na jego terenie
zard6wno w - ramach inwestycji publicznych oraz inwestycji prywatnych. Identyfikacja
przedsigbiorcdw i mieszkancow z regionem ma wymiar istotny dla udziatu $rodkéw
prywatnych w realizacji zapisow strategii.

W glownej mierze zapewnienie $rodkow finansowych do realizacji zapisow strategii
spoczywa na podmiotach sektora publicznego, a w szczegdlnoSci jednostkach
organizacyjnych pomocy spolecznej. Ogromne znaczenie w tym obszarze ma wspdipraca
z organizacjami pozarzadowymi oraz lokalnymi mediami.

Strategia bedzie realizowana zgodnie z zasada subsydiarno$ci przy udziale srodkow
wlasnych samorzadu i finansowania zewngtrznego, w tym s$rodkami budzetu panstwa
i funduszami unijnymi (Europejskiego Funduszu Spotecznego). Zrodtem wspotfinansowania
zadan wynikajacych ze strategii moga by¢ réwniez fundusze strukturalne, stanowiace

uzupetnienie krajowych srodkow publicznych, srodki prywatne, fundusze celowe — PFRON
1inne.
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