UCHWALANR ....cccevnvniinnnnnne. [eeeeenanns /2016 Projekt

RADY MIEJSKIEJ W LOWICZU

w sprawie przyjecia Gminnej Strategii Rozwigzywania Probleméw Spotecznych

na lata 2016 — 2020 dla Gminy Miasto Lowicz
Na podstawie art. 18 ust. 1, ust. 2 pkt 15 ustawy z dnia 8 marca 1990 r. o
samorzadzie gminnym (j.t. Dz.U. z 2016 r. poz. 446, poz. 1579) w zwigzku z art. 17 ust.

1 pkt 1 ustawy z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy spotecznej (j.t. Dz.U. z 2016 r. poz.
930, poz. 1583) Rada Miejska w Lowiczu uchwala, co nastepuje:

§ 1. Przyjmuje si¢ Gminng Strategi¢ Rozwigzywania Probleméw Spotecznych
na lata 2016 — 2020 dla Gminy Miasto Lowicz w brzmieniu stanowiagcym zatacznik do
niniejszej Uchwaty.

§ 2. Wykonanie Uchwaty powierza si¢ Burmistrzowi Miasta Lowicza.

§ 3. Uchwala wchodzi w zycie z dniem podje¢cia z moca obowigzujaca od dnia
1 stycznia 2016 r.

Przewodniczacy Rady Miejskiej

Michal Trzoska



UZASADNIENIE

Strategia rozwigzywania probleméw spolecznych jest podstawowym dokumentem
strategicznym wspierajacym dtugofalowe planowanie i realizacje celow w zakresie
rozwigzywania problemow spotecznych na poziomie gminy.
Obowigzek tworzenia iwdrazania strategii rozwigzywania probleméw spotecznych
naktada na samorzad gminny art. 17 ust. 1 pkt 1 ustawy o pomocy spotecznej.
Strategia zawiera w szczegolnosci:
1) diagnoz¢ sytuacji spotecznej Lowicza,
2) prognoze zmian w zakresie objetym strategia W perspektywie do 2020 r.,
3) okreslenie:
a) celow strategicznych projektowanych zmian,
b) kierunkow niezbednych dziatan,
C) sposobu realizacji strategii oraz jej ram finansowych,
d) wskaznikow realizacji dziatan.
Diagnoza zostala przeprowadzona w nast¢pujacych strefach:
1) demografia,
2) rynek pracy,
3) stan i zasoby mieszkaniowe,
4) problemy spoleczne:
a) bezdomnos¢,
b) uzaleznienia,
C) przemoc w rodzinie,
d) trudnosci w wypeianiu funkcji opiekunczo — wychowawczych,
e) wykluczenie spoteczne,
5) bezpieczenstwo publiczne,
6) ochrona zdrowia.
Analizie poddano nast¢pujace obszary polityki spotecznej:
1) rodzina,
2) seniorzy,
3) osoby niepetnosprawne,
4) integracja spoteczna.
Przyj¢cie proponowanej uchwaty oznacza wypehienie przez Gming Miasto Lowicz
ustawowego obowigzku.
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WSTEP

Strategia Rozwigzywania Problemoéw Spotecznych stanowi podstawe do realizacji
stosunkowo trwatych wzoréw interwencji spotecznych, ktére majg przyczynic¢ sie
do poprawy warunkéw zycia mieszkancéw towicza, w szczegdlnosci tych, ktorzy
sg zagrozeni marginalizacjag i wykluczeniem spotecznym, aby w konsekwencji
doprowadzi¢ do integracji spoteczne;j.

Obowigzek jej opracowania wynika wprost z art. 17 ust. 1 pkt 1, w powigzaniu
z art. 16 b ustawy z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy spotecznej, ktore
w ramach zadan wiasnych gminy przewidujg ,opracowanie i realizacje gminnej
strategii rozwigzywania problemdéw spotecznych ze szczegdlnym uwzglednieniem
programow pomocy spotecznej, profilaktyki i rozwigzywania problemoéw alkoholowych
i innych, ktérych celem jest integracja oséb i rodzin z grup szczegdlnego ryzyka"l.

Gminna Strategia Rozwigzywania Problemdw Spotecznych na lata 2016 — 2020
dla Gminy Miasto towicz zostata opracowana w Miejskim Osrodku Pomocy Spotecznej
w towiczu pod nadzorem Dyrektora MOPS. Rozwija ona mysl planistyczng zawarta
w Gminnej Strategii Rozwigzywania Problemdéw Spotecznych na lata 2011 — 2015
dla Gminy Miasto towicz, przyjetej Uchwatg Nr LXV/514/2010 Rady Miejskiej
w towiczu z dnia 28 pazdziernika 2010 roku.

Dokument zawiera diagnoze sytuacji spotecznej towicza i prognoze zmian
problemdw spotecznych w perspektywie do 2020 roku. Rozpoznanie najwazniejszych
kwestii spotecznych zostato skonstruowane na podstawie przedtozonych materiatow
statystycznych i urzedowych, a takze instrumentéw analizy strategicznej, do ktérych
nalezy zaliczy¢ identyfikacje mocnych i stabych stron oraz szans i zagrozen lokalnego
systemu polityki spotecznej (analiza SWOT). Z diagnozy wynikajg obszary problemowe,
nad ktérymi winna skupic sie lokalna polityka spoteczna. Ujete w forme misji, celow
strategicznych, operacyjnych i kierunkédw dziatan, w sposdb praktyczny wyznaczajg
dziatania poszczegélnych podmiotédw. Cze$¢ programowa zostata przedstawiona
w formie tabelarycznej, zawierajgcej cele, kierunki oraz realizatoréw poszczegdlnych
dziatan i partnerdw, czas ich realizacji oraz wskazniki ich wykonania.

Strategia zorientowana jest na rozszerzenie i wspoétprace z réznymi podmiotami
i organizacjami pozarzgdowymi, zajmujgcymi sie pomocg spoteczng w miescie oraz
instytucjami dziatajgcymi w szerszym obszarze polityki spotecznej, jak: oswiata, stuzba
zdrowia, Powiatowy Urzad Pracy, Komenda Powiatowa Policji, Powiatowe Centrum
Pomocy Rodzinie.

Doswiadczenia pracy instytucji spotecznych, w tym szczegdlnie Miejskiego
Os$rodka Pomocy Spotecznej w towiczu, ukazujg, ze tylko w dziataniach prowadzonych

! Ustawa z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy spotecznej (Dz. U. t. j. z 2015 r., poz. 163 z pdzn. zm.)



jednoczesnie na wielu pfaszczyznach i poziomach, a wiec w ujeciu strategicznym nalezy
upatrywac szans trwatego rozwigzania problemoéw spotecznych w miescie.

I.  RAMY PRAWNE TWORZENIA STRATEGII

Opracowanie Gminnej Strategii Rozwiqgzywania Problemow Spotecznych na lata
2016-2020 dla Gminy Miasto towicz oraz jej wdrazanie, podobnie, jak i innych
dokumentéw strategicznych przygotowywanych na rdznych szczeblach administracji
publicznej, znajduje umocowanie prawne w krajowych aktach prawnych, do ktdrych
naleza:

— Ustawa z dnia 8 marca 1990 r. o samorzadzie gminnym (tekst jednolity
Dz. U.z 2016 r. poz. 446 z pdzn. zm.),

— Ustawa z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy spotecznej (tekst jednolity
Dz. U.z 2016 r. poz. 930 z pdzn. Zm.),

— Ustawa z dnia 9 czerwca 2011 r. o wspieraniu rodziny i systemie pieczy
zastepczej (tekst jednolity Dz. U. z 2016 r. poz. 575 z pdzn. zm.),

— Ustawa z dnia 20 kwietnia 2004 r. o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku
pracy (tekst jednolity Dz. U. z 2016 r. poz.645 z pdzn. zm.),

— Ustawa z dnia 24 kwietnia 2003 r. o dziatalnosci pozytku publicznego
i o wolontariacie (tekst jednolity Dz. U. z 2016 r. poz. 239 z pdzn. zm.),

— Ustawa z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu przemocy w rodzinie (tekst
jednolity Dz. U. z 2015 r. poz.1390),

— Ustawa z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzezwosci
i przeciwdziataniu alkoholizmowi (tekst jednolity Dz. U. z 2016 r. poz. 487),

— Ustawa z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu narkomanii (tekst jednolity
Dz. U.z 2016 r. poz. 224 z péin. zm.),

— Ustawa z dnia 7 wrzesnia 1991 r. o systemie oswiaty (tekst jednolity
Dz. U.z 2015r. poz. 2156 z pdin.zm.),

— Ustawa z dnia 4 lutego 2011 r. o opiece nad dzie¢mi w wieku do lat 3 (tekst
jednolity Dz. U. z 2016 r. poz.157),

— Ustawa z dnia 28 listopada 2003 r. o $wiadczeniach rodzinnych (tekst jednolity
Dz. U. 22016 r. poz. 1518 z péin. zm.),



— Ustawa z dnia 7 wrzesnia 2007 r. o pomocy osobom uprawnionych do
alimentow (tekst jednolity Dz. U. z 2016 r. poz. 169 z pdzn. zm.),

— Ustawa z dnia 13 czerwca 2003 r. o zatrudnieniu socjalnym (tekst jednolity
Dz. U. 22011 r. Nr 43 poz. 225 z pdin. zm.),

— Ustawa z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego (tekst
jednolity Dz. U. z 2016 r. poz. 546 z pdzn. zm.),

— Ustawa z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz
zatrudnianiu oséb niepetnosprawnych (tekst jednolity Dz. U. z 2011 r. Nr 127
poz. 721z pdin. zm.),

— Ustawa z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze srodkow publicznych (tekst jednolity Dz. U. z 2015 r. poz. 581
z pbéin. zm.),

— Ustawa z dnia 21 czerwca 2001 r. o dodatkach mieszkaniowych (tekst jednolity
Dz. U.z 2013 r. poz. 966 z pdzn. zm.).

Il. PODSTAWY STRATEGICZNO — PROGRAMOWE TWORZENIA
STRATEGII

Gminna Strategia Rozwigzywania Problemdw Spotecznych na lata 2016-2020
dla Gminy Miasto towicz jest zgodna z dokumentami strategicznymi i programowymi,
ktére funkcjonuja na poziomie europejskim, ogdlnopolskim, wojewddzkim,
powiatowym i gminnym, tworzacymi warunki do podejmowania dziatan opartych
na zasadzie pomocniczosci panstwa przy wykorzystaniu zasobdéw tkwigcych
w srodowiskach lokalnych i aktywnosci $rodowisk zagrozonych marginalizacja
i wykluczeniem spotecznym.

2.1. Unijne i krajowe dokumenty strategiczne

2.1.1. Europa 2020 - Strategia na rzecz inteligentnego i zrownowazionego
rozwoju sprzyjajacego wiaczeniu spotecznemu *

Europa 2020 to unijna strategia wzrostu. Jest to dokument o fundamentalnym
znaczeniu dla rozwoju Unii Europejskiej. Okresla dziatania, ktérych podjecie
w skoordynowany sposéb przez panstwa cztonkowskie przyspieszy wyjscie z obecnego
kryzysu i przygotuje europejskg gospodarke na wyzwania przysztosci. W zmieniajagcym

? http://ec.europa.eu/europe2020/index_pl.htm



sie swiecie Unii Europejskiej potrzebna jest inteligentna i zrdwnowazona gospodarka,
sprzyjajgca wigczeniu spoftecznemu, zas réwnolegta praca nad tymi trzema
priorytetami, ktére wyznacza strategia i ktdrych realizacja odbywaé sie bedzie
na szczeblu unijnym oraz krajowym, powinna pomdc UE i panstwom cztonkowskim
w uzyskaniu wzrostu zatrudnienia oraz zwiekszeniu produktywnosci i spdjnosci
spofeczne;j.

Unijny cel stuzgcy zapewnieniu rozwoju sprzyjajacego witgczeniu spotecznemu
przewiduje:

— podwyiszenie wskaznika zatrudnienia kobiet i mezczyzn w wieku 20-64 lat
do 75 proc. do 2020 r. poprzez wprowadzenie wiekszej liczby oséb na rynek
pracy, zwlaszcza kobiet, mtodziezy, o0séb starszych, pracownikow
niskowykwalifikowanych i legalnych imigrantéw,

— zapewnienie lepszego poziomu wyksztatcenia — zwtaszcza: zredukowanie odsetka
mtodych ludzi przedwczesnie porzucajgcych nauke do poziomu ponizej 10 proc.,
dazenie do tego, by co najmniej 40 proc. oséb w wieku 30-34 lat miato
wyksztatcenie wyzsze (lub réwnowazne),

— zmniejszenie liczby oséb zagrozonych ubdéstwem i wykluczeniem spotecznym
0 co najmniej 20 min.

Nalezy przyjgé, ze realizacja celéw Gminnej Strategii Rozwiqgzywania Problemdéw
Spotecznych na lata 2016-2020 dla Gminy Miasto towicz przyczyni sie do osiggniecia
zatozen ww. dokumentu.

2.1.2. Raport Polska 2030 °

Raport Polska 2030. Wyzwania rozwojowe stanowi podstawe diagnostycznag
dla przygotowywanych krajowych strategii rozwoju. Prezentuje wyzwania
i rekomendacje w kluczowych dla rozwoju obszarach funkcjonowania panstwa
w perspektywie do 2030 roku:

— wzrost i konkurencyjnosg¢,

— sytuacja demograficzna,

— wysoka aktywnos$¢ zawodowa oraz adaptacyjnos¢ zasobdw pracy,
— odpowiedni potencjat infrastruktury,

— bezpieczenstwo energetyczno - klimatyczne,

— gospodarka oparta na wiedzy i rozwdj kapitatu intelektualnego,
— solidarnos$é i spéjnosé regionalna,

— poprawa spoéjnosci spotecznej,

— sprawne panstwo,

— wzrost kapitatu spotecznego Polski.

* https://www.mpips.gov.pl/gfx/mpips/.../1.../pl_2030_wyzwania_rozwojowe.pdf



W dokumencie tym wskazuje sie takze na pie¢ kluczowych czynnikdw rozwoju
kraju w perspektywie do roku 2030:
— warunki dla szybkiego wzrostu inwestycji,
— wazrost aktywnosci zawodowej i mobilnosci Polakow,
— rozwdj produktywnosci i innowacyjnosci,
— efektywna dyfuzja rozwoju w wymiarze regionalnym i spotecznym,
— wzmocnienie kapitatu spotecznego i sprawnosci panstwa.

W aspekcie rozwoju kapitatu spotecznego, podkresla sie rosngce znaczenie
usieciowienia spoteczeistwa, niosgce za sobg zmiane dotychczasowych wiezi
spotecznych. Podkreslona jest rola nowoczesnych form komunikacji masowej,
rewolucjonizujgcych komunikacje publiczng. Wzrost kapitatu spotecznego wymaga
stymulowania wzrostu wzajemnego zaufania, naprawy infrastruktury instytucjonalnej
panstwa, zwiekszenia troski o dobro wspdlne, poprawy jakosci przestrzeni i debaty
publicznej, wspierania aktywnosci obywatelskiej - indywidualnej
i zinstytucjonalizowanej — oraz zwiekszenia roli potencjatu kreatywnego
i intelektualnego.

2.1.3. Dtugookresowa Strategia Rozwoju Kraju (DSRK) - Polska 2030.
Trzecia fala nowoczesnosci.*

Celem Dfugookresowej Strategii Rozwoju Kraju (DSRK) jest analiza oraz
charakterystyka warunkéw niezbednych dla rozwoju Polski w kluczowych obszarach
na tle Unii Europejskiej oraz proceséw gospodarczych zachodzacych w swiecie.
Na tej podstawie sformutowano wnioski, a takze ich przetozenie na konkretne decyzje
oraz propozycje powigzanych z nimi projektow.

W DSRK przedstawiono wizje rozwojowg w perspektywie do 2030 roku,
jak réwniez identyfikuje sie wyzwania stojgce przed gospodarka i spoteczernstwem
oraz trzy obszary strategiczne: konkurencyjnosci iinnowacyjnosci (modernizacji),
rownowazenia potencjatu rozwojowego regiondow Polski (dyfuzji), efektywnosci
i sprawnosci panstwa. Celem jest rozwdj mierzony poprawg jakosci zycia Polakdéw
(wzrost PKB na mieszkanca w relacji do najbogatszego panstwa UE i zwiekszenie
spojnosci spotecznej) dzieki stabilnemu, wysokiemu wzrostowi gospodarczemu,
co pozwala na modernizacje kraju.

W DSRK wskazano jedenascie celéw strategicznych, od ktdrych zalezy rozwdj
cywilizacyjny kraju oraz powigzane z nimi projekty do realizacji. W czesci dotyczacej
kapitatu spotecznego znajdujg sie, m.in.,:

— stworzenie sprawnego panstwa jako modelu dziatania administracji publicznej,
— wazrost spotecznego kapitatu rozwoju.

4 https://mac.gov.pl/files/wp-content/uploads/2013/02/Strategia-DSRK-PL2030-RM.pdf



Nalezy przyjaé, ze realizacja zatozen Gminnej Strategii Rozwiqgzywania Problemdw
Spotecznych na lata 2016-2020 dla Gminy Miasto towicz przyczyni sie do osiggniecia
celédw przyjetych w ww. dokumencie.

2.1.4. Sredniookresowa Strategia Rozwoju Kraju (SSRK) - Strategia Rozwoju
Kraju 2020°

Strategia Rozwoju Kraju 2020 (SSRK 2020) stanowi najwazniejszy dokument
w perspektywie S$redniookresowej, okreslajgcy cele strategiczne rozwoju kraju
do 2020 roku. Jest elementem nowego systemu zarzadzania rozwojem kraju, ktérego
fundamenty zostaty okreslone w ustawie o zasadach prowadzenia polityki rozwoju
oraz w dokumencie Zafozenia systemu zarzqdzania rozwojem Polski, kluczowym
dla okreslenia dziatan rozwojowych, ktérych podjecie jest konieczne w perspektywie
najblizszych 10 lat oraz dla dziewieciu strategii zintegrowanych, stuzgcych realizacji
zatozonych celéw rozwojowych.

W SSRK 2020 wytyczono obszary strategiczne, w ktérych koncentrowac sie beda
gtowne dziatania oraz okreslono, jakie interwencje sg niezbedne w perspektywie
Sredniookresowej w celu przyspieszenia proceséw rozwojowych.

W perspektywie tego dokumentu strategicznego szczegdlnie istotne sa:

— wzmocnienie warunkéw sprzyjajacych realizacji indywidualnych potrzeb
i aktywnosci obywatela,

— rozwoj kapitatu ludzkiego,

— integracja spoteczna,

— zapewnienie dostepu i okre$lonych standarddéw ustug publicznych.

Nalezy przyjaé, ze realizacja celédw Gminnej Strategii Rozwigzywania Problemow
Spotecznych na lata 2016-2020 dla Gminy Miasto towicz przyczyni sie do osiggniecia
zatozen ww. dokumentu.

2.1.5. Strategia Rozwoju Kapitatu Spotecznego 2020 (SRKS) °

Strategia Rozwoju Kapitatu Spotecznego 2020 (SRKS) zostata opracowana
w odpowiedzi na wyzwania, jakie identyfikuje DSRK, wskazujgc, iz polityka rozwoju
powinna wspiera¢ procesy i inicjatywy, ktére wzmacniajg wole dziatania obywateli
na rzecz dobra wspodlnego i przyczyniajg sie do wzmocnienia zaufania, jako jednego
z podstawowych komponentdw zycia spotecznego, gospodarczego i kulturowego.

> https://www.mr.gov.pl/media/3336/Strategia_Rozwoju_Kraju_2020.pdf
® http://ks.mkidn.gov.pl/media/download_gallery/20130520SRKS_na_stronie_internetowej.pdf



Dokument, poprzez wdrazanie okreslonych w SRKS kierunkéw interwencji,
przyczynia sie do realizacji celu 11 Dtugookresowej Strategii Rozwoju Kraju:
Wzrost spotecznego kapitatu rozwoju.

SRKS obejmuje zagadnienia partycypacji spotecznej i aktywnosci obywatelskie;j.
W ramach tego obszaru majg by¢ realizowane dziatania zmierzajagce do poprawy
mechanizmdéw partycypacji spotecznej i wptywu obywateli na zycie publiczne.

Cele SRKS s3 réwniez komplementarne z celami Strategii Rozwoju Kraju 2020,
a w tym przede wszystkim z obszaru dotyczagcego sprawnego panstwa
(cel 1.3. Wzmocnienie warunkdéw sprzyjajacych realizacji indywidualnych potrzeb
i aktywnosci obywatela), jak réwniez w obszarze poswieconym spdjnosci spoteczno
— gospodarczej i terytorialnej.

Wdrozenie Strategii Rozwoju Kapitatu Spofecznego 2020 jest integralnym
elementem koncepcji rozwoju Polski w najblizszym czasie. Przyjmuje sie, ze proces
ten bedzie obejmowat takie dziatania, jak:

— projekty realizowane przez organizacje spoteczne w zakresie edukacji
obywatelskiej,

— upowszechnienie i wdrazanie rozwigzan zwiekszajgcych kontrole spoteczng nad
dziataniami administracji publicznej wszystkich szczebli,

— state podnoszenie wiedzy i umiejetnosci przedstawicieli organizacji
pozarzadowych (zarzady, pracownicy) w zakresie zarzadzania organizacja,
a w szczegolnosci zarzagdzania zasobami ludzkimi i finansami,

— réznorodne formy zachecania obywateli do zwiekszania swojej aktywnosci
na forum publicznym,

— rozwijanie i promocja indywidualnej filantropii, wolontariatu, jak i spotecznej
odpowiedzialnosci biznesu,

— wspieranie rozwoju przedsiebiorczosci spotecznej i innych form przeciwdziatania
wykluczeniu spotecznemu i zawodowemu, w tym réznorodnych form
samopomocy,

— stworzenie rozwigzan zmierzajagcych do wypracowania i wdrozenia systemu
wsparcia dla poradnictwa prawnego i obywatelskiego,

— ufatwienie dziatalnosci organizacji obywatelskich,

— wsparcie dla ruchéw spotecznych, grup nieformalnych.

Nalezy przyjaé, ze realizacja zatozen Gminnej Strategii Rozwigzywania Problemow
Spotecznych na lata 2016-2020 dla Gminy Miasto towicz przyczyni sie do osiggniecia
celdw przyjetych w ww. dokumencie.
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2.1.6. Narodowa Strategia Integracji Spotecznej dla Polski (NSIS) ’

Narodowa Strategia Integracji Spotecznej dla Polski (NSIS) jest dokumentem,

zaktadajgcym pomoc w procesie wigczenia Polski w realizacje drugiego z celow

Strategii Lizbonskiej, stawiajgcego na modernizacje europejskiego modelu socjalnego,

inwestowanie w ludzi oraz zwalczanie wykluczenia spotecznego. Dziatania w tym

zakresie majg przyczynic sie do:

dostosowania edukacji i szkolenia do wymogow zycia i pracy w spoteczeistwie
opartym na wiedzy,

rozwijania aktywnej polityki zatrudnienia przyczyniajagcej sie do tworzenia
wiekszej liczby lepszych miejsc pracy,

modernizacji systemu ochrony socjalnej, w tym systemédw emerytalnych
i ochrony zdrowia, m.in. w celu zapewnienia ich finansowej stabilnosci oraz
odpowiedniej koordynacji z celami polityki edukacyjnej i polityki zatrudnienia,
wspierania integracji spotecznej, aby unikng¢ pojawienia sie trwale
zmarginalizowanej klasy ludzi niezdolnych do funkcjonowania w spoteczenstwie
opartym na wiedzy.

W ramach kilkunastu obszaréw zycia spotecznego, wyznaczonych w NSIS,

sformutowano nastepujace priorytety:

wzrost uczestnictwa dzieci w wychowaniu przedszkolnym,

poprawa jakosci ksztatcenia na poziomie gimnazjalnym i srednim,
upowszechnienie ksztatcenia wyzszego i jego lepsze dostosowanie do potrzeb
rynku pracy,

rekompensowanie deficytow rozwoju intelektualnego i sprawnosciowego dzieci,
radykalne ograniczenie ubdstwa skrajnego,

ograniczenie tendencji do wzrostu réznic dochodowych,

ograniczenie bezrobocia dtugookresowego,

zmniejszenie bezrobocia mtodziezy,

zwiekszenie poziomu zatrudnienia wsréd oséb niepetnosprawnych,

zwiekszenie liczby uczestnikdw w aktywnej polityce rynku pracy,
upowszechnienie ksztatcenia ustawicznego,

wydtuzenie przecietnego dalszego trwania zycia w sprawnosci,

powszechne ubezpieczenie zdrowotne,

kobiety i dzieci objete programami zdrowia publicznego,

wzrost dostepu do lokali (mieszkan) dla grup najbardziej zagrozonych
bezdomnoscia,

dostep do pracownikdw socjalnych,

rozwéj pomocy Srodowiskowej — zwiekszenie liczby oséb objetych ustugami
pomocy $rodowiskowej,

7 http://www.mpips.gov.pl/userfiles/File/mps/NSIS.pdf
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— Zzaangazowanie obywateli w dziatalnos¢ spoteczng,
— realizacja NSIS przez samorzady terytorialne,
— dostep do informacji obywatelskiej i poradnictwa.

Nalezy przyjaé, ze realizacja celéw Gminnej Strategii Rozwigzywania Probleméw
Spotecznych na lata 2016-2020 dla Gminy Miasto towicz przyczyni sie takze
do osiggniecia zatozern ww. dokumentu.

2.1.7. Program Operacyjny Kapitat Ludzki 8

Zgodnie z Narodowymi Strategicznymi Ramami Odniesienia (NSRO), catos¢
interwencji Europejskiego Funduszu Spotecznego w Polsce na lata 2007-2013 zostata
ujeta w ramach Programu Operacyjnego Kapitat Ludzki. Jego celem jest umozliwienie
petnego wykorzystania potencjatu zasobdw ludzkich poprzez wzrost zatrudnienia
i potencjatu adaptacyjnego przedsiebiorstw i ich pracownikéw, podniesienie poziomu
wyksztatcenia spoteczenstwa, zmniejszenie obszaréw wykluczenia spotecznego oraz
wsparcie budowy struktur administracyjnych panstwa.

Problematyka integracji spotecznej zostata ujeta w dwdch priorytetach tego
programu, tj., w realizowanym na poziomie centralnym priorytecie I: ,Zatrudnienie
i integracja spoteczna” oraz w realizowanym na poziomie regionalnym priorytecie VII:
»,Promocja integracji spotecznej’. W ramach tych priorytetéw przewidziano
nastepujace dziatania, odnoszace sie do problematyki integracji spotecznej:

— 1.2. Wsparcie systemowe instytucji pomocy i integracji spotecznej

— 1.3. Ogdlnopolskie programy integracji i aktywizacji zawodowej

— 7.1. Rozwdj i upowszechnianie aktywnej integracji

— 7.2. Przeciwdziatanie wykluczeniu i wzmocnienie sektora ekonomii spotecznej

— 7.3. Inicjatywy lokalne na rzecz aktywnej integracji.
Posrednio dla problematyki integracji spotecznej istotne jest réwniez, wyznaczone
w ramach priorytetu V, dziatanie 5.4 ,,Rozwdj potencjatu trzeciego sektora”.

2.1.8. Program Operacyjny Wiedza Edukacja Rozwéj 2014 — 2020 °

Program Operacyjny Wiedza Edukacja Rozwdj (PO WER) stanowi odpowiedz
na wyzwania i jednoczesnie instrument realizacji strategii Europa 2020. Program
uwzglednia stojace przed Europg dtugofalowe wyzwania zwigzane z globalizacjg,
rozwojem ekonomicznym, jakoscig polityk publicznych, zjawiskami demograficznymi,
czy inwestycjami w kapitat ludzki.

PO WER jest finansowany ze srodkéw Europejskiego Funduszu Spotecznego (EFS)
oraz ze srodkow specjalnej linii budzetowej Inicjatywy na rzecz zatrudnienia ludzi

® http://pokl.mazowia.eu/g2/oryginal/2011_07/1b11885071fd23f2ef796597e44a1964.pdf
® http://www.power.gov.pl/media/943/POWER_zatwierdzony_przez_KE_171214.pdf
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mtodych (Youth Employment Initiative — YEI). Zakres wsparcia Programu Operacyjnego
Wiedzy Edukacji Rozwoju opiera sie na dwéch filarach:
1. poprawie funkcjonowania poszczegdlnych polityk sektorowych,
2. interwencji w obszarach, dla ktéorych wiekszg efektywno$é zapewni wsparcie
z poziomu krajowego: wsparcie ludzi mtodych, szkolnictwo wyzsze, innowacje
spoteczne, mobilnos$é i wspdtpraca ponadnarodowa.

2.2. Regionalne i lokalne samorzgdowe dokumenty strategiczne

2.2.1. Wojewoddzka Strategia w Zakresie Polityki Spotecznej na lata
2007 -2020"°

Wojewddzka Strategia w Zakresie Polityki Spotecznej na lata 2007-2020 jest
dokumentem, ktéry okresla gtéwne dziatania Samorzagdu Wojewddztwa tddzkiego,
zgodnie z przypisanymi mu zadaniami z zakresu pomocy spofecznej. Jest dtugofalowa
koncepcja dziatania, ukierunkowang na osiggniecie postepu spotecznego. Zawiera
diagnoze spofeczng wojewddztwa (ocene stanu pomocy spotecznej i istniejacej
infrastruktury socjalnej), priorytety oraz misje polityki spotecznej, za ktdrg uznano
»podnoszenie jakosci zycia ws$réd mieszkancéw regionu, szczegdlnie tych, ktérzy
ze wzgledu na trudng sytuacje zyciowg nie sg w stanie samodzielnie zaspokoié
podstawowych potrzeb bytowych, a przez to nie mogg uczestniczyé lub majg
ograniczony udziat w zyciu rodzinnym, zawodowym i spotecznym”.

Strategia Polityki Spotecznej Wojewddztwa tddzkiego jest wyznacznikiem
zakresu i formy strategii rozwigzywania problemdw spotecznych na poziomie powiatu
i gminy. Stanowi punkt odniesienia dla wyboru priorytetéw i kierunkéw dziatan
strategii lokalnych. Jednoczesnie jest integralng czescig Strategii Rozwoju
Wojewddztwa tédzkiego w obszarze -— polityka spoteczna, spoteczenstwo
obywatelskie.

2.2.2. Strategia Rozwigzywania Problemoéw Spotecznych w Powiecie towickim
na lata 2008 - 2020 **

Jednym z istotnych zadan powiatu, wynikajgcych z ustawy o pomocy spotecznej,
jest stworzenie ponadgminnej polityki rozwigzywania probleméw spotecznych.
Zatozenia tej polityki znalazty miejsce w Strategii Rozwigzywania Problemdw
Spotecznych w Powiecie towickim na lata 2008 - 2020. Dokument zawiera diagnoze
sytuacji w Powiecie, okresla czynniki wptywajgce na realizacje zadan z zakresu polityki

10 http://www.rcpslodz.pl/Strategia/19/0/
" http://www.bip.powiat.lowicz.pl/plik,3523,uchwala-nr-xxvi-221-2008-rpl.pdf
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spofecznej oraz wyznacza kierunki rozwoju polityki spotecznej dla Powiatu towickiego.
Strategia zaktada do realizacji nastepujace cele strategiczne i operacyjne:
1. Wdrazanie aktywnej polityki spotecznej poprzez:
— zwiekszenie wiedzy dotyczgcej probleméw spotecznych,
— wspomaganie lokalnych inicjatyw,
— wprowadzanie i wspieranie innowacyjnych rozwigzan,
— zwiekszenie dostepnosci do ksztatcenia i szkolen dla stuzb pomocy spotecznej,
— rozwodj sektora pozarzagdowego.
2. Systemowa pomoc osobom i rodzinom poprzez:
— rozwdj ustug socjalnych,
— wzmacnianie rozwigzan stuzgcych harmonijnemu funkcjonowaniu rodzin,
— wyréwnywanie szans dzieci i mtodziezy,
— rozwdj ustug socjalnych dla oséb niepetnosprawnych i starszych,
— rozwdj infrastruktury pomocy spotecznej.
3. Tworzenie warunkdéw sprzyjajacych uczestnictwu w zyciu spotecznym oséb
wykluczonych lub zagrozonych wykluczeniem spotecznym poprzez:
— wsparcie oséb bezrobotnych i poszukujacych pracy,
— rozwoj wolontariatu i spotecznej aktywnosci,
— propagowanie aktywnych metod wychodzenia z wykluczenia,
— zapobieganie sytuacjom kryzysowym zwigzanych z wykluczeniem.
4. Zapobieganie i przeciwdziatanie problemom uzaleznien poprzez:
— zwiekszanie poziomu Swiadomosci spoteczenstwa na temat zagrozen
spotecznych zwigzanych z uzywaniem substancji psychoaktywnych,
— zwiekszenie dostepnosci Swiadczen w zakresie leczenia, rehabilitacji
i ograniczenia szkdd zdrowotnych dla oséb uzaleznionych,
— rozwdj systemu przeciwdziatania przemocy w rodzinie.
5. Zwiekszenie samodzielnego funkcjonowania oséb niepetnosprawnych poprzez:
— zwiekszenie dostepnosci do edukaciji,
— zwiekszenie dostepnosci do rehabilitacji leczniczej, spotecznej,
— wyréwnywanie szans w zatrudnieniu.
6. Propagowanie aktywnego trybu zycia i wsparcia osob w wieku produkcyjnym
poprzez:
— zwiekszenie oddziatywania instytucji zajmujgcych sie osobami starszymi,
— promocja aktywnych form spedzania czasu przez osoby starsze,
— zmniejszenie poczucia izolacji,

— upowszechnianie dziatan instytucji zajmujacych sie osobami starszymi.
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2.2.3. Strategia Rozwoju Miasta towicza 2015 — 2023 *2

Strategia Rozwoju Miasta towicza 2015 — 2023 to dtugookresowy plan dziatania,
okreslajacy strategiczne cele rozwoju oraz przyjmujgcy kierunki i priorytety dziatania,
a takze alokacje srodkéw finansowych, ktére sg niezbedne dla realizacji przyjetych
celéw i zadan. Strategia obejmuje wszystkie ptaszczyzny zycia lokalnego i jest
koncepcja rozwoju miasta w diugiej perspektywie czasowej. Stanowi podstawowy
instrument zarzgdzania miastem. Jest planem dziatania wtadz lokalnych, ktéry utatwia
i zwieksza spdjnos¢ podejmowanych decyzji przez wtadze samorzadowe. Pozwala lepiej
zagospodarowacd zasoby: ludzkie, naturalne, materialne, a takze okresla optymalne
ich wykorzystanie. Strategia zwieksza szanse miasta na uzyskanie dodatkowych,
zewnetrznych Zrédet zasilania lokalnego budzetu. Ponadto jest dokumentem
planistycznym koniecznym do ubiegania sie o srodki finansowe z budzetu Unii
Europejskie;j.

Ill. DIAGNOZA SYTUACJI SPOLECZNEJ W tOWICZU | CHARAKTERYSTYKA
GtOWNYCH PROBLEMOW W ZAKRESIE POLITYKI SPOtECZNEJ
W MIESCIE

3.1. Charakterystyka miasta

towicz to miasto potozone w centralnej Polsce w wojewddztwie tddzkim,
nad rzekg Bzurg. Zaliczany jest do rzedu najstarszych miast w Polsce. Dawniej byt
to osrodek débr gospodarczych arcybiskupéw gnieznieniskich, a dzis - centrum
administracji miejskiej, powiatowej i diecezjalnej. towicz jest stolicg powiatu
ziemskiego obejmujgcego dziewie¢ gmin wiejskich: Bielawy, Chasno, Domaniewice,
Kiernozia, Kocierzew Ptd., towicz, tyszkowice, Nieboréw i Zduny.

Miasto potozone jest w bliskim sgsiedztwie z dwoma najwiekszymi miastami
w Polsce: Warszawg (80 km) i todzig (50 km) i posiada bardzo korzystne, centralne
potozenie geograficzne w rejonie skrzyzowania gtéwnych drég (Nr 92 Warszawa
- Poznan i Nr 14 w kierunku na t6dz) oraz autostrady (A-2); zjazd na autostradzie
- Wezet towicz w okolicy tyszkowic lub Wezet Skierniewice w okolicy Nieborowa.
Przez towicz przebiega wazna magistrala kolejowa Berlin - Warszawa - Moskwa.

2 http://www.lowicz.eu/files/docs/strategia_rozwoju_miasta_.pdf
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Zrédto: http://www.lowicz.eu/Korzystne_polozenie_geograficzne,330

Miasto zajmuje powierzchnie 23,4 km? i podzielone jest na dziewie¢ dzielnic:
Bolimowska, Bratkowice, Gorki, Korabka, Kostka, towicka Wie$, Matszyce, Srédmiescie,
Zielkdwka.

3.2. Stan i struktura demograficzna oraz jej wptyw na ksztattowanie
polityki spotecznej w miescie towicz

W dniu 31.12.2015 r. miasto towicz liczyto 28936 mieszkanncédw. Analizujgc
dynamike ludnosci towicza w latach 2013 — 2015, zauwazalnym stato sie, ze z roku
na rok nastepowat stopniowy spadek liczby ludnosci. Ogdlna liczba ludnosci,
w rozpatrywanym przedziale czasowym, co rok malata $rednio o 0,83%; w tym:
dla populacji kobiet — srednio o 0,82%, zas w grupie mezczyzn — Srednio o 0,85%.
W analizowanych latach niemal nie ulegt zmianie procentowy udziat kobiet i mezczyzn
w ogoblnej liczbie ludnosci. W 2013 roku procentowy udziat ludnosci towicza,
rozpatrywany wedtug pici, ksztattowat sie na poziomie: 52,76% kobiet i 47,24%
mezczyzn; w 2014 roku: 52,79% kobiet i 47,21% mezczyzn, natomiast w 2015 roku:
52,78% kobiet i 47,22% mezczyzn. W powyzszych latach zauwazalna stata sie pewna
cecha demograficzna, a mianowicie liczebna dominacja kobiet nad mezczyznami,
co jest réwniez charakterystyczne dla wiekszosci gmin miejskich w Polsce.
Zamieszczona ponizej tabela zawiera dane, na podstawie ktdrych dokonano diagnozy
liczby ludnosci miasta towicza w latach 2013 — 2015.
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Tabela 1. Liczba ludnosci w miescie towicz

Wyszczegdlnienie 2013 2014 2015
Liczba ludnosci 29420 29169 28936
ogotem
Liczba kobiet 15523 15398 15272
Liczba mezczyzn 13897 13771 13664

Zrédto: dane GUS (http://demografia.stat.gov.pl/bazademografia/CustomSelect.aspx)

Interpretujagc dane, dotyczace struktury ludnosci wg wieku, nie zauwaza sie
niemalze zadnych zmian w latach 2013 - 2015, biorgc pod uwage procentowy udziat
poszczegblnych grup w ogdlnej liczbie ludnosci. W wartosciach bezwzglednych,
na przestrzeni tych trzech lat, widoczny jest staty spadek w kazdej z grup wiekowych
w przedziale od 0 do 59 lat. Niepokojace zjawisko dotyczy wzrostu, z roku na rok, liczby
ludnosci w przedziale wiekowym od 60 do 70 i wiecej lat. Zaobserwowac dato sie
zmniejszenie procentowego udziatu ludnosci we wszystkich grupach wiekowych
do 59 lat przy jednoczesnym wzroscie liczby oséb w wieku powyzej 60 lat.
Na podstawie powyiszego mozna postawié teze, ze oprécz spadku liczby ludnosci,
spofeczenstwo towicza starzeje sie. Dodatkowg, bardzo wyrazng we wszystkich
analizowanych latach, tendencjg jest wzrost procentowego udziatu kobiet
w poszczegdlnych grupach wraz ze wzrostem wieku mieszkancéw. Zjawisko
to obrazuje Tabela 2 oraz Piramida wieku mieszkarncéw towicza, 2014.

Tabela 2. Ludnos¢ towicza wedtug wieku i ptci

2013 2014 2015

Wyszczegdlnienie | ogdétem | kobiety | meiczyzni | ogétem | kobiety | meiczyini | ogétem | kobiety | mezczyini

(os.) (os.) (os.) (os.) (os.) (os.) (os.) (os.) (os.)
0-19 lat 5724 2794 2930 5614 2737 2877 5491 2682 2809
20 -39 lat 8743 4274 4469 8508 4169 4339 8267 4024 4243
40 - 59 lat 8168 4330 3838 8006 4214 3792 7825 4097 3728
60 - 69 lat 4037 2318 1719 4241 2427 1814 4483 2573 1910
70 i wiecej lat 2748 1807 941 2800 1851 949 2870 1896 974

Zrédto: dane GUS (http://demografia.stat.gov.pl/bazademografia/CustomSelect.aspx)
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Rycina 1. Ludno$é towicza wedtug ptci i wieku w 2014 roku

Piramida wieku mieszkancow towicza, 2014

(Zrédto: GUS)
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W badanym przedziale czasowym, tj. w latach 2013 — 2015, wedtug zdolnosci
do pracy, dato sie zauwazy¢ nieznacznie zmniejszajgcy sie odsetek mieszkancéw
towicza w wieku produkcyjnym i przedprodukcyjnym, za$ wzrést odsetek ludnosci
w wieku poprodukcyjnym. W strukturze ludnosci wedtug wieku, wystgpita przewaga
mezczyzn nad kobietami w wieku produkcyjnym, na co wskazujg dane, zawarte
w Tabeli 3.

Wykres 1. Udziat ludno$é wedtug ekonomicznych grup wieku w ludnosci ogétem
w miescie towicz (%)

70

60

50

40

30

20

20,51 21,71
17,32 19,57 17,15 16,94

10

2013 2014 2015
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Zrédto: dane GUS (https://bdl.stat.gov.pl/BDL/dane/podgrup/tablica)
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Tabela 3. Ludnos¢ miasta towicza wedtug ekonomicznych grup wieku i ptci

2013 2014 2015

Wyszczegélnienie ogétem kobiety mezczyzni ogétem kobiety mezczyini ogétem | kobiety mezczyini

(os.) (os.) (os.) (os.) (os.) (os.) (os.) (os.) (os.)
Wiek
przedprodukcyjny 5096 2485 2611 5001 2446 2555 4901 2401 2500
(17 lat i mniej)
Wiek produkcyjny 18567 8913 9654 18185 8674 9511 17752 8402 9350
Wiek . 5757 4125 1632 5983 4278 1705 6283 | 4469 1814
poprodukcyjny

Zrédfo: dane GUS (https://bdl.stat.gov.pl/BDL/dane/podgrup/tablica)

Ze spotecznego punktu widzenia coraz bardziej istotne stajg sie relacje pomiedzy

poszczegdlnymi grupami wieku ekonomicznego ludnosci towicza, co obrazuje
wspoétczynnik obcigzenia demograficznego. W 2013 roku na 100 oséb w wieku
produkcyjnym przypadato prawie 59 oséb w wieku nieprodukcyjnym, podczas
gdy w 2015 roku byly ich juz 63 osoby. Znaczace zmiany mozna zaobserwowac
w obrebie wskaznikéw czastkowych, analizujgc relacje liczby oséb w wieku
przedprodukcyjnym do produkcyjnego czy liczby oséb w wieku poprodukcyjnym
w stosunku do liczby oséb w wieku produkcyjnym lub przedprodukcyjnym. Do wzrostu
wskaznika obcigzenia demograficznego prowadzg zmiany w strukturze ludnosci,
zwigzane z wydtuzaniem sie $redniej diugosci zycia jednostek i spadkiem dzietnosci.
Wzrost odsetka oséb starszych w populacji bedzie miat w najblizszych latach duzy
wplyw na Zzycie spofeczne, ekonomiczne i polityczne. Dane statystyczne, dotyczgce

skali wystepowania powyzszego zjawiska, prezentuje ponizsza tabela.

Tabela 4. Wskaznik obcigzenia demograficznego w towiczu w latach 2013 - 2015

Wyszczegdlnienie 2013 2014 2015
Ludnos$¢ w wieku nieprodukcyjnym
(przedprodukcyjnym i poprodukcyjnym 58,5 60,4 63,0
tacznie) na 100 oséb w wieku produkcyjnym
Ludnos¢ w wieku poprodukcyjnym
11 11 128,2
na 100 oséb w wieku przedprodukcyjnym 3,0 9,6 8
Ludnos¢ w wieku poprodukcyjnym
1 2 4
na 100 oséb w wieku produkcyjnym 31,0 32,9 35

Zrédto: opracowanie wtasne na podstawie danych GUS - Banku Danych Lokalnych (http://bdl.stat.gov.pl)

Na poziom zjawiska starzenia sie spoteczenstwa niewatpliwie ma wptyw liczba
urodzen i zgondw. W towiczu liczba urodzen zmalata w roku 2014 w pordéwnaniu
do roku 2013 o 20,33%, ale w 2015 roku w stosunku do 2014 roku wzrosta o 6,58%,
cho¢ w zestawieniu z danymi z 2013 roku wcigz byta nizsza o 15,08%. Rowniez w ilosci
zgonow wsréd mieszkaricdw towicza dat sie zaobserwowaé spadek, ktory utrzymywat
sie przez caty rozpatrywany okres. W odniesieniu do ogdlnej liczby ludnosci procent
zgondw w 2013 roku wynidést 1,13%, w 2014 roku - 1,07%, a w 2015 roku — 1,06%.
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W analizowanym okresie przyrost naturalny byt ujemny. Najnizszy odnotowano
w roku 2014: minus 68. Dane liczbowe, obrazujgce ruch naturalny mieszkancéw
towicza w latach 2013 — 2015, zawarto w ponizszej tabeli. Wskazujg one na wzrost
ujemnego salda przyrostu naturalnego w roku 2014, ale juz w 2015 roku - na poprawe
sytuacji demograficznej w towiczu w tym zakresie.

Tabela 5. Ruch naturalny mieszkancéw towicza w latach 2013 - 2015

Wyszczegélnienie | 2013 | 2014 | 2015
Urodzenia zywe
Ogdtem 305 243 259
Kobiety 146 114 125
Mezczyzni 159 129 134
Zgony
Ogotem 331 311 302
Kobiety 163 150 146
Mezczyzni 168 161 156
Przyrost naturalny
Ogotem -26 -68 -43
Kobiety -17 -36 -21
Mezczyzni -9 -32 -22

Zrédto: dane GUS - Banku Danych Lokalnych (http://bdl.stat.gov.pl)oraz Urzedu Miejskiego w towiczu

Na zwrdcenie uwagi zastuguje réwniez ruch migracyjny ludnosci w towiczu.
W latach 2013 — 2015 saldo migracji byto ujemne, co oznacza, iz wiecej ludnosci
wyprowadzito sie z miasta niz sie do niego przeprowadzito. Najwiecej zameldowan
odnotowano w 2015 roku, za$ najmniej w 2014 roku. Podobnie przedstawiata sie
sytuacja w przypadku wymeldowan, ktdérych najwiecej byto réwniez w roku 2015,
a najmniej w roku 2013. Ruch migracyjny jest bardzo wazng sktadowa, wptywajaca
na stan i strukture ludnosci towicza. Taki wniosek wynika przede wszystkim
ze zdecydowanie wyzszych, w poszczegdlnych latach, wartosci bezwzglednych salda
migracji w poréwnaniu do przyrostu naturalnego. Nalezy zatem uznad, ze to zjawisko
naptywu i odptywu stanowi gtéwng site przemian ludnosciowych w miescie.

Tabela 6. Migracje ludnosci w towiczu w latach 2013 - 2015

Wyszczegdlnienie 2013 2014 2015
Zameldowania ogétem 193 151 213
Zameldowania w ruchu wewnetrznym 184 138 205
Zameldowania z zagranicy 9 13 18
Wymeldowania ogétem 346 353 473
Wymeldowania w ruchu wewnetrznym 335 343 468
Wymeldowania za granice 11 10 5
Saldo migracji - 153 - 202 -260
Saldo migracji wewnetrznych -151 - 205 -263
Saldo migracji zagranicznych -2 3 13

Zrédto: dane GUS - Banku Danych Lokalnych (http://bdl.stat.gov.pl)oraz Urzedu Miejskiego w towiczu
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W towiczu zaobserwowac daje sie zjawisko depopulacji, ktéra z demograficznego
punktu widzenia jest rezultatem wystepowania dwdch czynnikdw: ujemnego przyrostu
naturalnego i ujemnego salda migracji. Jak wskazujg badania prowadzone w zakresie
demograficzno — spotfecznych konsekwencji depopulacji, pocigga ona za sobg
zdecydowanie wiecej negatywnych konsekwencji niz tych pozytywnych. Depopulacja,
zwtaszcza jesdli spowodowana jest migracjami, oznacza przyspieszone starzenie sie
ludnosci — zwieksza sie frakcja seniorow (oséb najmniej sktonnych do przemieszczen).
W sytuacji, gdy dominujgcym czynnikiem depopulacji sg migracje, a jednoczesnie
przemieszczenia w réznym stopniu dotykajg kobiet i mezczyzn, mozliwa jest zmiana
struktury ludnos$ci wedtug ptci, proporcji pfci - przynajmniej w pewnych grupach
wiekowych.

Powyzej wspomniane zmiany demograficzne odciskajg swe pietno nie tylko
na wielkosci i strukturze demograficznej rodzin, ale réwniez na ich zdolnosci
do realizacji rdéznorodnych funkcji przypisanych rodzinom, zwtaszcza funkcji
pielegnacyjno — opiekunczych wobec stabszych cztonkéw tej instytucji spotecznej.
Obniza sie potencjat wsparcia i opiekuiczy rodzin, co powoduje narastanie
koniecznosci ,zastepowania” — zgodnie z zasadg subsydiarnosci — brakujgcego
wsparcia rodzinnego publicznym, polegajgcym na dostarczaniu swym mieszkaricom
przez samorzad ustug spotecznych.

Kolejnym skutkiem zmniejszania sie liczby ludnosci w towiczu jest spadek
potencjatu konsumpcyjnego miasta, gdyz obniza sie liczba konsumentdéw, a co za tym
idzie — ogdlna wartos¢ dochoddw, jakimi oni dysponujg. Starzenie sie ludnosci miasta
— wzrost udziatu senioréw w spotecznosci lokalnej, samoistnie wptywa na srednig
wysokos¢ dochodu w sytuacji, gdy przecietne wynagrodzenie jest zdecydowanie
wyzsze od sredniej emerytury czy renty.

Depopulacja ma jeszcze inne wazne konsekwencje spoteczne, np. zwigzane
z lokalnym rynkiem pracy, tj.:

— spadek popytu na prace, ktéry spowodowany jest rdwniez zmniejszaniem sie
popytu na niektore dobra i ustugi;

— ograniczenie inwestycji kreujgcych nowe miejsca pracy z uwagi na problem
z pozyskiwaniem pracownikdw o szczegdlnych kwalifikacjach, wzmagane
likwidowaniem niektorych typow szkét i klas, dostarczajgcych specjalistow
w niszowych specjalnosciach, ze wzgledu na zmniejszanie sie ludnosci —
zwtaszcza dzieci i mtodziezy;

— zmniejszanie sie tzw. potencjalnych zasobdw pracy — ogdtu osdb znajdujacych sie
w wieku produkcyjnym, co rzutuje na mozliwos¢ znalezienia pracy i znalezienia
pracownika;

— zjawisko starzenia sie zasobdw pracy — wzrost znaczenia grup starszych wiekiem
pracownikéw wsrdod ogotu  wykonujacych prace, co powoduje kiopoty
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ze znalezieniem pracownikéw mobilnych - mtodych, sktonnych do podwyzszania
kwalifikacji, zmiany zawodu czy miejsca wykonywania pracy, zgodnie
z zapotrzebowaniem pracodawcow.

Depopulacja bez watpienia wptywa réwniez na zmniejszenie bazy podatkowej
poprzez: spadek liczby podatnikéw i mozliwe ostabienie ich dochodéw, a takze zmiane
struktury wieku ludnosci.

W odniesieniu do ustug spotecznych i infrastruktury, depopulacja skutkuje
wzrostem srednich kosztéw dostarczania szeregu ustug, bez ktérych trudno mowic
o rozwoju gospodarczym, a takze o zachowaniu jakosci zycia.

Depopulacja w przysztosci dotyka¢ bedzie coraz bardziej wielu sfer zycia,
szczegoblnie w sferze sposobu organizacji opieki zdrowotnej.

3.3. Analiza sytuacji na lokalnym rynku pracy oraz spoteczne skutki
pozostawania bez zatrudnienia

Sytuacja na lokalnym rynku pracy niewatpliwie stanowi jeden z gtdwnych
czynnikdw, ksztattujgcych organizacje polityki spotecznej miasta towicza.

Celem przedstawionej ponizej analizy jest okreslenie decydujgcych cech
towickiego rynku pracy oraz wskazanie na problem bezrobocia, jako niezwykle wazng
kwestie spoteczng. Prezentacja zawiera podstawowe dane statystyczne, obrazujgce
skale zjawiska bezrobocia w miescie, jak rowniez informacje o dziataniach,
podejmowanych przez Powiatowy Urzgd Pracy w towiczu, na rzecz aktywizacji osob
bezrobotnych, bedacej posrednim lub bezposrednim umozliwieniem tym osobom
dotarcia do zatrudnienia i jego utrzymania.

W 2015 roku z terenu miasta towicza w ewidencji PUP figurowato 1239 oséb,
w tym: 584 kobiety i 655 mezczyzn. Dla porédwnania, wedtug danych PUP w towiczu,
na koniec 2015 roku z terenu Powiatu towickiego zarejestrowanych byto fgcznie
2827 oséb bezrobotnych, w tym: 1307 kobiet i 1520 mezczyzn.

Na przestrzeni lat 2013 - 2015 w towiczu mozna byto zauwazyé spadek liczby
0sOb bezrobotnych zarejestrowanych w urzedzie pracy. W 2014 roku bezrobocie
rejestrowane zmniejszyto sie w stosunku do roku poprzedniego o 12,46%. Réwniez
zmalata liczba oséb dtugotrwale bezrobotnych (o ok. 1%) i bezrobotnych z prawem
do zasitku (0 17,89%). Prawo do zasitku w ubiegtym roku kalendarzowym miato 12,83%
zarejestrowanych, co sugeruje wniosek, iz w towiczu w duzej mierze mamy
do czynienia z przypadkami dtugotrwatego pozostawania bez zatrudnienia,
a co tez potwierdzajg wielkosci liczbowe.
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Ze statystyk publikowanych przez urzad pracy, a dotyczacych analizowanego
okresu, wynika, iz w powiecie dato sie zaobserwowac tendencje spadkowg bezrobocia
rejestrowanego. Réwniez wsrdd mieszkancéw towicza, w latach 2013 - 2015,
wystgpito zjawisko obnizania sie liczby oséb bezrobotnych, zewidencjonowanych przez
PUP. Jednak
na dokonywanie sie pozytywnych zmian na lokalnym rynku pracy. W takich

tendencje spadkowe nie muszg jednoznacznie wskazywad
przypadkach mozna bowiem przypuszcza¢, ze istnieje spora cze$é¢ osdb rzeczywiscie
bezrobotnych, nie rejestrujgcych sie w urzedzie pracy i poszukujacych zajecia

zarobkowego na wtasng reke.

Tabela 7. Liczba oséb bezrobotnych w miescie towicz, zarejestrowanych
w Powiatowym Urzedzie Pracy w towiczu i ich procentowy udziat w ogdlnej liczbie
mieszkancow towicza

2013 2014 2015
Wyszczegdlnienie Liczba % w liczbie Liczba % w liczbie Liczba % w liczbie
0séb mieszkancéw 0séb mieszkancéw 0séb mieszkancéw
Bezrobotni ogétem, 1557 5,29 1363 4,67 1239 4,28
w tym:
Kobiety 687 2,34 639 2,19 584 2,01
Bezrobotni . 802 2,73 794 2,72 710 2,45
dfugotrwale ogdétem
Bezrobotni ogstem 218 0,74 179 0,61 159 0,55
z prawem do zasitku
Zarejestrowani po raz 225 0,76 157 0,54 143 0,49
pierwszy
Zarejestrowani w ciggu
12- tu miesiecy od 51 0,17 50 0,17 35 0,12
ukonczenia szkoty
Zwolnieni z przyczyn 37 0,13 36 0,12 27 0,09
zaktadu pracy
Poprzednio pracujacy 1416 4,81 1230 4,22 1129 3,90

Zrédto: dane Powiatowego Urzedu Pracy w towiczu

W poddanym analizie przedziale czasowym, na terenie miasta, stopniowo

spadat odsetek oséb zarejestrowanych, jako bezrobotni po raz pierwszy:
z 0,76% mieszkancéw towicza w 2013 roku na 0,49% w 2015 roku. Tendencje taka
zaobserwowano réwniez w grupie bezrobotnych zarejestrowanych w ciggu dwunastu
miesiecy od ukonczenia szkoty, tj.: z 0,17% towiczan (2013 rok) na 0,12% (2015 rok).
Osoby, ktdre uzyskaty status bezrobotnego w wyniku zwolnienia z pracy z przyczyn
pracodawcy stanowity w 2013 roku 0,13% populacji towicza, zas w 2015 roku — 0,09%.
Natomiast,

sposrod mieszkarnicéw miasta, w grupie bezrobotnych poprzednio

juz pracujacych odnotowano: w 2013 roku - 4,81%, a w 2015 roku - 3,90%.

Analiza struktury osob bezrobotnych wedtug wieku na przestrzeni
lat 2013 — 2015 pokazuje, ze z roku na rok w towiczu malata liczba bezrobotnych

niemalze w kazdej grupie wiekowej, z wyjgtkiem o0séb bezrobotnych powyzej
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60 roku zycia, w przypadku ktérych odnotowano tendencje wzrostowa, co dowodzi
trudnej sytuacji na lokalnym rynku pracy pracownikéw w wieku przedemerytalnym.

Dane PUP w towiczu wskazujg, iz najwiekszg grupe bezrobotnych w latach
2013 — 2015, wsréd mieszkarncdw miasta, stanowity osoby w sile wieku produkcyjnego,
a sposréd nich w przedziale lat: 25 — 34, a takze z wyksztatceniem zasadniczym
zawodowym, nastepnie $rednim zawodowym i policealnym oraz gimnazjalnym
i ponizej. Swiadczy¢ to moze o niedostosowaniu kwalifikacji zawodowych wielu
towiczan do potrzeb lokalnego rynku pracy. Ponadto wiedza i umiejetnosci uzyskane
w trakcie nauki w szkole nie pokrywajg sie czesto z wymaganiami, jakie pracodawcy
stawiajg mtodziezy koriczacej edukacje.

Z analizy lokalnego rynku pracy wynika, ze - ze wzgledu na posiadany staz pracy,
najliczniejszg grupa bezrobotnych byty osoby, ktére przepracowaty od 1 roku do 5 lat
oraz ze stazem 10 — 20 lat (w 2013 i 2014 roku), jednak w 2015 roku na drugim miejscu
uplasowali sie bezrobotni z najmniejszym stazem - do 1 roku.

Tabela 8. Struktura bezrobocia w towiczu: bezrobotni mieszkarcy miasta,
zarejestrowani w Powiatowym Urzedzie Pracy w towiczu, wedtug wieku,
wyksztatcenia, stazu pracy w latach 2013 - 2015

Wyszczegdlnienie 2013 2014 2015
y & Liczba oséb Liczba oséb Liczba oséb
S 18-24 172 165 126
Q= 25-34 425 332 309
£
.g’ S i 35-44 309 281 265
g g 2 45-54 353 301 261
2 g 55-59 220 197 175
60 i pow. 78 87 103
o0 wyzsze 206 182 177
:«g‘ Srednie
2 o zawodowe 413 363 286
g g ip’oliceaflne
S® s 127 116 105
omn ogdlnoksztatcace
o > zasadnicze
2 3 442 384 356
Py zawodowe
° . .
8 gimnazjaine 369 318 315
i ponizej
. brak 141 133 110
£ 55 do1 254 231 233
SRs
R 1-5 318 263 245
E TS 5-10 230 208 183
>332 10-20 286 250 217
233 20-30 210 175 159
o pow. 30 118 103 92

Zrédto: dane Powiatowego Urzedu Pracy w towiczu
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Ponizej, w formie tabelarycznej, zaprezentowano dane statystyczne, obrazujace
w towiczu skale bezrobocia w odniesieniu do o0sdb, znajdujgcych sie w szczegdlnej
sytuacji na rynku pracy, tj.: kobiet, dtugotrwale bezrobotnych, z wyksztatceniem
ponizej Sredniego, bez doswiadczenia zawodowego, nie posiadajgcych kwalifikacji
zawodowych, niepetnosprawnych, powyzej 50 roku zycia oraz do 25 lat, po urodzeniu
dziecka, po zwolnieniu z zaktadu karnego, samotnie wychowujacych dziecko.

Tabela 9. Osoby bezrobotne w szczegdlnej sytuacji na rynku pracy
w miescie towicz w latach 2013 - 2015

2013 2014 2015
Wyszczegdlnienie Liczba os6b Liczba Liczba os6b Liczba Liczba oséb Liczba
ogoétem kobiet ogétem kobiet ogdétem kobiet

Ogétem w szczegdlnej
sytuacji, 1379 596 1218 561 1125 515
w tym:
Dtugotrwale

802 359 794 375 710 326
bezrobotne
I:%ez wyksztafcenla 811 274 702 254 671 247
sredniego
Bez doswiadczenia 248 101 221 98 186 75
Bez kwalifikacji 440 182 357 166 372 175
Niepetnosprawni 139 67 115 43 101 42
Powyzej 50r. z. 490 180 455 165 423 154
Do 25 lat 172 76 165 84 126 59
Po urodzeniu dziecka 90 90 89 89 93 93
Po zaktadzie karnym 56 5 57 3 54 4
samotnie 130 102 116 100 108 94
wychowujacy dziecko

Zrédto: dane Powiatowego Urzedu Pracy w towiczu

Generalnie, w wyzej przedstawionych klasyfikacjach w latach 2013 — 2015,
w odniesieniu do mieszkancéw towicza zaobserwowano tendencje spadkowa. Jednak
w przypadku sytuacji kobiet bezrobotnych, ktére po urodzeniu dziecka nie podjety
zatrudnienia i figurowaty na koniec 2015 roku w ewidencji fowickiego PUP, nastgpit
niewielki wzrost — o 3,33%, w poréwnaniu roku 2013 do 2015. Niewielkie wahania
na przestrzeni lat 2013 — 2015 odnotowano w grupie bezrobotnych bez kwalifikacji
oraz 0os6éb zwolnionych z zaktadéw karnych.

Dtugotrwale bezrobotni to grupa szczegdlna, obejmujgca osoby, ktére z réznych
przyczyn pozostajg bez zatrudnienia przez dtuzszy czas. Znajdujg sie w niej osoby
z trudnosciami na rynku pracy z powodu niepetnosprawnosci, wieku
przedemerytalnego czy tez osoby opuszczajgce zaktady karne. Z doswiadczen urzedéw
pracy wynika, iz grupa ta wyrdznia sie szczegdlnie niskg aktywnoscig na rynku pracy,
gdyz nie mozna w tym przypadku jednoznacznie okresli¢ gtdwnego powodu trudnosci
zawodowych. Dfugotrwale bezrobotni dajg najszerszy przekrdj probleméw, z jakimi

na co dzien borykajg sie osoby zagrozone wykluczeniem spotecznym, a to utrudnia
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z kolei wskazanie na konkretne dziatania, ktére mogtyby przyczyni¢ sie do poprawy
sytuacji tej grupy na rynku pracy.

Do bardzo czesto wystepujgcych barier, utrudniajgcych podjecie zatrudnienia
osobom dtugotrwale bezrobotnym, nalezg: problemy zdrowotne, rézinego rodzaju
uzaleznienia, niski poziom wyksztatcenia oraz brak doswiadczenia i kwalifikacji
zawodowych, deficyt wiedzy na temat poszukiwania pracy, wiek i wyglad, trudnosci
finansowe, etykietowanie i stereotypizacja oséb dtugotrwale bezrobotnych, a takze
niskie poczucie wartosci.

Niewatpliwie dtuzsze pozostawanie bez pracy nie sprzyja jej znalezieniu,
a ponadto spada motywacja do jej poszukiwania i coraz trudniej powrdcié
do aktywnosci zawodowej, co stanowi powazny problem spoteczny.

Ludzie mtodzi bez doswiadczenia zawodowego lub z matym stazem majg
niewielkie szanse na rozpoczecie czy kontynuowanie kariery zawodowej. Dtugotrwate
bezrobocie wsréd oséb mtodych w konsekwencji moze doprowadzi¢ do uksztattowania
w tej grupie niezwykle niekorzystnych, ze spotecznego punktu widzenia, postaw
zyciowych.

Réwniez osoby bez kwalifikacji zawodowych, tj.: bez braku przygotowania
do pracy, ale takie z powodu niedopasowania umiejetnosci do zapotrzebowania
na rynku pracy - niezaleznie od wieku, znajdujg sie w trudnej sytuacji zwigzanej
z podjeciem zatrudnienia. Jak podkreslajg urzedy pracy, problemu kwalifikacji
nie mozna sprowadzac wyfgcznie do niskiego uczestnictwa w ksztatceniu ustawicznym,
ale - ze spotecznego punktu widzenia, jest to tez problem motywacji i nastawienia
pracownikéw, ktérzy czesto nie godzg sie z koniecznoscig catkowitego
przekwalifikowania sie.

Probleméw na rynku pracy, duzo czesSciej niz osoby sprawne, doswiadczajg
— ze wzgledu na swdj stan zdrowia, a takize za sprawg innych czynnikdw,
niepetnosprawni. Zazwyczaj ponoszg oni w konsekwencji dodatkowo niewymierne
koszty natury psychologicznej, tj.: apatia, znudzenie, nieche¢ do podejmowania
jakiejkolwiek aktywnosci, marginalizacja i izolacja spoteczna, pesymizm, poczucie
beznadziejnosci sytuacji i braku mozliwosci jej zmiany, koncentracja na terazniejszosci,
brak celow, planéw i pomystdw na przysztosé. W dokumentach strategicznych,
poruszajgcych kwestie aktywnosci zawodowej, w odniesieniu do dobrostanu
jednostek, a takze dobrobytu spoteczenstwa, podkresla sie konieczno$é podjecia
wysitkdbw na rzecz wzrostu zatrudnienia (walki z bezrobociem jako czynnikiem
marginalizacji) oraz potrzebe inwestowania w zasoby ludzkie (podnoszenie poziomu
wyksztatcenia, rozwéj kwalifikacji i mozliwosci przekwalifikowania), co odnosi sie
rowniez do grupy oséb niepetnosprawnych, ktérym dedykowane sg wybrane kierunki
dziatan na rzecz aktywizacji zawodowej.
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Aby sytuacja niepetnosprawnych osdéb bezrobotnych na rynku pracy ulegta
poprawie, nalezy — obok wyzej wymienionych dziataid, nieustannie podejmowaé
rownolegle te, ktére eliminowatyby bariery psychologiczne, spoteczne
i instytucjonalne, nie tylko zwiekszajgce mozliwosci osdéb niepetnosprawnych
w obrebie zatrudnienia, ale takze promujace integracje spoteczna.

Kolejng grupa osdb bezrobotnych, znajdujacych sie w szczegdlnej sytuacji
na rynku pracy, s3 osoby powyzej 50 roku zycia. Z do$wiadczen urzedéw pracy wynika,
ze wsrdd nich da sie wyrdzni¢ dwa stanowiska, prezentujgce inne postawy wobec
podjecia zatrudnienia. Pierwszg grupe stanowig ci, ktérzy przyjmujg postawe bierna.
Osoby te pozostajg bez zatrudnienia przez dtugi czas (czesto kilka lat) oraz majg za sobg
nieudane proéby znalezienia pracy, co powoduje u nich uczucie zmeczenia
i zniechecenia. Do tej grupy oséb, prezentujacych wobec poszukiwania pracy postawe
pasywna, zaliczajag sie roéwniez ci, ktdrzy zamierzajq stara¢ sie o zasitek
przedemerytalny. Z kolei drugie stanowisko, prezentowane w populacji oséb powyzej
50 roku zycia, cechuje catkiem odmienne podejscie, a mianowicie: przyjecie na rynku
pracy postawy aktywnej, poprzez korzystanie z wielu Zrédet i instytucji posrednictwa
pracy, np.: powiatowe urzedy pracy, agencje zatrudnienia, Internet, prasa, znajomi.
Bezrobotni ci posiadajg duzg wiedze w zakresie lokalnego rynku pracy i deklarujg
gotowos¢ przyjecia kazdego rodzaju pracy — nawet za granica, a takze biorg pod uwage
mozliwos$¢ rozpoczecia wiasnej dziatalnosci gospodarczej oraz czesto uczestniczg
w szkoleniach.

W populacji oséb powyzej 50 roku zycia najczesciej wystepujgcymi barierami
na rynku pracy s3g: wiek, brak wiary we wifasne mozliwosci oraz nieche¢ do zmian
i podnoszenia kwalifikacji, stereotypowos¢ postrzegania tej grupy spotecznej przez
pracodawcow, bierna postawa na rynku pracy, niska samoocena, stabszy stan zdrowia,
mata liczba ofert pracy dla tej grupy wiekowej, korzystanie z systemu sSwiadczen
spotecznych.

Skutki pozostawania bez zatrudnienia dotykajg bezposrednio nie tylko samego
bezrobotnego, ale rowniez catg jego rodzine. Majg wyrazny wydzwiek spoteczny. Okres
bezrobocia cztonka rodziny jest dla wielu gospodarstw domowych szczegdlnie trudny.
W krétkim czasie pojawiajg sie problemy finansowe, rodzi sie koniecznos$¢ szukania
doraznych metod poprawy sytuacji ekonomicznej rodziny. Brakzatrudnienia negatywnie
wptywa nie tylko na ekonomiczng kondycje rodzin, ale takze na pozamaterialne
kwestie zycia rodzinnego. Przymusowe pozostawanie bez pracy oraz niemoznos$é
znalezienia ponownego zatrudnienia powoli i systematycznie pozbawiajg cztowieka
poczucia witasnej wartosci. Stres i utrata stabilizacji powodujg czesto niemoznosé
podejmowania racjonalnych, a niekiedy jakichkolwiek decyzji. Pojawia sie apatia
i zniechecenie. Okres bezrobocia oznacza radykalng zmiane rozktadu czasu w ciggu
dnia. W zmianie trybu zycia ujawnia sie tradycyjny podziat obowigzkéw na kobiece
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i meskie. Bezrobotni mezczyzni czesto siegajg po uzywki, gtdwnie w celu roztadowania
stresu. Osoby o niewielkich szansach na rynku pracy (brak kwalifikacji, zaawansowany
wiek), dostrzegajg raczej nadmiar wolnego czasu i rodzgce sie przygnebienie,
a rozczarowanie lub stres leczg alkoholem, nikotyng czy innymi uzywkami. Bardziej
aktywnie i twdrczo starajg sie wykorzysta¢ swdj czas ci bezrobotni, ktérzy dostrzegajg
szanse poprawy swojej pozycji na rynku pracy (mtodzi, posiadajgcy poszukiwany zawéd
lub gotowi do przekwalifikowania sie). Zte warunki materialne sg jednym z gtéwnych
czynnikdw wywotujgcych stany depresyjne, zwigzane z poczuciem braku stabilnosci
i bezpieczenstwa socjalnego. Niskiej kondycji psychosomatycznej towarzyszy
w szczegdblnosci wzrost zapadalnosci na niektére choroby zakaZzne, choroby spoteczne,
tj.: nerwice, choroby serca, choroby psychiczne oraz znaczny wzrost zachorowalnosci
na czynng gruzlice ptuc - tradycyjnie juz uznang za chorobe bedacg wynikiem biedy
i niedozywienia. Bezrobotni objeci pomoca spoteczng zauwazajg u siebie niepokojace
pogorszenie stanu zdrowia. Odsetek oséb odczuwajacy nowe dolegliwosci wyraznie
ros$nie wraz z wydtuzaniem sie czasu pozostawania bez pracy. Jest to wyrazny dowdd,
jak silnie negatywnym doswiadczeniem moze by¢ bezrobocie. Oprécz dolegliwosci
somatycznych cze$é bezrobotnych zauwaza u siebie pogorszenie samopoczucia. Prawie
wszyscy bezrobotni odczuwajg niepokdj, lek, przygnebienie, rozdrazinienie, maja
ktopoty ze snem, czujg, ze co$ im zagraza. Duza cze$¢ bezrobotnych uwaza,
ze nie ma wptywu na wazine decyzje rodzinne i ze ludzie sg w stosunku do nich
niesprawiedliwi.

Bezrobocie burzy klimat zycia rodzinnego. Wptywa destrukcyjnie na petnienie
przez rodzine jej podstawowych funkcji, na realizacje okreslonych zamierzen, zadan
i plandéw zyciowych. Najbardziej bolesnym aspektem bezrobocia jest zagrozenie
bezpiecznej egzystencji wtasnej rodziny. Brak pracy ma negatywny wplyw
na ekonomiczng funkcje rodziny. Powoduje jej szybka degradacje, poteguje biede
i rozszerza sfere ubdstwa. Dla podopiecznych MOPS dotknietych bezrobociem duzym
problemem jest regulowanie naleznosci za optaty mieszkaniowe, ktdore sg wysokie
w stosunku do dochodéw rodziny. Jako pierwsze oszczednosci czynione sg na optatach
czynszowych, nastepnie za media, co naraza rodzine na dodatkowy lek przed eksmisjg
lub odcieciem doptywu gazu i energii. Obserwujac zachowania bezrobotnych,
korzystajgcych z pomocy MOPS, zauwaza sie, ze stosujg oni ostrzejszy rygor
oszczednosciowy, wydajgc mniej na zywnos¢, odziez, przejazdy, ptatne ustugi. Trudna
sytuacja finansowa gospodarstw domowych dotknietych bezrobociem wymusza takze
ograniczanie wydatkow zwigzanych ze zdrowiem (leki, sprzet rehabilitacyjny)
i ksztatceniem dzieci. Bezrobocie naraza rodzine na szereg niedogodnosci, sublimacje
wielu waznych potrzeb, niewtasciwe ksztattowanie osobowosci jej cztonkdédw. Praca
zawodowa wyznacza bowiem postawy i zachowanie dzieci, system stosowanych przez
nie ocen, kontakty ze s$rodowiskiem rdéwiesniczym, uznawane przez nie wartosci
czy preferowane cele. Dazenia dzieci i mtodziezy sg silnie zwigzane z pozycja
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zawodowg rodzicow, a otaczajgca rzeczywisto$¢ postrzegana jest przez pryzmat
ich pracy zawodowe]. Zmiany w statusie zawodowym, chocby jednego z rodzicéw,
nie pozostajg wiec bez wptywu na dokonywang przez mtodych ludzi ocene
rzeczywistosci oraz ich wiasnej pozycji.

Gtebokos¢ zmian w rodzinie spowodowanych bezrobociem zalezy w duzej mierze
od struktury rodziny, jej fazy rozwoju, statusu spotecznego, stanu zagospodarowania
materialnego, kondycji zdrowotnej cztonkéw rodziny oraz $rodowiska lokalnego.
Bezrobocie rodzicow dla dzieci i miodziezy konczacej pewien etap edukacji
niejednokrotnie oznacza zmiane i ograniczenie planéw dalszego ksztatcenia, obnizanie
ich aspiracji edukacyjnych, zahamowanie rozwijania ich uzdolnien w drodze dalszej
nauki czy zaje¢ dodatkowych. Warte podkreslenia w tym miejscu wydaje sie réwniez
ograniczenie kontaktdw réwiesniczych dzieci na skutek rezygnacji z ustug placéwek
opiekunczo - wychowawczych, edukacyjnych czy kulturalnych.

Do ustawy z dnia 20 kwietnia 2004 r. o promocji zatrudnienia wprowadzono
szereg zmian, zapowiadanych jako istotne polepszenie mozliwosci realizacji zadan,
zwigzanych ze zwalczaniem bezrobocia, wtym: prowadzenia bardziej skutecznych
dziatan zzakresu aktywizacji oséb bezrobotnych, finansowanej - w wiekszosci,
srodkami Funduszu Pracy, a takze — z funduszy europejskich. Corocznie najwiecej tych
srodkow finansowych przeznacza sie na sze$¢ nizej wymienionych form aktywizacji
0sOb bezrobotnych. Sg to: staze; szkolenia; roboty publiczne; prace interwencyjne;
refundacja srodkdw na wyposazenie/doposazenie stanowiska pracy dla skierowanego
bezrobotnego; jednorazowa dotacja na podjecie dziatalnosci gospodarcze;j.

Opracowany przez Powiatowy Urzad Pracy w towiczu Program Promocji
Zatrudnienia oraz Aktywizacji Lokalnego Rynku Pracy na lata 2014 — 2020 okresla cele
i zadania w zakresie aktywizacji i podtrzymywania zdolnosci pracy oséb bezrobotnych.
Zawiera on réwniez zamierzenia dotyczgce wspierania lokalnego rynku pracy
aktywnymi formami przeciwdziatania bezrobociu. Misjg Programu jest podjecie dziatan
i uruchomienie przedsiewzie¢, ktére beda stuzyé podniesieniu ogdlnego poziomu
zatrudnialnosci i mobilnosci zawodowej mieszkaincdw Powiatu towickiego. Projekty,
w ktdrych uczestniczy czy bedzie uczestniczyt fowicki PUP, dotycza wsparcia osob
dtugotrwale bezrobotnych, oséb po 50 roku zycia oraz mtodziezy wchodzgcej na rynek
pracy, osOb zagrozonych wykluczeniem spotecznym. W Programie uwzgledniono
rowniez  kwestie rozwoju samozatrudnienia, rozwoju matych i s$rednich
przedsiebiorstw, ktére tworza najwiecej miejsc pracy, aktywizacji kobiet, oséb
niepetnosprawnych, promowania elastycznych form zatrudnienia oraz te - zwigzane
z inwestowaniem w kapitat ludzki.

Szczegdlnym dziataniem w zakresie aktywizacji zawodowej i integracji spotecznej
0sOb bezrobotnych, realizowanym od roku 2015 przez Powiatowy Urzad Pracy

29



w towiczu we wspotpracy z Miejskim Osrodkiem Pomocy Spotecznej w towiczu,
jest Program Aktywizacja i Integracja.

Program, po zaopiniowaniu przez Powiatowg Rade Rynku Pracy, wcielony zostat
W Zycie przez:
— Powiatowy Urzad Pracy - w zakresie aktywizacji zawodowej bezrobotnych,
w ramach prac spotecznie uzytecznych;
— Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej — w zakresie integracji spotecznej
bezrobotnych.

Do udziatu w Programie w 2015 roku skierowano 12 oséb bezrobotnych (5 kobiet
i 7 mezczyzn), dla ktérych zostat ustalony profil pomocy Ill, korzystajgcych
ze Swiadczen pomocy spotecznej. Z osobami tymi zawarto kontrakty socjalne.

Aktywizacja zawodowa bezrobotnych byfa realizowana w ramach prac spotecznie
uzytecznych w wymiarze 10 godzin tygodniowo w pieciu przedszkolach miejskich.
Natomiast dziatania w zakresie integracji spotecznej oséb bezrobotnych, stuzgce
ksztattowaniu aktywnej postawy w zyciu spotecznym i zawodowym, miaty forme
grupowych zaje¢ warsztatowych, grupowego poradnictwa specjalistycznego
w wymiarze 90 godzin w ciggu dwoch miesiecy (minimum 10 godzin tygodniowo).
Zajecia te przeprowadzita, w wynajetej na terenie towicza sali, Fundacja Aktywizacja
z Warszawy.

Program Aktywizacja i Integracja ukoriczyto 11 osdb; jedna kobieta po dwdch
tygodniach, bez podania przyczyny, zrezygnowata z dalszego w nim udziatu.

Zgodnie z zatozeniami programowymi, po zakonczeniu Programu Aktywizacja
i Integracja, PUP ponownie okre$la profil pomocy i moze:

— podjgé decyzje o ponownym skierowaniu osoby bezrobotnej do udziatu
w Programie, jednak nie dtuzej niz tgcznie na okres do 6 miesiecy;

— skierowa¢ osobe bezrobotng, w porozumieniu z MOPS, do zatrudnienia
wspieranego u pracodawcy na zasadach okreslonych w przepisach o zatrudnieniu
socjalnym lub podjecia pracy w spétdzielni socjalnej, zaktadanej przez osoby
prawne, o ktdrej mowa w przepisach o spétdzielniach socjalnych;

— ponownie ustali¢ profil pomocy, a w przypadku zmiany profilu niezwtocznie
dostosowac indywidualny plan dziatania i przedstawi¢ bezrobotnemu propozycje
pomocy okreslone w ustawie.

W roku 2015, po zakoriczeniu Programu, 5 oséb, w tym 2 kobiety, podjeto staze
zawodowe w czterech przedszkolach miejskich.

Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w towiczu zamierza inicjowaé tego typu
dziatania rowniez w latach kolejnych.
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3.4. Stan i zasoby mieszkaniowe miasta oraz problem bezdomnosci

Potrzeba posiadania schronienia w postaci miejsca zamieszkania nalezy
do podstawowych potrzeb cztowieka. Zaspokajana jest ona na réznym jakosciowo
poziomie, a niezaspokojona moze powodowaé problem bezdomnosci oraz dotkliwe
skutki spofeczne. Zapewnienie jednostce poczucia bezpieczenstwa socjalnego
w postaci dachu nad gtowg, ktéore nalezy — z psychologicznego punktu widzenia,
do potrzeb nizszego rzedu, bez watpienia zalezy od wielu czynnikéw, w tym réwniez
od sytuacji mieszkaniowej gminy.

Zasoby mieszkaniowe miasta obejmujg wszystkie budynki mieszkalne znajdujgce
sie na jego terenie, niezaleznie od stosunku wtasnosci.

W towiczu wystepujg nastepujgce formy wtasnosci budynkéw mieszkalnych:
— witasnos¢ gminy (komunalne),
— spoétdzielcze,
— 0s6b fizycznych (indywidualne typu jednorodzinnego i prywatne czynszowe),
— zaktadow pracy,
— wspolnot mieszkaniowych.

Dane lokalne, w zakresie struktury zasobédw mieszkaniowych w miescie wedtug
form wtasnosci, wskazujg na zdecydowang przewage procentowgq lokali mieszkalnych,
znajdujacych sie w posiadaniu oséb fizycznych (w 2012 roku — 43,8%). Na kolejnych
pozycjach w rankingu uplasowaty sie w tej kategorii: mieszkania pozostajgce
w zarzadzie spotdzielczym (39,9%), komunalne (8,6%), w ramach funkcjonowania
wspolnot mieszkaniowych (7,2%) oraz zaktadowe (0,5%).

Liczba mieszkan w towiczu w 2014 roku, w pordwnaniu z rokiem
go poprzedzajacym, wzrosta o 25, tj. 0 0,22%, co jest zjawiskiem bardzo pozadanym
w spotecznosci miasta.

Tabela 10. Liczba mieszkan i ich powierzchnia w m” w towiczu w latach 2013 - 2014

Rok Wyszczegdlnienie Ogodtem
mieszkania 11469
2013
powierzchnia 767619
2014 mles.zkanla. 11494
powierzchnia 770473

Zrédto: GUS (https://bdl.stat.gov.pl)

Wiasnos¢ gminy badz Skarbu Panstwa stanowig mieszkania komunalne.
Uzytkownik jest jego najemcg. W ramach zasobdéw mieszkaniowych gminy wydzielana
jest pula mieszkarn komunalnych i lokali socjalnych oraz pomieszczen tymczasowych,
ktdre przydzielane sg osobom ubogim oraz zyjagcym w ztych warunkach. Mieszkania
socjalne majg stuzyé zaspokajaniu potrzeb ludzi w trudnych sytuacjach zyciowych.
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W latach 2013 — 2014 komunalne zasoby mieszkaniowe miasta towicza
utrzymywaty sie praktycznie na tym samym poziomie, jedynie w 2014 roku zmienit sie
status poszczegdlnych lokali: wzrosta liczba lokali socjalnych o 3, zas zmalata mieszkan
komunalnych i pomieszczen tymczasowych o 2. Natomiast w roku 2015, w poréwnaniu
z rokiem 2014, odnotowano spadek ogdlnej liczby mieszkan, pozostajgcych w zasobach
komunalnych, o 0,5%. Zmalata liczba komunalnych lokali mieszkalnych o 1,7%,
ale wzrosta ilos¢ lokali socjalnych o 6,4%. Liczba pomieszczen tymczasowych nie ulegta
Zmianie.

Tabela 11. Komunalne zasoby mieszkaniowe miasta towicza w latach 2013 - 2015

Wyszczegdlnienie 2013 2014 2015
Kor:nunalne zasoby mieszkaniowe 1029 1028 1023
ogotem
Liczba lokali mieszkalnych 366 364 349
komunalnych
Liczba lokali socjalnych 154 157 167
Liczba pomieszczen tymczasowych 9 7 7

Zrédto: dane Zaktadu Gospodarki Mieszkaniowej w towiczu

Osobom, ktére nie s3 w stanie pokryé wszystkich naleznosci zwigzanych
z utrzymaniem gospodarstwa domowego, przyznaje sie dodatki mieszkaniowe.
Na przestrzeni trzech minionych lat, z roku na rok, zmniejszata sie ogdlna kwota
wyptaconych dodatkéw mieszkaniowych. W roku 2015, w poréwnaniu do roku 2013,
nastgpit znaczny spadek liczby przyznanych i rozdystrybuowanych przez Urzad Miasta
w towiczu dodatkéw mieszkaniowych — o0 5,71%.

Tabela 12. Dodatki mieszkaniowe wyptacone w towiczu w latach 2013 - 2015

Udziat gospodarstw
Kwota wypf’acona Liczba érednia kwota domowy(.:h c.)trzymu.jacych
dodatkow wyptaconych dodatki mieszkaniowe

Rok . . , wyptaconego r e s b

mieszkaniowych dodatkow w ogolnej liczbie

. R dodatku (zt) . .
(zt) mieszkaniowych mieszkancow
(%)

2013 1197 967,33 6166 194,48 5
2014 1185 719,06 6264 189,29 5
2015 1023 327,62 5814 176,01 5

Zrédto: dane Wydziatu Spraw Lokalowych i Dziatalnosci Gospodarczej Urzedu Miejskiego w towiczu

Wedtug informacji uzyskanych z Zaktadu Ustug Komunalnych, zarzadzajgcego
gminnymi zasobami komunalnymi wynika, ze wielu najemcéw mieszkan komunalnych
i lokali socjalnych boryka sie z problemami finansowymi, ktéore w konsekwencji
w wiekszosci przypadkow doprowadzajg do zadiuzenia z tytutu optfat czynszowych,
a nawet eksmisji z lokali. W towiczu, na koniec roku 2015, najemcy mieszkan
komunalnych i lokali socjalnych zalegali z czynszem w fgcznej wysokosci: 216 812,48 zt
— nalezno$¢ gtéwna oraz 17 753,37 zt — odsetki. Bez watpienia, w wyjsciu z trudnej
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sytuacji mieszkaniowej, osobom posiadajgcym zalegtosci w opfatach czynszowych,
pomaga mozliwos¢ odpracowywania zadtuzenia, w ramach zawartej z ZGM umowy,
czy tez dobrowolnego sptacania zalegtych naleznosci przez dtuinika w dogodnych
dla niego ratach.

Tabela 13. Wielkos¢ zalegtych optat w zasobach mieszkaniowych zarzagdzanych
przez Zaktad Gospodarki Mieszkaniowej w towiczu w 2015 roku

Wyszczegdlnienie 2015
Wartosc zalegtosci ogotem (zt); w tym: naleznos¢ gtdwna i odsetki 234 565,85
Liczba gospodarstw domowych zalegajacych z optatami 242
Srednia warto$¢ zalegtosci na 1 ptatnika (zt) 969,28

Zrédto: dane Zaktadu Gospodarki Mieszkaniowej w towiczu

Najbardziej skrajnym przejawem wykluczenia spotecznego, zwigzanym z brakiem
domu, pracy, $rodkéw do zycia i réoznymi patologiami jest bezdomno$é, zaliczana
do kategorii najgrozniejszych zjawisk patologii spotecznej. Problem bezdomnosci
ma charakter nasilajacy sie i dotyka takze towicza.

Ustawowa definicja pojecia , 0soba bezdomna” obejmuje wezszy kragg osdb,
niz osoby bezdomne faktycznie pozostajgce w bezdomnosci i korzystajagce z pomocy
Osrodka. Zgodnie z definicjg, zawartg w art. 6 pkt 8 ustawy o pomocy spoteczne;j,
osobg bezdomng jest: ,,0soba niezamieszkujgca w lokalu mieszkalnym w rozumieniu
przepisow o ochronie praw lokatorow i mieszkaniowym zasobie gminy
i niezameldowana na pobyt staty w rozumieniu przepiséw o ewidencji ludnosci, a takze
osoba niezamieszkujgca w lokalu mieszkalnym i zameldowana na pobyt staty w lokalu,
w ktorym nie ma mozliwosci zamieszkania”. Problem faktycznej bezdomnosci dotyka
takze osoby zameldowane w lokalach mieszkalnych, ktére nie zamieszkuja w nich
z powodu réznych sytuacji osobistych.

Bezdomni czesto zmieniajg miejsca pobytu w przestrzeni publicznej, przenosza
sie miedzy placowkami, a niektdrzy z nich przemieszczajg sie po catym kraju.
Z tej przyczyny zaréwno badania ogdlnopolskie, jak i lokalne, zawierajg niescistosci oraz
utrudniajg precyzyjne ustalenie liczby oséb dotknietych bezdomnoscig i liczby
niezbednych ustug.

Jak wynika z powyzej przytoczonej definicji bezdomnosci, gtdwnym problemem
jest brak odpowiedniego miejsca noclegowego. Poza tym, z powodu braku dostepu
do lokalu mieszkalnego osoby bezdomne majg niezaspokojone potrzeby higieniczne,
przygotowania i spozywania positkow, przechowywania rzeczy osobistych i odziezy.
Ponadto funkcjonowanie w przestrzeni publicznej, naduzywanie alkoholu lub innych
srodkéw psychoaktywnych, nieodpowiednie odzywianie powodujg, ze osoby te czesto
zapadajg na réznego rodzaju choroby: infekcje, choroby skérne i zakazne.
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Rozpatrujgc kwestie bezdomnosci, nie mozna méwié o jednej lub jednorodnej
grupie przyczyn. Wymienia sie dwie zasadnicze grupy przyczyn: czynniki niezalezne
od jednostki, tzw. czynniki obiektywne, tj.: elementy infrastruktury spoteczno
- ekonomicznej panstwa oraz czynniki subiektywne — wspéttworzone przez osobe,
tj.: relacje z rodzing, stan zdrowia i uzaleznienia. Faktycznie istotne jest uchwycenie
interakcji pomiedzy tymi wymiarami. Okresla sie czesto, ze o bezdomnosci jednostki
stanowi zbieg réinych krytycznych wydarzen, ktére miaty miejsce w jej zyciu
i przystosowanie sie do trudnych warunkéw zycia. Zatem, bezdomnos¢ spowodowana
moze byc¢ takimi czynnikami, jak: trudna sytuacja mieszkaniowa, utrudniony dostep
do rynku pracy - w tym dtugotrwate bezrobocie, ubdstwo, pozbawienie mieszkania
(eksmisja), brak miejsca do zamieszkania po opuszczeniu rdéznego typu instytucji
(np. po powrocie z zaktadu karnego, opuszczeniu domu dziecka, po powrocie
ze szpitala psychiatrycznego) potaczony z brakiem lub niewystarczajgcyg integracja
spoteczng. Do krytycznych sytuacji zyciowych, ktére mogg wptywaé na sytuacje
zagrozenia bezdomnoscia, zaliczy¢ nalezy réwniez rozpad rodziny, konflikty i przemoc
w rodzinie, a takze wystepowanie w niej problemu alkoholowego. Z tego powodu
trudno jest okresli¢ skale oséb zagrozonych bezdomnoscia, zas rozlegty zakres przyczyn
wskazuje, ze ogblne dziatania profilaktyczne powinny dotyczy¢ szerokiej grupy
spotfeczenstwa.

W najszerszym ujeciu profilaktyka bezdomnosci realizowana jest poprzez
dziatania odnoszace sie do problemdw spotecznych, bedgcych posrednimi przyczynami
bezdomnosci, tj.: profilaktyka i rozwigzywanie probleméw alkoholowych oraz
przeciwdziatanie narkomanii; promocja zatrudnienia, reintegracja zawodowa
i spoteczna osdéb podlegajgcych wykluczeniu spotecznemu; zdrowie psychiczne;
wspieranie rodziny oraz organizacja pieczy zastepczej.

W wezszym kontekscie dziatania na rzecz przeciwdziatania bezdomnosci dotycza
zapewnienia lokalu mieszkalnego lub pomocy w jego utrzymaniu i obejmuja:

— pomoc mieszkaniowg dla oséb, wobec ktérych orzeczono eksmisje wraz
ze wskazaniem lokalu socjalnego;

— pomoc w formie pomieszczenia tymczasowego osobom eksmitowanym
bez prawa do lokalu socjalnego;

— przyznanie swiadczen z przeznaczeniem na optaty za czynsz i media;

— przyznanie pomocy finansowej w formie dodatkéw mieszkaniowych;

— dziatania wspierajgce wychodzenie z bezdomnosci.

Udzielanie pomocy osobom bezdomnym nalezy do zadan wtasnych gminy
o charakterze obligatoryjnym i naktada na samorzgd miejski obowigzek stworzenia
warunkéw do jej realizacji. Dziatania zwigzane z wychodzeniem z bezdomnosci
koncentrujg sie na zapewnieniu catodobowego schronienia, wsparcia w formie
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organizacji mieszkan chronionych lub wspieranych oraz aktywizacji spoteczno -
zawodowej 0séb bezdomnych w ramach dziatan pracownikdéw socjalnych.

Gminng jednostka organizacyjng pomocy spotecznej w towiczu, stanowigca
instytucje lokalnej polityki spotecznej jest Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej, ktéry
w swoich strukturach posiada Punkt Pomocy Mieszkaniowej, mieszczacy sie w dwdch
lokalizacjach: ul. Akademicka 11/2 oraz ul. Kaliska 6B.

W lokalu przy ulicy Akademickiej, pozostajgcym w zasobach Zaktadu Gospodarki
Mieszkaniowej, istnieje mozliwos¢ zakwaterowania 10 oséb. Natomiast w nowym
obiekcie PPM, funkcjonujgcym przy ulicy Kaliskiej od 01.07.2015 r., do dyspozycji
s3 4 sale sypialne o powierzchni 85 m?, gdzie zakwaterowanie moga uzyska¢ 22 osoby,
w tym przygotowano miejsca dla 3 kobiet.

W zwigzku z oddaniem do uzytkowania lokalu przy ulicy Kaliskiej, poprawity sie
znacznie warunki socjalno — bytowe Punktu Pomocy Mieszkaniowej. Lokal ten
dostosowany zostat do potrzeb oséb poruszajgcych sie na wdzkach inwalidzkich.

Punkt Pomocy Mieszkaniowej zapewnia osobom bezdomnym mozliwosc
noclegu, zabiegdw higienicznych, zmiany odziezy i positku na bazie stotéwki PCK.

W latach 2013 — 2015 s$redniorocznie udzielono schronienia (pobyt powyzej
24 godzin) 44 osobom. Zdarzaty sie ponadto sytuacje, gdy Policja dowozita, zwtaszcza
w okresie zimowym, osoby nietrzezwe z prosbg o przetrzymanie do wytrzezwienia,
albo osoby korzystaty tylko z mozliwosci ogrzania sie. Wsréd przyjetych znalazly sie
osoby opuszczajgce zaktad karny, szpital, eksmitowane przez komornika.

Charakter pracy PPM wynika z koniecznosci szybkiego reagowania
na pojawiajgce sie potrzeby, w szczegdlnosci:

— udzielenie pomocy zwigzanej z problemami zdrowotnymi petentéw
(na przestrzeni ostatnich trzech lat odnotowano Sredniorocznie 7 wezwan karetki
pogotowia, w roku 2014 na leczenie gruzlicy do Szpitala w Tuszynie zawieziono
2 osoby);

— powrét petentdw po odbyciu kary pozbawienia wolnosci (w latach 2013 — 2015
Sredniorocznie 2 osoby);

— udzielenie osobom przyjezdnym pomocy finansowej na zakup biletu na dojazd
do miejsca zameldowania (w latach 2013 — 2015 sredniorocznie 2 osobom);

— zabezpieczenie potrzeb rodzin i oséb, ktére zostaty eksmitowane bez prawa
do lokalu socjalnego (3 przypadki eksmisji w roku 2015).

W roku 2013 zaden z mieszkancéw Punktu Pomocy Mieszkaniowej nie otrzymat
lokalu z zasobéw ZGM, zas w roku 2014 lokale socjalne uzyskaty 3 osoby. Natomiast
w roku 2015, w wyniku zamieszkania w wynajetym samodzielnym mieszkaniu,
placéwke opuscity 2 osoby, a wniosek o przydziat lokalu socjalnego ztozyta 1 osoba.
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W spotecznosci podopiecznych PPM w towiczu dominujgcym problemem jest
sktonno$é do nadmiernego spozywania alkoholu, co przektada sie takze na problemy
dyscyplinarne w placéwce oraz powoduje pomniejszanie szans oséb bezdomnych
na usamodzielnienie sie. W zwigzku z powyzszym, do Miejskiej Komisji Rozwigzywania
Problemoéw Alkoholowych ztozono wnioski o zobowigzanie do leczenia odwykowego:

— w 2013 roku — 2 (w tym: 1 osoba podjeta leczenie w Szpitalu w Zgierzu
na Oddziale Terapii Uzaleznienia od Alkoholu);
— w 2014 roku — 2 (podobnie, jak w roku poprzednim, 1 osoba podjeta leczenie

w Szpitalu w Zgierzu na Oddziale Terapii Uzaleznienia od Alkoholu).

Dla wielu oséb bezdomnych, przebywajgcych w towickim PPM, problem stanowi
zachowywanie higieny osobistej. Pomimo nieograniczonego dostepu do cieptej wody
w tazienkach, petenci nie dbajg nalezycie o czystosé, co przektada sie na wystepowanie
chordéb skérnych i koniecznos¢ objecia wszystkich lokatoréw placéwki lekarska opieka
dermatologiczna.

Kolejng formag zakwaterowania, a jednoczesnie pomocy w wychodzeniu
z bezdomnosci jest ustuga mieszkan chronionych.

W 2011 roku Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w towiczu, Uchwatg Rady
Miejskiej Nr VII/41/2011 z dnia 24.02.2011 r., otrzymat zadanie polegajace
na prowadzeniu mieszkan chronionych. Aktualnie na terenie towicza funkcjonujg
2 mieszkania chronione, czesciowo wyposazone w niezbedne sprzety oraz meble.
Jedno z nich przystosowane jest do potrzeb osdéb niepetnosprawnych. Pobyt
w mieszkaniach chronionych ma charakter czasowy. Ta forma pomocy skierowana jest
do oséb dotknietych zdarzeniem losowym lub sytuacjg kryzysowg oraz dla oséb
zagrozonych czy tez dotknietych przemoca w rodzinie.

Na przestrzeni lat 2013 - 2015 z miejsc w mieszkaniach chronionych korzystato
Sredniorocznie niespetna 6 osdb. Nalezy przy tym zaznaczyg¢, iz zaobserwowano spadek
liczby lokatorow mieszkan chronionych w roku 2015 (4 osoby), w pordwnaniu
do lat poprzednich, a takze w roku 2014 (6 osdb) — w odniesieniu do roku 2013
(7 osob).

Kazda osoba bezdomna, podejmujgca dziatania majgce na celu rozwigzania
swojej trudnej sytuacji zyciowej, moze zosta¢ objeta pomocg w formie $wiadczen
finansowych i niefinansowych okreslonych w ustawie o pomocy spotecznej, tj. zasitek
staty, zasitek okresowy, wsparcie w postaci zasitkdéw celowych i zasitkéw celowych
specjalnych, pomoc w formie biletu kredytowanego, optacenie sktadki
na ubezpieczenie zdrowotne, pomoc w postaci gorgcych positkow. Wsréd bezdomnych
jest grupa osdéb, ktore wykazujg wysoki poziom wykluczenia spotecznego oraz niska
motywacje do zmiany swojej sytuacji. W zwigzku z tym otrzymujg pomoc, ktérej celem
jest zaspokojenie niezbednych potrzeb zyciowych.
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Pomoc w wychodzeniu z bezdomnosci $wiadczona jest przez pracownikow
socjalnych MOPS w towiczu, ktérzy, m.in., realizujg prace socjalng, majacg na celu
pomoc osobie w rozwigzaniu trudnej sytuacji zyciowej, a takze informujg, wspieraja
osoby bezdomne w podejmowaniu samodzielnych staran do wyjscia z bezdomnosci
lub kieruja do skorzystania z réznych ustug aktywizujgcych.

3.5. Uzaleznienia i ich nastepstwa spoteczne

Uzaleznienie - to nabyta silna potrzeba zazywania jakiej$s substancji lub badz
wykonywania jakiej$ czynnosci (uzaleznienia behawioralne — niezwigzane
z zazywaniem substancji psychoaktywnych).13 Jest wiele rodzajéw uzaleznied. Mozna
uzalezni¢ sie, np., od: alkoholu, narkotykéow, lekow, papieroséw/tytoniu, hazardu,
komputera/ gier komputerowych/ Internetu, seksu, jedzenia, robienia zakupow, pracy.
Podtozem uzaleznied behawioralnych sg zazwyczaj problemy, tj.: osobiste konflikty,
samotnos¢, impulsywnosc.

Osoba uzalezniona najczesciej nie zdaje sobie sprawy ze swojego natogu, ktory
czyni wielkie spustoszenie w jej zyciu. Powoduje koncentracje na zazywaniu
konkretnego $rodka badz wykonywaniu jakiej$ czynnosci. Uzaleznienie to choroba,
ktora utrudnia prawidtowe funkcjonowanie psychiczne, fizyczne i spoteczne jednostki.

Uzaleznienia sg réwniez przyczyng niebagatelnych szkdd spotecznych.
Na poziomie funkcjonowania rodziny prowadzg do powazinych probleméw natury
emocjonalnej i ekonomicznej, za$ na poziomie spoteczenstw - do rosngcych kosztéw
opieki medycznej, powiekszania sie grupy osob chorych i niepetnosprawnych. Okoto
50% wszystkich samobdjstw popetnianych jest pod wplywem substancji
psychoaktywnych, a do wiecej niz potowy s$miertelnych wypadkéw drogowych
przyczynia sie ostabienie zdolnosci motorycznych kierowcéw z powodu alkoholu
lub innych substancji psychoaktywnych. Natomiast rozprzestrzenianie sie choréb
przenoszonych przez krew, wsrdd nich HIV/AIDS i wirusowego zapalenia watroby jest
w duzej mierze skutkiem uzywania narkotykéw drogg dozylng.

Napoje alkoholowe sg najbardziej rozpowszechniong substancjg psychoaktywng
wsréd dorostych, ale rowniez, jak dowodzg badania ogdélnopolskie, w Srodowisku
mtodziezy szkolne;j.

Problemy wynikajgce z picia alkoholu stanowig obecnie jedng z niezwykle
powaznych lokalnych kwestii spotecznych. Zjawisko to ma istotny wptyw zaréwno
na poczucie bezpieczenstwa spotecznego (wzrasta liczba nieletnich nietrzezwych
sprawcow przestepstw, ale tez nieletnich nietrzezwych ofiar), jak rowniez na ogdlny

3 http://www.psychologia.apl.pl/index.php/glossary/S%C5%82ownik-poj%C4%99%CA4%87-z-zakresu-
psychologii-3/U/Uzale%C5%BCnienie-120/
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stan zdrowia ludnosci, zdolno$¢ do konkurencji na coraz bardziej wymagajacym rynku
pracy, a takze na relacje interpersonalne w srodowisku rodzinnym i z rowie$nikami.

Definiujgc problem alkoholizmu, przyjmuje sie, ze jest to catoksztatt problemoéw
zwigzanych z uzywaniem napojéw alkoholowych. Rozumie sie przez to zaréwno
uposledzenie decyzji dotyczacych rozpoczynania picia alkoholu, jak i polegajgcych
na niemoznosci przerwania picia alkoholu. Problem alkoholizmu rozpatrywany jest
w dwdch ptaszczyznach:

— jako choroba alkoholowa (utrata kontroli picia, niemoznos$¢ utrzymania sie

w abstynenc;ji),

— jako zagadnienie spozycia napojéw alkoholowych i akceptowanych przez
spoteczenstwo wzoru picia, co stwarza koniecznos¢ poszukiwania alkoholu.

Uzaleznienie od alkoholu jest chorobg chroniczng, postepujacg i potencjalnie
Smiertelng. Nie jest mozliwe catkowite jej wyleczenie, a jedynie zahamowania
narastania jej objawéw i szkéd zdrowotnych z nig zwigzanych. W Swietle nowoczesnej
wiedzy uzaleznienie od alkoholu jest chorobg wieloczynnikowg, bio-psycho-spoteczng,
uszkadzajacg funkcjonowanie cztowieka w sferze somatycznej, psychologicznej,
spotecznej i duchowej.14

Naduzywanie alkoholu bardzo czesto wynika z nieumiejetnosci radzenia sobie
z problemami, jakie niesie zycie i w ostatecznosci prowadzi do fizycznego
i psychicznego wyniszczenia jednostki. Alkoholik jest osobg niedojrzatg emocjonalnie,
sktonng do wahan i wybuchowych reakcji radosci lub rozpaczy, ktére mogg
powodowaé gwattowne, nieprzemyslane zachowania. Cechuje go takie mata
odpornos¢ na frustracje, kryje w sobie lek przed wyjsciem na jaw jego uzaleznienia.
Jego kontakty z innymi ludZmi, zazwyczaj do$é ptytkie i luzne, nasycone sg wysokim
poziomem niepokoju.

Nadmierne spozywanie alkoholu znajduje swoje odbicie nie tylko w zyciu
jednostki, ale takze spofeczenstwa. Problemy, ktorych przyczyng jest alkohol moga
pojawi¢ sie w rdéinych dziedzinach. Mozina moéwié o nastepstwach rodzinnych,
problemach w pracy, famaniu porzadku publicznego.

Naduzywanie alkoholu w Polsce jest jedng z gtdwnych przyczyn rozwodow.
Bardzo waznym skutkiem naduzywania alkoholu jest pogarszanie sie sytuacji
ekonomicznej i spotecznej rodziny. Nie bez znaczenia pozostaje wptyw alkoholizmu
rodzica na rozwdj dzieci, ktdre zyjg w atmosferze ciggtego niepokoju, leku i napiecia.
Uczg sie destruktywnych dla siebie i otoczenia zachowan. W wyniku trudnych
doswiadczen zyciowych grozi im dezintegracja osobowosci, manifestujgca sie réznego
typu zaburzeniami emocjonalnymi.

" http://www.parpa.pl/index.php/szkody-zdrowotne-i-uzaleznienie/uzaleznienie
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Szerzace sie zjawisko alkoholizmu dotyka wielu mieszkancow miasta
i nie respektuje pfci, wieku ani statusu intelektualnego. Jego rozmiar i niszczycielskie
dziatanie daje sie zaobserwowac¢ wsrod klientédw pomocy spotecznej. Z problemem
naduzywania alkoholu pracownicy socjalni spotykajg sie od wielu lat. Niepokojgcym
jest jednak fakt wzrastania liczby oséb uzaleznionych od alkoholu i obnizania wieku
pierwszego z nim kontaktu. W rodzinach, ktére objete s3 pomocg Miejskiego Osrodka
Pomocy Spotecznej pracownicy dos¢ czesto obserwujg stwarzanie sytuacji
sprzyjajacych piciu alkoholu, stosowanie zachety do jego spozywania i przedstawianie
tatwosci jego zdobywania. Szczegdlnego znaczenia w tych rodzinach nabiera wzorzec
picia alkoholu i niekorzystny wptyw rozbieznosci miedzy zachowaniem rodzicéw
a wymaganiami stawianymi wobec dziecka, co do spozywania alkoholu, brak kontroli
ze strony rodzicéw i stosowanie niewfasciwych metod wychowawczych. W wielu
Srodowiskach daje sie zauwazy¢ zjawisko ,dziedziczenia” alkoholizmu. Problem
naduzywania alkoholu przez podopiecznych pomocy spotecznej jest bardzo
skomplikowany, poniewaz obok alkoholizmu wystepujg zaburzenia komunikacji miedzy
cztonkami rodziny, ubdstwo, problemy wychowawcze i zdrowotne.

Liczba oséb uzaleznionych od alkoholu i innych substancji psychoaktywnych jest
trudna do ustalenia. Ponizej zaprezentowano dane, obrazujgce spozycie alkoholu
w Polsce.

SPOZYCIE ALKOHOLU | JEGO SKUTKI

SPOZYCIE ALKOHOLU W POLSCE

~ 69% Polakow deklaruje picie wodki, 64% pije wino, a 75% — piwo.

= 2,5-3,5 mln os6b naduzywa alkoholu, a 700-800 tys. to osoby juz uzaleznione od alkoholu.

~ Sredni deklarowany wiek inicjacji alkoholowej Polakéw to 17,9 roku; jest to jedna z najwyzszych
wartosci w Unii Europejskiej, gdzie srednia wynosi 14,5 roku.

- 92,5% miodych ludzi w 3 klasie gimnazjum ma za sobg doswiadczenia zwigzane z piciem alkoholu.
Srednie spozycie czystego alkoholu na jednego mieszkanca Polski systematycznie roénie od 2002 r.
W 2002 r. wartosc ta wynosita 6,93 |, w 2007 — 9,21 1. Najczestszym wzorem spozywania alkoholu
jest picie wszystkich rodzajéw napojow alkoholowych: wina, piwa i wadki (34%). Drugim pod
wzgledem popularnosci wzorem jest picie wodki i piwa (18%), trzecim zas — wina i piwa (149%).

- Alkohol najczesciej pije sie w weekendy (65%), podczas spotkan towarzyskich oraz w trakcie imienin
badz urodzin. Bez specjalnej okazji najczesciej pije sie piwo (43%), rzadziej wodke i wino (7%).

— 28% Polakéw to abstynenci przy sredniej wynoszacej 25% dla catej LIE.

SKUTKI

Kazdego roku spozycie alkoholu powoduje (posrednio lub bezposrednio):

~ 10% wszystkich choréb,

= 10% nowotwordw,

— 63% przypadkow marskosci watroby,

- 419% zabojstw,

- 9,2% wypadkéw drogowych,

~ 9% przypadkéw inwalidztwa lub schorzen przewlekiych,

— koszty zwiazane z pomoca spoteczna, stuzba zdrowia, ubezpieczeniami, wymiarem sprawiedliwosci
i wieziennictwa, pochodne picia alkoholu oraz

- koszty zwiazane ze stratami w sektorze produkcyjnym stanowia 1-3% catego dochodu spotezenstwa
Europy.

Zrodfa: PARPA, TNS-OBOB, GUS, ISTAT, ESPAD

Zrédto: http://zdrowie.gazeta.pl/Zdrowie/1,111848,8977972,Alkohol_i_alkoholizm.html
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Szacunkowa skala probleméw alkoholowych w towiczu, wedtug danych
opracowanych przez Agencje Rozwiazywania Probleméw Alkoholowych, przedstawia sie
nastepujyco:

— liczba 0sdb uzaleznionych od alkoholu: 600 — 950

— liczba o0s6b dorostych zyjgcych w rodzinach alkoholowych (wspdétmatzonkowie,
rodzice, rodzenstwo): 1250 — 1550

— liczba dzieci wychowujacych sie w rodzinach alkoholikéw: 1250 — 1550
— liczba 0s6b pijgcych szkodliwie, nieuzaleznionych od alkoholu: 1550 — 2200

— ofiary przemocy w rodzinach z problemem alkoholowym (dzieci i dorosli):
1650 —2050"

Szczegdlne zagrozenie stanowi spozywanie alkoholu przez mtodziez, gdyz wczesna
inicjacja alkoholowa stwarza wieksze prawdopodobienstwo uzaleznienia. Ponadto alkohol
zaburza proces dojrzewania. Jego naduzywanie przez bardzo mtode osoby, o jeszcze stabo
wyksztatconej  umiejetnosci  przewidywania  konsekwencji, rodzi  szczegdlne
niebezpieczenstwo.

Wiosng 2015 r., w ramach miedzynarodowego projektu: ,European School
Survey Project on Alcohol and Drugs” (ESPAD), zrealizowano w Polsce audytoryjne
badania ankietowe na prébie reprezentatywnej uczniow klas trzecich szkét
gimnazjalnych (wiek: 15-16 lat) oraz klas drugich szkét ponadgimnazjalnych
(wiek: 17-18 lat). Celem badania byt przede wszystkim pomiar natezenia zjawiska
uzywania przez miodziez substancji psychoaktywnych, ale takze ocena czynnikéw
wptywajgcych na rozpowszechnienie, ulokowanych zaréwno po stronie popytu
na substancje, jak i ich podazy. Ponizej zaprezentowano pokrétce wyniki
z przeprowadzonych badan, zamieszczone w raporcie Krajowego Biura
ds. Przeciwdziatania Narkomanii, Panistwowej Agencja Rozwigzywania Problemdéw
Alkoholowych oraz Instytutu Psychiatrii i Neurologii pt.: Uzywanie alkoholu
i narkotykdw przez mtodziez szkolng.

Napoje alkoholowe sg najbardziej rozpowszechniong substancjg psychoaktywna
wsréd miodziezy. Chociaz raz w ciggu catego swojego zycia pito 83,8% ucznidw
z mtodszej grupy i 95,8% ucznidw z starszej grupy. Picie napojow alkoholowych jest
na tyle rozpowszechnione, ze w czasie ostatnich 30 dni przed badaniem pito 48,6%
pietnasto-szesnastolatkdw i 82,3% siedemnasto-osiemnastolatkéw. Najbardziej
popularnym napojem alkoholowym wsrdd catej mtodziezy jest piwo, a najmniej — wino.
Wysoki odsetek badanych przyznaje sie do przekraczania progu nietrzezwosci.
W czasie ostatnich 30 dni przed badaniem, chociaz raz upito sie 12,5% uczniéw
z mtodszej kohorty i 19,7% ze starszej grupy wiekowej. W czasie catego zycia ani razu

B Miejski Program Profilaktyki i Rozwigzywania Problemdéw Alkoholowych oraz Przeciwdziatania Narkomanii
na rok 2016
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nie upito sie tylko 63,1% ucznidw mtodszych i 35,6% uczniow starszych. Picie napojéw
alkoholowych jest nieznacznie bardziej rozpowszechnione wsrdd chtopcéw niz wsréd
dziewczat, chociaz niektére wskazniki picia sg juz takie same.

Na przestrzeni lat 2013 — 2015 w towiczu drastycznie wzrosta liczba interwencji
Policji w sprawach naruszen ustawy o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziatania
alkoholizmowi, co prezentujg dane, zamieszczone ponizej w tabeli.

Tabela 14. llo$¢ interwencji Policji w sprawach naruszen ustawy o wychowaniu
w trzezwosci i przeciwdziatania alkoholizmowi na terenie miasta towicza
w latach 2013 - 2015

. . . .. Interwencje w sprawach naruszen ustawy
Interwencje wobec 0s6b w stanie upojenia . L,
Rok o wychowaniu w trzezwosci
alkoholowego . . . . . .
i przeciwdziatania alkoholizmowi
2013 79 423
2014 92 599
2015 57 892

Zrédto: dane Komendy Powiatowej Policji w towiczu

Wedtug informacji KPP w towiczu, w roku 2015, w porédwnaniu z rokiem 2014,
jak réwniez z rokiem 2013, spadta z kolei znacznie liczba ujawnionych przez Policje
nietrzezwych oséb do 18 roku zycia. Dane, zamieszczone w tabeli ponizej, nie oddajg
jednak rzeczywistej skali problemu spozywania napojéw alkoholowych przez mtodziez.

Tabela 15. Matoletni pod wptywem alkoholu na terenie miasta towicza
w latach 2013 - 2015

Liczba ujawnionych przez Policj ]
Rok nietrzi!iwych Zsébpdo 18 r.i.le Chtopcy Dziewczeta
2013 54 26 3
2014 66 60 6
2015 18 15 3

Zrédto: dane Komendy Powiatowej Policji w towiczu
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Dane liczbowe z zakresu zagrozenia przestepczoscig na terenie towicza, w tym
ze strony nietrzezwych oséb dorostych, zestawiono w ponizszej tabeli.

Tabela 16. Zagrozenia przestepczoscig na terenie miasta towicza, z uwzglednieniem
podejrzanych nietrzezwych, w latach 2013 — 2015

Liczba podejrzanych Liczba dorostych nietrzezwych
ustalonych przez Policje podejrzanych ustalonych przez Policje
Rodzaj przestepstwa | Rok ] c E >
Ogétem g ] @
2 & s
o = ~
2013 2 2 1 1
Zahojstwo 2014 b.d. b.d. b.d. b.d
2015 b.d. b.d. b.d. b.d
2013 b.d. b.d. b.d. b.d
Uszczerbek 2014 12 5 5 0
na zdrowiu
2015 9 7 7 0
2013 b.d. b.d. b.d. b.d.
Bdjka lub pobicie 2014 9 8 8 0
2015 4 4 4 0
2013 b.d. b.d. b.d. b.d
Zgwatcenie 2014 b.d. b.d. b.d. b.d
2015 1 0 0 0
Kradziez cudzej 2013 b.d. b.d. b.d. b.d
2014 108 b.d. b.d. b.d
rzeczy
2015 84 16 15 1
Kradzie: 2013 b.d. b.d. b.d. b.d
2 wlamaniem 2014 76 b.d. b.d. b.d
2015 43 b.d. b.d. b.d
Rozbéj, kradziez 2013 b.d. b.d. b.d. b.d
rozbojnicza 2014 11 b.d. b.d. b.d
i wymuszenie
rozbéjnicze 2015 2 2 0 0
Z ustawy 2013 b.d. b.d. b.d. b.d.
o przeciwdziataniu 2014 95 b.d. b.d. b.d.
narkomanii 2015 33 b.d. b.d. b.d.
Przestenstwa 2013 b.d. b.d. b.d. b.d.
krymi::lne ® em 2014 251 b.d. b.d. b.d.
2015 168 b.d. b.d. b.d.
Przestenstwa 2013 b.d. b.d. b.d. b.d.
gospoggme  varem 12014 205 b.d. b.d. b.d.
2015 217 b.d. b.d. b.d.

Zrédto: dane Komendy Powiatowej Policji w towiczu

Do szerokiej grupy innych niz alkohol substancji psychoaktywnych nalezg takie
substancje legalne, jak leki przeciwbdlowe i nasenne czy substancje wziewne oraz
szeroka gama substancji nielegalnych. Pod pojeciem substancji nielegalnych rozumie
sie tu substancje, ktérych produkcja i obrét nimi sg czynami zabronionymi przez prawo.
W jezyku publicystyki substancje te czesto nazywane sg narkotykami.
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Zazywanie narkotykéw skutkuje roéwnie destrukcyjnie, jak uzaleznienie
od alkoholu. Ma ono okreslone negatywne konsekwencje nie tylko dla samych
uzaleznionych i ich najblizszego otoczenia, ale tez zaktéca prawidtowe funkcjonowanie
catego spoteczenstwa, rodzac dlan szereg szkdd i kosztéw. Dlatego uzywanie
narkotykdw nie moze byé kwestig spotecznie obojetng, zwtaszcza w odniesieniu
do mtodziezy szkolnej.

Wyniki badan, zaprezentowane ponizej w formie tabelarycznej, a opublikowane
w wymienionym juz wczesniej raporcie Uzywanie alkoholu i narkotykdw przez mtodziez
szkolng, pokazujg, ze wsrdd uczniow klas mtodszych na pierwszym miejscu pod
wzgledem rozpowszechnienia eksperymentowania znajdujg sie marihuana i haszysz
(25,0%) a na drugim leki uspokajajgce i nasenne bez przepisu lekarza (17,0%). Wsrod
uczniow klas starszych na pierwszym miejscu réwniez znajdujg sie marihuana
i haszysz (43,0%). Leki uspokajajgce i nasenne przyjmowane bez zalecenia lekarza takze
ulokowaty sie na drugim miejscu (17,9%). Wsréd gimnazjalistdw na trzecim miejscu
znalazty sie substancje wziewne (11,2%), na czwartym miejscu leki przeciwbdélowe
w celu odurzania sie (7,4%), a na dwdch kolejnych — LSD lub inne halucynogeny (5,5%)
oraz amfetamina (5,3%). W starszej kohorcie na trzecim miejscu znajdujg sie
substancje wziewna (7,6%), na czwartym — amfetamina 7,1%, a na dwdch kolejnych
— leki przeciwbdlowe w celu odurzania sie (6,7%) oraz LSD lub inne halucynogeny
(5,2%). Wsrod gimnazjalistéw, co najmniej trzyprocentowe rozpowszechnienie
osiggnety jeszcze kokaina (4,4%), ecstasy (3,9%), grzyby halucynogenne (3,3%),
metamfetamina (3,6%), sterydy anaboliczne (3,1%) oraz ,polska heroina”, czyli
tzw. kompot (3,4%). Wsrdd starszych ucznidow analogiczna lista Srodkéw, ktérych
uzywato kiedykolwiek w zyciu, co najmniej 3% badanych, jest krétsza i obejmuje obok
ecstasy (4,0%), takze kokaine (4,3%), grzyby halucynogenne (3,2%) oraz
metamfetamine (3,9%). W przypadku wiekszosci substancji rozpowszechnienie
eksperymentowania jest wsréd starszej mtodziezy podobne lub troche wyisze
niz w mtodszej grupie. Tylko do doswiadczen z substancjami wziewnymi czesciej
przyznaje sie mtodziez ze szkét gimnazjalnych. GHB, nowy w Polsce narkotyk, uzywany
byt kiedykolwiek przez 2,1% badanych z mtfodszej kohorty oraz 1,1% ze starszej.
Substancja ta byta uzywana przez respondentow w niemal identycznym odsetku,
jak odsetek respondentdw, ktdrzy przyznali sie do uzywania nieistniejgcego Srodka
—relevinu (2,1% w mtodszej grupie i 1,2% w starszej grupie).

Ponadto, zaréwno eksperymentowanie z substancjami nielegalnymi,
jak ich okazjonalne uzywanie jest bardziej rozpowszechnione wsréd chtopcéw
niz wsréd dziewczat.
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Tabela 17. Uzywanie substancji psychoaktywnych przez mtodziez w Polsce,
wedtug audytoryjnych badan ankietowych przeprowadzonych wiosng 2015 roku

na probie reprezentatywnej uczniow

klas trzecich szkoét gimnazjalnych (wiek: 15-16 lat) oraz

klas drugich szkét ponadgimnazjalnych (wiek: 17-18 lat)

Poziom klasy

Substancje psychoaktywne

Rozpowszechnienie
eksperymentowania
z substancjami

psychoaktywnymi
(% respondentow)
Il klasy gimnazjum Marihuana lub haszysz 25,0
Substancje wziewne 11,2
Leki uspokajajgce i nasenne bez przepisu lekarza 17,0
Leki przeciwbolowe w celu odurzania sie 7,4
Amfetamina 5,3
Metamfetamina 3,6
LSD lub inne halucynogeny 5,5
Crack 2,6
Kokaina 4,4
Relevin 2,1
Heroina 3,1
Ecstasy 3,9
Grzyby halucynogenne 3,3
GHB 2,1
Narkotyki wstrzykiwane za pomoca igly i strzykawki 3,0
Alkohol razem z tabletkami 5,7
Alkohol razem z marihuang X
Sterydy anaboliczne 3,1
Polska heroina (kompot) 3,4
Il klasy szkot Marihuana lub haszysz 43,0
ponadgimnazjalnych Substancje wziewne 7,6
Leki uspokajajgce i nasenne bez przepisu lekarza 17,9
Leki przeciwbélowe w celu odurzania sie 6,7
Amfetamina 7,1
Metamfetamina 3,9
LSD lub inne halucynogeny 5,2
Crack 1,5
Kokaina 4,3
Relevin 1,2
Heroina 1,8
Ecstasy 4,0
Grzyby halucynogenne 3,2
GHB 1,1
Narkotyki wstrzykiwane za pomocg igty i strzykawki 2,0
Alkohol razem z tabletkami 7,3
Alkohol razem z marihuang X
Sterydy anaboliczne 2,3
Polska heroina (kompot) 2,0

Zrédto: dane Centrum Informacji o Narkotykach i Narkomanii Krajowego Biura ds. Przeciwdziatania

Narkomanii (http://www.cinn.gov.pl/portal?id=166545)

Dane z badan ogdlnopolskich w zakresie rozpowszechnienia eksperymentowania

przez mtodziez z substancjami psychoaktywnymi obrazujg skale problemu zazywania
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narkotykéw w kraju. Na ich podstawie mozna wiec przyja¢, ze w Srodowisku lokalnym
zjawisko to wystepuje na podobnym poziomie i stanowi powazny problem spoteczny.

Na szczegdlng uwage zastuguje takze zjawisko zazywania ,dopalaczy”
(smart drugs, legal highs), nazywanych tez nowymi substancjami psychoaktywnymi
(NPS). Dopalacz czy dopalacze to termin nie posiadajagcy charakteru naukowego.
Obecnie najczesciej uzywa sie go potocznie, dla nazwania grupy réznych substancji
lub ich mieszanek o rzekomym badz faktycznym dziataniu psychoaktywnym,
nie znajdujgcych sie na liscie substancji kontrolowanych przepisami ustawy
o przeciwdziataniu narkomanii. Dopalacze wtasciwie cieszg sie statusem legalnosci,
jednak obrét nimi odbywa sie na zasadach pewnego wybiegu - stanowi ominiecie
prawa. W Polsce dopalacze, jeszcze do pazdziernika 2010 roku, sprzedawane byty,
jak produkty kolekcjonerskie. W innych krajach sprzedawane bywajg, jako kadzidetka,
sole do kapieli, odswiezacze powietrza, itp.

Z uzywaniem dopalaczy wigze sie wiele zagrozen. Sg to nowe, nieprzebadane
substancje przyjmowane wedle nowych nierozpoznanych wzoréw. W efekcie brak
doswiadczen z tymi substancjami u uzytkownikéw zwieksza ryzyko powiktan.
O niektdrych z tych substancji mozna przypuszczaé, ze sg bardziej niebezpieczne
niz ich nielegalne odpowiedniki, inne moga sie okaza¢ catkiem niegrozne.
W 2010 roku szpitale raportowaty liczne przypadki zatru¢, w tym s$miertelnych.
Zgtaszaty tez one trudnosci w niesieniu pomocy osobom, ktére przedawkowaty
dopalacze ze wzgledu na trudny do okreslenia obraz toksykologiczny. W 2015 roku
pojawita nastepna fala zatrud.

W kwestii dopalaczy niepokdj budzi nie tyle skala rozpowszechnienia tych
Srodkdéw, ale przede wszystkim podejrzenie, ze mtodziez wierzy sloganom promujgcym
dopalacze jako srodki bezpieczne i nie traktuje ich, jak substancji o potencjale
narkotycznym. Wszedzie problem dopalaczy jest przedmiotem troski wtadz
i zaniepokojenia spotecznego. Aktualna wiedza na ich temat jest wyrywkowa, zaréwno
w wymiarze farmakologicznym, jak spoteczno - kulturowym.

Jak wskazuje raport Uzywanie alkoholu i narkotykdw przez mftodziez szkolng,
do uzywania dopalaczy, chociaz raz w zyciu, przyznato sie 10,3% gimnazjalistow
i 12,6% uczniow szkét ponadgimnazjalnych. Uzywanie tych  substancji
psychoaktywnych jest dos¢ silnie zréznicowane przez pte¢ badanych. Odsetki
uzywajgcych sg okoto dwukrotnie wyzsze wsrdd chtopcédw niz wsrdd dziewczat.

Rozeznanie w zakresie kontaktu uczniéw z dopalaczami na terenie towicza,
przeprowadzone przez Miejskg Komisje Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych,
wskazuje na dobrg orientacje mtodziezy w odniesieniu do rynku dopalaczy. Wedtug
ankietowanych uczniéw klas VI szkoty podstawowej oraz klas lll gimnazjum i Il szkot
ponadgimnazjalnych, ich kontakty z dopalaczami maja charakter raczej sporadyczny.
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Ponadto, wiekszos¢ respondentow jest przekonana o szkodliwosci zazywania
dopalaczy.

Lokalng strategie w zakresie profilaktyki oraz minimalizowania szkdd
zdrowotnych i spotecznych, wynikajgcych z naduzywania alkoholu oraz zazywania
innych  substancji  psychoaktywnych okresla  Miejski  Program  Profilaktyki
i Rozwigzywania Problemdw Alkoholowych oraz Przeciwdziatania Narkomanii
dla miasta towicza. Jego gtdwnym celem jest zapobieganie powstawaniu nowych
problemdéw alkoholowych oraz przeciwdziatanie narkomanii, zmniejszenie tych, ktére
aktualnie wystepujg oraz zwiekszenie zasobdéw niezbednych do radzenia sobie
z juz wystepujgcymi problemami na poziomie lokalnym.

Zadania Programu koncentrujg sie na nastepujgcych dziataniach:

— zwiekszanie dostepnosci pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla oséb
uzaleznionych od alkoholu i narkotykdéw oraz zagrozonych uzaleznieniem;

— udzielanie rodzinom, w ktérych wystepujg problemy alkoholowe i problemy
narkomanii, pomocy psychospotecznej, prawnej, a w szczegdlnosci ochrony
przed przemocg w rodzinie;

— prowadzenie  profilaktycznej  dziatalnosci  informacyjnej,  edukacyjnej
i szkoleniowej w zakresie rozwigzywania probleméw alkoholowych
i przeciwdziatania narkomanii, w szczegdlnosci dla dzieci i miodziezy, w tym
prowadzenie pozalekcyjnych zajeé¢ sportowo — rekreacyjnych, a takze dziatan
na rzecz dozywiania dzieci uczestniczacych w pozalekcyjnych programach
opiekunczo — wychowawczych i socjoterapeutycznych;

— podejmowanie interwencji w zwigzku z naruszeniem przepisdw okreslonych
w artykule 13' i 15 ustawy o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu
alkoholizmowi oraz wystepowanie przed sadem w charakterze oskarzyciela
publicznego;

— wspotpraca z organizacjami i instytucjami dziatajgcymi na rzecz rozwigzywania
probleméw alkoholowych i narkomanii;

— wspomaganie zatrudnienia socjalnego poprzez organizowanie i finansowanie
Centréw Integracji Spotecznej;

— pomoc spoteczna osobom uzaleznionym i rodzinom oséb uzaleznionych,
dotknietych  ubdstwem i wykluczeniem spotecznym i integrowanie
ze S$rodowiskiem lokalnym tych o0sdéb z wykorzystaniem pracy socjalnej
i kontraktu socjalnego

Prowadzenie dziatan zwigzanych z profilaktyka i rozwigzywaniem problemow
alkoholowych oraz integracji spotecznej oséb uzaleznionych od alkoholu i innych
srodkdw psychoaktywnych to zadania, jakimi, m.in., zajmuje sie Miejska Komisja
Rozwigzywania Problemdéw Alkoholowych w towiczu, w ktdrej sktad wchodza
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odpowiednio przeszkolone osoby, reprezentujace rdézne zawody i specjalnosci
niezbedne do skutecznego i kompleksowego zajmowania sie problematyka uzaleznien.

Jak wskazujg dane, zamieszczone w tabeli ponizej, w roku 2015, w poréwnaniu
z dwoma poprzednimi latami, znacznie zmniejszyta sie liczba wnioskéw skierowanych
do Miejskiej Komisji Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych w towiczu. Najczesciej
whnioski kierowane sg przez rodzine (osobe fizyczng), a nastepnie: Miejski Osrodek
Pomocy Spotecznej, Prokurature Rejonowg i Komende Powiatowgq Policji, jak réwniez
przez kuratoréw sgdowych Sadu Rejonowego.

Tabela 18. Liczba wnioskéw przyjetych przez MKRPA w towiczu
w latach 2013 - 2015

Wystepujacy z wnioskiem Rok
ystepujacy 2013 | 2014 | 2015
Rodzina/ osoba fizyczna 21 22 15

Kuratorzy sgdowi Sadu Rejonowego w towiczu 3 1
Komenda Powiatowa Policji w towiczu 5 1 3
Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w towiczu 2 11 8
Prokuratura Rejonowa w towiczu 8 2 3
0 0
0 0

Zespdt Interdyscyplinarny ds. Przeciwdziatania Przemocy w Rodzinie
dla miasta towicza

Inni 0
Liczba wnioskéw ogoétem 39 40 30

0

Zrédto: dane Miejskiej Komisji Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych w towiczu

W 2015 roku, w zwigzku z naduzywaniem alkoholu, MKRPA w towiczu
na rozmowy interwencyjno — motywacyjne zaprosita 42 osoby. Cztonkowie Komisji
motywowali mieszkanicow miasta, majacych problem alkoholowy, do podjecia
kontaktu z wybrang przez siebie placdwka leczenia uzaleznienia od alkoholu
i przystapienia do zaproponowanego im programu terapii oraz podjecia kontaktu
z klubami abstynenckimi albo grupami Anonimowych Alkoholikéw. W stosunku
do 23 os6éb (20 mezczyzn i 3 kobiet) rozmowy interwencyjno — motywacyjne
nie pomogty, wobec czego kierowanie one byly na badania przez biegtego psychiatre
i psychologa w celu wydania opinii o stopniu uzaleznienia od alkoholu i wskazania
rodzaju zakfadu leczniczego. Do Sadu Rejonowego w towiczu, celem zastosowania
obowigzku poddania sie leczeniu odwykowemu, w roku 2015 skierowano réwniez
23 wnioski. W tabeli 19 zaprezentowano powyzsze dziatania Komisji, dla pordwnania,
w latach 2013 —2015.
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Tabela 19. Liczba oséb zaproszonych przez MKRPA w towiczu na rozmowe
interwencyjno — motywacyjng, skierowanych na badania przez biegtego psychiatre

i psychologa oraz liczba wnioskéw skierowanych do sadu celem zastosowania

obowiazku poddania sie leczeniu odwykowemu w zwigzku z naduzywaniem alkoholu
z terenu miasta towicza w latach 2013 — 2015

Liczba oséb skierowanych
na badania przez biegtego X o, 5
. , , . . . Liczba wnioskéw skierowanych
Liczba oséb, z ktérymi psychiatre i psychologa w celu .
. o X do sadu celem zastosowania
przeprowadzono rozmowy wydania opinii o stopniu . L. .
Rok . . A .. obowigzku poddania sie leczeniu
interwencyjno - motywacyjne uzaleznienia od alkoholu
. ) ) odwykowemu
i wskazania rodzaju zaktadu
leczniczego
Ogotem | Mezczyzini | Kobiety | Ogodtem Mezczyzni Kobiety | Ogodtem Mezczyini Kobiety
2013 64 b.d. b.d. 25 21 4 25 21 4
2014 41 b.d. b.d. 20 17 3 21 17 4
2015 42 b.d. b.d. 23 20 3 23 20 3

b.d. — brak danych

Zrédto: dane Miejskiej Komisji Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych w towiczu

Realizacja zadan Miejskiego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Problemdw
Alkoholowych oraz Przeciwdziatania Narkomanii pocigga za sobg wydatki, ktére
na przestrzeni trzech ostatnich lat ksztattowaty sie nastepujgco:

Tabela 20. Wydatki zwigzane z realizacjq Miejskiego Programu Profilaktyki
i Rozwigzywania Problemoéw Alkoholowych oraz Programu Przeciwdziatania
Narkomanii w latach 2013 - 2015

Kwota wydatkowana na realizacje Kwota wydatkowana na realizacje
Rok Miejskiego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Miejskiego Programu Przeciwdziatania
Probleméw Alkoholowych (zt) Narkomanii (zt)
2013 551.124,63 44.144,49
2014 579.564,41 43.468,75
2015 598.344,74 42.223,78

Zrédto: dane Miejskiej Komisji Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych w towiczu

Jak wynika z powyzszego zestawienia, w towiczu z roku na rok wzrasta taczna
kwota wydatkowana na realizacje Miejskiego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania
Problemdéw Alkoholowych oraz Programu Przeciwdziatania Narkomanii, jednak
w zakresie dziatan zwigzanych z problemami alkoholowymi rosnie, zas w przypadku
przeciwdziatania narkomanii maleje.
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Oprocz MKRPA w zasobach gminnych, realizujgcych zadania zwigzane z kwestig

profilaktyki i ograniczania skutkow uzalezniern w spotecznosci lokalnej, funkcjonuja:

Punkt Pierwszego Kontaktu dla Oséb z Problemem Alkoholowym i ich Rodzin
(dziatania Punktu realizowane s3 w ramach dotacji udzielonej towickiemu
Stowarzyszeniu Abstynenckiemu ,Pasiaczek”),

Punkt Konsultacyjny dla Oséb Uzaleznionych, Zagrozonych Narkomania
i ich Rodzin (dziatania Punktu realizowane s3 poprzez umowe zawarta
ze specjalistg terapii uzaleznien w dziedzinie narkomanii),

Zespot Interdyscyplinarny ds. Przeciwdziatania Przemocy w Rodzinie dla miasta
towicza,

Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w towiczu (m.in., dziatania realizowane
poprzez prace socjalng z rodzinami, w ktérych wystepujg uzaleznienia, przemoc
w rodzinie i inne problemy spoteczne),

placowki stuzby zdrowia,

placowki oswiatowe (w szkotach realizowane sg programy edukacyjno
- wychowawcze, terapeutyczne, z zakresu profilaktyki skierowane zaréwno
do uczniow, jak i rodzicéw czy opiekundéw oraz kadry pedagogicznej),

organizacje pozarzagdowe oraz grupy samopomocowe, stanowigce istotne
wsparcie dla oséb uzaleznionych i cztonkéw ich rodzin, podejmujgce
przedsiewziecia bedace waznym uzupetnieniem dziatan terapeutycznych
realizowanych w placéwkach leczenia uzaleznien, a takze pomocne w reintegracji
spotecznej i zawodowej o0sdb uzaleznionych, przeciwdziatajgc wykluczeniu
spotecznemu.

Na rzecz gminy, w powyzej omawianym zakresie, dziatajg réwniez zasoby

pozagminne, tj.:

Komenda Powiatowa Policji w towiczu (w zakresie przeciwdziatania
uzaleznieniom prowadzi kontrole punktéw sprzedazy alkoholu i zakazu
spozywania alkoholu w miejscach publicznych, kontrole trzezwosci wsrdd
kierowcéw, wywiady srodowiskowe, dziatania profilaktyczne),

Prokuratura Rejonowa w towiczu (m.in., czuwa nad sciganiem przestepstw
zwigzanych ze spozyciem i handlem alkoholem i narkotykami, wnioskowanie
do sgdu o zobowigzanie do leczenia odwykowego),

Sad Rejonowy w towiczu (m.in., orzeka o obowigzku poddania sie leczeniu
odwykowemu, ustanawia nadzér kuratora sgdowego),

Poradnia Psychologiczno — Pedagogiczna w towiczu (udziela wszechstronnej
pomocy psychologiczno — pedagogicznej dzieciom, mtodziezy oraz rodzicom,
m.in. — z grup ryzyka; oddziatuje na rzecz wspomagania wychowawczej funkcji
rodziny; realizuje zadania diagnostyczno — terapeutyczne),

placéwki lecznictwa odwykowego, realizujgce dziatania w zakresie terapii oséb
uzaleznionych i wspdtuzaleznionych (przede wszystkim Poradnia Leczenia
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Uzaleznien w towiczu - prowadzgca terapie leczenia z uzaleznien oraz swiadczaca
wsparcie dla oséb wspoétuzaleznionych, ktéra wzbogacita swojg oferte o terapie
dla matzenstw borykajgcych sie z problemem uzaleznienia od alkoholu; szpitalne
oddziaty odwykowe; miasto dofinansowuje programy opieki poszpitalnej,
tj. sobotnio — niedzielne maratony dla oséb uzaleznionych od alkoholu, z terenu
towicza - po odbyciu leczenia szpitalnego).

3.6. Przemoc w rodzinie

Rodzina stanowi najwazniejsze Srodowisko w zyciu cztowieka, ksztattuje jego
osobowo$é, system wartosci, poglady i styl zycia. Niezwykle wazng role w rodzinie
odgrywajg wzajemne relacje ich cztonkéw, zas przemoc domowa moze by¢ zaréwno
skutkiem, jak i przyczyng dysfunkcji tej podstawowej komorki spoteczne;j.

W ustawie o przemocy w rodzinie przemoc definiuje sie, jako: , jednorazowe albo
powtarzajgce sie umyslne dziatanie lub zaniechanie naruszajgce prawa lub dobra
osobiste oséb (...), w szczegblnosci narazajgce te osoby na niebezpieczenstwo utraty
zycia, zdrowia, naruszajgce ich godnos$¢, nietykalnos¢ cielesng, wolnos$é, w tym
seksualng, powodujace szkody na ich zdrowiu fizycznym lub psychicznym, a takze
wywotujace cierpienia i krzywdy moralne u oséb dotknietych przemocga”. Rozszerzajgc
definicje przemocy, uznaje sie za takowa wszelkie naduzycia i zaniedbania — tj. ciggte
niezaspokajanie podstawowych potrzeb fizycznych i emocjonalnych.

Przemoc moze przybierac rézng forme. Najczesciej wyrdzniamy:

— przemoc fizyczng — jej celem jest zadanie ofierze bélu fizycznego, uszkodzenie jej
ciata, pogorszenie jej zdrowia lub pozbawienie zycia,

— przemoc psychiczng — to zachowanie, majgce na celu umniejszanie poczucia
wiasnej wartosci ofiary, wzbudzanie w niej strachu,

— przemoc ekonomiczng — to kazde zachowanie, ktérego celem jest ekonomiczne
(finansowe) uzaleznienie ofiary od sprawcy,

— przemoc seksualng — to zachowanie, zmuszajgce ofiare do podjecia niechcianych
zachowan seksualnych lub zdeprecjonowanie jej seksualnosci.

Wokét przemocy narosto wiele mitéw, a jednym z nich jest przekonanie,
ze ma ona charakter marginalny i dotyczy srodowisk patologicznych. Tymczasem, dane
statystyczne - pochodzace z rdoinych zZrédet, wskazujg na przemoc w rodzinie, jako
zjawisko powszechne, stanowigce powaziny problem spoteczny. Przemoc ze strony
najblizszej osoby jest doswiadczeniem traumatycznym, okaleczajgcym przede
wszystkim psychike. Przemoc w rodzinie ma tragiczne konsekwencje, poniewaz
nie tylko prowadzi do uszkodzen ciata ofiary, ale réwniez do zaburzen emocjonalnych
oraz do zaburzen w sposobie, w jaki ona sama postrzega siebie, sprawce i innych ludzi.
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Poczatkowo problem przemocy w rodzinie byt nagminnie przemilczany. Od wielu
juz lat, pod wptywem szeroko zakrojonych dziatan prowadzonych na wielu
ptaszczyznach, nastgpity zmiany w sSwiadomosci spotecznej. Jednak wcigz trudno
zbada¢ rzeczywisty skale wystepowania problemu przemocy w rodzinie, gdyz agresja
ze strony najblizszych nadal jest jeszcze czesto wstydliwie ukrywang tajemnica.

Jednym z ustawowych zadan pomocy spotecznej jest opieka nad rodzing
i dzieckiem, a w tym zapobieganie i przeciwdziatanie przemocy w rodzinie. Gtdwnym
aktem prawnym, regulujgcym kwestie w zakresie przeciwdziatania przemocy
w rodzinie, zasad postepowania wobec oséb dotknietych przemoca w rodzinie oraz
zasad postepowania wobec o0séb stosujgcych przemoc, jest ustawa z dnia
29 lipca 2005 roku o przeciwdziataniu przemocy w rodzinie. Wraz z wejsciem w zycie
— dnia 1 sierpnia 2010 r., nowelizacji tejze ustawy, pojawily sie nowe obowigzki
i wytyczne dla tworzenia gminnego systemu przeciwdziatania przemocy w rodzinie.
Dziatania te odbywajg sie gtéwnie w ramach interdyscyplinarnej wspdtpracy na rzecz
przeciwdziatania przemocy na terenie miasta. W zwigzku z powyzszym, zostat
powotany i od maja 2011 roku dziata Zespdt Interdyscyplinarny do Przeciwdziatania
Przemocy w Rodzinie dla miasta towicza, ktéry realizuje zadania zwigzane
z zapewnieniem ofiarom przemocy w rodzinie, adekwatnej do skali problemu, pomocy
i wsparcia, zmierzajgcego do ograniczenia problemu przemocy domowej. Obstuge
administracyjno — techniczng Zespotu zapewnia Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej
w towiczu.

Na poczatku 2016 roku Rada Miejska w towiczu przyjeta Program
Przeciwdziatania Przemocy w Rodzinie i Ochrony Ofiar Przemocy w Rodzinie dla Gminy
Miasta towicz na lata 2016 — 2020, ktérego istotnym elementem jest koordynacja
dziatan samorzadu gminnego na rzecz osOb doswiadczajgcych przemocy oraz
sprawcow przemocy. Dotychczas skutecznymi okazaty sie przedsiewziecia,
podejmowane zaréwno w sferze udzielania profesjonalnej pomocy, jak rdéwniez
w sferze prewencji. Podstawe Programu stanowi podejscie interdyscyplinarne, zgodnie
z ktérym wszelkie dziatania na rzecz pomocy rodzinie powinny by¢ planowane
i wdrazane przez specjalistéw z réznych dziedzin, bedgcych przedstawicielami réznych
instytucji i organizacji. W realizacji Programu uczestniczg wiec specjalisci,
zaangazowani w prace w obszarze przeciwdziatania przemocy, instytucje i organizacje
zajmujgce sie problemem przemocy w rodzinie. Natomiast gtdbwnym realizatorem,
koordynatorem i inicjatorem dziatan w ramach Programu jest Zespot
Interdyscyplinarny.

Od przemocy nie sg wolne tez fowickie rodziny, co stanowi istotny lokalny
problem spoteczny. Wielko$¢ tego zjawiska w miescie jest trudna do ocenienia. Skale
przemocy w rodzinie w towiczu obrazujg poniekad statystyki, opracowane
na podstawie danych, uzyskanych przez Zespét Interdyscyplinarny w ramach
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prowadzenia procedury , Niebieska Karta”. Na ich podstawie, stwierdzi¢ nalezy wzrost
interwencji domowych, zwtaszcza w ciggu dwdch ostatnich lat.

Tabela 21. Liczba zatozonych przez instytucje Niebieskich Kart
w okresie realizacji Programu w latach 2012 - 2015

. Liczba Niebieskich Kart
Instytucja . .
. przekazanych do Przewodniczacego Zespotu Interdyscyplinarnego
zaktadajaca NK
2012 2013 2014 2015
Policja 11 20 43 43
MOPS, PCPR/
jednostki pomocy 2 3 2 2
spotecznej
Oswiata 0 1 0 0
Stuzba zdrowia 0 0 0 0
MKRPA 0 0 0 0
Razem 13 23 45 45

Zrédto: dane Zespotu Interdyscyplinarnego do Przeciwdziatania Przemocy w Rodzinie dla miasta towicza

W ciggu 2015 roku w ramach procedury Niebieskiej Karty prowadzono
72 postepowania, z tego 27 niezamknietych kart z lat 2012 — 2014. W tym samym
okresie, w przypadku 39 spraw, zakonczono prowadzenie procedury NK, a 1 karte
przekazano do dalszego prowadzenia w innym Osrodku — z uwagi na fakt
zamieszkiwania ofiary przemocy poza towiczem.

W 2015 roku przewodniczacy ZI powotat 42 grupy robocze, ktére odbyty tacznie
154 spotkania. Ponadto, Zespdt Interdyscyplinarny spotkat sie w tym czasie
na 6 posiedzeniach, podczas ktdrych omawiano dziatania podjete w sprawach
prowadzonych przypadkdéw przemocy w rodzinie na terenie miasta, a takze realizacje
zadan programowych. Dla poréwnania, spotkan grup roboczych w roku 2014 odbyto sie
75, zas w roku 2013 — 58. Natomiast Zespét Interdyscyplinarny, zarébwno w roku 2014,
jak i 2013, obradowat na 4 posiedzeniach. Z powyzszego wynika, iz przemoc w rodzinie
wymaga coraz wiekszego zaangazowania w podejmowaniu konkretnych dziatan
na rzecz jej ograniczania i przeciwdziatania temu zjawisku.

Grupy robocze, powotane w celu diagnozowania sytuacji danej rodziny dotknietej
problemem przemocy i udzielania jej kompleksowej pomocy specjalistycznej, maja
- z racji wypetniania okreslonych zadan, charakter interdyscyplinarny. W ich sktad
wchodzg, w zaleznosci od sytuacji danej rodziny, specjalisci z réoinych dziedzin,
tj.: pracownicy socjalni — jako liderzy grup oraz dzielnicowi policjanci, obstugujacy
poszczegdlne rejony, w ktérych zamieszkujg osoby doznajace przemocy, a takze
cztonkowie Miejskiej Komisji Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych, kuratorzy
sgdowi, pracownik stuzby zdrowia, pedagodzy szkolni, pracownik Powiatowego
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Centrum Pomocy Rodzinie. Wszystkich cztonkéw grup roboczych obowigzuje zasada
tajnosci informacji.

Poniewaz przemoc w rodzinie jest zjawiskiem $ciganym z urzedu, potrzeba
wychodzenia naprzeciw wyzwaniom, jakie ze sobg problem ten niesie, wskazuje
na konieczno$¢ szybkiego reagowania w sytuacjach kryzysowych i podejmowania
dziatan - adekwatnych do zdarzen. Na podkreslenie w tym miejscu zastuguje potrzeba
Scistej wspotpracy i zaangazowania, zarowno w prace Zespotu, jak i grup roboczych,
ze strony przedstawicieli wszystkich instytucji, wchodzacych w ich skfad, z uwagi
na ztozonos$¢ problemu przemocy w rodzinie. Osoby doznajace przemocy potrzebujg
pomocy psychologicznej, prawnej i materialnej oraz wsparcia emocjonalnego.
Natomiast zadna instytucja nie posiada wystarczajgcych kompetencji i narzedszi,
aby wytacznie we wtasnym zakresie rozwigzaé wszystkie problemy, jakie pocigga
za sobg zjawisko przemocy. Z uwagi na powyisze, konieczne sg dziatania
interdyscyplinarne.

Pomoc w postaci pracy socjalnej zapewniajg pracownicy socjalni Miejskiego
Osrodka Pomocy Spotecznej w towiczu. Dzielnicowi Komendy Powiatowej Policji
w towiczu podejmujg dziatania interwencyjne, przeprowadzajg rozmowy ostrzegawcze
z osobami stosujgcymi przemoc, wzywajg do zachowania zgodnego z prawem
i zasadami wspotzycia spotecznego. Cztonkowie Miejskiej Komisji Rozwigzywania
Probleméw Alkoholowych prowadzg rozmowy z osobami stosujgcymi przemoc,
majgcymi problem alkoholowy, o konsekwencjach prawnych nagannych zachowan,
motywujac jednoczesnie do podjecia leczenia z uzaleznienia od alkoholu.

Jak wynika z obserwacji poczynionych przez pracownikdéw Miejskiego Osrodka
Pomocy Spotecznej w towiczu, coraz wiecej oséb korzysta ze wsparcia pracownikow
socjalnych, udzielanego im w ramach pracy socjalnej, a takze z oferty, dziatajgcych
na terenie miasta: Punktu Pomocy dla Ofiar Przemocy w Rodzinie (w strukturach
MKRPA) i Punktu Interwencji Kryzysowej (w strukturach PCPR), w ktérych mozina
uzyskaé pomoc ze strony psychologa, prawnika i terapeuty w dziedzinie uzaleznien.

W celu podnoszenia $wiadomosci mieszkancéw towicza na temat
przeciwdziatania przemocy w rodzinie, Zespét Interdyscyplinarny organizuje réwniez
corocznie akcje informacyjne czy tez dyzur w zakresie udzielania potrzebujgcym
informacji o mozliwosciach rozwigzania problemu i uzyskania specjalistycznej pomocy.

Ponadto, Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w towiczu posiada w dyspozycji
dwa mieszkania chronione dla ofiar przemocy domowej. Przez caty 2015 rok
schronienie w jednym z mieszkan znalazta czteroosobowa rodzina.
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W szkotach na terenie towicza realizowane sg programy z zakresu polityki
ochrony dzieci przed krzywdzeniem przez dorostych, zawierajgce procedury interwencji
w przypadku przemocy wobec dziecka.

3.7. Stan bezpieczenstwa publicznego mieszkancow

Na poziomie lokalnym najwazniejszymi podmiotami odpowiedzialnymi
za bezpieczenstwo publiczne sg gmina i powiat. W zaspakajaniu tych potrzeb istotna
jest wspodtpraca samorzadu z Policja — gtdwng instytucjg dbajagcg o bezpieczenstwo.
Zapewnienie poczucia bezpieczenstwa spofecznosci lokalnej jest jednym
z podstawowych miernikdw ocenianych dziatan podejmowanych przez Policje.
Natomiast szereg zadan, realizowanych w tym zakresie, musi by¢ opartych
o wspotprace wszystkich instytucji, organizacji ipodmiotow uczestniczgcych
i odpowiedzialnych za zapewnienie bezpieczenstwa, a w szczegdlnosci samorzadéw
terytorialnych, spotecznosci lokalnych, organizacji pozarzadowych i wymiaru
sprawiedliwosci.

Przestepczos¢ stanowi jeden z podstawowych wskaznikow jakosci
bezpieczenstwa publicznego. Poziom zagrozenia przestepczoscig jest wartoscia
zmienng, ktorej struktura i dynamika zalezg od wielu czynnikéw. Dziatania Komendy
Powiatowe]j Policji w towiczu sg ukierunkowane na spadek dynamiki przestepstw
popetnionych na terenie dziatania towickiej Policji, przy jednoczesnym wzroscie
wskaznikdw wykrywalnosci poszczegdlnych kategorii przestepstw.

Zgodnie z danymi Komedy Powiatowej Policji w towiczu, przez ostatnie trzy lata
- tj. w okresie 2013 - 2015, zostaty stwierdzone tgcznie 2 044 przestepstwa.
W badanym okresie od roku 2013 nastepowat systematyczny spadek przestepstw
stwierdzonych, z 830 w roku 2013, przez 728 w roku 2014, do poziomu 486 w roku
2015, tj. 0 41,44% w porownaniu do roku 2013 i 33,24% w stosunku do roku 2014.

Z zamieszczonych w tabeli ponizej danych, dotyczacych przestepstw
stwierdzonych na terenie towicza w latach 2013 — 2015, mozna wywnioskowac,
ze najbardziej zagrozonym dobrem jest mienie, a kradziez plasuje sie w rankingu
na najwyziszym poziomie. Réwnie wysoko na liscie znalazty sie przestepstwa
narkotykowe — odnotowano znaczny wzrost (prawie czterokrotny) w 2014 roku
w poréwnaniu do 2013 roku, a niewielki spadek (tylko o 11,58%) w 2015 roku
w porownaniu z 2014 rokiem, co w pewnym stopniu obrazuje skale wystepowania tego
niepozgdanego zjawiska w miescie. Wtamanie i oszustwo to kolejne przestepstwa
stwierdzone, czesto wystepujgce w towiczu w ciggu trzech ostatnich lat.
W roku 2014, w pordéwnaniu z rokiem 2013, odnotowano znaczny spadek
ze 115 do 47 (tj. o 59,13%) przestepstw drogowych, ale w 2015 roku ich liczba
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ponownie wzrosta do 68 przypadkéw. W pozostatych kategoriach, oprdcz kradziezy
dokumentdéw, zauwazalnym stat sie spadek przestepczosci.

Wedtug raportu KPP w towiczu - o stanie bezpieczefAstwa i porzgdku publicznego
na terenie miasta towicza w 2015 roku, przestepstwa przeciwko zyciu i zdrowiu
stanowity tylko 2% ogdtu przestepstw zaistniatych na terenie miasta, kradzieze mienia
- 16%, wtamania — 9%, a pozostate przestepstwa (np.: oszustwa, znecanie nad
cztonkiem rodziny, drogowe, korupcyjne, gospodarcze) — 49%.

W kwestii podejrzanych ustalonych przez Policje na przestrzeni lat 2013 — 2015:
zmniejszyta sie ich liczba z 511 w 2013 roku do 260 w 2015 roku, jednak w przypadku
kobiet zaobserwowano wyrazng tendencje wzrostowg - z 11,15% w ogdlnej liczbie
w 2013 roku do 23,46% w 2015 roku. Wsrdd podejrzanych ustalonych przez Policje
zdecydowanie dominujg mezczyzni, réwniez w przypadku nieletnich sprawcéw czynow
karalnych. Cieszy jednak fakt, iz w grupie mtodocianych, nastgpit spadek ich liczby
z 30 w 2013 roku do 2 w 2015 roku, tj. o 93,33% podejrzanych, co napawaé¢ moze
optymizmem.
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Tabela 22. Przestepczo$¢ na terenie miasta towicza w latach 2013 - 2015
oraz liczba podejrzanych ustalonych przez Policje

Przestepstwa stwierdzone

w tym czyny karalne

Rodzaj przestepstwa nieletnich
2013 2014 2015 2014 2015

Ogoétem przestepstw stwierdzonych 830 728 486 15 2
Razem przestepstwa kryminalne 390 251 168 X 2
Razem przestepstwa gospodarcze 183 205 217 X X
kradziez 148 108 84 3 1
kradziez dokumentu 18 21 X 1 X
narkotykowe 24 95 53 4 0
oszustwo 35 76 35 0 0
wiamanie 81 76 43 2 1
drogowe 115 47 68 1 0
przeciwko wolnosci 31 38 20 2 0
zniszczenie mienia 54 35 30 0 0
przeciwko funkcjonariuszom 33 36 14 2 0
znecanie nad cztonkiem rodziny 24 22 5 0 0
przecn.lvko' wytn.larom 27 20 3 0 0
sprawiedliwosci
przywtaszczenie 16 18 12 0 1
fatszowanie dokumentu 38 11 3 0 0
rozbdjnicze 21 11 2 0 0
uszkodzenie ciata 5 12 9 0 0
udziat w béjce/pobiciu 8 9 4 0 0
nara'zeme c'zIow[eka 6 7 1 0 0
na niebezpieczenstwo
zabéjstwo 2 0 0 0 0
Liczba po.dt.ajrzan\{ch ustalonych 511 457 260 X X
przez Policje - ogotem

mesczvini 454 380 199 X X

qczy (88,85%) | (83,15%) | (76,54%)
. 57 77 61

kobiety (11,15%) | (16,85%) | (23,46%) X X
Nle|?tnl sprawcy czynéw karalnych 30 15 ) X X
- ogotem

26 15 2
ht X X
chiopcy (86,67%) | (100%) (100%)
dziewczeta 4 (13,33%) 0 0 X X

Zrédto: dane Komendy Powiatowej Policji w towiczu
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Wykrywalnos¢ przestepstw w 2015 roku wyniosta ogétem 66,7%. Naturalng
cechg tego wskaznika jest duza nieréwnomiernos¢ dla poszczegdlnych kategorii,
wynikajgca ze specyfiki przestepstw.

Wyniki pracy Komendy Powiatowej Policji w towiczu w zakresie przeciwdziatania
przestepczosci od wielu lat pozostajg na poziomie wysokim, jednym z najlepszych
wsrod powiatdw wojewddztwa tddzkiego.

Bezposredni wptyw na bezpieczedstwo w miescie majg dodatkowe piesze
patrole, finansowane przez Urzad Miejski w towiczu, ktére pozwalajg na zwiekszenie
obecnosci stuzb prewencyjnych w miejscach szczegdlnie zagrozonych i sg petnione
w zaleznosci od konkretnych potrzeb, np. w weekendy, dni swigteczne i w okreslonych
rejonach; sg dostosowane do istniejgcych zagrozen i spotecznych potrzeb. Innym
instrumentem walki z przestepczoscig jest monitoring wizyjny zainstalowany na ulicach
miasta towicza. Lokalizacja kamer na terenie towicza pozwala na catodobowg
obserwacje i kontrole niebezpiecznych miejsc, co umozliwia Policji podjecie szybkiej
i sprawnej interwencji. Dzieki takiemu systemowi zwieksza sie efektywnos¢ dziatania
stuzb policyjnych, poprzez kierowanie sit i Srodkéw tam, gdzie s3 w danym momencie
najbardziej potrzebne.

Jednym z priorytetow w stuzbie patrolowej Policji jest czas dotarcia patrolu
na miejsce zdarzenia, liczony od zgtoszenia interwencji. W 2015 roku wynidst
on $rednio na obszarze miasta 6 minut i 40 sekund.

Efektem petnionych przez policjantow stuzb w 2015 roku byto zatrzymanie:
— na gorgcym uczynku sprawcow przestepstw (bez nietrzezwych kierujgcych) — 169
— na gorgcym uczynku nietrzezwych kierujacych — 48,
— 0s6b poszukiwanych — 61.

Przeprowadzono interwencji:
— publicznych — 6134,
— domowych — 1117, w tym w ramach procedury ,Niebieska Karta” — 110.

Za sprzedaz alkoholu matoletnim ztozono 1 wniosek o cofniecie zezwolenia
na sprzedaz alkoholu.

W toku stuzby prewencyjnej ujawniono i represjonowano w rdézinej formie
wykroczenia, szczegdlnie wazne dla poczucia bezpieczenstwa mieszkancéw:
— zaktdécenie spokoju i porzagdku publicznego — 356,
— przeciwko obyczajnosci publicznej — 539,
— przeciwko mieniu — 283,
— przeciwko urzgdzeniom uzytku publicznego — 389,
— przeciwko przepisom o wychowaniu w trzezwosci — 1138.
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Istotnym zagadnieniem w zakresie diagnozy stanu bezpieczenstwa mieszkancéw
miasta jest zagrozenie wypadkami i kolizjami drogowymi. W 2015 roku zaistniaty
tacznie 173 zdarzenia drogowe, w tym: 11 wypadkéw - bez ofiar Smiertelnych, obrazen
ciata w ich wyniku doznato 13 oséb. W poréwnaniu z latami 2013 — 2014 liczba zdarzen
drogowych na terenie towicza znacznie spadta.

Policja w raporcie za 2015 rok wskazata ulice, na ktérych najczesciej dochodzito
do wypadkéw i kolizji. Sg to: Starorzecze (12 zdarzen), Ufaniska, Starzyniskiego,
Sikorskiego (11), Kaliska (10), Podrzeczna (9), 3 Maja (8) oraz Mostowa, Kurkowa
i Katarzynéw (7). Najwiecej oséb doznato obrazen na ulicach: Starzynskiego (3 osoby),
Kurkowej, Kaliskiej i Utanskiej (po 2 osoby na kazdej z nich).

W 2015 roku na terenie miasta ujawniono 49 kierujgcych pojazdami pod
wptywem alkoholu. W 2014 roku byto to oséb 96, zas w 2013 roku — 148. Z danych
statystycznych Policji wynika, iz z roku na rok maleje liczba kierujgcych pod wptywem
alkoholu. Najwiecej byto kierujgcych pojazdami mechanicznymi w stanie nietrzezwosci.
Najbardziej zmalata liczba kierujgcych pojazdami niemechanicznymi w stanie
wskazujgcym na spozycie alkoholu.

towicka Policja podejmowata w 2015 roku réwniez inne dziatania prewencyjne:

— zabezpieczano ogdétem 32 imprezy i zgromadzenia, podczas ktérych nie zaistniaty
istotne zaktécenia spokoju i porzadku publicznego;

— kilkadziesiat razy zabezpieczano sity i sSrodki w zwigzku z przejazdami przez teren
miasta uczestnikdw imprez, odbywajgcych sie poza terenem powiatu;

— kolejny juz rok funkcjonowaty ,patrole ponadnormatywne”, sfinansowane przez
Urzad Miejski w towiczu, stanowigce istotne wsparcie stuzby patrolowej
(byto ich tgcznie 329);

— jeden raz w miesigcu w pociggach PKP i na terenach kolejowych, wspdlnie
ze Stuzbg Ochrony Kolei, wystawiano patrol Policji;

— w okresach narastania zagrozen w S$rodowiskach mtfodziezowych prowadzono
wzmozone dziatania prewencyjne, w wyniku ktérych nie notowano zaktdcen
spokoju i porzagdku publicznego.

Zadania Policji, oprécz ochronnych i kontrolnych, wykrywania przestepstw
czy Scigania sprawcow, obejmujg inicjowanie i organizowanie dziatan majgcych na celu
zapobieganie popetnianiu przestepstw i wykroczen oraz zjawiskom kryminogennym
i wspotdziatanie w tym zakresie z organami paniAstwowymi, samorzgdowymi
i organizacjami spotecznymi.
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W 2015 roku KPP w towiczu na terenie miasta realizowata dziatania
profilaktyczne, tj.:

— debata z dyrektorami i pedagogami gimnazjow i szkét ponadgimnazjalnych
pt. ,Aktualne zagrozenia w srodowiskach dzieci i mtodziezy oraz wspdtpraca
podmiotéw w celu ich ograniczania”,

— debata z mtodziezg (w liczbie 320 oséb) w ramach kampanii ,Dopalacze kradna
Zycie”,

— impreza plenerowa (sportowo — artystyczna) w ramach akcji ,Profilaktyka a Ty”
(400 uczestnikow),

— inne akcje: ,Bezpieczna kobieta”, ,16 dni przeciw przemocy wobec kobiet”,
»Miedzynarodowy Dzien Praw Cztowieka”,

— pogadanki w celu poprawy bezpieczeristwa w ruchu drogowym (62 pogadanki
dla okoto 3450 uczestnikow ruchu drogowego, w tym 2150 dzieci oraz 12 zajec
praktycznych dla okoto 190 oséb, w tym 120 dzieci),

— raz w miesigcu pogadanki z osadzonymi w Zaktadzie Karnym w towiczu na temat
wykroczen i przestepstw w ruchu drogowym,

— piknik edukacyjny dla ucznidéw szkét podstawowych poswiecony bezpieczeristwu
na drodze w podczas wakacji (wspdlnie z Pafistwowq Strazg Pozarng),

— podjecie $cistej wspoétpracy z Klubem Motocyklistow — przed rozpoczeciem
sezonu motocyklowego, z ktérym wspdlnie przeprowadzono akcje: ,,Motocykle
sy wszedzie — patrz w lusterka”, ,Bezpieczna Droga”, ,towicka Majéwka
Motocyklowa”,

— akcje: ,Jabtuszko i Cytrynka”, ,,Mikotaj na drodze” — skierowane do najmtodszych
uczestnikéw ruchu drogowego.

Whioski sformutowane w raporcie o stanie bezpieczenstwa i porzadku
publicznego na terenie miasta towicza w 2015 roku wskazujg na ogdlng poprawe stanu
bezpieczenstwa w miescie, w poréwnaniu do dwdch lat poprzednich. To pozytywne
zjawisko zaobserwowano réwniez w przypadku bezpieczeAstwa w ruchu drogowym.
Jednakze kontynuowania wymagajg dziatania prowadzone w celu eliminowania
nietrzezwych kierujgcych, a takze poprawy bezpieczedstwa niechronionych
uczestnikéw ruchu drogowego.

Nadal nalezy realizowac¢ kolejne zadania z zakresu ograniczenia przestepczosci,
zwtaszcza przeciwko mieniu.

Niezwykle wazne jest utrzymywanie i pogtebianie wspotpracy KPP w towiczu
z organizatorami imprez w zakresie zapewnienia ich bezpiecznego przebiegu.

Reasumujgc, w celu systematycznej poprawy bezpieczenstwa i porzadku
publicznego, kontynuowania i zacie$niania wymaga dalsza wspodtpraca Policji
z wtadzami samorzadowymi oraz innymi podmiotami i mieszkaicami, w tym takze
w prowadzeniu biezgcych konsultacji przy tworzeniu map zagrozen.
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Od dnia 14.09.2016 roku uruchomiona zostata Krajowa Mapa Zagrozen
Bezpieczenstwa. Kazdy mieszkaniec towicza moze réwniez sam zadbad
0 bezpieczenstwo w miescie, anonimowo zareagowaé na zagrozenia i podzieli¢ sie
spostrzezeniami. Obstuga mapy zostata zaprojektowana tak, aby bezproblemowo,
wrecz intuicyjnie mogt z niej skorzysta¢ kazdy obywatel. Informacje wykorzystywane
W mapie zagrozen opierajg sie na trzech filarach: w pierwszym filarze gromadzone
sq informacje z policyjnych systemoéw informatycznych, drugi filar to czes¢
interaktywna z bezposrednim udziatem mieszkaiicow, przedstawicieli jednostek
samorzadu terytorialnego oraz organizacji pozarzagdowych, a trzeci filar opiera sie
o informacje pozyskane od obywateli z wykorzystaniem platformy wymiany informacji.

Na mapie znajda sie informacje, m.in., o przestepstwach najbardziej ucigzliwych
spotfecznie: kradziez cudzej rzeczy, kradziez z wtamaniem, rozbdj, uszkodzenie rzeczy,
wymuszenie, bdjka, pobicie, uszczerbek na zdrowiu, oszustwo na wnuczka
i na policjanta oraz przestepstwa na tle seksualnym, przestepstwa narkotykowe
zwigzane z posiadaniem i udzielaniem innej osobie S$rodkéw odurzajgcych
lub substancji psychotropowych, przestepczosé nieletnich, uwzglednione zostaty takze
wybrane kategorie przestepstw gospodarczych, informacje o zagrozeniach w ruchu
drogowym i wypadkach drogowych. Krajowa Mapa Zagrozen Bezpieczenstwa pozwoli
na podniesienie poziomu bezpieczeistwa w miejscach wskazanych przez mieszkancow
regionu.

Zapewnienia bezpieczeidstwa i porzadku publicznego nie nalezy rozpatrywac
wytgcznie poprzez pryzmat polityki kryminalnej i podejmowania dziatan
interwencyjnych. Poprawa bezpieczeristwa mieszkancow jest jednym z podstawowych
zadan wtasnych jednostek samorzadu terytorialnego. Obejmuje ono réwniez dziatania
z zakresu ograniczania posrednich przyczyn, stanowigcych podtoze przestepczosci oraz
patologii spotecznych, np. w obszarze edukacji, wychowania, ochrony zdrowia, rozwoju
gospodarczego, przeciwdziatania bezrobociu, narkomanii, alkoholizmowi i przemocy
w rodzinach.

Istotnym elementem oddziatywania gminy na zapewnienie porzadku
i bezpieczenstwa publicznego jest mozliwos¢ wydawania przez rade gminy aktow
prawa miejscowego o charakterze porzagdkowym, ktdore mogg przewidywad
za ich naruszenie sankcje w postaci kary grzywny.

3.8. System opieki zdrowotnej
Zgodnie z obecnga definicjg zdrowia, przyjeta przez Swiatowa Organizacje Zdrowia

(WHO), zdrowie to nie tylko catkowity brak choroby, czy kalectwa, ale takze stan
petnego, fizycznego, umystowego i spotecznego dobrostanu (dobrego samopoczucia).
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Stwierdzenie to jest bardzo wazine i postepowe, poniewaz nie zawiera ono
samego negujgcego ujecia, ze zdrowie jest brakiem choroby, ale bardzo mocno
akcentuje, ze zdrowie ma w sobie aktywny aspekt, ktéorym jest dobrostan.
Oznacza to, ze w kwestiach zdrowia nie nalezy jedynie skupia¢ sie na chorobach
i prébach ich zwalczania, ale powinno koncentrowac sie zwtaszcza na samym zdrowiu
- na jego wzmachnianiu przez odpowiedni tryb zycia ,np.: odpowiednie zywienie, ruch
fizyczny, sposéb myslenia iwtasciwe radzenie sobie z emocjami. Prewencja
- zapobieganie chorobom, odgrywa zatem niezwykle wazng role.

Wspodtczesna definicja zdrowia WHO bardzo mocno podkresla potaczenie kwestii
zdrowia z zyciem wewnetrznym i spotecznym cztowieka oraz jego osobistg troske
o kondycje fizyczna.™

Zdrowy cztowiek ma wieksze szanse na samorealizacje, satysfakcjonujgce
petnienie rél spotecznych, czy tez dobrg adaptacje do zmian srodowiska. Tylko zdrowe
spofeczenstwo moze tworzy¢ dobra materialne i kulturowe oraz zapewni¢ rozwdj
spoteczny i gospodarczy.

Art. 68 ust. 1 Konstytucji RP z 1997 roku'’ przyznaje kazdemu obywatelowi
prawo do ochrony zdrowia. Wszyscy obywatele, niezaleznie od ich sytuacji materialnej,
muszg miec¢ zapewniony réwny dostep do swiadczen opieki zdrowotne] finansowanych
ze $Srodkéw publicznych, tzn. ze sktadek na ubezpieczenie zdrowotne, jak réowniez
z budzetu panstwa i budzetéw samorzgddw terytorialnych. Szczegdlna opieka powinna
by¢ zapewniona dzieciom, kobietom ciezarnym, osobom niepetnosprawnym i osobom
w podesztym wieku.

W 2013 roku 48,1% zgondw w towiczu spowodowaty choroby uktadu krazenia.
Przyczyng 23,0% zgondéw byly nowotwory, a 6,7% - choroby uktadu oddechowego.
Na 1000 ludnosci miasta przypadato 10,62 zgondw. Jest to znacznie mniej od wartosci
$redniej dla wojewddztwa tddzkiego oraz wiecej od wartosci Sredniej dla kraju.18

System opieki zdrowotnej w Polsce oparty jest na modelu ubezpieczeniowym.
Duzy udziat w jego ksztattowaniu majg jednostki samorzadu terytorialnego. Samorzad
gminy realizuje zadania z zakresu profilaktyki i rozwigzywania probleméw
alkoholowych w postaci gminnego programu profilaktyki i rozwigzywania problemow
alkoholowych — zgodnie z ustawg z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu
w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi, a takze ustugi opiekurnicze dla osob
z zaburzeniami psychicznymi, jako zadanie zlecone przez administracje rzgdowa,
co wynika z art. 9, ust.1 i 4 ustawy z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia
psychicznego.

16 http://www.seremet.org/who_zdrowie.html
Y http://isap.sejm.gov.pl/DetailsServlet?id=WDU19970780483
' http://www.polskawliczbach.pl/Lowicz#ixzz4KV6LCEdH
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Swiadczenia podstawowe] opieki zdrowotnej obejmujg profilaktyke, podstawowe
badania diagnostyczne, opieke terapeutyczng i rehabilitacyjng z zakresu
ambulatoryjnej opieki ogdlnej, rodzinnej i pediatrycznej, a takze w kwestii zdrowia
publicznego: szczepienia obowigzkowe, promocje i profilaktyke zdrowotng. Udzielane
sg one przez lekarzy, pielegniarki i potozne poz."?

Na terenie towicza funkcjonuje 9 poradni (gabinetéow) lekarza POZ
i pielegniarskiej POZ: towicka Przychodnia Zdrowia, Centrum Zdrowia , Academos",
,Kaliska” Sp. z o.0., ,VitaMed”, ,Lekarz” Sp. z 0.0., Przychodnia Lekarska ,Medyk",
Przychodnia Lekarska Barbara Morawska s.c., ,Swietojariska", , Wigor”, a ponadto
- w zakresie wytacznie pielegniarskiej podstawowej opieki zdrowotnej - Stacja Opieki
- Centrum Pielegniarstwa Srodowiskowo - Rodzinnego i Rehabilitacji Caritas Diecezji
towickiej.

Placéwki POZ stanowig miejsce pierwszego kontaktu pacjenta z systemem
ochrony zdrowia i otwierajg mu droge wejscia na dalsze poziomy opieki. Na kazdym
poziomie opieki (podstawowym i wyzszym) pacjenci majg prawo wyboru sposrod
Swiadczeniodawcow, ktdérzy podpisali umowe z NFZ. W wiekszosci przypadkéw,
aby uzyskac¢ dostep do opieki specjalistycznej, niezbedne jest skierowanie lekarza POZ.
Wyjatek stanowig niektdre specjalizacje (np. ginekologia) oraz niektére choroby
(np. gruzlica).

Bezptatny oraz swobodny dostep (bez skierowania), a takie bez wzgledu
na status ubezpieczeniowy, majg pacjenci dotknieci niektérymi chorobami zakaznymi,
osoby uzaleznione od alkoholu lub substancji psychoaktywnych, jak réwniez osoby
z zaburzeniami psychicznymi. Swiadczenia dla tych o0séb obejmuja leczenie,
rehabilitacje i reintegracje.

Specjalistyczne $wiadczenia ambulatoryjne udzielane sg przez odpowiednie
jednostki  $wiadczeniodawcédw  (przychodnie lub  poradnie specjalistyczne)
i specjalistyczne praktyki lekarskie. Pacjenci ze skierowaniem, nie wymagajacy
natychmiastowe] opieki, sg przyjmowani przez specjalistow wedtug kolejnosci
zgtoszen. Opieka ambulatoryjna (podstawowa i specjalistyczna) prowadzona jest przez
podmioty lecznicze (przychodnie i ambulatoria) oraz praktyki lekarskie.

W towiczu specjalistyczne swiadczenia ambulatoryjne udzielane sg w kilku
przychodniach, zlokalizowanych w réznych punktach miasta:
— Centrum Medyczne Ogrodowa ul. Batalionéw Chtopskich 2b:
poradnia kardiologiczna,
— Gabinet Logopedyczny Matgorzata Wypych ul. Krakowska 4:
poradnia logopedyczna,

' http://akademia.nfz.gov.pl/zarys-systemu-ochrony-zdrowia-polska-2012/
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Specjalistyczny Gabinet Neurologiczny Witold Wypych ul. Krakowska 4:

poradnia neurologiczna,

»MediCenter” ul.3 Maja 15:

poradnia diabetologiczna, poradnia gastroenterologiczna, poradnia
neurologiczna, poradnia onkologiczna, poradnia reumatologiczna, poradnia
rehabilitacyjna, pracownia fizjoterapii, poradnia chirurgii ogdlnej, poradnia
chirurgii urazowo - ortopedycznej, poradnia otolaryngologiczna, poradnia
urologiczna,

Niepubliczny Specjalistyczny Zaktad Opieki Zdrowotnej ,Pul-Med" Centrum
Leczenia Choréb Ptuc ul. Ifowska 1/3:

poradnia gruzlicy i chordb ptuc,

Niepubliczny Zakfad Opieki Zdrowotnej Centrum Zdrowia ,Academos"
ul. lfowska 1/3:

poradnia okulistyczna, poradnia chirurgii urazowo - ortopedycznej, poradnia
chirurgii ogdlnej, poradnia ginekologiczno — potfoznicza,

Przedsiebiorstwo Podmiotu Leczniczego ,MEDICOSUN” ul. ltowska 1/3:

poradnia potozniczo — ginekologiczna,

Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej ,Kaliska” Sp. z o0.0. w towiczu
ul. Stary Rynek 16:

pracownia fizjoterapii,

Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej ,,Optimum" ul. Koriski Targ 7:

poradnia okulistyczna, poradnia okulistyczna dla dzieci,

Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej Poradnia Zdrowia Psychicznego
ul. 3 Maja 6:

gabinet lekarza psychiatry,

Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej ,VitaMed” ul. Armii Krajowej 51:

gabinet endokrynologiczny, gabinet neurologiczny, gabinet dermatologiczny,
gabinet alergologiczny, gabinet psychiatryczny,

Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej ,Wigor” ul. Bataliondw Chtopskich 2b:
poradnia okulistyczna,

Prywatny Gabinet Lekarski Jarostaw Czapla os. Kostka 1:

poradnia otolaryngologiczna,

Stacja Opieki - Centrum Pielegniarstwa Srodowiskowo - Rodzinnego
i Rehabilitacji Caritas Diecezji towickiej ul. Dtuga 3:

poradnia rehabilitacyjna, pracownia fizjoterapii,

Zaktad Opieki Zdrowotnej Centrum Optyczno - Okulistyczne ,SZELIGA"
os. Dgbrowskiego 24:

poradnia okulistyczna,

Zespo6t Opieki Zdrowotnej w towiczu ul. Utaniska 28:

poradnia chirurgii ogdlnej, poradnia chirurgii urazowo - ortopedycznej, poradnia
kardiologiczna, poradnia ginekologiczno — potoznicza, poradnia rehabilitacyjna,
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dziat fizjoterapii, osrodek rehabilitacji dziennej, poradnia leczenia uzaleznien,
poradnia geriatryczna.

Swiadczenia ratownictwa medycznego obejmuja $wiadczenia udzielane w stanie
nagtego zagrozenia zdrowia i zycia przez zespoty ratownictwa medycznego, zaréwno
poza szpitalem, jak i w szpitalnych oddziatach ratunkowych.

Na terenie towicza realizowana jest opieka szpitalna, a takzie catodobowa
w Zespole Opieki Zdrowotnej. W towickim szpitalu pacjenci leczeni sg na oddziatach:
choréb wewnetrznych, chirurgicznym, anestezjologii i intensywnej terapii, potozniczo
— ginekologicznym, neonatologicznym, pediatrycznym.

Pacjenci majg takze prawo wyboru szpitala, w przypadku operacji planowej
lub koniecznosci wykonania dalszych badan diagnostycznych. W celu ustalenia daty
hospitalizacji, po weryfikacji skierowania i po konsultacji lekarskiej w szpitalu, pacjenci
sq wpisywani na liste oczekujgcych.

Opieka paliatywna nad chorym moze mie¢ charakter stacjonarny, wsparcia opieki
domowej i ambulatoryjny. Opieka stacjonarna jest zapewniana w hospicjach
i szpitalnych oddziatach paliatywnych. Opieka domowa realizowana jest przez zespoty
opieki domowej (hospicja domowe) dla dorostych i dzieci. Pacjenci w ramach domowej
opieki paliatywnej sg uprawnieni do porad lekarskich (co najmniej dwa razy
W miesigcu) oraz zgodnie z zaleceniem lekarza prowadzacego do wizyt pielegniarki
(przynajmniej dwa razy w tygodniu) i wizyt innych cztonkéw zespotu opieki domowe;j.
Opieka domowa sprawowana jest przez wielodyscyplinarne zespoty przeszkolone
w opiece nad osobami nieuleczalnie chorymi. W sktad zespotéw hospicjow domowych
powinni wchodzi¢ lekarze opieki paliatywnej, pielegniarki specjalistyczne,
fizjoterapeuci i psycholodzy, ktérzy moga by¢ réwniez wspierani przez wolontariuszy,
pracownikéw opieki spotecznej i duchownych. Ambulatoryjna opieka paliatywna jest
Swiadczona w poradniach medycyny paliatywnej, ktdére funkcjonujg przy hospicjach
lub w osrodkach onkologicznych. Z ambulatoryjnej opieki paliatywnej mozna
skorzystaé dwa razy na tydzien. Najbardziej rozwinietg formg opieki paliatywnej
s3, prowadzone w warunkach domowych, hospicja dla dorostych. W opiece
paliatywnej dominujg osrodki niepubliczne.

W towiczu leczenie w warunkach domowych realizujg nastepujgce placowki:
Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej ,ES — MED.” — w zakresie pielegniarskiej
domowej opieki dfugoterminowej oraz Stacja Opieki - Centrum Pielegniarstwa
Srodowiskowo - Rodzinnego i Rehabilitacji Caritas Diecezji towickiej - w zakresie
hospicjéw domowych i pielegniarskiej opieki dtugoterminowej.

Swiadczenia opieki dtugoterminowej finansowane ze $rodkéw publicznych
sg udzielane zarowno w ramach systemu opieki zdrowotnej, jak i w ramach pomocy
spotecznej. NFZ finansuje Swiadczenia opieki zdrowotnej udzielane w warunkach
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stacjonarnej opieki dtugoterminowej i w warunkach domowych (wizyty pielegniarki).
Stacjonarne placéwki opieki dtugoterminowej obejmuja zaktady opiekuriczo - lecznicze
(ZOL) i zaktady pielegnacyjno - opiekuricze (ZPO). System pomocy spotecznej w Polsce
zapewnia swym podopiecznym zaréwno $wiadczenia rzeczowe (schronienie, positek,
ubranie), jak i swiadczenia pieniezne (zasitek staty, okresowy lub celowy), a takze
$wiadczenia Srodowiskowe i pobyty w domach pomocy spotecznej (DPS) lub dziennych
domach pomocy spotecznej (DDPS). Swiadczenia te moga by¢ bezptatne, czeéciowo
dotowane lub optacane w catosci przez beneficjenta (w zaleznosci od jego dochodu
i decyzji gminy w tym zakresie).

Stacjonarna opieka dtugoterminowa dla oséb przewlekle chorych i tych, ktére
po zakonczeniu leczenia szpitalnego wymagajg dalszego nadzoru w warunkach
stacjonarnych (ze wzgledu na ogdlny zty stan zdrowia, niepetnosprawnos¢ fizyczna,
brak samodzielnosci w wykonywaniu podstawowych aktywnosci zycia codziennego,
koniecznos¢ statej kontroli lekarskiej lub potrzebe profesjonalnej pielegnacji
czy rehabilitacji) jest dostepna w zaktadach opiekuiczo - leczniczych (ZOL)
lub zaktadach pielegnacyjno - opiekunczych (ZPO).

Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w towiczu udziela informacji o mozliwosci
umieszczenia 0s6b tego wymagajgcych w zaktadach opiekuniczo - leczniczych i wydaje
stosowne formularze. W roku 2014 odnotowano 11 takich przypadkéw.

Publiczne domy pomocy spotecznej (DPS) sg zaktadane i prowadzone przez
samorzady lokalne (zwykle samorzgdy powiatowe). Niepubliczne DPS sg zaktadane
przez Kosciét Katolicki, stowarzyszenia (religijne i inne), fundacje, osoby fizyczne
i prawne. Wyréznia sie kilka typédw DPS: dla oséb w podesztym wieku, oséb przewlekle
somatycznie chorych, oséb przewlekle psychicznie chorych, oséb niepetnosprawnych
intelektualnie (oddzielnie dla dorostych i dzieci) oraz dla oséb niepetnosprawnych
fizycznie. Przyjecie do publicznego DPS zalezy od istnienia niepetnosprawnosci
i sytuacji socjalnej, o ktorej informacje uzyskuje sie w wyniku wywiadu
srodowiskowego (ograniczone srodki finansowe, brak wsparcia rodziny). Wnioski
0 przyznanie pobytu w DPS wypetniajg lekarze i pracownicy socjalni. Wymagana jest
przy tym zgoda osoby ubiegajace]j sie o przyjecie do DPS lub jej prawnego opiekuna.
Pobyty w publicznym DPS sg finansowane cze$ciowo przez ich mieszkancow
(70% uzyskiwanego dochodu, jednak nie wiecej niz peten koszt utrzymania),
a czesciowo przez rodziny lub gmine (na niej spoczywa odpowiedzialnosc¢
za partycypowanie w opfatach za pobyt oséb w domach pomocy spotecznej).
Jak wynika z danych Miejskiego Osrodka Pomocy Spofecznej w towiczu, budzet
srodkéw finansowych Osrodka na ten cel z roku na rok wzrasta. Jesli w publicznych
DPS zabraknie wolnych miejsc, gminy mogg kierowaé pacjentow do placéwek
niepublicznych. Publiczne DPS nie mogg przyjmowaé pacjentow na zasadach
komercyjnych.

65



Pobyt w domu pomocy spofecznej jest ostatecznoscig, po wyczerpaniu
wszystkich form pomocy spotecznej. DPS $wiadczy ustugi bytowe, opiekuncze,
wspomagajgce i edukacyjne na poziomie obowigzujgcego standardu, w zakresie
i formach wynikajacych z indywidualnych potrzeb oséb w nim przebywajgcych.
Organizacja domu pomocy spotecznej, zakres i poziom swiadczonych przez dom ustug
uwzglednia w szczegdlnosci wolnos¢, intymnosé, godnosc i poczucie bezpieczenstwa
pensjonariuszy oraz stopien ich fizycznej i psychicznej sprawnosci.

W 2015 roku w domach pomocy spofecznej przebywato 25 mieszkarcéw
towicza, w tym w roku 2015 umieszczonych zostato 5 oséb. W ciggu roku zmarty
4 osoby, a 1 zrezygnowata z pobytu w DPS. Sredni miesieczny koszt utrzymania
mieszkarica domu pomocy spotecznej w 2015 roku ksztattowat sie w wysokosci
od 2 598,00 zt do 3 184,83 zt. Gmina nie ma wptywu na koszt utrzymania DPS.
To starosta danego powiatu co rok ustala miesieczny koszt pobytu w domu pomocy
spotecznej, za$ gmina — zgodnie z ustawg o pomocy spotecznej, zobowigzana jest
ponies¢ te odptatnosé. taczny koszt realizacji tego zadania, poniesiony przez Miasto
towicz, w minionym roku wynidst 480 460,37 zt (w tym uregulowano zobowigzanie
za 2014 rok — 6 278,87 z), tj. 0 23 810,37 zt wiecej niz w roku 2014.

W miescie obserwuje sie niepokojgcy wzrost oséb wymagajgcych catodobowej
opieki z powodu wieku, choroby czy niepetnosprawnosci, nie mogacych samodzielnie
funkcjonowac¢ w zyciu codziennym, ktére nie mogg niestety liczy¢ na pomoc najblizszej
rodziny. Spoteczenstwo towicza starzeje sie i jednoczesnie z miasta migrujg ludzie
mitodzi. W zwigzku z powyzszym nalezy domniemywaé, iz zapotrzebowanie na pobyt
w DPS w najblizszym czasie bedzie wzrasta¢. Nie ulega watpliwosci, ze w towiczu
opieka dtugoterminowa jest jednak najczesciej sprawowana przez rodziny we wtasnym
zakresie.

Ponadto MOPS w towiczu realizuje postanowienia Sadu, nakazujgce
umieszczenie osoby w domu pomocy spotfeczne;j.

Wsparcie w warunkach domowych udzielane osobom potrzebujgcym pomocy
w zaspokajaniu codziennych potrzeb zyciowych jest réwniez zazwyczaj oferowane
przez organizacje pozarzgdowe, tj., np.: Polski Czerwony Krzyz.

Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w towiczu od wielu juz lat, na podstawie
umoéw zawieranych z PCK, realizuje zadania z zakresu Swiadczenia ustug opiekunczych
w Srodowisku zamieszkania oséb wymagajgcych pomocy w takiej formie.

W ramach systemu opieki zdrowotnej, w Polsce funkcjonuja domy dziennego
pobytu, ktére - w formie opieki w warunkach pétstacjonarnych, zapewniajg opieke
osobom niepetnosprawnym intelektualnie i chorym psychicznie oraz osobom starszym
z tagodnymi zaburzeniami psychofizycznymi. Niewiele z nich $wiadczy opieke dla oséb
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cierpigcych na demencje. Opieka udzielana jest bezpfatnie i obejmuje tez rdine
warsztaty zajeciowe oraz terapeutyczne.

W warunkach lokalnych dziatania na rzecz ww. grupy mieszkancéw towicza
$wiadczy Srodowiskowy Dom Samopomocy, mieszczacy sie przy ulicy Kaliskiej 6.

Opieka psychiatryczna nalezy do tych rodzajow opieki zdrowotnej, ktére
w systemie ochrony zdrowia zorganizowane s3 odrebnie. Wprawdzie opieka
psychiatryczna pod wzgledem regulacji tgczona jest z leczeniem uzaleznien,
to organizacja leczenia uzaleznien jest takze zorganizowana odrebnie. Ambulatoryjne
Swiadczenia opieki psychiatrycznej udzielane s3 w poradniach zdrowia psychicznego
przez zespoty opieki domowej lub sSrodowiskowej oraz w dziennych oddziatach
psychiatrycznych. Nadal duze znaczenie ma leczenie w warunkach stacjonarnych:
w szpitalach psychiatrycznych, oddziatach opieki psychiatrycznej, a takze w szpitalach
ogdblnych oraz w zaktadach opieki dtugoterminowej (ZOL i ZPO) i specjalistycznych
domach pomocy spotecznej. Sektor socjalny swiadczy osobom chorujgcym psychicznie
i uzaleznionym pomoc mieszkaniowg (pobyt w hostelach, udzielanie lokum
w mieszkaniach chronionych) i terapeutyczng (osrodki wsparcia, grupy samopomocy).
Jak wynika z oceny dokonanej w Zarysie systemu ochrony zdrowia Polska 2012,
Swiadczenia opieki psychiatrycznej w ramach sektorow pomocy spotecznej
i ochrony zdrowia sg stabo zintegrowane. Leczenie uzaleznien jest realizowane
w ambulatoryjnych poradniach uzaleznien (poradnie profilaktyczne, leczenia
uzaleznien i rehabilitacyjne), w osrodkach opieki dziennej lub w oddziatach leczenia
uzaleznien oraz stacjonarnych oddziatach uzalezniern w szpitalach ogdlnych, osrodkach
leczenia uzaleznien i o$rodkach rehabilitacyjnych. Wsparcie mozna rowniez uzyskaé
w placéwkach MONAR oraz w ramach sektora pomocy spotecznej. W zakresie opieki
podstawowej (POZ) udzielane s Swiadczenia pacjentom wykazujgcym zaburzenia
niepsychotyczne. Wprawdzie rodzina oséb chorujgcych psychicznie i uzaleznionych
nie jest prawnie zobowigzana do opieki nad nimi, ale w przypadku osdb o ograniczonej
poczytalnosci (potwierdzonej wyrokiem sadu) i zyjgcych w ubdstwie mozna wymagacé
tozenia srodkdéw naich utrzymanie.20

Opieka zinstytucjonalizowana pozostaje dominujgcg formga opieki psychiatrycznej
w Polsce.

Na terenie towicza funkcjonuje Poradnia Zdrowia Psychicznego, natomiast
w szpitalu miejskim nie ma witasciwego oddziatu, ktéry moégtby $wiadczy¢ pomoc
psychiatryczng osobom z problemami psychicznymi. Najblizej miasta znajdujg sie takie
oddziaty w Sochaczewie i Zgierzu.

Osoby z zaburzeniami psychicznymi i uzaleznieniami oraz ich rodziny majg
swobodny dostep do finansowanej ze srodkdéw publicznych opieki psychiatrycznej

%% http://akademia.nfz.gov.pl/zarys-systemu-ochrony-zdrowia-polska-2012/
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i leczenia uzaleznien. Odptatnos¢ wystepuje w placéwkach opieki dtugoterminowej
(ZOL) i domach pomocy spoteczne;j.

Jak wynika z ogdlnopolskich badan, opublikowanych w Zarysie systemu ochrony
zdrowia Polska 2012, wiekszo$¢ pacjentow nie ma trudnosci z dostepem
do podstawowej opieki zdrowotnej (POZ). Jednakze odsetek ten z roku na rok spada.
Jednostki specjalistycznej opieki ambulatoryjnej s3 w przewazajgcym stopniu
prywatne, ale finansowane gtéwnie publicznie (via kontrakty NFZ). Dostep
do swiadczenn ambulatoryjnej opieki specjalistycznej (AOS), finansowanych ze srodkéw
publicznych, oceniany jest duzo gorzej niz do POZ. Aby uzyskac¢ szybki dostep do ustug
AOS pacjenci czesto decydujg sie na ponoszenie optat, rezygnujac z nieodptatnej opieki
w sektorze publicznym. Przecietne indywidualne wydatki na ochrone zdrowia na osobe
stanowig okoto 5% S$redniego budzetu gospodarstwa domowego, a udziat ten jest
niemalze dwukrotnie wyzszy w przypadku gospodarstw domowych utrzymujacych sie
z emerytury lub renty. Okoto 8 - 12% respondentéw, biorgcych udziat w badaniu
budzetow gospodarstw domowych, deklarowato, ze w przypadku choroby
nie skorzystali z opieki medycznej z powodu barier finansowych. Wykupienie
przepisanych lub zaleconych przez lekarza lekéw stanowito zbytnie obcigzenie
finansowe dla ponad pofowy gospodarstw domowych.*

Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w towiczu, jako gminna jednostka
organizacyjna pomocy spotecznej, w réznych formach realizuje zadania lokalnej polityki
spofecznej w zakresie umozliwienia osobom i rodzinom przezwyciezanie trudnych
sytuacji zyciowych, ktérych nie s3 w stanie pokonaé, wykorzystujgc wiasne
uprawnienia, zasoby i mozliwosci. Dziatania wspierajgce mieszkaicow miasta,
podejmowane przez MOPS, w zwigzku z zapewnieniem towiczanom mozliwosci
poprawy sytuacji zdrowotnej, majg szerokie spektrum (pomoc materialna
i niematerialna).

3.9. Sytuacja osdb niepetnosprawnych i starszych

Wedtug przepisow ustawy o rehabilitacji zawodowej i spofecznej oraz
zatrudnianiu oséb  niepetnosprawnych, niepetnosprawno$¢ oznacza trwatg
lub okresowg niezdolnos¢ do wypetniania rél spotecznych z powodu statego
lub dtugotrwatego naruszenia sprawnosci organizmu, w szczegdlnosci powodujaca
niezdolno$¢ do pracy.

Niepetnosprawnos¢, zgodnie z kryterium ustawowym, to niemozno$é
efektywnego petnienia rél spotecznych, tj. wypetniania zobowigzania wynikajacego
z zajmowanej pozycji spotecznej przy korzystaniu przez osobe z przystugujacych
jej przywilejow i praw wedtug bardziej lub mniej okreslonego wzoru, a wiec

*! http://akademia.nfz.gov.pl/zarys-systemu-ochrony-zdrowia-polska-2012/
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niemoznos¢ badz trudnosci w codziennej aktywnosci i uczestnictwie wynikajace
Z naruszenia sprawnosci organizmu.

Zgodnie z obowigzujgcym prawem, ocena stanu zdrowia nie jest jedynym
wyznacznikiem niepetnosprawnosci, bowiem orzecznictwo o niepetnosprawnosci
uwzglednia zaréwno fizyczne, psychiczne jak i spoteczne aspekty funkcjonowania
cztowieka. Wystgpienie tylko jednego z elementdw, np., naruszenia sprawnosci
organizmu (potocznie utozsamianego z chorobg) nie musi zatem oznacza¢, ze mamy
do czynienia z niepetnosprawnosciag. Natomiast intensywnos¢ tego czynnika
nie wptywa bezposrednio na ustalong niepetnosprawnos¢ lub  stopien
niepetnosprawnosci, jezeli w nastepstwie jego wystepowania nie dochodzi
do istotnych ograniczen w sferze spotecznej lub zawodowej.?

Szacujgc liczbe o0séb niepetnosprawnych nalezy pamietaé, ze zgodnie
z obwigzujgcym stanem prawnym, osobg niepetnosprawng jest osoba, ktéra posiada
odpowiednie orzeczenie wydane przez organ do tego uprawniony lub osoba, ktéra
takiego orzeczenia nie posiada, lecz odczuwa ograniczenie sprawnosci w wykonywaniu
czynnosci podstawowych dla swojego wieku (zabawa, nauka, praca, samoobstuga).
Z powyzszej definicji wynika podziat na osoby niepetnosprawne prawnie, tj. takie, ktére
posiadajg aktualne orzeczenie wydane przez organ do tego uprawniony oraz osoby
niepetnosprawne tylko biologicznie, tj. takie, ktére nie posiadajg orzeczenia,
ale odczuwajg catkowicie lub powaznie ograniczong zdolno$¢ do wykonywania
podstawowych czynnos’ci.23

Niepetnosprawnos¢ rozumiana jest rowniez jako wynik barier spotecznych,
ekonomicznych oraz fizycznych, jakie jednostka napotyka w srodowisku zamieszkania,
co powoduje trwate lub okresowe utrudnienie, ograniczenie badz uniemozliwienie jej
samodzielnej egzystencji. W zwigzku z tym polityka spoteczna powinna promowaé
aktywne dziatania na wszystkich szczeblach zycia spotecznego oraz aktywnie wspieraé
wszelkie dziatania na rzecz réwnouprawnienia oséb niepetnosprawnych, a takze
przeciwdziataé ich dyskryminacji i tworzyé mechanizmy wyréwnujgce szanse zyciowe
oraz warunki do korzystania z przystugujacych im praw.

W obecnie funkcjonujgcym ustawodawstwie, dwie instytucje odrebnie moga
decydowac o tym, czy zgodnie z obowigzujgcymi przepisami prawa ktos jest lub nie jest
zaliczony w poczet osdb niepetnosprawnych. Sg to: Zaktad Ubezpieczenn Spotecznych
(ZUS), ktoéry orzeka w kwestii niezdolnosci do pracy (do celéw rentowych
z ubezpieczenia spotecznego) oraz Powiatowy Zespdét ds.  Orzekania
o Niepetnosprawnosci (PZOoN), orzekajgcy o stopniu niepetnosprawnosci (na cele
pozarentowe), a takze o niepetnosprawnosci w przypadku osdb do 16 roku zycia.

2 http://www.niepelnosprawni.gov.pl/art,13,instytucje-orzekajace-procedury-orzekania-tryb-i-zasady
% Wolski P., Niepetnosprawnosc ruchowa. Miedzy diagnozg a dziataniem, Centrum Rozwoju Zasobéw
Ludzkich, Warszawa 2013
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Dla mieszkancow towicza wtasciwym do orzekania o niepetnosprawnosci dzieci
i mtodziezy oraz o stopniu niepetnosprawnosci jest Powiatowy Zespot ds. Orzekania
o Niepetnosprawnosci w towiczu, ktéry nie prowadzi odrebnej statystyki
dla mieszkancéw miasta, a jedynie dla oséb z terenu Powiatu towickiego. W celu
zobrazowania wystepowania niepetnosprawnosci, ponizej zaprezentowano dane
w odniesieniu do mieszkancow powiatu.

Tabela 23. Liczba orzeczen o niepetnosprawnosci, wydanych mieszkancom Powiatu
towickiego w latach 2013 - 2015, z uwzglednieniem pfci i wieku

Rok Liczba wydanych Pteé Wiek

orzeczen Meiczyzni Kobiety do16r.z. | 16-25 | 26-40 | 41-60 | pow. 60 r.z.
2013 803 407 396 103 74 93 279 254
2014 741 389 352 90 62 78 256 255
2015 810 444 366 121 70 76 247 296

Zrédto: Powiatowy Zesp6t ds. Orzekania o Niepefnosprawnosci w towiczu

Po spadku, jaki nastgpit w 2014 roku (o 7,72%) w zakresie orzecznictwa
o niepetnosprawnosci czy jego stopniu — w stosunku do 2013 roku, w 2015 roku
nastgpit znaczny wzrost (o 9,31%) — w porédwnaniu do 2014 roku. Odnotowuje sie,
wsrod osob, ktdre uzyskaty orzeczenia, nieznaczng przewage mezczyzn nad kobietami.
W latach 2013 i 2014 najliczniejszg grupg wiekowg, wobec ktérej orzeczono stopien
niepetnosprawnosci, byty osoby w przedziale 41 — 60 lat, a nastepnie powyzej 60 roku
zycia. Jednak w roku 2015 to osoby starsze (powyzej 60 lat) zdominowaty pozostate
grupy, co Swiadczyé moze o potrzebie zintensyfikowania w najblizszej przysztosci
dziatan z zakresu wsparcia oséb niepetnosprawnych i w podesztym wieku ze strony
pomocy spotecznej. Niepokoi réwniez wysoka liczba wydanych orzeczen
o niepetnosprawnosci w przypadku dzieci i mtodziezy, ktéra w 2015 roku takze wzrostfa
w poréwnaniu z latami poprzednimi.

Tabela 24. Liczba orzeczen, wydanych mieszkaricom Powiatu towickiego
w latach 2013 - 2015, ze wzgledu na orzeczony stopien niepetnosprawnosci,
o zaliczeniu do oséb niepetnosprawnych oraz o wskazaniach do ulg i uprawnien oséb
posiadajacych orzeczenia o inwalidztwie lub niezdolnosci do pracy

Liczba wydanych orzeczen ze wzgledu Liczba orzeczen Liczba orzeczen
na stopien niepetnosprawnosci o zaliczeniu o wskazaniach do ulg
Rok do oséb i uprawnien oséb posiadajgcych
Lekki Umiarkowany Znaczny niepetnosprawnych orzeczenia o inwalidztwie
dzieci do 16 r.2. lub niezdolnosci do pracy
2013 350 242 108 103 16
2014 292 237 122 90 10
2015 310 253 126 121 16

Zrédto: Powiatowy Zesp6t ds. Orzekania o Niepetnosprawnosci w towiczu
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W rozpatrywanym przedziale czasu wydano najwiecej orzeczen o lekkim stopniu
niepetnosprawnosci, a najmniej o stopniu znacznym.

W roku 2014 wydano 92 orzeczenia o niezaliczeniu do niepetnosprawnosci oraz
29 — o odmowie ustalenia stopnia niepetnosprawnosci, zas w roku 2015 liczba orzeczen
o niezaliczeniu do niepetnosprawnosci wzrosta do 117, a w przypadku odmowy
ustalenia stopnia niepetnosprawnosci wyniosta ona 7.

Spoteczny model niepetnosprawnosci zaktada, ze niepetnosprawnos$é¢ powstaje
na skutek ograniczen, doswiadczonych przez osoby nig dotkniete - od indywidualnych
uprzedzen do instytucjonalnej dyskryminacji, od niedostepnego publicznego
budownictwa do niedostosowanego systemu transportu, od segregacyjnej edukacji
do wylaczajagcych  osoby niepetnosprawne rozwigzan na rynku pracy.
To nie indywidualne ograniczenia sg przyczyng niepetnosprawnosci,
ale nie dostarczanie przez spoteczenstwo odpowiednich ustug oraz brak wtasciwego
zaspokojenia potrzeb 0sbb niepetnosprawnych. Dyskryminacja 0sbb
niepetnosprawnych nie jest problemem wynikajgcym z ograniczen ludzi
niepetnosprawnych, lecz z postaw i nastawienia otoczenia.

Jednym z dziatan na rzecz oséb niepetnosprawnych, realizowanym przez Miejski
Osérodek Pomocy Spotecznej w towiczu, jest udzielanie wsparcia w zakresie
specjalistycznych ustug opiekuniczych dla oséb z zaburzeniami psychicznymi w postaci
dziennego pobytu w Srodowiskowym Domu Samopomocy. Podopiecznymi sg osoby
kierowane przez Poradnie Zdrowia Psychicznego, ktére z powodu choroby majg
powazne trudnosci w ksztattowaniu swoich stosunkéw z otoczeniem. Pobyt w Domu
ma charakter catkowicie dobrowolny i jest bezptatny. Uzytkownicy SDS s3 pod statg
opieka lekarskg Poradni Zdrowia Psychicznego, a osoby majgce trudnosci
z poruszaniem sie majg mozliwos¢ skorzystania z dowozu organizowanego przez
MOPS.

Srodowiskowy Dom Samopomocy w towiczu jest od 2012 roku jednostka
organizacyjng samorzadu gminnego, wyodrebniong w celu wykonywania zadan
statutowych, jako zadania zlecone gminie przez administracje rzgdowa. Dom ma zasieg
lokalny, swoim dziataniem obejmuje mieszkarncéw towicza. Jest placéwka dziennego
pobytu dla 30 osdb, osrodkiem wsparcia typu ABC:

— typ A -dla osdéb przewlekle chorych psychicznie, gdzie osoby przejawiajg
zaburzenia tresci myslenia, trudnosci koncentracji uwagi, lek i tendencje
do izolacji;

— typ B -dla oséb uposledzonych umystowo, gdzie podstawg jest nabywanie
i rozwijanie umiejetnosci wykonywania czynnosci dnia codziennego, zaradnosci
zyciowej oraz podtrzymywanie umiejetnosci komunikowania sie, ksztattowanie
umiejetnosci niezbednych do podjecia pracy;
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— typ C - dla oséb wykazujgcych inne przewlekte zaburzenia czynnosci psychicznych
dorostych i matoletnich powyzej 16 roku zycia, ktére w wyniku uposledzenia
niektérych funkcji organizmu lub zdolnosci adaptacyjnych wymagaja pomocy
do zycia w S$rodowisku rodzinnym i spotecznym, w szczegdlnosci w celu
zaradnos$ci i samodzielnosci zyciowej, a takze integracji spoteczne;j.

Srodowiskowy Dom Samopomocy - jako osrodek wsparcia dziennego w biezacej
dziatalnosci realizuje zadania z zakresu pomocy spotecznej, udzielajgc oparcia
spotecznego osobom z  zaburzeniami  psychicznymi, majgcymi  trudnosci
z ksztattowaniem swoich stosunkdéw z otoczeniem, pozwalajgcego na zaspokojenie
ich podstawowych potrzeb zyciowych, usamodzielnienie i integracje spofeczna.
Dziatalnos¢ ukierunkowana jest na zapobieganie izolacji spotecznej poprzez stwarzanie
warunkéw sprzyjajgcych integracji, rozwigzywanie probleméw dnia codziennego,
udzielanie wsparcia psychicznego, przetamywanie barier we wzajemnych relacjach.

Celem dziatalnosci Srodowiskowego Domu Samopomocy jest:

— podtrzymywanie podopiecznych w dobrej kondycji psychofizycznej,

— zapobieganie nawrotom choroby psychicznej,

— umozliwienie osobom po przebytym leczeniu psychiatrycznym funkcjonowania
w srodowisku lokalnym ksztattowanie samodzielnosci dziatania,

— usprawnianie do wykonywania czynnosci dnia codziennego,

— rozwijanie i podtrzymywanie umiejetnosci aktywnego zycia,

— rozwijanie zdolnosci i zainteresowan,

— wsparcie w trudnych sytuacjach zyciowych,

— wsparcie specjalistyczne dla uczestnikow i ich rodzin
dziatania integracyjne wtgczajgce uczestnikdw w nurt zycia spotecznosci lokalnej.

SDS zapewnia codziennie opieke i wsparcie spoteczne, pozwalajace
na zaspokojenie podstawowych potrzeb zyciowych uczestnikdw, ich usamodzielnienie
oraz szeroko rozumiang integracje spofeczng, jako przywrdcenie mozliwosci
do petnienia powszechnie dostepnych w spotfecznosci rdél spotecznych. Dla kazdego
uczestnika, na czas wydanej decyzji, opracowuje sie plan postepowania wspierajgco
- aktywizujgcego, ktory jest dostosowany do potrzeb i mozliwosci danej osoby.

Podstawowym zadaniem SDS jest przede wszystkim, podtrzymywanie
i rozwijanie umiejetnosci, 0sdOb uczestniczacych w zajeciach, niezbednych
do jak najbardziej samodzielnego funkcjonowania w srodowisku lokalnym:
— przywrocenie mozliwosci petnienia powszechnie dostepnych rél spotecznych,
— zapewnienie opieki i bezpieczenstwa uczestnika zajec,
— prowadzenie terapii zajeciowej,
— wspotpraca z rodzinami,
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— wspotpraca z instytucjami, stowarzyszeniami i organizacjami prowadzgcymi
dziatalno$é na rzecz oséb niepetnosprawnych a dziatajgcymi na terenie miasta
towicza,

- poradnictwo socjalne w tym; zaspokojenie potrzeb bytowych, ktérych
samodzielnie nie sg w stanie przezwyciezy¢, wykorzystujgc swoje mozliwosci.

Srodowiskowy Dom Samopomocy prowadzi terapie w zakresie:
— umiejetnos$¢ samoobstugi
e ksztattowanie umiejetnosci samoobstugi polega na — rozwijaniu umiejetnosci
i sprawnosci niezbednych w codziennych sytuacjach, zwigzanych z higieng
osobistg, jedzeniem, czynnosciami fizjologicznymi
e ksztattowaniu w tym zakresie nawykow i postaw ogdlnie akceptowanych
— umiejetnos¢ funkcjonowania w zyciu codziennym — zaradno$¢ zyciowa
— ergoterapia
e trening wygladu zewnetrznego, higieniczny
e trening kulinarny
e trening umiejetnosci praktycznych
e trening budzetowy
e profilaktyka zdrowotna
— holtikuloterapia — prace ogrodnicze, wykonywane sezonowo
— psychoterapia — trening interpersonalny i asertywnosci
— socjoterapia
e trening rozwigzywania problemdéw w trudnych sytuacjach miedzyludzkich
e trening podstawowych umiejetnosci prowadzenia rozmowy
— arteterapia — rodzaj terapii zajeciowej
e zajecia plastyczne
e rekodzieto
e biblioterapia
e muzykoterapia
e zajecia informatyczne
— zajecia z zakresu umiejetnosci spedzania wolnego czasu
e zabawoterapia
e zajecia ruchowe
— ksztattowanie potrzeb kulturalnych
e udziat w spotkaniach integracyjnych, festynach
udziat w uroczystosciach , imprezach wyjazdowych.

Pracownicy placéwki prowadzg zajecia grupowe i indywidualne, dostosowujgc
prace do indywidualnych predyspozycji uczestnikdw, majgce na celu usprawnienie
zaburzonych funkcji poprzez systematyczne stopniowanie trudnosci. Zajecia
terapeutyczne uczg zasad dobrej komunikacji i hierarchii wartosci, samooceny,
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okazywania uczu¢, mechanizméw, ktére kierujg ludzkim postepowaniem. Liczba oséb
biorgcych udziat w poszczegdlnych zajeciach i treningach jest zréznicowana ze wzgledu
na wiek i rodzaj dysfunkcji uczestnika.

Wszystkie realizowane formy rehabilitacji uczg podstawowych wartosci: bycia
z drugim cztowiekiem w atmosferze serdecznosci, akceptacji, tolerancji dajacej
poczucie bezpieczenstwa, umiejetnosci dostrzegania piekna otaczajgcej rzeczywistosci,
dzielenia sie swoimi uczuciami i wrazeniami.

Niepetnosprawnosc¢ lub dfugotrwate unieruchomienie spowodowane chorobg
nie dotyczy tylko jednej osoby. Jest to réwniez wyzwanie dla jej bliskich i opiekundw,
ktorzy pragng zapewnic¢ jej bezpieczng przysztosé, zarébwno w wymiarze spotecznym,
jak i materialnym. Przepisy ustawy o pomocy spotecznej akcentujg koniecznos¢
zaspokajania potrzeb catej rodziny, a nie tylko poszczegdlnych jej cztonkdw.

Choroba i niepetnosprawnos¢ to czynniki, ktére prowadzg do pogorszenia
kondycji finansowej kazdej rodziny bez wzgledu na jej przynaleznos¢ spoteczno
- zawodowg i miejsce zamieszkania. Sytuacja taka to z jednej strony efekt wydatkdéw
na leczenie, rehabilitacje i rdznego typu $wiadczenia, bedace udziatem rodzin,
w ktérych zyjg osoby z ograniczong przez chorobe sprawnoscig. Z drugiej strony
przyczyng jest ograniczenie dochoddéw - utrata pracy i renta inwalidzka osoby
niepetnosprawnej oraz ograniczenie aktywnosci zawodowej i mozliwosci zarobkowych
innych cztonkéw rodziny zobowigzanych do swiadczen opiekuriczych. Na te typowa
sytuacje mogg natozy¢ sie jeszcze dodatkowe uwarunkowania, ktdére czynig zycie
rodzin, borykajgcych sie z niepetnosprawnoscig, szczegélnie trudnym. Do nich naleza:

— wczesniejsza trudna sytuacja bytowa, np., brak podstawowego standardu
wyposazenia gospodarstwa domowego (podstawowych mebli, pralki, lodéwki),

— wysoki poziom wydatkdéw, gdy wiecej niz jedna osoba wymaga dziatan leczniczo
— rehabilitacyjnych,

— niezaradnos$¢ zyciowa cztonkdw rodziny, nieumiejetno$¢ gospodarowania
ograniczonymi srodkami finansowymi.

Dotkniecie jednego z cztonkdw rodziny niesprawnoscig stanowi dla rodziny
sytuacje kryzysowa. Wymaga to odpowiedniego systemu interwencji kryzysowej,
stwarzajgcej dla osoby niepetnosprawnej i jej rodziny mozliwos¢ skorzystania
z efektywnego systemu wsparcia, stanowigcego warunek prewencji podstawowe;j.
Z drugiej strony brak konstruktywnego rozwigzania sytuacji kryzysowej w przesztosci
domaga sie wypracowania warunkow sprzyjajgcych aktywizacji, zarowno samej osoby
niepetnosprawnej, jak i jej rodziny.

Niepetnosprawnos¢ uderza najbardziej w finansowg i emocjonalng strone
rodziny, ktéra w takiej sytuacji wymaga zwfaszcza nieinstytucjonalnych form pomocy,
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maksymalnie zindywidualizowanych i dostosowanych do jej potrzeb. Wzmocnienia
potrzebuje sama rodzina, bo ona zapewnia najwszechstronniej i w sposdb ciggty
mozliwosci poznawania uczucia mitosci, potrzeb wolnosci, religijnosci. To rodzina,
niezaleznie od charakteru dokonujgcych sie zmian w zyciu spotecznym, z natury broni
godnosci oraz podmiotowosci prawnej swych cztonkéw. W  zetknieciu
z niepetnosprawnoscig jednego ze swych cztonkdw, w rodzinie musi dokona¢ sie
ogromny proces, ktérego zasadniczymi elementami sg osobista przemiana oraz
wiasciwa reakcja grupy podstawowej. Szczegdlnie trudna sytuacja narasta w rodzinie
wychowujacej nieletnie dziecko. Czesto rodzice po uzyskaniu informacji, ze ich dziecko
jest niepetnosprawne, przezywajg bardzo silnie negatywne emocje. W rezultacie
ulegaja zaktdceniu (czasami bardzo powazinemu) relacje miedzy cztonkami rodziny,
szczegblnie za$ miedzy matzonkami oraz miedzy rodzicami a niepetnosprawnym
dzieckiem.

Szczegblne miejsce w diagnozie sytuacji spotecznej towicza oraz charakterystyce
gtoéwnych probleméw spotecznych, wystepujgcych w miescie, zajmuje populacja osob
starszych. Celem polityki spotecznej w odniesieniu do ludzi starych sg dziatania, ktére
planowo i kompleksowo beda wptywaty na poprawe zycia senioréow, co moze by¢
dokonywane poprzez stwarzanie - obecnie i w przysztosci - warunkéw zaspokajania
potrzeb ludzi starych oraz ksztattowanie odpowiednich relacji pomiedzy starszym
pokoleniem a mtodszymi generacjami, drogg ograniczenia uzaleznienia mtodszych
od starszych, zapobiegania marginalizacji ludzi starych oraz ksztattowania
miedzypokoleniowej solidarnosci.

Zjawisko osobniczego starzenia sie jest zwigzane z naturalnym, biologicznym
cyklem zycia jednostki. Ten etap zyciowy cztowieka charakteryzuje sie powolng,
systematyczng degradacjg wielu funkcji egzystencjalnych i spotfecznych.
Po przekroczeniu pewnego stopnia degradacji przychodzi niepetnosprawnosc.
Starzenie sie spoteczenstwa polega na wzroscie liczebnego udziatu oséb starszych
w ogodlnej liczbie ludnosci, co dotyka rowniez ze wszystkimi konsekwencjami
mieszkancéw towicza. Jest zwykle spowodowany wydfuzaniem sie czasu zycia
i jednoczesnie malejacg liczbg urodzen. Przyjmuje sie, ze demograficznie stare
spoteczenstwo to takie, w ktérym odsetek ludzi po 60 roku zycia przekroczyt 12%.
W towiczu w latach 2013 — 2015 zaobserwowano stopniowy wzrost odsetka oséb
starszych: z 23,06% w 2013 roku, poprzez 24,14% w 2014 roku, do 25,41%
w 2015 roku. Majagc na uwadze zmiany w strukturze wiekowe] ludnosci miasta,
niezbedne jest zapewnienie specyficznych form pomocy osobom starszym, w celu
jak najdtuzszego utrzymania ich we wiasnym srodowisku oraz niedoprowadzanie
do marginalizacji.

Zbyt rzadko zwraca sie uwage na problem niepetnosprawnosci ludzi w wieku
podesztym, gdyz problem niepetnosprawnosci rozpatrywany jest, przede wszystkim,
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w odniesieniu do ludzi w wieku produkcyjnym, co obrazuje kierunek polityki spotecznej
panstwa - wigzgcej sie z zabezpieczeniem medycznym, socjalnym, rentowym,
rehabilitacyjnym oraz stwarzaniem miejsc pracy chronionej. Niepetnosprawnos¢
zwigzana z wiekiem traktowana jest jako co$ naturalnego i nieuchronnego, poniewaz
wszyscy, W mniejszym lub wiekszym stopniu, sg na nig skazani. Formuta lekarska: ,stan
pacjenta zgodny z wiekiem” oznacza zaréwno bezradnos¢ medycyny, jak i akceptacje
zjawiska niepetnosprawnosci starczej. Paradoksalnie, wiele problemoéw ludzi starych
ma zrédto w szybkim rozwoju cywilizacji technicznej. Do poczatkdw XX wieku swiat sie
zmieniat dos¢ powoli i ludzie starzy cieszyli sie szacunkiem spoteczenstwa z powodu
madrosci  zyciowej, doswiadczenia, rozwagi, statecznosci. Obecnie seniorzy
nie nadazajg za szybkim tempem zycia, zmianami zrodzonymi z rozwoju techniki,
ogromem informacji docierajgcej z catego Swiata. Rodzi to brak szacunku do starosci,
lansowany jest, przede wszystkim poprzez reklamy telewizyjne lub billboardy, wzorzec
w postaci osoby mtodej, zdrowej, wysportowanej, przebojowej, bogatej i pieknej.
Seniorzy tracg szacunek do samych siebie: za niedotestwo, poczucie zbednosci i ciezaru
dla innych, brak spofecznej akceptacji. Na domiar ztego coraz czesciej zdarza sie,
ze rodzina nie moze lub nie chce zajmowac sie dziadkiem lub babcig, bo model rodziny
wielopokoleniowej i patriarchalnej dawno juz przestat by¢ atrakcyjny dla mtodych.
Seniorzy zostali osamotnieni, izolowani, opuszczeni. Jest to najstabsza grupa spotfeczna.
O dzieci dbajg rodzice, szkofa, istnieje instytucja Rzecznika Praw Dziecka.
Nie ma natomiast Rzecznika Praw Seniora.

Niepetnosprawnos$¢ to suma wielu czynnikéw: socjomedycznych (odpornosc
na zachorowania, doznane urazy i zatrucia, wady wrodzone, poziom zycia, procesy
starzenia sie organizmu), rozwdj nauk medycznych i paramedycznych (przedtuzenie
zycia, opieka medyczna, higiena, szczepienia ochronne), procesy spotfeczno
— demograficzne (redukcja opieki rodzinnej, izolacja rodzinna i spoteczna, warunki
ekonomiczne). Do problemoéw niepetnosprawnosci, takze tej zwigzanej z wiekiem
podesztym, nalezy podchodzié interdyscyplinarnie, bowiem wszystkie czynniki majgce
wplyw na ten stan sg rodwnie wazne. Wiele problemdw osdb niepetnosprawnych
mozna rozwigzac lub ztagodzi¢, korzystajac z wiedzy ergonomicznej przy kreowaniu
Swiata artefaktéw dla tej grupy ludzi. Najbardziej znane sg dziatania ergonomiczne
na rzecz osob w wieku produkcyjnym i przedprodukcyjnym, nakierowane na potrzeby
usprawniania proceséw pracy i nauki. Obecnie konieczna jest, obligatoryjnie
juz na poziomie lokalnym, intensyfikacja dziatarn ergonomicznych (nie tylko w postaci
likwidowania barier architektonicznych) na rzecz oséb starszych niepetnosprawnych
— zarodwno z powoddw czysto humanitarnych, jak i spotecznych oraz ekonomicznych.
Dotyczy to przeciez ponad % spotecznosci towicza. Z wynikéw tych dziatan skorzystaja
takze osoby mtode, jeszcze - sprawne.

Jednym 2z dziat realizowanych na rzecz oséb starszych i niepetnosprawnych
sg ustugi opiekuncze - to swiadczenie niepieniezne z pomocy spotecznej, obejmujace

76



pomoc w zaspokajaniu codziennych potrzeb zyciowych: opieke higieniczna, zalecong
przez lekarza pielegnacje oraz (w miare mozliwosci), zapewnienie kontaktéw
z otoczeniem osobie starszej, ktéra w tym zakresie wymaga pomocy innych osdb.

Przyznanie ustug opiekunczych i specjalistycznych ustug opiekunczych osobom
o ograniczonej zdolnosci do samoobstugi, pozwala na wydtuzenie okresu
ich pozostawania w miejscu zamieszkania. Brak takiego wsparcia powodowatby
koniecznos¢ skierowania tych oséb do zaktadéw opiekuniczo - leczniczych lub doméw
pomocy spotecznej. Opdznienie tego procesu daje szanse zaopiekowanym osobom,
korzystajacym z tej formy pomocy na szcze$liwe zycie w przyjaznym dla nich
Srodowisku lokalnym. Daje sie réwniez zauwazy¢ wzrost wrazliwosci oraz czujnosci
sgsiadow na niewtfasciwg opieke ze strony rodziny lub brak opieki.

Wymiar i zakres ustug opiekunczych uzalezniony jest od stanu zdrowia osoby
starszej, jej sytuacji rodzinnej i materialnej, sprawnosci psychofizycznej, jak réwniez
mozliwosci wsparcia i udzielenia pomocy ze strony rodziny i Srodowiska. Ustugi
opiekuncze mogg by¢ Swiadczone przez instytucje pomocy spotecznej lub inne
instytucje dziatajgce na rzecz oséb starszych, wymagajgcych takiej pomocy, jak réwniez
przez wyspecjalizowane organizacje pozarzgdowe.

Ustugi opiekuncze sg organizowane i $wiadczone przez gmine na jej terenie, jako
zadanie wfasne gminy z zakresu pomocy spotfecznej o charakterze obowigzkowym.
Realizacja ustug opiekuriczych odbywa sie w miejscu zamieszkania osoby starszej
i W jej najblizszym otoczeniu.

Wsparcie w formie ustug opiekuriczych przystuguje starszej osobie samotnej,
ktdra wymaga pomocy innych oséb, a jest jej pozbawiona mimo wykorzystania
wtasnych uprawnien, zasobow i mozliwosci.

Wsparcie w tej formie moze byé réwniez przyznane:

— starszej osobie samotnie gospodarujacej, gdy wymaga pomocy innych o0sdb,
a wspolnie zamieszkujacy matzonek, wstepni, zstepni nie mogg takiej pomocy
zapewni¢, wykorzystujgc swe uprawnienia, zasoby i mozliwosci;

— osobie starszej w rodzinie, gdy wymaga pomocy innych osdb, a rodzina nie moze
zapewni¢ odpowiedniej pomocy z uzasadnionej przyczyny, wykorzystujac
swe uprawnienia, zasoby i mozliwosci.

Efektem ustug opiekunczych jest:

— podtrzymanie lub poprawa sprawnosci fizycznej osoby starszej, jej dobra
kondycja psychiczna oraz integracja ze spotecznoscig w stopniu adekwatnym
do indywidualnych mozliwosci i potrzeb;

— utrzymanie stabilnego stanu zdrowia;

— unikniecie powiktan zwigzanych z hospitalizacjg, dtugotrwatg lub przewlekta
chorobg;
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— unikniecie powiktar wynikajacych z dtugotrwatego unieruchomienia (odparzenia,
odlezyny, przykurcze, powiktania uktadu oddechowego, pokarmowego,
krgzenia);

— kompensowanie ograniczonej zdolnosci do samodzielnego poruszania sie przy
pomocy osoby drugiej;

— poprawa samopoczucia;

— podtrzymanie lub zwiekszenie samodzielnosci;

— podtrzymanie lub zwiekszenie aktywnosci;

— zmniejszenie izolacji spoteczne;.

Zabezpieczajgc pomoc w formie ustug opiekuiczych zauwazalnym staje sie,
ze w 2015 roku, czesciej niz w ciggu minionych lat, trafiaty do MOPS w towiczu osoby
z ciezkimi stanami chorobowymi. Zwiekszyta sie liczba podopiecznych wymagajacych
pomocy w formie pielegnacji chorego w tdzku wraz z toaletg poodlezynowg, karmienia,
rehabilitacji i usprawnienia zaburzonych funkcji organizmu z uwagi na niedowfady
spowodowane udarami mézgu, wylewami i innymi schorzeniami, w tym ciezkimi
stanami onkologicznymi, powodujgcymi znaczng niepetnosprawnos¢ i trudnosci
w funkcjonowaniu, zwtaszcza w ostatnim etapie zycia.

Do najwazniejszych probleméw ludzi starszych i niepetnosprawnych, réwniez
na terenie towicza, nalezy samotnos¢ ipoczucie nieprzydatnosci. Prowadzg one
do stopniowej marginalizacji i wykluczenia ze spotecznosci lokalnej. Przestaniem
niesionej przez Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w towiczu pomocy byto i jest nadal
zapobieganie temu zjawisku, zwtaszcza wsrdd oséb samotnych. Umoizliwienie
prawidtowego funkcjonowania podopiecznych Osrodka w sSrodowisku domowym
to istota ustug opiekunczych. Wiekszos¢ beneficjentéw nie dopuszcza mozliwosci
spedzenia schytku swojego zycia w obcym miejscu. Opiekunki w wiekszosci sg osobami
z wieloletnim doswiadczeniem w pracy z osobami niepetnosprawnymi i starszymi.

Osrodek scisle wspdtpracuje z rodzinami, dgzgc do maksymalnego
zaangazowania ich w organizacje opieki dla starszych i niepetnosprawnych cztonkéw
rodzin. Ustugi dostosowane sg do indywidualnych potrzeb kazdego podopiecznego,
by realizacja ustug byta zgodna z faktycznymi potrzebami wystepujgcymi w srodowisku
oraz z mozliwo$ciami MOPS.

Odptatnos¢ za ustugi opiekuncze okreslata tabela odptatnosci zawarta
w Uchwale Rady Miasta Nr LX/474/2010 z dnia 24 czerwca 2010 roku w sprawie
szczegbtowych  warunkédw  przyznania iodpfatnosci za ustugi opiekuncze
i specjalistyczne ustugi opiekuncze oraz szczegétowych warunkéw czesciowego
lub catkowitego zwolnienia od odptat, jak rowniez tryb ich pobierania ze srodkow
samorzadowych Gminy Miasto towicz. Srodki uzyskane z odpfatnosci za ustugi
stanowig dochody budzetu miasta w roku 2015 — 9 818 zt, a w latach poprzednich:
2014 -10 203,50 zt, 2013 — 10 055,87 zt.
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W roku 2015 pomocg zostaty objete 83 osoby; dla poréwnania: w 2014 roku
- 68 0séb, w 2013 roku — 70 oséb, co wskazuje na tendencje wzrostowg w zakresie
zapotrzebowania na wsparcie w formie ustug opiekunczych.

W 2015 r. zrealizowano 31 094,5 godzin ustug i poniesiono z tego tytutu wydatek
na kwote 322 000 zt (w tym zaptacono zobowigzanie za grudzien 2014 roku
— 26 800 zt; na rok 2016 za grudzien 2015 roku powstato zobowigzanie na kwote
15 745 zt). W poprzednich latach liczba godzin ustug wynosita: w 2014 roku — 30 387,
w 2013 roku — 27 504.

Ustugi opiekuncze, w latach 2013 — 2015, swiadczone byty na podstawie umowy
zawartej z Polskim Czerwonym Krzyzem.

Wazng role w systemie wsparcia 0sob starszych na terenie towicza petni Klub
Seniora ,Rados$¢”, ktéry jest Srodowiskowg formg pomocy osobom w wieku
poprodukcyjnym.

Gtéwnym celem Klubu jest petna integracja ze srodowiskiem poprzez
prowadzenie i promowanie dziatan kulturalno — oswiatowych, wspdtpraca
ze stowarzyszeniami i organizacjami pozarzadowymi, czynny udziat w zyciu miasta,
a szczegolnie zapobieganie osamotnieniu kazdego cztowieka. Wielkg wartoscig Klubu
jest kolezenstwo i przyjazn wsrdd cztonkdw. To wiasnie, dzieki codziennym spotkaniom
przy kawie i herbacie, wielu osobom przestata dokucza¢ samotnos¢.

Klub Seniora realizuje zadania z zakresu pomocy spotecznej — przeciwdziatania
marginalizacji i izolacji zycia starszego pokolenia. Wprawdzie nie jest to zadanie wprost
wynikajgce z ustawy, jednakze na podstawie zainteresowania uczestnictwem w Klubie
Seniora na terenie miasta, wnioskowa¢ mozna, iz jest to zgodne ze zdiagnozowanymi
potrzebami mieszkancéow towicza. Klub czynny jest 5 dni w tygodniu do poniedziatku
do pigtku. Liczba cztonkéw Klubu na dziert 31.12.2015 roku wynosita 220 osdb.

Klub Seniora jest organizacjg preznie dziatajagcg, wnoszacg wiele nowych
przedsiewzie¢ w zycie mieszkarncéw towicza. Cztonkowie Klubu aktywnie uczestniczg
we wszystkich uroczystosciach organizowanych przez miasto i powiat, a takze biorg
udziat w imprezach organizowanych przez inne miasta. W roku 2015, w ramach
dziatalnosci Klubu, zostato przeprowadzonych 70 przedsiewzie¢ m.in.: koncerty,
recitale, programy artystyczne, wyjazdy na spektakle artystyczne, prelekcje, wyjazdy
na wycieczki i uroczystosci okolicznosciowe, turnus wypoczynkowy. Klub Seniora
organizuje wiele uroczystosci okoliczno$ciowych, patriotycznych, wielkanocnych,
bozonarodzeniowych, noworocznych, uroczystosci zwigzane z obchodem Dnia Seniora,
Dnia Babci i Dziadka, Dnia Kobiet, Dnia Matki. Cztonkowie Klubu w 2015 roku
uczestniczyli w Przegladach Artystycznych Seniordw, m.in.,: udziat w Przegladzie
Artystycznym ,,Czar Jesieni” w Gtownie oraz udziat w Przegladzie Kabaretowym pod
nazwa ,,Gropa” — grupa ,,Usmiech Seniora”.
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W roku 2015 z budzetu Miejskiego Osrodka Pomocy Spotecznej w towiczu
na dziatalnos¢ Klubu Seniora ,Rados¢” w towiczu zostato wydatkowane 19 699,18 zf;
dla poréwnania w 2014 roku byta to kwota 16 551,18 zt, zas w 2013 roku — 9 190,00 zt.

Wydatki zwigzane z codziennym funkcjonowaniem Klubu, zakupem upominkéw
czy niezbednych materiatdw pokrywane sg ze sktadek cztonkowskich. Rejestr sktadek
cztonkowskich prowadzony jest przez skarbnika Klubu. Kazda wptata potwierdzona jest
dokumentem KP.

Elementem polityki spotecznej, realizowanej przez wtadze samorzadu gminnego
na terenie towicza, jest Program ,towicka Karta Seniora”, adresowany
do mieszkancéw miasta, ktorzy ukonczyli 60 lat. Program obejmuje zadania
wykraczajgce poza obligatoryjng dziatalnos¢ samorzadu. Zaktada wtaczenie jednostek
organizacyjnych, instytucji kultury, organizacji pozarzgdowych oraz firm prywatnych
do dziatan na rzecz poprawy jakosci zycia i aktywizacji fowickich senioréw. Promuje
samoksztatcenie, aktywnos¢ kulturalng i fizyczng oraz utrzymywanie wiezi
towarzyskich. Dzieki uczestniczeniu w Programie, seniorzy, korzystajac z ulg i promocji
przygotowanych wytgcznie dla nich, poprawig swojg sytuacje bytowa.

Gtéwnymi celami Programu sg:

— wzmacnianie aktywnosci spotecznej i poprawa jakosci zycia oséb 60+;

— tworzenie oraz rozwijanie systemu ulg i zwolnien umozliwiajgcych zwiekszenie
dostepnosci do oferty przygotowanej przez instytucje kultury i sportu;

— zachecanie do uczestnictwa w wydarzeniach kulturalnych i sportowych;

— prowadzenie dziatan profilaktycznych z zakresu wsparcia psychologicznego
i prawnego, Swiadczonych, m.in., przez Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej
w towiczu;

— ksztattowanie pozytywnego wizerunku fowickich seniorow.

Do instrumentdéw umozliwiajgcych zrealizowanie powyzszych celéw naleza:

— mozliwos$é zakupu biletéw ulgowych na przejazd autobusami Miejskiego zaktadu
Komunikacji w towiczu;

— zapewnienie 50% znizki przy zakupie biletdw wstepu do kina w towickim
Osrodku Kultury;

— zapewnienie 50% znizki przy zakupie biletéw wstepu na obiekty Osrodka Sportu
i Rekreacji w towiczu;

— zapewnienie wsparcia psychologicznego i prawnego Swiadczonego, m.in., przez
Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w towiczu;

— mozliwo$é¢ korzystania z promocji i ofert przygotowanych przez partneréw
Programu, tj. podmioty gospodarcze niepowigzane strukturalnie z Urzedem
Miejskim w towiczu, ktére podpisaty z miastem towicz stosowng umowe
o wspotpracy w zakresie realizacji Programu ,,towicka Karta Seniora”.

80



Srodki finansowe na powyzsze dziatania pokrywane sg z budzetu Gminy Miasto
towicz.

Kolejng propozycja dla starszych wiekiem mieszkancow towicza, w zakresie
podtrzymywania aktywnego trybu zycia poprzez staty kontakt z nauka, kulturg
i rekreacja, jest udziat w przedsiewzieciach podejmowanych przez towicki Uniwersytet
Trzeciego Wieku, ktérego poczatki siegajg korica 2007 roku. Od pazdziernika 2008 roku
dziata on jako stowarzyszenie. Obecnie skupia ponad 180 mieszkaricow Powiatu
towickiego oraz pojedyncze osoby z powiatow osciennych.

Stuchaczem tUTW moze zostaé¢ osoba posiadajgca petnie praw obywatelskich,
bez wzgledu na wyksztatcenie, pte¢ czy status zawodowy, dysponujgca czasem
wolnym.

Waznym aspektem Uniwersytetu jest, oprdcz juz ww., poszerzanie wiezi
miedzyludzkich, utatwianie kontaktéw z instytucjami, np. z obszaru stuzby zdrowia
czy osrodkami kultury oraz rozwijanie zdolnosci i zainteresowan stuchaczy, czesto
nawet realizowanie ich marzen, ktére wczesniej z powoddéw prywatnych, zawodowych
nie mogty zostac spetnione.

W ramach prowadzonych zajeé¢, uczestnikom tUTW proponowane sg wyktady
tematyczne, np. z zakresu: psychologii, kultury, zdrowia, historii, dyskusje, lektoraty
jezykowe, seminaria, zajecia rekreacyjno — sportowe, koncerty, warsztaty z ciekawymi
osobami, m.in., ze $wiata nauki, sztuki, medidw, a takie spotkania integracyjne,
wyjazdy turystyczne. towicki Uniwersytet Trzeciego Wieku prowadzi kota i sekcje
zainteresowan: literackie, kulinarne, wycinankarsko — kwiaciarskie, informatyczne,
jezyka angielskiego, robdtek recznych, rowerowe, gimnastyczne, gimnastyki
relaksacyjnej, nordic walking, aerobik w basenie, plastyczne, aktorskie, taneczne,
fotograficzne, brydz, brydz sportowy. Oferta edukacyjna tUTW jest z roku na rok
poszerzana.

Na rzecz osob starszych dziata w miescie Polski Zwigzek Emerytow, Rencistow
i Inwalidédw Oddziat Rejonowy w towiczu. Zakresem dziatan obejmuje: pomoc
spoteczng, dziatalno$é¢ na rzecz oséb niepetnosprawnych oraz na rzecz oséb w wieku
emerytalnym.

Wiele, cennych w wymiarze spotecznym, przedsiewzie¢ na rzecz 0sob
niepetnosprawnych, w tym réwniez osob starszych, realizujg w towiczu liczne
organizacje pozarzgdowe, np.: Stowarzyszenie Centrum Wolontariatu ,Nadzieja”,
towickie Stowarzyszenie ,Da¢ Szanse”, Stowarzyszenie Centrum Inicjatyw
Obywatelskich Ziemi towickiej, Stowarzyszenie Rehabilitacyjno - Edukacyjne , Karino”,
Polskie Stowarzyszenie Diabetykéw - Koto Miejsko - Powiatowe Oddziat w towiczu,
Stowarzyszenie towicki Klub Amazonek oraz Caritas Diecezji towickiej.
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Rozwigzywanie probleméw spotecznych przez samorzad gminny, przy statym
wspotdziataniu z organizacjami pozarzadowymi, umozliwia aktywne wspieranie,
zarowno osOb niepetnosprawnych, jak i senioréw, w procesie inkluzji spotecznej oraz
efektywniejsze i racjonalne wykorzystanie $rodkéw finansowych przeznaczonych
na sfere socjalna.

W Polsce rodzina nadal petni dominujacg role w opiece nad osobami starszymi,
osobami niepetnosprawnymi lub przewlekle chorymi. Prawidtowos¢ ta wynika zaréwno
z zakorzenionych kulturowo silnych wiezi rodzinnych, jak i z ograniczonych mozliwosci
uzyskania opieki poza domem. Gminne osrodki pomocy spotecznej, powiatowe centra
pomocy rodzinie Ilub organizacje pozarzadowe oferuja opiekunom pomoc
psychologiczng i prawng. Dodatkowego wsparcia udzielajg grupy samopomocowe
dla rodzin i opiekunéw oséb cierpigcych na jaka$ ucigzliwg chorobe. Tak tez jest
w przypadku towicza.

Nieodpfatna pomoc prawna i edukacja prawna swiadczona jest w siedzibie
Powiatowego Zespotu ds. Orzekania o Niepetnosprawnosci przy ulicy Podrzecznej 30.
Prowadzenie punktu nieodptatnej pomocy prawnej Powiat towicki powierzyt réwniez
organizacji pozytku publicznego — Caritas Diecezji towickiej. Z pomocy prawnej,
Swiadczonej w ww. formie, skorzysta¢ mogg osoby do 26 roku zycia, seniorzy
po ukoriczeniu 65 lat, osoby korzystajgce z pomocy spotecznej, posiadacze Karty Duzej
Rodziny, kombatanci, weterani, ofiary klesk zywiotowych lub katastrof. W darmowym
punkcie uzyska¢ mozna informacje z zakresu, m.in., prawa: pracy, cywilnego, karnego,
administracyjnego czy podatkowego.

Ponadto, w siedzibie Miejskiego Osrodka Pomocy Spotecznej przy ulicy
Kaliskiej 6, ma swojg filie Fundacja ,Subvenio” z todzi, skupiajgca specjalistow
zajmujacych sie interwencjg kryzysowa, psychologdw, terapeutéw, prawnikéw, lekarzy
psychiatréw. Hastem przewodnim Fundacji jest ,Masz Prawo do Swoich Praw”.
Specjalisci z réznych dziedzin koncentrujg sie na pracy z ludZmi w szeroko pojetym
kryzysie. Fundacja swiadczy bezptatng pomoc psychologiczng, prawng, materialng
szczegblnie dla osob z grup defaworyzowanych spotecznie. Kompleksowa opieka
specjalistdow obejmuje osoby pokrzywdzone przestepstwem, senioréw, kobiety i dzieci
do$wiadczajace przemocy domowej, osoby wykluczone cyfrowo. Swiadczy tez pomoc
prawng i psychologiczng przez Internet dla osdb, ktére z réznych wzgleddw nie mogg
dotrze¢ osobiscie do specjalisty. Kolejnym obszarem, ktéry Fundacja ,Subvenio”
rozwija, jest ,Telefon Zyczliwoéci” - to telefon zaufania skierowany do oséb
60+ prowadzony przez miedzypokoleniowy zespot wolontariuszy zaréwno specjalistow,
jak i osoby z doswiadczeniem zyciowym. Fundacja aktywnie wspiera tez edukacje
cyfrowg osob dorostych, prowadzac na zasadach wolontariatu , Mobilny zespot
edukacji cyfrowej”, ktéry uczy obstugi narzedzi cyfrowych osoby po 50 roku zycia.
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Potrzeby oséb niepetnosprawnych i starszych majg rézny charakter, zaleznie
od wieku, stanu zdrowia, sytuacji rodzinnej, materialnej itp. Wobec tego konieczna jest
dywersyfikacja oferowanych $wiadczen ze strony lokalnych podmiotéw polityki
spotecznej. Potrzeby te sg zaspokajane w srodowisku lokalnym przy udziale rodziny
i najblizszego otoczenia oraz organizacji pozarzgdowych i instytucji samorzadowych.
Na poziomie lokalnym istniejg najlepsze warunki dla integracji o0s6b
niepetnosprawnych i starszych ze srodowiskiem i partycypacji spotecznej.

3.10. Wspieranie rodzin przezywajacych trudnosci w wypetnianiu funkcji
opiekunczo —wychowawczych

Rodzina jest pierwotnym, najwazniejszym i jednoczesnie wyjatkowym
Srodowiskiem wychowawczym, odpowiadajgcym potrzebom naturalnym dziecka,
a przede wszystkim psychicznym, t.j.: potrzeba mitosci, poczucie bezpieczenstwa
i bliskosci, przynaleznosci i szacunku, godnosci i piekna, wzoru i ideatu. Poprzez
zamierzone oddziatywanie opiekuncze i wychowawcze, a takze przez niezamierzony
wptyw, wynikajagcy z wzajemnych stosunkéw uczuciowych i zespotu interakcji miedzy
cztonkami oraz wzory osobowe rodzicow, przyczynia sie do fizycznego, psychicznego
i spotecznego rozwoju dziecka. To witasnie w rodzinie dziecko zdobywa pierwsze
doswiadczenia, doznaje pierwszych odczu¢ emocjonalnych, przyswaja sobie
obowigzujgce normy i zasady wspotzycia, wzory zachowan i obyczaje kulturowe
spoteczenstwa, do ktorego przynalezy, a takie utozsamia sie ze swoim najblizszym
otoczeniem, szukajgc w nim miejsca dla siebie. Jest przygotowywane przez rodzine,
poprzez przekazywanie znajomosci spoteczenstwa, ktérego dziecko staje sie cztonkiem,
do samodzielnego zycia w nim, do petnienia okreslonych rél w zyciu dorostym.
Tak wiec, wszechstronne interakcje w rodzinie majg ogromny wptyw na jednostke,
ale réwniez i na kondycje catego spoteczenstwa.

W Polsce, w ramach dziatan systemowych prowadzonej polityki na rzecz dzieci
i rodziny, realizuje sie zadania z zakresu: udzielania pomocy finansowej rodzinom
z dzie¢mi w formie $wiadczen rodzinnych, opiekunczych i alimentacyjnych, tworzenia
warunkow dla godzenia pracy ze sprawowaniem obowigzkdw rodzicielskich, ale takze
ksztattowania warunkow dla funkcjonowania rodzicielstwa zastepczego i zwiekszenia
udziatu rodzinnych form opieki nad dzie¢mi.**

W powyzszym kontekscie, wazinym etapem byto uchwalenie Ustawy
o wspieraniu rodziny isystemie pieczy zastepczej zdnia 09 czerwca 2011 r.
(Dz. U. z 2016 r. poz. 575 z pdin. zm.), ktéra weszta w zycie 1 stycznia 2012 r.

% Gross-Gotacka E., Dziatania MPIPS na rzecz dzieci i rodzin, [w:] Polityka spoteczna nr 9/2009, s. 34-35.
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Wprowadzita ona istotne zmiany w systemie opieki nad dzieckiem irodzing, w tym
wyraznie podzielita kompetencje miedzy samorzad gminny i powiatowy w zakresie:

— pracy z rodzing - co nalezy do zadan wtasnych gmin

— iorganizacji pieczy zastepczej — co nalezy do zadan wtasnych powiatu.

Do zadan wiasnych gminy w zakresie wspierania rodziny i systemu pieczy
zastepczej zalicza sie:

1) opracowanie i realizacja 3—letnich gminnych programoéw wspierania rodziny,

2) tworzenie mozliwosci podnoszenia kwalifikacji przez asystentédw rodziny,

3) tworzenie oraz rozwadj systemu opieki nad dzieckiem, w tym placéwek wsparcia
dziennego, oraz praca z rodzing przezywajacg trudnosci w wypetnianiu funkcji
opiekunczo — wychowawczych przez:

a) zapewnienie rodzinie przezywajacej trudnosci wsparcia i pomocy asystenta
rodziny, a takze dostepu do poradnictwa specjalistycznego,

b) organizowanie szkolen, tworzenie warunkéw do dziatan rodzin
wspierajacych,

c) prowadzenie placéwek wsparcia dziennego oraz zapewnienie w nich miejsc
dla dzieci,

d) finansowanie:

— podnoszenia kwalifikacji przez asystentow rodziny,
— kosztéw zwigzanych z udzielaniem pomocy, ponoszonych przez rodziny
wspierajace,

e) wspotfinansowanie pobytu dziecka w rodzinie zastepczej, rodzinnym domu
dziecka, placéwce opiekuriczo-wychowawczej, regionalnej placowce
opiekunczo — terapeutycznej lub interwencyjnym osrodku preadopcyjnym,

f) sporzadzanie sprawozdan rzeczowo — finansowych z zakresu wspierania
rodziny, a takze przekazywanie ich wtasciwemu wojewodzie,

g) prowadzenie monitoringu sytuacji dziecka z rodziny zagrozonej kryzysem lub
przezywajace] trudnosci w wypetnianiu funkcji opiekunczo — wychowawczej,
zamieszkatego na terenie gminy.

W systemie polityki na rzecz dzieci i rodziny prawo dziecka do pieczy zastepczej
jest prawem subsydiarnym wobec prawa dziecka do zycia w rodzinie. Umieszczenie
dziecka w systemie pieczy zastepczej powinno by¢ ostatecznoscia, po wykorzystaniu
przez gmine wszystkich mozliwych form wsparcia rodziny naturalnej, a celem
umieszczenia dziecka w $Srodowisku zastepczym jest stworzenie warunkow pomocy
i pozytywnych zmian w rodzinie, aby dziecko - o ile jest to mozliwe, mogto powrdcic¢
pod opieke rodzicow.

Na przestrzeni lat 2013 — 2015, najwiece]j dzieci z towicza przebywato w pieczy
zastepczej w 2013 roku, z czego 81,05% w rodzinach zastepczych, a 18,95%
w placéwkach opiekunczo — wychowawczych. W latach 2014 i 2015 liczba dzieci
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objetych wszystkimi formami pieczy zastepczej zmniejszyta sie, w poréwnaniu z rokiem
2013 srednio o0 14,21%. W 2015 roku, w stosunku do 2014 roku, spadta o 8,45% liczba
dzieci przebywajgcych w rodzinach zastepczych, ale odnotowano prawie dwukrotny
wzrost (70%) liczby dzieci w placéwkach opiekunczo — wychowawczych, co wskazuje
na konieczno$¢ wzmocnienia dziatan pomocy spotecznej w zakresie wspierania rodziny
w pefnieniu funkcji opiekunczo - wychowawczych. W 2015 roku dzieci
w rodzinach zastepczych stanowity 79,27% wszystkich dzieci z terenu towicza objetych
pieczg zastepczg, za$ pozostate 20,73% to odsetek dzieci, ktére przebywaty
w placéwkach.

Tabela 25. Dzieci z terenu towicza przebywajace w pieczy zastepczej

Wyszczegdlnienie 2013 2014 2015

Liczba dzu.eu przebywajacych w pieczy 95 81 82
zastepczej
Liczba dzieci w rodzinach zastepczych, 77 71 65
w tym:

spokrewnionych 51 44 39

zawodowych 7 6 4

niezawodowych 19 21 22
Llc.zba C!ZIeCI w placowkach 18 10 17
opiekunczo - wychowawczych

Zrédto: dane Powiatowego Centrum Pomocy Rodzinie w towiczu

W przypadku umieszczenia dziecka w rodzinie zastepczej albo rodzinnym domu
dziecka, gmina wtasciwa ze wzgledu na miejsce zamieszkania dziecka przed
umieszczeniem go po raz pierwszy w pieczy zastepczej ponosi odpowiednio wydatki:

— 10% wydatkéw na opieke i wychowanie dziecka — w pierwszym roku pobytu
dziecka w pieczy zastepczej;
— 30% wydatkdéw na opieke i wychowanie dziecka — w drugim roku pobytu dziecka

W pieczy zastepczej;

— 50% wydatkéw na opieke i wychowanie dziecka — w trzecim roku i nastepnych
latach pobytu dziecka w pieczy zastepcze;.

W roku 2015 poniesiono wydatki z tytutu umieszczenia w rodzinie zastepczej
22 dzieci w wysokosci 78 682 zt, w tym:
— 10% wydatkow na opieke i wychowanie dziecka - za 5 dzieci,
— 30% wydatkéw na opieke i wychowanie dziecka - za 1 dziecko,
— 50% wydatkow na opieke i wychowanie dziecka - za 16 dzieci.

Za pobyt w placéwkach opiekunczo - wychowawczych 5 dzieci poniesiono koszt
10 537 zt, zas w Osrodku Terapii Uzaleznien Dzieci i Mtodziezy za 2 dzieci — 3 890 zt.

taczny koszt na wspieranie rodziny i systemu pieczy zastepczej w 2015 roku
wyniost 93 109 zt.
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Zgodnie ze wspomniang ustawg, wspieranie rodziny przezywajacej trudnosci
w wypetnianiu funkcji opiekuiczo — wychowawczych to zespot planowych dziatan
majacych na celu przywrdcenie rodzinie zdolnosci do wypetniania tych funkcji.25
Obowigzek ten, w zakresie ustalonym ustawg, spoczywa na jednostkach samorzadu
terytorialnego oraz na organach administracji rzadowej. Realizujg one ten obowigzek
w szczegdlnosci we wspodipracy ze Srodowiskiem lokalnym, sgdami iich organami
pomocniczymi, Policjg, instytucjami oswiatowymi, podmiotami leczniczymi, a takze
ko$ciotami i zwiazkami wyznaniowymi oraz organizacjami spotecznym.’® Praca
zrodzing odbywa sie poprzez przydzielenie tam, gdzie jest to wskazane, asystenta
rodziny. Ponadto w celu wspierania rodziny dziecko moze zosta¢ objete opieka
i wychowaniem w placéwce wsparcia dziennego. Praca zrodzing jest prowadzona
rowniez w formie:

— konsultacji i poradnictwa specjalistycznego;

— terapii i mediacji;

— ustug dla rodzin z dzie¢mi, w tym ustug opiekunczych i specjalistycznych;

— pomocy prawnej, szczegdlnie w zakresie prawa rodzinnego;

— organizowania dla rodzin spotkan, majgcych na celu wymiane ich doswiadczen
oraz zapobieganie izolacji (grup wsparcia, grup samopomocowych).27

Wartos$¢ rodziny jest bezcenna, bowiem dobrej rodziny w procesie wychowania
i wzrastania dzieci i mtodziezy nie jest w stanie zastgpic nikt. Dlatego polityka panstwa
oraz wszelkie dziatania instytucji samorzgdowych i organizacji pozarzagdowych powinny
by¢ nakierowane na pomoc udzielang rodzinie i w rodzinie.

W kontekscie powyzszego, wychodzgc naprzeciw sytuacjom, majgcym miejsce
w lokalnej spotecznosci miasta towicza, w ktdrych to rodzina, przez podejmowanie
dziatan nieudolnych pod wzgledem opiekunczym i wychowawczym, nie potrafi zajgé
sie w odpowiedni sposdb swoim dzieckiem, opracowany zostat Miejski Program
Wspierania Rodziny dla Miasta towicza na lata 2016 — 2018, realizowany przez Miejski
Osrodek Pomocy Spotecznej w towiczu.

Cel gtéwny Programu brzmi: ,Wsparcie rodzin z terenu towicza, przezywajgcych
trudnosci w prawidtowym wypetnianiu funkcji opiekunczo - wychowawczych, ktére
w efekcie ma doprowadzi¢ do przywrdcenia zdolnosci wtasciwego funkcjonowania
rodzin i zapewnié prawidtowy rozwdj wzrastajgcych w nich dzieci, a takze utrzymaé

. . . , . , T , . 2
dzieci w ich naturalnym érodowisku badz umozliwi¢ ich powrét do rodzin.”*®

> Art. 2. ust. 1 ustawy z dnia 9 czerwca 2011 r. o wspieraniu rodziny i systemie pieczy zastepczej
(Dz. U.z2015 ., poz. 332 z pdin. zm.)

®Art.3.ust. 172 ustawy o wspieraniu rodziny i systemie pieczy zastepczej

7 Art. 10. ust. 3 ustawy o wspieraniu rodziny i systemie pieczy zastepczej

28 Miejski Program Wspierania Rodziny dla Miasta towicza na lata 2016 — 2018
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Jest on wcielany w zycie spotecznosci lokalnej poprzez realizacje nastepujgcych
celéw szczegdtowych Miejskiego Programu Wspierania Rodziny dla Miasta towicza
na lata 2016 — 2018:

1. Wzmacnianie bezpieczenstwa socjalnego rodziny i poprawa jej funkcjonowania
w sferze socjalno - bytowej

2. Tworzenie ptaszczyzny komunikacji spotecznej pomiedzy rodzinami dotknietymi
lub zagrozonymi kryzysem a innymi podmiotami spotecznosci lokalnej,
aby przeciwdziata¢ degradacji i marginalizacji spoteczne;j

3. Wspieranie rodzin oraz podejmowanie dziatan majgcych za zadanie
podniesienie kompetencji i umiejetnosci rodzicielskich, przede wszystkim
w zakresie wypetniania funkcji opiekuiczo — wychowawczych, ktére umozliwia
wychowywanie dzieci w rodzinie naturalnej lub powrdt dzieci z pieczy
zastepczej do rodziny

4. Zwiekszanie wiedzy w S$rodowisku nieudolnym wychowawczo na temat
zaktadania i Swiadomego planowania rodziny oraz jej funkcjonowania

5. Podejmowanie dziatan profilaktycznych i edukacyjnych na rzecz rodzin,
aby przeciwdziata¢ sytuacjom destabilizujgcym prawidtowe funkcjonowanie
rodziny i kryzysowym, ktére w konsekwencji prowadzg do podejmowania przez
pracownikéw stuzb spotecznych dziatan interwencyjnych.

Zadania oraz dziatania przewidziane w Programie wykonywane sg w ramach
obowigzkéw zawodowych i stuzbowych pracownikéw MOPS.

Niezwykle waznym elementem realizowanego Programu jest wspdtpraca rodzin
z asystentem rodziny, ktéra to ma w konsekwencji prowadzi¢ do poprawy sytuacji
zyciowej rodzin objetych ustugg, w tym w szczegdlnosci do stworzenia optymalnych
warunkéw stuzgcych: wychowaniu dzieci, pokonywaniu biezgcych trudnosci, z jakimi
borykajg sie rodziny, poprawie sytuacji w rdéinych obszarach funkcjonowania
spotecznego rodzin, wdrozeniu prawidtowych postaw zyciowych cztonkdéw rodzin,
odbudowaniu wiezi i dobrych relacji rodzinnych, a takze nabyciu i doskonaleniu
umiejetnosci spotecznych oraz zwiekszeniu kompetencji rodzicielskich. Dziatania
asystenta prowadzone sg na wielu ptaszczyznach.

Przy bardzo szerokim spektrum obowigzkéw i zadan, asystent rodziny moze
w tym samym czasie prowadzi¢ prace z nie wiecej niz 15 rodzinami.

W przypadku, gdy Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej powezmie informacje
o rodzinie przezywajgcej trudnosci w  wypetnianiu funkcji opiekunczo
— wychowawczych, pracownik socjalny przeprowadza w tej rodzinie wywiad
Srodowiskowy, na zasadach okreslonych w ustawie o pomocy spotecznej.
Po dokonaniu analizy sytuacji rodziny, pracownik socjalny, przeprowadzajgcy wywiad
Srodowiskowy, wnioskuje o przydzielenie rodzinie asystenta rodziny.
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Asystent uczestniczy w codziennym zyciu rodziny, aby dostrzec przede wszystkim
przyczyne jej problemdéw i nastepnie wspdlnie z rodzing opracowaé plan dziatania,
ktory sukcesywnie bedzie realizowany w celu osiggniecia zamierzonego celu.

W zaleznosci od indywidualnej sytuacji rodziny plan pracy obejmuje udzielanie
przez asystenta rodziny wsparcia, m.in., w takich obszarach, jak:

— poprawa sytuacji zyciowej, w tym zdobywanie umiejetnosci prawidtowego
prowadzenia gospodarstwa domowego,

— pomoc w rozwigzywaniu probleméw  socjalnych, psychologicznych,
wychowawczych z dzie¢mi,

— pomoc w poszukiwaniu, podejmowaniu i utrzymywaniu pracy zarobkowej
i motywowaniu cztonkdw rodzin do podnoszenia kwalifikacji zawodowych,

— udzielanie wsparcia dzieciom, w szczegdélnosci przez udziat w zajeciach
socjoterapeutycznych i psychoedukacyjnych,

— prowadzenie indywidualnych konsultacji wychowawczych dla rodzicéw i dzieci.

Zasadniczg metodg postepowania asystenta rodziny jest podgzanie za rodzing,
za jej cztonkami i wspieranie ich na drodze do zmiany oraz uzyskania petnej
samodzielnosci zyciowej. Asystent rodziny pracuje z catg rodzing. Nie mozna bowiem
pomdc jednej osobie w rodzinie nie pomagajgc pozostatym. Rozumiejgc rodzine jako
system, staje sie jasne, ze dysfunkcja jednego cztonka systemu powoduje, iz nie dziata
w petni caty system. Problemy poszczegdlnych oséb w rodzinie sg zwykle ze sobg scisle
powigzane. Charakterystyczne dla pracy asystenta rodziny jest to, ze pracuje
on w miejscu zamieszkania rodziny i w miejscu, ktore rodzina wskaze.

Asystent wspiera rodziny wychowujgce dzieci, w ktérych wystepuja problemy
trudne do pokonania samodzielnie przez te rodzine, pomaga réwniez rodzicom
ubiegajgcym sie o odzyskanie wtadzy rodzicielskiej. Jego gtéwnym zadaniem jest
niedopuszczenie do oddzielenia dzieci od rodziny oraz podjecie dziatan zmierzajgcych
do zazegnania kryzysu w rodzinie. Efektem wifasciwie prowadzonej pracy asystenta
z rodzing powinno byé pozostanie dziecka w rodzinie lub jego powrdt do rodzicow,
jezeli juz zostato umieszczone poza rodzing.

Pomoc swiadczona przez asystenta rodziny jest zawsze prowadzona za zgodg
rodziny i z jej aktywnym udziatem. Jedynym wyjatkiem od tej zasady jest sytuacja,
gdy na mocy postanowienia sgdu rodzinnego rodzinie przydzielony zostaje asystent
rodziny, jako bezwzglednie konieczna metoda wsparcia jej funkcjonowania.

Istotnym wyznacznikiem powodzenia w pracy asystenta jest jego harmonijna
wspotpraca z pracownikiem socjalnym.

Wszechstronnos¢ pracy asystenta nierozerwalnie wigze sie z podejmowaniem
wspotpracy z przedstawicielami innych instytucji stuzagcych dziecku i rodzinie.
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Na przestrzeni ostatnich trzech lat odnotowano wzrastajgcg liczbe rodzin
korzystajacych z pomocy asystenta rodziny, bo w 2013 roku asystent wspoétpracowat
z 7 srodowiskami, zas w 2014 roku juz z 15 rodzinami, a w 2015 roku wsparciem
asystenta objetych byto 19 rodzin.

Ustawowe ograniczenie ilosci rodzin, zgodnie z art. 15 ust. 4 ustawy o wspieraniu
rodziny i systemie pieczy zastepczej, do 15-tu zrodzito potrzebe zatrudnienia
w Miejskim O$rodku Pomocy Spotecznej w towiczu, w 2016 roku, drugiego asystenta
rodziny.

Ustawa o wspieraniu rodziny i systemie pieczy zastepczej wprowadzita réwniez
inng, dotychczas nie wystepujgca, forme pomocy, tj. rodziny wspierajgce. Zgodnie
zart. 29 ust. 1 ww. ustawy, rodzina przezywajgca trudnosci w wypetnianiu funkcji
opiekunczo - wychowawczych moze zostac objeta pomocg rodziny wspierajgce;j.

Rodzing wspierajgcq mogg zostaé osoby z bezposredniego otoczenia dziecka.
Ustanawiana jest ona wcelu wspierania rodziny doswiadczajgcej trudnosci
w wychowywaniu dzieci. Rodzina wspierajgca nie powinna jej zastepowac
w wypetnianiu funkcji opiekunczo — wychowawczych, lecz stuzyé aktywng pomoca
w przezwyciezaniu trudnych sytuacji zyciowych w rodzinie wspieranej. Formy takiej
pomocy mogg by¢ bardzo réine i uzaleznione s3 od wspotpracy pomiedzy
zainteresowanymi rodzinami. Dotyczy¢ one mogg doradztwa w stosowaniu
okreslonych metod wychowywania dzieci, organizacji czasu rodziny, racjonalnego
gospodarowania posiadanymi $rodkami. Dzieki wspotpracy z rodzing wspierajaca,
osoby nie radzgce sobie w zakresie opieki i wychowania dzieci majg mozliwos¢
poznania innego, pozytywnego sposobu funkcjonowania.

Zrodzing wspierajacg zawierana jest umowa, ktéra okresla obowigzki stron,
ustala zasady refundacji kosztéw poniesionych przez rodzine wspierajagcg na rzecz
dziecka (dzieci) z rodziny wspieranej, katalog kosztéw podlegajacych refundacji oraz
limit wydatkow przypadajgcych na jedno dziecko z rodziny wspierane;j.

Obecnie w towickim MOPS podejmowane s3 dziatania, majgce na celu
promowanie wsparcia udzielanego przez rodziny wspierajgce, ktére moze stanowic
istotne uzupetnienie pomocy realizowanej przez asystentéw rodziny. Swojg funkcje
rodziny wspierajgce beda petnity we wspdtpracy z asystentem rodziny.

Gmina, jako najblizsza spotecznosci lokalnej jednostka samorzadu terytorialnego,
powinna podejmowac takie dziatania, aby jak najskuteczniej wspomédc rodzine
biologiczng w przezwyciezaniu przezywanych przez nig trudnosci. Pomoc w opiece
i wychowaniu dziecka moze odbywac sie takze w formie placowek wsparcia dziennego
(w czasie pozalekcyjnym), np.: Swietlic, kot zainteresowan, ognisk wychowawczych,
zajec terapeutycznych, pracy podwoérkowej realizowanej przez wychowawce. Placowki
wsparcia dziennego s3 jednostkg organizacyjng pomocy spotecznej, jednak
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w przeciwienstwie do osrodkéw pomocy spotfecznej koncentrujg sie na udzielaniu
Swiadczen niematerialnych, czyli ustug (a nie zasitkéw i pomocy rzeczowej), a ponadto
adresujg wsparcie przede wszystkim do dzieci i mtodziezy.

Zadaniem placéwek wsparcia dziennego prowadzonego w formie opiekunczej
jest zapewnienie dziecku opieki i wychowania, pomoc w nauce, organizacja czasu
wolnego, zabawy izaje¢ sportowych oraz rozwdj zainteresowan. Z kolei placowki
wsparcia dziennego prowadzone w formie specjalistycznej w szczegdlnosci zajmujg sie
organizowaniem zaje¢ socjoterapeutycznych, terapeutycznych, korekcyjnych,
kompensacyjnych oraz logopedycznych. Placéwki tego typu realizujg réwniez
indywidualne programy korekcyjne, psychokorekcyjne Ilub psychoprofilaktyczne,
w szczegdlnosci terapie pedagogiczng, psychologiczng isocjoterapie. Trzeci typ
placowek wsparcia dziennego — prowadzone w formie podwdrkowej realizujg dziatania
animacyjne i socjoterapeutyczne®.

Na terenie miasta towicza funkcjonujg placéwki wsparcia, prowadzone przez
Swieckie lub koscielne organizacje pozarzadowe.

Wszelkie czynnosci podejmowane w ramach pracy Miejskiego Osrodka Pomocy
Spotecznej w towiczu sg nieodzownym elementem dziatan ujetych w Miejskim
Programie Wspierania Rodziny dla Miasta towicza na lata 2016 — 2018. Zadania
realizowane przez Os$rodek i wsparcie udzielane towiczanom w rdzinej formie
przyczyniajg sie niewatpliwie rowniez do poprawy sytuacji rodzin, majgcych problem
z realizowaniem zadan opiekuiczo — wychowawczych.

Rodziny, w tym przezywajgce trudnosci opiekunczo — wychowawcze, objete
pomocg Miejskiego Osrodka Pomocy Spotecznej w towiczu, korzystajg takze z innych
form wspodtpracy z rodzing. Bardzo waznym elementem pracy fowickiego Osrodka jest
realizowanie pracy socjalnej i udzielanie poradnictwa specjalistycznego.

Praca socjalna stanowi jedno z gtéwnych zadan pomocy spotecznej, polegajgce
na zapewnieniu wsparcia i opieki rodzinom niewydolnym lub zagrozonym dysfunkcja.
Jest to takze dziatalno$¢ zawodowa, majgca na celu pomoc osobom i rodzinom
W rozwijaniu, wzmacnianiu lub odzyskiwaniu zdolnosci do funkcjonowania
w spoteczenstwie poprzez petnienie odpowiednich rél spotecznych oraz tworzenie
warunkéw sprzyjajgcych temu celowi. Praca socjalna skupia sie na rozwigzywaniu
problemdw oséb i rodzin nie poprzez wsparcie finansowe, lecz poprzez motywowanie
do aktywnego i samodzielnego dziatania oraz asystowanie w realizacji podejmowanych
przez klienta zadan.

Jako niematerialna forma pomocy, wyraza sie ona poprzez poradnictwo
psychologiczne, rodzinne, prawne, pedagogiczne, interwencje oraz pomoc

 Art. 24. ustawy o wspieraniu rodziny i systemie pieczy zastepczej
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w zaftatwianiu spraw urzedowych. Jej wymiar przedstawiajg dane zamieszczone
W ponizszej tabeli.

Tabela 26. Analiza udzielonej przez MOPS w towiczu pomocy w formie pracy
socjalnej, interwencji kryzysowej i poradnictwa specjalistycznego
w latach 2013 - 2015

2013 2014 2015
Formy pomocy Liczba Liczba Liczba Liczba Liczba Liczba
rodzin os6b rodzin osob rodzin osob

Mz el 1064 2332 1024 2197 1000 2060

w tym:
interwencja kryzysowa 23 43 18 29 12 27
poradnictwo specjalistyczne
(prawne, psychologiczne 43 100 64 134 19 39
i rodzinne)

Zrédto: dane Miejskiego Osrodka Pomocy Spotecznej w towiczu

Jedng z pomocy, jaka swiadczy Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w towiczu
na rzecz prawidtowego i zdrowego rozwoju dzieci, jest realizowanie przez Osrodek
od 2006 roku programu wieloletniego ,Pomoc panstwa w zakresie dozywiania”, ktory
umozliwia dzieciom =z rodzin objetych pomocg Osrodka spozycie positku
w placéwce oswiatowej. Program dozywiania realizowany jest w przedszkolach,
szkotach podstawowych, gimnazjach oraz w innych placowkach wychowawczych.
Dozywianie dzieci prowadzone jest na terenie towicza, ale takze, ze wzgledu na nauke
i pobyt dzieci w specjalistycznych instytucjach wychowawczych, poza obszarem miasta.
W 2014 roku liczba dzieci, ktére skorzystaty z tej formy pomocy, zmalata, jednak
w 2015 roku ponownie wzrosta i przekroczyta stan z 2013 roku.

Tabela 27. Analiza liczby dzieci objetych programem wieloletnim
»Pomoc panstwa w zakresie dozywiania” w MOPS w towiczu
na przestrzeni lat 2013 - 2015

Wyszczegdlnienie 2013 2014 2015
Liczba dzieci objetych programem 396 353 402
Liczba swiadczen udzielonych
w ramach programu

39947 38286 37958

Zrédto: dane Miejskiego Osrodka Pomocy Spotecznej w towiczu

Od 1 wrzes$nia 2010 roku w Miejskim Osrodku Pomocy Spotfecznej w towiczu
przyznawane i wypfacane sg swiadczenia o charakterze socjalnym, czyli stypendium
szkolne i zasitek szkolny.

Miesieczna wysoko$¢ dochodu na osobe w rodzinie ucznia, uprawniajaca
do ubiegania sie o stypendium szkolne, nie moze byé wyzsza niz kwota, o ktérej mowa
w art. 8 ust. 3 - 13 ustawy pomocy spotecznej — od 1 pazdziernika 2015 roku jest
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to 514 zt (wczesniej 456 zt) w przypadku osoby w rodzinie i 634 zt (wczesniej 542 zt)
w przypadku osoby samotnie gospodarujgce;j.

Stypendium szkolne nie moze byé nizsze miesiecznie niz 80%, a wyzsze niz 200 %
kwoty, o ktérej mowa w art. 6 ust. 2 ustawy z dnia 28 listopada 2003 r.
o $wiadczeniach rodzinnych, tj. 106 zt.

W 2015 roku stypendia wyptacono 370 uczniom na fgczng kwote 281 042 zt
(z tego srodki rzgdowe 224 833,60 zt oraz $rodki samorzgdowe w wysokosci
56 208,40 zt), a takze 5 zasitkdw szkolnych na kwote 2 500,00 zt (z tego Srodki rzadowe
2 000,00 zt oraz srodki samorzgdowe w wysokosci 500,00 zt ).

Ogotem w 2015 roku na pomoc materialng dla ucznidw o charakterze socjalnym
przeznaczono: 283 542,00 zt (w tym 227 691,00 zt ze sSrodkéw rzagdowych i 56 708,40 zt
ze $rodkéw samorzgdowych). Wydatki na te forme wsparcia wzrosty, w poréwnaniu
do roku 2014, kiedy to wydano 266 214,00 zt (w tym 213 459,00 zt ze $Srodkéw
rzgdowych i 49 754,00 zt ze srodkéw samorzgdowych).

Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w towiczu realizuje réwniez zadania,
okreslane czesto, jako system $wiadczen na rzecz rodziny. System ten obejmowat
w 2015 roku wyptate swiadczen rodzinnych, Swiadczen z funduszu alimentacyjnego,
postepowanie wobec dtuznikéw alimentacyjnych, ktére stanowig zadania zlecone
z zakresu administracji rzgdowej.

System $wiadczen rodzinnych ma charakter sformalizowany, oparty
na konstrukcji udokumentowanych uprawnien rodzicbw o przyznanie Swiadczen
pienieznych. Zostat on skierowany do rodzin, w ktérych dochdéd w przeliczeniu
na osobe w rodzinie nie przekracza kwoty 674 zt netto (do 31 pazdziernika 2015 roku
- 574 zt), a w przypadku rodzin wychowujgcych dziecko niepetnosprawne — 764 zt
(do 31 pazdziernika 2015 roku - 664 zt).

Do ustawowego katalogu swiadczen rodzinnych naleza:

— zasitek rodzinny wraz z dodatkami,

— Swiadczenia opiekunicze: zasitek pielegnacyjny, S$wiadczenie pielegnacyjne,
specjalny zasitek opiekunczy,

— jednorazowa zapomoga z tytutu urodzenia sie dziecka,

— jednorazowa zapomoga z tytutu urodzenia sie dziecka, wyptacana
zgodnie z Uchwatg Nr LXIIl/385/2006 Rady Miejskiej w towiczu z dnia
26 pazdziernika 2006 r.

W 2015 roku zmniejszyta sie nieco, w stosunku do roku 2014, liczba dzieci
korzystajacych z zasitku rodzinnego (w 2014 roku zasitki rodzinne otrzymato
1521 dzieci, a w 2015 roku - 1433 dzieci). Zauwazalnym stat sie natomiast wzrost liczby
0sOb korzystajgcych ze $wiadczen z funduszu alimentacyjnego. W 2014 roku
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korzystato 318 oséb, zas w 2015 roku — 354 osoby. Zaobserwowano réwniez
tendencje do podwyzszania zasgdzonych alimentéw.

W 2015 roku podwyzszono, o 50 zt, 507 dodatkéw z tytutu wychowania dziecka
w rodzinie wielodzietnej oraz, réwniez o 50 zt, 180 dodatkdw z tytutu ksztatcenia
i rehabilitacji dziecka niepetnosprawnego. W zwigzku z powyzszym, wydatkowana
zostata kwota 34 350 zt.

Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w towiczu wyptaca takze, na podstawie
Uchwaty Rady Miejskiej w towiczu z dnia 26 pazdziernika 2008 r. Nr LXI11/385/2006,
jednorazowg zapomoge z tytutu urodzenia dziecka. W 2015 roku wyptacono
267 zapomog i odnotowano niewielki wzrost w poréwnaniu do 2014 roku, kiedy
to wyptacono 260 zapomadg. Ponadto, w 2015 roku wydano 274 upominkdw w postaci
kompletu ubranek dla niemowlaka ,,Duma towicza”.

W ramach wspierania rodzin, Uchwatg Nr LIX/463/2010, Rada Miejska w towiczu
dnia 27 maja 2010 r. przyjeta do realizacji na terenie towicza Program ,towicka Karta
Duzej Rodziny 3+ i rodziny zastepczej”, ktédry ma na celu:

— wzmocnienie funkcji rodziny i kondycji finansowej rodzin wielodzietnych i rodzin
zastepczych,

— promowanie pozytywnego wizerunku rodziny wielodzietnej i rodziny zastepczej,

— utatwienie rodzinom wielodzietnym i rodzinom zastepczym dostepu do débr
kultury, sportu i rozrywki.

Rocznie wydawanych jest ok. 1000 kart. W roku szkolny 2015/2016 w sprawie
wydania towickiej Karty Duzej Rodziny 3+ i rodziny zastepczej do Urzedu Miejskiego
w towiczu wptynety 1162 wnioski.

W towiczu istnieje réwniez mozliwos¢ otrzymania Ogdlnopolskiej Karty Duzej
Rodziny, ktéora jest systemem znizek i dodatkowych uprawnien dla rodzin
posiadajgcych, co najmniej troje dzieci. Znizki te obowigzujg w instytucjach publicznych
oraz w firmach prywatnych. Posiadacze Karty Duzej Rodziny majg mozliwosé tanszego
korzystania z oferty kulturalnej, osrodkéw rekreacyjnych oraz z ksiegarni. Karta
umozliwia zakup jedzenia, kosmetykow, odziezy i obuwia, ksigzek, zabawek, paliwa,
a takze opatu w nizszej cenie. Ponadto posiadacze Karty majg prawo do obnizenia
kosztéw rachunkoéw za ustugi telekomunikacyjne oraz bankowe. Dodatkowo umozliwia
ona tansze przejazdy pociggami oraz komunikacjg publiczng w wybranych
miejscowosciach.

Karta przyznawana jest réwniez dzieciom umieszczonym w rodzinnej pieczy
zastepczej na czas umieszczenia w danej rodzinie zastepczej lub rodzinnym domu
dziecka.

93



W miescie towicz w roku 2014 roku z Karty Duzej Rodziny skorzystato 120 rodzin,
natomiast w 2015 roku — 115 rodzin.

Ogodlnopolska Karta Duzej Rodziny nie tgczy sie z towicka Kartg Duzej Rodziny 3+
i rodziny zastepczej. Sq to dwa odrebne programy.

Wspieranie rodzin w wychowaniu i opiece nad dzie¢mi odbywa sie na terenie
miasta réwniez przez placowki oswiatowe rozinego szczebla. W przedszkolach
i szkotach realizowane sg programy wychowawcze. Zwtaszcza potrzeby Srodowiska
szkolnego podlegajg szczegdtowej diagnozie, z uwagi na koniecznos¢ wyodrebnienia
obszaréw zachowan problemowych wsrdd ucznidw, nad ktérymi nalezy pracowac.

Do najpowszechniej wystepujacych niepozadanych zjawisk wsrdd dzieci
i mtodziezy, wedtug analiz przeprowadzonych w towickich szkotach, zalicza sie: wagary,
brak dyscypliny i niskg kulture jezyka, brak motywacji do nauki, niskie potrzeby
edukacyjne ucznidw (zwiekszenie sie liczby o0séb powtarzajacych klase),
eksperymentowanie z dopalaczami i narkotykami, palenie papierosow.

W wyniku przeprowadzonych badan oraz poczynionych obserwacji w zakresie
codziennych probleméw szkét wytoniono grupy ucznidw o najwyziszym ryzyku
dysfunkcjonalnosci. Sg to uczniowie znajdujacy sie w: w trudnej sytuacji materialnej,
wychowujacy sie w rodzinie niepetnej, wychowujacych sie w rodzinie rozbitej, ktérych
rodzice przebywajg za granicami kraju w celach zarobkowych, powtarzajgcych klase
w swojej karierze szkolne;.

W zwigzku z powyzszym, w poszczegdlnych szkotach opracowywane sg programy
wychowawczo — profilaktyczne, w tym gtédwnie z zakresu profilaktyki uzaleznien
czy prozdrowotne, albo socjoterapeutyczne, ktorych wspdlnym i zasadniczym celem
jest zwiekszenie ilosci i jakosci oddziatywan profilaktycznych w placéwkach
edukacyjnych, w szczegdlnosci w zakresie ochrony zdrowia i redukcji antyspotecznych
zachowan mtodziezy, w tym motywacji do nauki i realizacji obowigzku szkolnego.
Dziatania wychowawczo - profilaktyczne ukierunkowane sg na rdine grupy
problemowe.

W ramach realizacji zadan profilaktyki uniwersalnej, polegajgcej na wspieraniu
ucznidéw i wychowankéw w prawidlowym rozwoju i zdrowym stylu Zzycia oraz
podejmowaniu dziatad, ktérych celem jest ograniczenie zachowan ryzykownych
w szkole, jak rowniez poza nig, zostang podjete kroki majgce na celu: budowanie
i rozwijanie réznorodnych umiejetnosci radzenia sobie z wymogami zycia, budowanie
poczucia wartosci, integracje zespotow klasowych, rozwijanie umiejetnosci
spotecznych, tj.: asertywnos$é¢, rozwigzywanie problemdéw, podejmowanie decyzji,
rozwijanie umiejetnosci radzenia sobie z emocjami, np.: zto$¢, frustracja itp., promocja
zdrowia, ksztattowanie wtasciwych sposobdw wykorzystania czasu wolnego, rozwijanie
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pasji i zainteresowan, dostarczanie informacji na temat skutkdw zazywania srodkow
uzalezniajgcych, rozbudzenie motywacji i checi do nauki oraz realizacji obowigzku
szkolnego. Zadania powyisze sg realizowane poprzez programy integracyjne,
profilaktyczne i psychoedukacyjne, rozwijajagce umiejetnosci interpersonalne, réwniez
w ramach warsztatéw dla rodzicow.

W ramach profilaktyki selektywnej, majacej na celu wspieranie ucznidéw
i wychowankéw, ktéorzy ze wzgledu na swojg sytuacje rodzinng, $Srodowiskowa
lub uwarunkowania biologiczne s3 w wyzszym stopniu narazeni na zachowania
ryzykowne, uczniowie sg objeci indywidualng opieka pedagoga szkolnego i specjalistow
poza szkota. Realizacja zadan z tego zakresu polega na wigczaniu dzieci i mtodziezy
w zycie szkoty w celu witasciwego ukierunkowania ich zachowan. Prowadzone s3 takze
dodatkowo: stata kontrola zachowan uczniéw, ocen i frekwencji, rozmowy motywujace
do pracy nad sobg z pedagogiem szkolnym, motywacja do realizacji obowigzku
szkolnego i nauki, wyréwnywanie brakéw edukacyjnych poprzez pomoc kolezerska
oraz prace indywidualng z nauczycielem, wdrazanie ucznidw w zycie szkoty i nauka
wtasciwej organizacji czasu wolnego, wspomaganie rozwoju ucznidw poprzez
dodatkowg opieke psychologa.

W ramach profilaktyki wskazujgcej, rozumianej jako wspieranie uczniéw
i wychowankoéw, u ktérych rozpoznano wczesne objawy uzywania srodkéw i substancji
uzalezniajgcych lub wystepowania innych zachowan ryzykownych, ktére nie zostaty
zdiagnozowane jako zaburzenia lub choroby wymagajgce leczenia - czyli interwencja
po wystgpieniu dysfunkcji, uczniowie ci kierowani sg do odpowiednich specjalistéw,
placéwek i instytucji wspomagajacych ich wyjscie z problemu. Gtéwnym celem jest
z jednej strony — przeciwdziatanie pogtebianiu sie procesu demoralizacji, za$ z drugiej —
umozliwienie osobie objetej terapig i rehabilitacjg powrotu do spoteczenstwa,
prowadzenia w nim satysfakcjonujgcego i spotecznie akceptowanego trybu zycia,
wolnego od patologii.

W takim zakresie oddziatywan, wspierajagcych funkcjonowanie rodziny
w wymiarze opiekuiczo - wychowawczym, rola placéwek oswiatowych jest
nieoceniona w rozwigzywaniu probleméw spotecznych wystepujacych w towiczu.

Rodziny, borykajace sie z trudnosciami opiekunczo — wychowawczymi, moga
liczy¢ na pomoc w ksztattowaniu wtasciwych postaw spotecznych i ograniczaniu
roznych swoich dysfunkcji, poprzez kontakty i wspdtprace z organizacjami
i instytucjami, dziatajagcymi na rzecz rodziny w towiczu w sferze kultury, sportu
czy rekreacji, a wychodzacymi w strone dzieci i miodziezy oraz osdéb dorostych
z ciekawymi propozycjami.

Dziatalnos¢ zorientowang na rozwijanie zainteresowan i realizacje pasji mtodego
pokolenia fowiczan, jak réwniez w zakresie wtasciwego zagospodarowania czasu
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wolnego przez dzieci i miodziez, prowadzi towicki Osrodek Kultury - samorzadowa
instytucja kultury Urzedu Miejskiego w towiczu.

Zajecia dla dzieci i mitodziezy ma tez w swojej ofercie inna jednostka
organizacyjna miasta, a mianowicie Miejska Biblioteka im. A.K. Cebrowskiego
w towiczu. Obejmujg one: lekcje biblioteczne dla przedszkolakéw i uczniéw szkot
podstawowych oraz gimnazjow, warsztaty, konkursy, teatrzyki, spotkania z pisarzami,
zajecia w czasie ferii zimowych i wakacji.

Ponadto, rodziny na terenie towicza majg mozliwos¢ skorzystania z propozycji
dziatan, promujgcych pozytywne wartosci spoteczne i oddziatujgcych prawidtowo pod
wzgledem wychowawczym, podejmowanych na rzecz dzieci i mtodziezy przez Osrodek
Sportu i Rekreacji, a takze kluby sportowe, realizujgce zadania publiczne z zakresu
sprzyjania rozwojowi sportu.

3.11. Wykluczenie spoteczne a wsparcie samorzgdu gminnego
w przezwyciezaniu trudnych sytuacji zyciowych

Wykluczenie spoteczne tosytuacja, gdy obywatel, bedacy cztonkiem
spofeczenstwa, nie moze w petni uczestniczy¢ w waznych aspektach zycia spotecznego.
Sytuacja ta jest niezalezna od jednostki i znajduje sie poza jej kontrolg. Wykluczenie
spoteczne ma charakter wielowymiarowy i moze dotyczy¢ wielu dziedzin zycia:
edukacji, gospodarki, kultury, polityki. Moze mieé charakter braku dostepu do ustug
medycznych, spotecznych. Moze tez by¢ wynikiem ograniczenia praw obywatelskich.
Poniewaz wykluczenie spoteczne dotyczy¢ moze wielu ptaszczyzn zycia, trudno jest
jednoznacznie podaé skonczony katalog cech, ktdére decyduja o niemoznosci
uczestnictwa — wykluczeniu z zycia spo’recznego.30

Czesto btednie pojecie wykluczenia spofecznego utozsamia sie z pojeciem
ubdstwa. Mimo, iz sg to pojecia pokrewne, to wykluczenie spoteczne ma zakres
szerszy, gdyz oprécz niskich dochodéw zwraca tez uwage na inne czynniki powodujgce
wytgczenie jednostek z funkcjonowania w zyciu spotecznym. Zalezno$¢ miedzy
ubdéstwem a wykluczeniem spotecznym moze mieé charakter sprzezenia zwrotnego,
tzn. ubdstwo moze powodowac wykluczenie, ale i moze by¢ jego skutkiem.?!

Grupami spotecznymi najbardziej narazonymi na wykluczenie spoteczne s3:
— osoby niepetnosprawne,
— osoby chore psychicznie,
— uzaleznieni,

%% http://rownosc.info/dictionary/wykluczenie-spoeczne/
*! https://mfiles.pl/pl/index.php/Wykluczenie_spo%C5%82eczne
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- dtugotrwale bezrobotni,

— opuszczajacy zaktady karne i poprawcze,

- kobiety samotnie wychowujace dzieci,

- ofiary patologii zycia rodzinnego,

— osoby o niskich kwalifikacjach zawodowych,

— starsze osoby samotne,

— bezdomni,

— dzieci i mtodziez ze srodowisk zaniedbanych oraz wychowujgce sie poza rodzing,

- osoby bedgce imigrantami oraz cztonkowi mniejszosci narodowych
(np. cztonkowie spotecznosci romskiej).

Prawdopodobienstwo dotkniecia wykluczeniem zwieksza sie, gdy jednostka
posiada kilka cech charakterystycznych dla wyzej wymienionych grup spotecznych,
np.: uzalezniony, dtugotrwale bezrobotny, chronicznie chory imigrant.

Przejawami wykluczenia spotecznego moze by¢: ograniczony dostep
do szkolnictwa, niemoznos$¢ znalezienia pracy ze wzgledu na wiek czy
niepetnosprawnos¢, niemoznos¢ zaspokojenia potrzeb ze wzgledu na bardzo niskie
zarobki, brak dostepu do ustug medycznych w sytuacjach pilnych lub wymagajgcych
specjalistycznej diagnostyki, niedostosowany do potrzeb niepetnosprawnych
powszechny transport zbiorowy, niemoznos$¢ wziecia udzialu w wyborach oséb
chorych i niepetnosprawnych, brak dostepu do kultury ze wzgledu na relatywnie
wysokg ceng, brak dostepu do informacji, w tym dostepu do Internetu.

Najczesciej wymienianymi przyczynami wykluczenia spotecznego jest ubdstwo
i bezrobocie.

Proces wykluczenia mozna rozumieé jako trajektorie, gdzie poczatkiem jest
zdarzenie, ktére powoduje pogorszenie sie sytuacji zyciowej jednostki (grupy)
i jednoczesnie zapoczatkowuje szereg zdarzen przyczyniajacych sie do jej dalszej
degradacji. Wraz z uptywem czasu proces ten ulega intensyfikacji, a jednostke (grupe)
uznaje sie za w petni wykluczong, gdy nie jest w stanie samodzielnie poprawié¢ swojego
losu i zmiana jej sytuacji zyciowej jest catkowicie uzalezniona od pomocy z zewnatrz.
Dziatania zmierzajgce do zatrzymania bgdz odwrdcenia tego procesu, zanim jednostka
(grupa) osiggnie koncowy punkt trajektorii, sg nazywane przeciwdziataniem
wykluczeniu, zabiegi zas majgce na celu odwrdcenie procesu, w sytuacji petnego
uzaleznienia od srodowiska zewnetrznego, s3 okreslane mianem zwalczania
wykluczenia. Wykluczenie spoteczne, jako pewien punkt na trajektorii, podlega
rowniez dziedziczeniu przez dzieci wykluczonych opiekunéw.32

%2 http://liberte.pl/czy-i-jak-mozna-skutecznie-walczyc-z-wykluczeniem-spolecznym/
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Nie ma zadnego szybkiego i prostego sposobu przeciwdziatania wykluczeniu
spofecznemu i zwalczania go. Podobnie, jak proces wykluczania jest dosy¢ dtugi,
a samo zjawisko ztozone i wielowymiarowe, tak przedsiewziecia na rzecz jego
ograniczenia wymagajg czasu i skoordynowanych dziatan wielu instytucji. Walka
z wykluczeniem spotecznym wigze sie zwykle z instytucjonalnym wsparciem
w przezwyciezaniu jednoczesnie przyczyn i skutkdow wykluczenia.

Pomoc osobom wykluczonym spotecznie jest niezwykle istotna, poniewaz osoby
te rzadko dysponujg siecig wsparcia, ktdra bytaby pomocna w procesie wychodzenia
z trudnej sytuacji zyciowej. Osoby zaliczone do grup zagrozonych wykluczeniem
spotecznym wymagajg kompleksowej pomocy i stworzenia niezbednych warunkéw
do integracji ze spoteczenstwem.

Pomoc spoteczna jest instytucjg polityki spotecznej panstwa, majgcg na celu
umozliwienie osobom i rodzinom przezwyciezenie trudnych sytuacji zyciowych,
ktorych nie sg w stanie pokonaé wykorzystujgc wtasne zasoby i mozliwosci. Zadaniem
pomocy spotecznej jest takze zapobieganie sytuacjom, ktére mogg skutkowad
wykluczeniem spotecznym, przez podejmowanie dziatan zmierzajagcych do zyciowego
usamodzielnienia oséb i rodzin w trudnej sytuacji i ich integracji ze sSrodowiskiem.

Ustawa o pomocy spofecznej stanowi, iz pomocy spotecznej udziela sie osobom
i rodzinom w szczegdlnosci z powodu ubdstwa; sieroctwa; bezdomnosci; bezrobocia;
niepetnosprawnosci; dtugotrwatej lub ciezkiej choroby; przemocy w rodzinie; potrzeby
ochrony ofiar handlu ludZmi; potrzeby ochrony macierzyistwa lub wielodzietnosci;
bezradnos$ci w sprawach opiekuniczo - wychowawczych i prowadzenia gospodarstwa
domowego, zwtaszcza w rodzinach niepetnych Ilub wielodzietnych; trudnosci
w integracji cudzoziemcdw, ktdérzy uzyskali w Rzeczypospolitej Polskiej status uchodzcy
lub ochrone uzupetniajgcg lub zezwolenie na pobyt czasowy — zgodnie z ustawg
0 cudzoziemcach; trudnosci w przystosowaniu do zycia po zwolnieniu z zaktadu
karnego; alkoholizmu lub narkomanii; zdarzenia losowego i sytuacji kryzysowej; kleski
zywiotowej lub ekologicznej. Sformutowanie ,w szczegdlnosci” oznacza, ze pomoc
spoteczna moze by¢ udzielana nie tylko grupom wymienionym wprost w ustawie.

Pomoc spoteczng organizujg organy administracji rzgdowej i samorzadowej,
wspotpracujgc w tym zakresie na zasadach partnerstwa, z organizacjami spotecznymi
i pozarzgdowymi, Kosciotem Katolickim, innymi kosciotami, zwigzkami wyznaniowymi
oraz osobami fizycznymi i prawnymi.

Obowigzek zapewnienia realizacji zadahn pomocy spotecznej spoczywa
na jednostkach samorzadu terytorialnego oraz na organach administracji rzadowej,
w zakresie ustalonym ustawg o pomocy spotecznej. Na poziomie lokalnym
najwazniejszg role w kwestii Swiadczenia pomocy osobom wykluczonym spotecznie
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odgrywa gmina, ktdra realizuje swoje zadania w tym wzgledzie, w najwiekszym stopniu
poprzez osrodki pomocy spotecznej.

Do zadan witasnych gminy o charakterze obowigzkowym w zakresie pomocy
spofecznej naleza:

— opracowanie i realizacja gminnej strategii rozwigzywania problemow
spotecznych ze szczegdlnym uwzglednieniem programéw pomocy spotecznej,
profilaktyki i rozwigzywania problemoéw alkoholowych i innych, ktérych celem
jest integracja 0sob i rodzin z grup szczegdlnego ryzyka;

— sporzadzanie oceny zasobdw gminy w zakresie pomocy spotecznej;

— udzielanie schronienia, zapewnienie positku oraz niezbednego ubrania osobom
tego pozbawionym;

— przyznawanie i wypfacanie zasitkdw okresowych;

— przyznawanie i wypfacanie zasitkdw celowych;

— przyznawanie i wypfacanie zasitkdw celowych na pokrycie wydatkéw powstatych
w wyniku zdarzenia losowego;

— przyznawanie i wypfacanie zasitkbw celowych na pokrycie wydatkow
na $wiadczenia zdrowotne osobom bezdomnym oraz innym osobom niemajgcym
dochodu i mozliwosci uzyskania $wiadczen na podstawie przepisow
o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych;

— przyznawanie zasitkéw celowych w formie biletu kredytowanego;

— optacanie sktadek na ubezpieczenia emerytalne i rentowe za osobe, ktéra
zrezygnuje z zatrudnienia w zwigzku z koniecznoscig sprawowania bezposredniej,
osobistej opieki nad dtugotrwale lub ciezko chorym cztonkiem rodziny oraz
wspdlnie niezamieszkujgcymi matka, ojcem lub rodzeristwem;

— praca socjalna;

— organizowanie i Swiadczenie ustug opiekuiczych, w tym specjalistycznych,
miejscu zamieszkania, z wylfgczeniem specjalistycznych ustug opiekuriczych
dla 0séb z zaburzeniami psychicznymi;

— prowadzenie i zapewnienie miejsc w mieszkaniach chronionych;

— dozywianie dzieci;

— sprawienie pogrzebu, w tym osobom bezdomnym;

— kierowanie do domu pomocy spotecznej i ponoszenie odptatnosci za pobyt
mieszkaca gminy w tym domu;

— pomoc osobom majgcym trudnosci w przystosowaniu sie do zycia po zwolnieniu
z zaktadu karnego;

— sporzadzanie sprawozdawczosci oraz przekazywanie jej wiasciwemu wojewodzie,
rowniez w formie dokumentu elektronicznego, z zastosowaniem systemu
teleinformatycznego;

— utworzenie i utrzymywanie o$rodka pomocy spotecznej, w tym zapewnienie
srodkéw na wynagrodzenia pracownikow;
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przyznawanie i wyptacanie zasitkdw statych;
optacanie sktadek na ubezpieczenie zdrowotne okreslonych w przepisach
o powszechnym ubezpieczeniu w Narodowym Funduszu Zdrowia.

Do zadan witasnych gminy nalezy:

przyznawanie i wyptacanie zasitkow specjalnych celowych;

przyznawanie i wyptacanie pomocy na ekonomiczne usamodzielnienie w formie
zasitkéw, pozyczek oraz pomocy w naturze;

prowadzenie i zapewnienie miejsc w domach pomocy spotecznej i osrodkach
wsparcia o zasiegu gminnym oraz kierowanie do nich oséb wymagajacych opieki;
podejmowanie innych zadan z zakresu pomocy spotecznej wynikajacych
z rozeznanych potrzeb gminy, w tym tworzenie i realizacja programoéow
ostonowych;

wspotpraca z powiatowym urzedem pracy w zakresie upowszechniania ofert
pracy oraz informacji o wolnych miejscach pracy, upowszechniania informacji
o ustugach poradnictwa zawodowego i o szkoleniach oraz realizacji Programu
Aktywizacja i Integracja, o ktdrym mowa w przepisach o promocji zatrudnienia
i instytucjach rynku pracy.

Do zadan zleconych z zakresu administracji rzagdowej realizowanych przez gmine

nalezy:

organizowanie i $wiadczenie specjalistycznych ustug opiekunczych w miejscu
zamieszkania dla 0séb z zaburzeniami psychicznymi;

przyznawanie i wyptacanie zasitkdw celowych na pokrycie wydatkéw zwigzanych
z kleska zywiotowa lub ekologiczng;

prowadzenie i rozwdj infrastruktury osrodkow wsparcia dla oséb z zaburzeniami
psychicznymi;

realizacja zadan wynikajgcych z rzgdowych programdéw pomocy spotecznej,
majgcych na celu ochrone poziomu zycia osdb, rodzin i grup spotecznych oraz
rozwaoj specjalistycznego wsparcia;

przyznawanie i wyptacanie zasitkdw celowych, a takze udzielanie schronienia,
positku oraz niezbednego ubrania cudzoziemcom, o ktérych mowa w art. 53;
przyznawanie i wyptacanie zasitkdw celowych, a takze udzielanie schronienia,
positku i niezbednego ubrania cudzoziemcom, ktérym udzielono zgody na pobyt
ze wzgledéw humanitarnych lub zgody na pobyt tolerowany na terytorium
Rzeczypospolitej Polskiej;

wyptacanie wynagrodzenia za sprawowanie opieki.

Jednostka organizacyjng na terenie Gminy Miasto towicz, wykonujgcy zadania

z zakresu pomocy spotecznej w gminie, jest Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej.
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W 2015 roku prawo do $wiadczen pienieznych z pomocy spofecznej

przystugiwato osobom, ktére spetniaty odpowiednio kryterium dochodowe:

dla osoby samotnie gospodarujacej — w wysokosci 542,00 zt (od 01.10.2015 r.
— 634,00 zt);
dla osoby w rodzinie — w wysokosci 456,00 zt (od 01.10.2015 r. — 514,00 zt).

Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w towiczu realizowat w 2015 roku zadania

wtasne gminy o charakterze obowigzkowym:

udzielenie schronienia, zapewnienie positku oraz niezbednego ubrania osobom
tego pozbawionym — 47 osobom;

przyznawanie i optacanie zasitkdw statych — 113 oséb;

optacanie sktadek na ubezpieczenie zdrowotne okreslonych w przepisach
o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych
— 101 osdb;

przyznawanie i wyptacanie zasitkdw okresowych — 299 gospodarstw domowych;
przyznawanie i wyptacanie zasitkow celowych — 635 gospodarstw domowych;
decyzje potwierdzajgce prawo do sSwiadczen opieki zdrowotnej dla oséb
nieubezpieczonych finansowanych ze srodkéw publicznych — wydano 44 decyzje
do Narodowego Funduszu Zdrowia dla 39 0sdb;

praca socjalna — 1 000 rodzin;

organizowanie i Swiadczenie ustug opiekuniczych — 83 osoby;

dozywanie dzieci — w szkotach: 258 dzieci, w przedszkolach: 144 dzieci;
sprawienie pogrzebu — 4 osoby;

kierowanie do domu pomocy spofecznej i ponoszeni odptatnosci za pobyt
mieszkanca gminy w tym domu — 25 oséb;

sporzadzanie sprawozdawczosci oraz przekazywanie jej wiasciwemu wojewodzie,
rowniez w wersji elektronicznej, z zastosowaniem systemu informatycznego.

Miejski Osrodek Pomocy Spotfecznej w towiczu realizowat w 2015 roku zadania

wtasne gminy:

przyznawanie i wyptacanie zasitkdw specjalnych celowych — 43 osoby;
wspodtpraca z powiatowym urzedem pracy w zakresie upowszechniania ofert
pracy oraz informacji o wolnych miejscach pracy, upowszechniania informacji
o ustugach poradnictwa zawodowego i o szkoleniach — pisma i rozmowy
telefoniczne z doradcg zawodowym o aktywizowaniu oséb bezrobotnych.

Miejski Osrodek Pomocy Spotfecznej w towiczu realizowat w 2015 roku zadania

zlecone z zakresu administracji rzagdowej realizowanych przez gmine:

organizowanie i $wiadczenie specjalistycznych ustug opiekuriczych w miejscu
zamieszkania dla 0sdb z zaburzeniami psychicznymi — 2 osoby

realizacja zadan wynikajgcych z rzagdowych programdéw pomocy spotecznej,
majgcych na celu ochrone poziomu zycia osdb, rodzin i grup spotecznych oraz
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rozwoéj specjalistycznego wsparcia — wieloletni program rzadowy ,Pomoc
panstwa w zakresie dozywiania” na lata 2014 — 2020 — 778 o0s06b (zasitki celowe,
ztobki, przedszkola, szkoty, zupy, $niadania). Program obejmuje realizacje
Swiadczen w ramach srodkéw wtasnych i zadan zleconych.

Udziat srodkéw wtasnych — 97 867,00 zt; zleconych — 133 077,00 zt.

Rodzaj, forma i rozmiar swiadczenia powinny by¢ odpowiednie do okolicznosci
uzasadniajgcych udzielenie pomocy i odpowiadaé¢ potrzebom oséb i rodzin
korzystajacych z pomocy oraz by¢ zgodne z celami i mozliwosciami pomocy spotecznej.
Osoby i rodziny korzystajgce z pomocy spotecznej sg zas obowigzane do wspétdziatania
w rozwigzywaniu ich trudnej sytuacji zyciowe;j.

Ponizej, w sposdb tabelaryczny oraz za pomocag wykresdw, zaprezentowano dane
z zakresu liczby rodzin i oséb w rodzinach objetych pomocg spoteczng w miescie
towicz w latach 2013 — 2015 ze wzgledu na przyczyny udzielenia wsparcia przez Miejski
Osrodek Pomocy Spoteczne;j.

102



Tabela 28. Wykaz powoddw objecia rodzin pomoca spoteczng w towiczu

w latach 2013 - 2015

, . .. 2013 2014 2015
Powadd trudnej sytuacji - - - - - - - - -
syciowej Liczba Liczba oséb Liczba Liczba osdb Liczba Liczba oséb
rodzin w rodzinach rodzin w rodzinach rodzin w rodzinach

Ogétem: poz.1-17 1097 2487 959 2133 2055 4949
1.Ubéstwo 0 0 0 0 399 899
2.Sieroctwo 0 0 0 0 0 0
3.Bezdomnos¢ 45 45 44 44 47 61
4.Potrzeba ochrony
macierzynstwa - ogétem, 0 0 0 0 0 0
w tym:

wielodzietnos¢ 0 0 0 0 0 0
5.Bezrobocie 510 1255 456 1160 528 1293
6.Niepetnosprawnos¢ 207 401 195 341 273 486
7.Dtugotrwata lub ciezka 145 320 134 274 303 539
choroba
8.Bezradnos¢ w sprawach
opiekunczo -
o anRvel 15 69 7 35 221 726
i prowadzeniu
gospodarstwa domowego -
ogoétem, w tym:

rodziny niepetne 6 26 2 9 140 442

rodziny 5 30 4 22 45 253

wielodzietne
9.Przemoc w rodzinie 31 88 40 122 19 98
10.Potrzeb? Of:hrony ofiar 0 0 0 0 0 0
handlu ludZmi
11.Alkoholizm 85 158 50 78 56 110
12.Narkomania 0 0 0 0 3 6
13.Trudnosci
w p.rzy.stosowanlu ) 22 46 9 19 18 31
do zycia po opuszczeniu
zaktadu karnego
14.Trudnosci w integracji
0so6b, ktére otrzymaty

, 0 0 0 0 0 0
status uchodicy
lub ochrone uzupetniajaca
15.Zdarzenie losowe 3 6 0 0 2 3
16.Sytuacja kryzysowa 23 43 18 29 1 2
17.Kleska z.ywmiowa 0 0 0 0 0 0
lub ekologiczna
Zrédto: dane Miejskiego Osrodka Pomocy Spofecznej w towiczu
Jak wynika z zestawienia, najczesciej wystepujgcym powodem udzielenia

rodzinom pomocy spotecznej byto bezrobocie podopiecznych Osrodka, utrzymujace sie

stale - w latach 2013 — 2015, na pierwszym miejscu wsrdd przyczyn trudnej sytuacji
zyciowej. W roku 2015 bezrobocie wynosito 25,69 % ogoétu wszystkich przyczyn
korzystania z pomocy spotecznej. Na marginesie nalezy dodaé, ze majgc na mysli
bezrobocie, brane sg pod uwage wytgcznie osoby zarejestrowane w PUP.
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Sposréd wymienionych powyzej powoddow trudnej sytuacji zyciowej, a scisle
zwigzane z bezrobociem, byto ubdstwo, ktére w 2015 roku uplasowato sie na drugiej
pozycji i stanowito 19,42% ogoétu wszystkich przyczyn udzielenia wsparcia przez
MOPS w towiczu.

Kolejnym istotny powodem korzystania z pomocy Osrodka jest zty stan zdrowia
podopiecznych, tj.: diugotrwata lub cigzka choroba i takie niepetnosprawnosé.
Brak srodkéw finansowych na pokrycie kosztédw leczenia czy zakup lekéw coraz czesciej
stajg sie gtébwng potrzebg zwrécenia sie mieszkaicdw miasta o pomoc materialng
do MOPS w towiczu. Pomimo nagtasniania potrzeby zatrudniania o0s6b
niepetnosprawnych przez instytucje i stowarzyszenia, ktére dziataja na ich rzecz,
osobom tym w dalszym ciggu trudno jest znalez¢ prace w warunkach chronionych.

Wysoki wzrost w 2015 roku, w porédwnaniu z latami 2013 i 2014, odnotowano
w przypadku kolejnego powodu trudnej sytuacji zyciowej, a mianowicie bezradnosci
w sprawach opiekunczo - wychowawczych i nieumiejetnosci prowadzenia
gospodarstwa domowego, ktére to sg szczegdlnie zauwazalne przez pracownikéw
socjalnych wsréd rodzin niepetnych i wielodzietnych. Ponadto, jak wynika z wywiadow
srodowiskowych, trudnosci finansowe sprawiajg, iz w rodzinach tych panuje
przekonanie o braku mozliwosci zmiany swojej sytuacji zyciowe;j.

Na przestrzeni lat 2013 — 2015 dato sie zaobserwowac¢ pewne wahania
w przypadku objecia pomocg spoteczng rodzin i 0séb z powodu alkoholizmu cztonkéw
rodziny. W roku 2014, w pordwnaniu z rokiem 2013, odnotowano spadek liczby rodzin
korzystajacych z pomocy ze wzgledu na uzaleznienie od alkoholu, jako przyczyne
trudnej sytuacji zyciowej. Jednak w 2015 roku nastgpit wzrost liczby tychze rodzin.
Dane zamieszczone w ponizszej tabeli nie obrazujg jednoznacznie skali wystepowania
problemu choroby alkoholowej, czesto ukrywanej w $rodowiskach rodzinnych
z réznych powodow, np. wstydu, obawy przed odebraniem rodzinie dzieci itp.

Zdarza sie czesto, ze jednej rodzinie udzielana jest pomoc z kilku powoddw,
co $Swiadczy¢é moze o wystepowaniu w towiczu zjawiska wzrostu prawdopodobienstwa
dotkniecia wielu srodowisk problemem wykluczenia spotecznego.
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Wykres 2. Liczba rodzin w miescie towicz, objetych pomocg spoteczng
w latach 2013 - 2015, w podziale na powody trudnej sytuacji zyciowej

Kleska zywiotowa lub ekologiczna

Trudnosci w integracji osob, kt(’)re..._
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Zrédto: dane Miejskiego Osrodka Pomocy Spotecznej w towiczu

Wykres 3. Liczba oséb w rodzinach w miescie towicz, objetych pomocg spoteczng
w latach 2013 - 2015, w podziale na powody trudnej sytuacji zyciowej
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Zrédto: dane Miejskiego Osrodka Pomocy Spotecznej w towiczu

Wsréd typow rodzin ogdtem objetych pomocy spoteczng oraz rodzin emerytéw
i rencistow dominujg rodziny jednoosobowe, za$ w kategorii rodzin z dzieémi i réwniez
rodzin niepetnych, te z jednym dzieckiem.
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Tabela 29. Typy rodzin objetych pomocg spoteczng w towiczu w latach 2013 - 2015

2013 2014 2015
Wyszczegdlnienie Liczba Liczba os6b | Liczba | Liczbaoséb | Liczba | Liczba oséb
rodzin w rodzinach rodzin | wrodzinach | rodzin | wrodzinach
Rodziny ogétem, w tym: 1045 2309 995 2126 800 1794
jednoosobowe 481 481 486 486 374 374
dwuosobowe 205 410 184 368 152 304
trzyosobowe 163 489 147 441 115 345
czteroosobowe 99 396 95 380 75 300
piecioosobowe 66 330 57 285 48 240
szescioosobowe i wiecej 31 203 26 166 36 231
Rodziny z dziecmi sposrod rodzin |,/ 1370 346 1248 278 1065
ogoétem, w tym o liczbie dzieci:
1 147 394 132 336 125 367
2 136 500 129 465 87 334
3 55 269 57 274 42 208
4 19 109 16 92 17 104
5 10 65 9 58 5 34
6 3 23 3 23 2 18
7 i wiecej 1 10 0 0 0 0
Rodziny niepeine ogélem, wtym | .o 496 169 494 125 394
o liczbie dzieci:
1 80 178 77 165 65 157
2 65 203 63 193 40 135
3 9 36 17 67 13 58
4 i wiecej 14 79 12 69 7 44
Rocltlzmy emerytow i rencistow 939 450 278 397 193 340
ogoétem, w tym:
jednoosobowe 118 118 128 128 104 104
dwuosobowe 69 138 58 116 52 104
trzyosobowe 27 81 25 75 23 69
czteroosobowe i wiecej 25 113 17 78 14 67

Zrédto: dane Miejskiego Osrodka Pomocy Spotecznej w towiczu

W poddanym analizie okresie, tj. w latach 2013 — 2015, ogdlna liczba rodzin
i 0oséb w rodzinach korzystajgcych z pomocy spotecznej w kolejnych latach malafa.
W odniesieniu do liczby mieszkancow towicza, ilo$¢ oséb, ktérym Miejski Osrodek
Pomocy Spotecznej udzielit wsparcia stanowita: w 2013 roku — 7,85%; w 2014 roku
—7,29%, natomiast w 2015 roku — 6,20%.

Rodziny, w tym przede wszystkim zagrozone wykluczeniem spotecznym, objete
pomocg MOPS w towiczu, korzystajg takze z innych form wsparcia w pokonywaniu
trudnosci, na jakie napotykajg w codziennym zyciu.

Kluczowg role w pracy Miejskiego Osrodka Pomocy Spofecznej w towiczu
odgrywa praca socjalna i udzielanie poradnictwa specjalistycznego.

Praca socjalna stanowi zadanie witasne gminy o charakterze obowigzkowym.
Jest dziaftalnoscia zawodowg, majacg na celu pomoc osobom i rodzinom
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we wzmacnianiu lub odzyskiwaniu zdolnosci do funkcjonowania w spoteczenstwie
przez petnienie odpowiednich rél spotecznych oraz tworzeniu warunkdw sprzyjajacych
temu celowi. Prace socjalng $wiadczy sie na rzecz poprawy funkcjonowania osdéb
i rodzin w ich srodowisku spotecznym. Jest prowadzona ona:
— z osobami lub rodzing w celu rozwiniecia lub wzmocnienia ich aktywnosci
do samodzielnosci zyciowej;
— ze spofecznoscig lokalng — w celu zapewnienia wspétpracy i koordynacji dziatan
instytucji i organizacji, istotnych dla zaspokojenia potrzeb cztonkdéw spotecznosci.

W pracy socjalnej wykorzystuje sie witasciwe dla tej dziatalnosci metody
i techniki, stosowane z poszanowaniem godnosci osoby i jej prawa
do samostanowienia. Co wazne, praca socjalna jest $wiadczona osobom i rodzinom bez
wzgledu na posiadany dochdd — oznacza to, ze z tej formy pomocy mogg skorzystac
wszyscy, a zatem jest to Swiadczenie, ktérego przyznanie nie wymaga spetfnienia
kryterium dochodowego. Praca socjalna pokazuje, jak przezwycieza¢ problemy,
jak im sie przeciwstawia¢, jak ksztattowac¢ umiejetnosci radzenia sobie w zyciu. Celem
pracy socjalnej jest zatem aktywizacja oséb wykluczonych oraz nabywanie przez
nie umiejetnosci umozliwiajgcych skuteczng partycypacje w zyciu spotecznym.
Profesjonalna pomoc spoteczna nie powinna mie¢ charakteru permanentnego.
Jej celem powinno by¢ doprowadzenie do wzglednej samodzielnosci jednostki, ktora
stanowi istotne kryterium przetamania wykluczenia spotecznego.

Praca socjalna jest niematerialng formg pomocy i wyraza sie poprzez
poradnictwo psychologiczne, rodzinne, prawne, pedagogiczne, interwencje oraz
pomoc w zatatwianiu spraw urzedowych.

Tabela 30. Formy pracy socjalnej i metody jej realizacji

Forma Realizacja poprzez
Poradnictwo — wspieranie 0s6b i rodzin w sytuacjach traumatycznych wymagajacych
psychologiczne porad, zapewnien poprawienia relacji miedzyludzkich;

— wsparcie emocjonalne i wartosciujgce;

— pobudzanie aktywnosci, w szczegdlnosci zawodowej;

— zapobieganie degradacji osobowosci;

— perswazja nakierowana na pokonywanie trudnosci dnia codziennego;

— kontrola srodowisk poprzez systematyczny monitoring majgcy na celu
zapobieganie destrukcyjnym nawykom

Poradnictwo rodzinne — propagowanie prawidfowych relacji wewnatrzrodzinnych;

— dziatania wychowawcze (przekazywanie wiedzy i umiejetnosci
stuzgcych przysposobieniu do petnienia rdl spotecznych, np. matki,
zony, gospodyni);

— porady w zakresie opieki nad osobg niepetnosprawng;

— omawianie probleméw wychowawczych w rodzinach;

— wskazywanie nastepstw nagannych zachowan, nakreslanie przyktadow
prawidtowych postaw

Poradnictwo prawne — udzielanie informacji o obowigzujacych przepisach z zakresu prawa
rodzinnego i opiekunczego, zabezpieczenia spotecznego,
o przeciwdziataniu bezrobociu, o ochronie zdrowia psychicznego,
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Forma Realizacja poprzez

o rehabilitacji zawodowej i spotecznej, o dodatkach mieszkaniowych
itp.;

— pomoc w pisaniu pozwdw o ustanowienie rodziny zastepczej,
ograniczenie praw rodzicielskich, ustanowienie kuratora rodzinnego,
whioski o rozwdd lub separacje, sprawy o alimenty

Interwencje — informowanie czyli dostarczanie klientowi potrzebnych informacji
(zapobieganie zwigzanych z typem jego problemu;

pogtebienia sig — poradnictwo (w przypadku przemocy w rodzinie udostepnianie adresu
dysfunkcji) schronisk i osrodkéw wsparcia);

— mediacje (w przypadku konfliktéw rodzinnych);

— dziaftania zmierzajgce do umieszczania nieletnich w placéwkach
opiekunczych;

— wspotpraca z innymi pracownikami socjalnymi majgca na celu wymiane
informacji na temat podopiecznego

Pomoc w zatatwieniu — utatwianie podopiecznemu kontaktéw z instytucjami

spraw urzedowych i infrastruktura socjalng;

— wstawiennictwo pisemne, np. o zwolnienie z kosztéw sadowych,
o przedtuzenie terminu ptatnosci, o umorzenie odsetek,
o roztozenie $wiadczenia na raty, o przyznanie renty wyjatkowej;

— kierowanie na leczenie odwykowe, interwencje w imieniu
podopiecznego

W roku 2015 pracownicy socjalni, zatrudnieni w Sekcji Pomocy Srodowiskowej
Miejskiego Osrodka Pomocy Spotecznej w towiczu, zrealizowali zatozenia w zakresie
pracy socjalnej w 1000 rodzinach (dotyczy 2060 osdb, tj. 7,12% mieszkancéw towicza);
dla poréwnania: w roku 2014 w 1024 rodzinach wobec 2197 0sdb, tj. 7,53% populacji
miasta, zas w roku 2013 w 1064 rodzinach dla 2332 o0sdb, tj. 7,93% mieszkancow
miasta. Odsetek towiczan, wspotpracujgcych z  pracownikami  socjalnymi
MOPS w ramach pracy socjalnej, jest wysoki i obrazuje réwniez skale zagrozenia
wykluczeniem spotecznym w miescie, a takze wskazuje na koniecznos¢ intensyfikacji
dziatan na rzecz spotecznosci lokalnej w zakresie prewencji, rozpatrywanej
w kontekscie przeciwdziatania czynnikom ryzyka i wzmacniania zasobdéw ludzkich.

Tabela 31. Analiza udzielonej przez MOPS w towiczu pomocy w formie pracy
socjalnej, interwencji kryzysowej i poradnictwa specjalistycznego
w latach 2013 - 2015

2013 2014 2015
Formy pomocy Liczba Liczba Liczba Liczba Liczba Liczba
rodzin 0séb rodzin 0sob rodzin osob

Praca socjalna, 1064 2332 1024 2197 1000 2060

w tym:
interwencja kryzysowa 23 43 18 29 12 27
poradnictwo specjalistyczne
(prawne, psychologiczne 43 100 64 134 19 39
i rodzinne)

Zrédto: dane Miejskiego Osrodka Pomocy Spotecznej w towiczu
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Jednym z istotnych elementdw pracy socjalnej jest kontrakt socjalny. Stanowi
on pisemng forme umowy zawartej z osobg lub rodzing systematycznie korzystajaca
z pomocy spotecznej. Kontrakt okresla uprawnienia i zobowigzania uzgodnione
pomiedzy klientem a pracownikiem socjalnym w ramach wspdlnych dziatan,
zmierzajgcych w kierunku przezwyciezenia trudnej sytuacji zyciowej osoby lub rodziny,
do jej usamodzielnienia sie. Zawiera on okreslenie celéw, ktére obie strony chca
osiggnac. Kontrakt socjalny to rowniez metodyczne dziatania posrednie, realizowane
z myslag o kliencie, czyli: dokumentowanie, programowanie i planowanie, wspdtpraca
z innymi pracownikami Os$rodka i specjalistami oraz instytucjami wspotpracujgcymi
W procesie, organizowanie przestrzeni i czasu pracy. Stwarza on ptaszczyzne
porozumienia i poddaje strategie, umozliwiajgc osigganie niewielkich postepdw, ktére
wspdlnie sktadajg sie na poprawe. Jest narzedziem, pozwalajgcym pracownikom
socjalnym na uzyskiwanie wydajnych efektéw w usamodzielnianiu klientéw i wymaga
od nich wnikliwej pracy - zgodnie z metodyka pracy socjalnej, stosowania dogtebnej
analizy i diagnozy, jak rowniez wykorzystania w najwyzszym stopniu umiejetnosci
i posiadanych zasobow wiedzy.

Kontrakt socjalny zawiera sie z osobami i rodzinami, borykajgcymi sie
z problemami wynikajgcymi z art. 7 ustawy o pomocy spotecznej.

Analizujgc statystyki w latach 2013 — 2015, zaobserwowano, iz najwiecej
kontraktéw socjalnych podpisano w 2013 roku — 60. W 2014 roku ich liczba znacznie
spadfa — do 24, ale w roku 2015 nastgpit ponowny wzrost liczby zawartych kontraktéw
— 31 i o0s6b nimi objetych, w poréwnaniu do roku 2014. W 2015 roku,
w 24 przypadkach, kontrakt socjalny zakonczyt sie osiggnieciem zamierzonego celu,
zas 7 kontraktdw zostato zerwanych w trakcie ich realizacji — dotyczyto to oséb i rodzin,
m.in., z problemem alkoholowym i skutkowato odmowag lub ograniczeniem udzielenia
dalszej pomocy.

Roéwniez w celu ograniczania i przeciwdziatania wykluczeniu spotecznemu
mieszkancéw towicza, w okresie od 31 sierpnia 2015 r. do 30 pazdziernika 2015 r.,
Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w towiczu we wspotpracy z Powiatowym Urzedem
Pracy w towiczu zainicjowat nowg forme dziatania w zakresie aktywizacji zawodowej
i integracji spotecznej bezrobotnych, realizowanej w ramach Programu Aktywizacja
i Integracja (PAI).

W programie udziat wzieto 12 oséb bezrobotnych (5 kobiet, 7 mezczyzn).
Warunkiem przystgpienia tych oséb do programu byt ustalony dla nich w PUP profil
pomocy lll i ze korzystali ze Swiadczen z pomocy spotecznej. Z osobami tymi zawarto
kontrakty socjalne.
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Program PAIl ukonczyto 11 oséb, 1 osoba (kobieta) po 2 tygodniach zrezygnowata
z udziatu bez podania przyczyny. Zostata tym samym wyfaczona z ewidencji oséb
bezrobotnych w PUP oraz pozbawiona mozliwosci korzystania z pomocy w MOPS.

Po zakonczeniu programu 5 oséb (w tym 2 kobiety) podjety staze zawodowe
w 4 przedszkolach miejskich.

W biezgcej pracy socjalnej, pracownicy socjalni organizujg pomoc pozamaterialng
poprzez wspotprace ze szkotami, przedszkolami, zaktadami pracy, sadami,
dzielnicowymi Komendy Powiatowej Policji, Powiatowym Urzedem Pracy, Zaktadem
Ubezpieczen Spotecznych, Kasg Rolniczego Ubezpieczenia Spotecznego, Powiatowym
Centrum Pomocy Rodzinie, Punktem Interwencji Kryzysowej, Miejskg Komisjg
Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych, Poradnig Leczenia Uzaleznieri, Poradnig
Zdrowia Psychicznego, szpitalami i niepublicznymi osrodkami zdrowia, klubem
abstynenckim, Polskim Czerwonym Krzyzem, Caritas Diecezji towickiej, kosciotami,
organizacjami spofecznymi, fundacjami i stowarzyszeniami. Osoby zgtaszajace
zapotrzebowanie na pomoc pozamaterialng kierowane sg do odpowiednich agend,
gdzie otrzymujg profesjonalng pomoc opartg na fachowej wiedzy.

W roku 2015 realizowano w dwéch edycjach Program Operacyjny Pomoc
Zywnosciowa 2014 — 2020 w ramach Europejskiego Funduszu Pomocy Najbardziej
Potrzebujgcym (FEAD). Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w towiczu podjat
wspotprace z towickim Stowarzyszeniem ,, Dac Szanse”, ktére - jako jedyna organizacja
pozarzadowa na terenie miasta towicza i gmin powiatu fowickiego, zaangazowato sie
w realizacje tego Programu. Osrodek wydawat skierowania osobom spetniajgcym
kryterium do otrzymania pomocy zywnosciowej w ramach programu (tj. do 150%
dochodu osoby/rodziny okreslonego na podstawie art. 8 ustawy o pomocy spotecznej).
W okresie od grudnia 2014 roku do marca 2015 roku wydano 208 skierowan
dla 473 oséb w rodzinach, za$ od maja 2015 roku do korica 2015 roku - 288 skierowan
dla 671 oséb w rodzinach. Nalezy nadmieni¢, iz ta forma pomocy mieszkaricom
towicza w przezwyciezaniu trudnosci zyciowych cieszy sie duzg popularnoscia.

Na terenie towicza znaczaca role w przeciwdziataniu wykluczeniu spotecznemu,
poprzez podejmowanie elastycznych i wielokierunkowych dziatan na rzecz réinych
grup spotecznych, petnig organizacje pozarzadowe. Uzupetniajg one tez luki w systemie
panstwowym, udzielajgc pomocy osobom, dla ktérych pomoc spoteczna
nie ma wyspecjalizowanej oferty. Organizacje pozarzgdowe $Swiadczg zwykle pomoc
okreslonym grupom obywateli. Realizujg takze zadania zlecone z zakresu administracji
publicznej.
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3.12. Prognoza problemoéw spotecznych

Diagnoza probleméw spotecznych, zwigzanych z sytuacjg demograficzng miasta,
wskazuje na niepomysine prognozy w perspektywie do 2020 roku. Stad, dla samorzadu
gminnego, przeciwdziatanie pogtebianiu sie kryzysu demograficznego w towiczu
stanowi¢ powinno zadanie kluczowo pilne. Podja¢ nalezy zatem zdecydowane kroki
zapobiegawcze (np.: wspieranie dzietnosci, promowanie osiedlania sie w towiczu,
dziatania zatrzymujace emigracje), jak i dostosowawcze, poprawiajgce sytuacje
senioréw i aktywizujace ich srodowisko.

Zmieniajgca sie sytuacja demograficzna, juz na przestrzeni kilku lat, moze
oznacza¢ ubytek dzieci i miodziezy w stosunku do sytuacji obecnej, co pociggnie
za sobg szereg konsekwencji, m.in., zmniejszone zapotrzebowanie na infrastrukture
oswiatowa. Jednoczes$nie umozliwi bardziej indywidualne podejscie do potrzeb
najmtodszej grupy wiekowe;.

Z roku na rok nalezy spodziewa¢ sie wzrostu liczby oséb w wieku
poprodukcyjnym - senioralnym, co w przysztosci najblizszych lat zrodzi koniecznosc¢
modernizacji infrastruktury juz istniejgcej oraz powstawanie nowych osrodkéw -
szczegblnie z obszaru opieki, adresowanych do tej grupy wiekowej. Niewatpliwie
w perspektywie do roku 2020, liczba oséb starszych bedzie systematycznie wzrastata.
Nalezy zatem podejmowa¢ dziatania zaréwno w obszarze opieki, jak i aktywizacji oséb
w wieku senioralnym.

W zakresie opieki, decydujgce o mozliwosci, jak najdtuiszego przebywania
w dotychczasowym s$rodowisku, sg rozwiniete ustugi opiekuncze, sie¢ osrodkdéw
wsparcia dziennego oraz dostosowana do potrzeb mieszkaicédw infrastruktura ochrony
zdrowia (poradnie geriatryczne, rehabilitacyjne, oddziaty szpitalne geriatryczne,
psychiatryczne, internistyczne). W obszarze pomocy spotecznej niezbedne jest
stworzenie sieci pomocy srodowiskowej, ktéra bedzie odpowiedzig na lokalne
zapotrzebowanie na pomoc udzielang w miejscu zamieszkania osoby starszej.
Niezbedne bedzie zwiekszenie naktadéw na tego typu pomoc. Wzrosnie réwniez rola
pracownikdw socjalnych, jako o0séb pozostajgcych w bezposredniej interakcji
z seniorem i znajgcych jego potrzeby. Osoba, ktéra z powodu stanu zdrowia, nie moze
przebywa¢ w miejscu zamieszkania winna trafic do placéwki catodobowej
dostosowanej do jej indywidualnych potrzeb. Majgc na uwadze wzrost liczby oséb
starszych w najblizszych latach, nalezy zadba¢ o rozwdj liczby miejsc catodobowego
pobytu, w tym sie¢ placéwek rodzinnych, stwarzajgcych osobom starszym
najdogodniejsze warunki do pobytu.

W obszarze aktywizacji nalezy zadbaé o wyrdwnanie dostepu do ustug
spotecznych, np. klubow, placowek edukacyjnych, kulturalnych i rekreacyjno
- sportowych.
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Uwaga wifadz samorzadowych towicza i lokalnych politykéw spotecznych winna
koncentrowac sie nie tylko na pomocy dla samych oséb starszych, ale takze ich rodzin.
Rozwijajgce sie wraz w wydtuzajgcym sie zyciem choroby otepienne, np. choroba
Alzheimera, bedg skutecznie ograniczaty wydolnos¢ opiekurcza rodzin.

Starzenie sie spoteczenstwa, a takze rozluznienie wiezi rodzinnych, badz ich brak
w przypadku oséb samotnych, w powigzaniu ze wzrastajgca liczbg oséb potrzebujgcych
wsparcia sprawiajg, ze pomoc spoteczna bedzie funkcjonowaé w coraz trudniejszych
warunkach. Na poziomie lokalnym nadchodzace przemiany sprawi¢ moga,
ze niemozliwe bedzie samodzielne funkcjonowanie osrodka pomocy spotecznej, jako
dominujgcego podmiotéw wsparcia. Pracownicy socjalni, jak i szerzej pomoc spoteczna
bedzie musiata staé sie elementem szeroko rozumianej polityki spotecznej na rzecz
0s6b starszych, dzielgc sie odpowiedzialnoscig i zadaniami ze spotecznoscig lokalng
i tam, gdzie to tylko mozliwe, angazujgc do wspodtpracy lokalne organizacje
pozarzadowe. Z perspektywy Miejskiego Osrodka Pomocy Spotecznej w towiczu
kluczem bedzie wypracowanie z jednej strony powszechnie akceptowanych
standardéw swiadczonych ustug, a z drugiej mechanizmoéw zapobiegajgcych wypaleniu
zawodowemu oraz promujgcych najbardziej efektywnych i zaangazowanych
pracownikdéw socjalnych.

Generalnie, realizacja polityki spotecznej wobec o0séb starszych, powinna
uwzgledniac¢ trzy podstawowe zasady, ktore trafnie oddajg jej istote. Pierwsza z nich,
zasada subsydiarnosci, podkresla znaczenie najblizszego otoczenia, rodziny i grup
nieformalnych w tworzeniu warunkéw do zaspokajania potrzeb oséb starszych oraz
w samym udziale w realizacji réznorodnych potrzeb. Druga zasada (kompleksowosci
oceny potrzeb) podkresla te rdézinorodno$¢ i zwraca uwage na koniecznosc
skoncentrowania sie nad catosciowg oceng potrzeb. Kompleksowos¢ oznacza w tym
przypadku uwzglednienie zaréwno potrzeb samych senioréw, jak i ich rodzin,
petnigcych role nieformalnych opiekundw. Ostatnia z wymienionych zasad odnosi sie
do srodowiska lokalnego, jako najwazniejszego obszaru dziatania polityki wobec oséb
starszych. Decydujgce miejsce w realizacji polityki senioralnej przypada podmiotom
dziatajgcym na szczeblu lokalnym, przestrzennie bliskim osobom starszym
i dysponujgcym mozliwoscig szybkiej diagnozy ich potrzeb. Powinno to by¢ traktowane
jako podstawowa zasada polityki senioralnej.

Wraz ze starzeniem sie populacji wzrasta liczba oséb niepetnosprawnych.
Poniewaz osoby niepetnosprawne s3 bardzo zrdéinicowang grupg, konieczna jest
polityka, ktéra bedzie respektowaé te réznorodnosc. Szczegdlnej uwagi wymagaja
osoby o ztozonych, wielorakich potrzebach uzalezniajacych je od pomocy innych oraz
ich rodziny. Niepetnosprawni sg czesto gorzej wyksztatceni, co zdecydowanie utrudnia
ich funkcjonowanie na rynku pracy. Rodziny posiadajgce niepetnosprawne dzieci
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wymagajg szczegdblnej uwagi, jezeli chodzi o ich edukacje iaktywny udziat
w spoteczenstwie.

Sporych wysitkéw wymaga tez rehabilitacja spoteczna i zawodowa oséb chorych
psychicznie, ktérych systematycznie przybywa, oraz rozbudowa dla tej grupy oséb
systemu wsparcia.

Przy zaktadanej do roku 2020 wzrastajacej liczbie osdéb niepetnosprawnych,
nalezy zadba¢ o indywidualizacje rozwoju dla 0oséb pozostajgcych w wieku aktywnosci
zawodowej oraz zindywidualizowang rehabilitacje i opieke dla niepetnosprawnych
w wieku poprodukcyjnym. Wzrastajgca systematycznie liczba oséb niepetnosprawnych
wymaga dostosowania miasta do potrzeb tej grupy spotecznej, co oznacza
systematyczne diagnozowanie potrzeb tej grupy oraz inwentaryzacje istniejgcych
barier, nie tylko architektonicznych, ale takze mentalnych.

Prognoza w obszarze niepetnosprawnosci jest utrudniona z braku dokfadnej
diagnozy stanu obecnego. Pojawia sie zatem wyzwanie zdiagnozowania ilosciowego
problemu niepetnosprawnosci w towiczu w taki sposdb, aby nastepnie na tej
podstawie modc rzetelnie prognozowac (przewidywaé, jak rozwinie sie sytuacja)
i planowac (postanawiaé, jakie dziatania nalezy podjg¢).

Z kolei, system opieki nad dzieckiem pozbawionym wtasciwej opieki rodzicéw,
winien dalej rozwijaé sie zgodnie z potrzebami spotecznymi, czyli m.in.: proponowac
dziatania profilaktyczne i ostonowe dla rodzin niewydolnych wychowawczo,
tak, by jak najdtuzej utrzymac dziecko w $rodowisku rodzinnym. W sytuacji, w ktérej
dziecko musi opusci¢ dom rodzinny, powinno mu sie zapewni¢ rodzinng opieke
zastepczg i nadal pracowa¢ z rodzing, by umozliwié dziecku powrét do niej.

Na poziomie gminy, ktdra jest najblizszym srodowiskiem funkcjonowania rodziny,
placéwki wsparcia dziennego powinny stanowi¢ integralng cato$é z lokalnym systemem
wsparcia rodziny. Bez odpowiednio rozwinietej infrastruktury lokalnych,
Srodowiskowych placéwek wsparcia dziennego trudno jest skutecznie pomagad
rodzinie przezywajacej trudnosci w wypetnianiu funkcji opiekunczo - wychowawczych.
W takiej sytuacji, trudno jest réwniez realizowad idee zawarte w ustawie o wspieraniu
rodziny i systemie pieczy zastepczej. Niewielka liczba specjalistycznych form pomocy
dziecku i rodzinie na poziomie gminy i powiatu staje sie przeszkodg w realizacji
podstawowego celu polityki spotecznej wobec rodziny, jakim jest przywracanie
zdolnosci jej prawidtowego funkcjonowania, a w przypadku umieszczenia dziecka
w pieczy zastepczej, praca na rzecz jego powrotu do Srodowiska rodzinnego.

Majac na uwadze aktualne tendencje spoteczne, nalezy zatozyé, ze do roku 2020
nadal problemem spotecznym bedzie rozpad rodzin i opieka na dzieckiem
pozbawionym rodziny. Kryzys rodziny, przektadajacy sie na uposledzenie jej funkcji
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wychowawczych, winien zaktywizowac system pomocy spotecznej do aktywnosci,
szczegblnie w rozwoju pracy socjalnej oraz asystentury rodzin. W perspektywie
do 2020 roku nalezy zatozyé, iz stale bedzie rosto zapotrzebowanie na prace
asystentéw rodzin, jako efektywnej formy wsparcia. Istnieje koniecznosé zapewnienia
tej grupie zawodowe] sektora pomocy spotecznej mozliwosci statego doksztatcania sie
czy doszkalania oraz zapewnienia superwizji.

Ponadto wzmacnianie rodziny, wraz z rozwojem atrakcyjnych form spedzania
czasu wolnego - adresowanych do dzieci i miodziezy, winno przetozy¢ sie
na ograniczenie rozwoju zachowan patologicznych wsréd mtodego pokolenia towiczan.

W zwigzku z narastajgcymi potrzebami w zakresie wieloptaszczyznowego
wspierania fowickich rodzin, pod rozwage kierownictwa Miejskiego Osrodka Pomocy
Spotecznej w towiczu nalezy podda¢ wyodrebnienie ze struktur MOPS samodzielnej
sekcji wsparcia rodziny i asysty rodzinnej.

W zakresie problemu przemocy w rodzinie, w najblizszych latach, konieczna jest
lepsza diagnoza zjawiska, staranniejsze monitorowanie oraz rozwiniecie
interdyscyplinarnej wspoétpracy miedzyinstytucjonalnej. Obecnie w towiczu przemoc
w rodzinie jest zjawiskiem nadal w znacznej mierze ukrytym i niewykluczone,
ze w praktyce Niebieska Karta jest zaktadana tylko dla czesci spraw najbardziej
drastycznych. W szczegdlnosci nieznana moze by¢ prawdziwa skala przemocy wobec
mitodszych dzieci czy oséb starszych.

Analizujgc kwestie przemocy w rodzinie, wydaje sie, ze o ile jej poziom
w najblizszych latach nie podwyzszy sie, to wraz ze wzrostem Swiadomosci spotecznej,
coraz wiecej przypadkéw przemocy bedzie ulegato ujawnieniu. W zwigzku z czym,
instytucje samorzadu lokalnego muszg wykazaé aktywnos$¢ w przychodzeniu z pomocg
zarébwno ofiarom przemocy, jak ipoprzez stosowne programy psychologiczne
- jej sprawcom. W tym kontekscie, w prognozowanym okresie niewatpliwie pojawi sie
wieksze zapotrzebowanie na dziatania korekcyjno - edukacyjne wobec sprawcéw,
a takze prawdopodobnie — na terapie sprawcéw. Pozgdanym kierunkiem jest
konsekwentne rozwijanie metod mediacyjnych, a takze prowadzenie szerokiej
obywatelskiej edukacji potencjalnych swiadkéw przemocy.

Zwazywszy na sytuacje spoteczno - gospodarczg nalezy zauwazyé, ze skala
ubdstwa i bezdomnosci, w perspektywie do roku 2020, moze wzrastaé, stagd konieczne
sg dziatania uprzedzajace te sytuacje - oczywiscie w tych przypadkach, w ktérych jest
to mozliwe, m.in., poprzez projekty oddtuzeniowe i nauke gospodarowania zasobami
finansowymi. W najblizszych latach nalezy upowszechniaé¢ aktywne formy pomocy
spotecznej, m.in., poprzez rozwdj kontraktdéw socjalnych, jako instrumentéw
motywujgcych klientéw do nieustannego poszukiwania wyjscia z trudnej sytuacji
zyciowej. W przypadkach, w ktérych osoby juz znajdujg sie w stanie bezdomnosci,
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nalezy - poprzez skonstruowane w odpowiedni sposdb zaplecze infrastrukturalne,
minimalizowa¢ skutki takiej sytuacji, a poprzez wiasciwie realizowang — réwniez
w ramach indywidualnych programéw wychodzenia z bezdomnosci, prace socjalng
i poradnictwo, doprowadzi¢ do usamodzielnienia, czyli wyjscia ze stanu bezdomnosci.
Wydaje sie, ze w ciggu najblizszych lat uwaga winna skupiac¢ sie na dekoncentrowaniu
wiekszych obiektow adresowanych dla bezdomnych, w kierunku mniejszych form
pomocy - mieszkan chronionych i osrodkéw wsparcia.

Zmieniajacy sie wymiar ubdstwa i bezdomnosci winien skutkowac takze
rozwojem pracy socjalnej, realizowanej bezposrednio na ulicy, w srodowisku, w ktérym
moze przybywad - w najblizszych latach, ubogich i bezdomnych.

Pozycja cztonkdéw rodziny na rynku pracy silnie wptywa na sytuacje finansowg
gospodarstw domowych. W grupie oséb, ktére nie pracowaty, mozna zidentyfikowac
najwiekszy odsetek doswiadczajgcych ubdstwa. Sytuacja danej osoby na rynku pracy
jest uzalezniona od poziomu wyksztatcenia, ptci i wieku. Bardzo wyraznie widacg,
ze wraz ze wzrostem poziomu wyksztatcenia maleje zagrozenie ubdstwem.
Na brak pracy narazone sg przede wszystkim:

— osoby o nizszym poziomie wyksztatcenia,

— kobiety, szczegdlnie te dtuzej pozostajgce bez pracy,

— miodziez wkraczajagca na rynek pracy bez lub ze skromnym doswiadczeniem
zawodowym,

— osoby, ktore przekroczyty 45 - 50 rok zycia.

W perspektywie do roku 2020 poziom zatrudnienia i stopa bezrobocia beda
zalezne od kondycji gospodarki krajowej i europejskiej. Wysitki winny skoncentrowac
sie w tym okresie na rozwoju form zatrudnienia, jakie stwarza ekonomia spofeczna,
w szczegolnosci spoétdzielczosé socjalna, kluby i centra integracji spotfeczne;j.
Rozbudowa tego typu infrastruktury winna przynies$é ograniczenie skutkédw bezrobocia
w grupach szczegdlnie narazonych na wykluczenie spoteczne.

Obecnie nie jest mozliwe przeprowadzenie bardziej wnikliwej prognozy zjawiska
uzaleznien z uwagi na niekompletnos¢ danych. Dlatego tez nalezy zaplanowad
procedure badawcza, ktdra dostarczy informacji do rzetelnej diagnozy, a nastepnie
prognozy. Jednak, bezdyskusyjnie, szeroka wspodtpraca instytucji samorzadowych
i pozarzgdowych podnosi skutecznos¢ funkcjonowania systemu dziatajgcego na rzecz
rozwigzywania kwestii uzaleznied. Obecno$¢ profilaktyki w szkotach, dobrze
funkcjonujgcego lecznictwa odwykowego oraz wielu wyspecjalizowanych organizacji
pozarzadowych i koscielnych stwarzajg szanse na sukcesywne ograniczanie rozmiarow
i dotkliwosci problemdw zwigzanych z uzaleznieniami.

W perspektywie 2020 roku, o ile sama skala uzaleznien moze nie ulegac
specjalnym zmianom, o tyle dzieki dziatalnosci informacyjnej i promocyjnej,
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realizowanej przez samorzad lokalny i projekty ogdlnokrajowe, nalezy zatozy¢ wzrost
Swiadomosci mieszkanicéw miasta w zakresie uzaleznien. Dzieci i mtodziez winni by¢
objeci szczegdlnym oddziatywaniem profilaktycznym i leczniczym. Sytuacja ta moze
skutkowaé zwiekszonym zapotrzebowaniem na infrastrukture leczniczg i odwykowa.
W kontekscie wyzej wymienionych dziatan wazne na najblizsze lata sg nie tylko
programy profilaktyczne, zwigzane z przeciwdziataniem spozywaniu alkoholu, ale takze
zazywaniem narkotykdéw, a ponadto profilaktyka HIV/AIDS.

IV. ANALIZA SWOT

Analiza SWOT stanowi kompleksowe narzedzie pomocnicze pozwalajace pogtebic
ocene otoczenia planowanego przedsiewziecia, a takze wewnetrznych aspektow
warunkujgcych jego powodzenie.

SWOT jest technikg analityczng, polegajacg w najprostszej  wers;ji
na posegregowaniu posiadanych informacji w danym obszarze na cztery grupy
(cztery kategorie czynnikdw strategicznych):

— S (z ang. strengths) — mocne strony: wszystko to, co stanowi atut, przewage,
zalete w analizowanym obszarze;

— W (z ang. weaknesses) — stabe strony: wszystko to, co stanowi stabos¢, bariere,
wade w analizowanym obszarze;

— O (z ang. opportunities) — szanse: wszystko to, co stwarza szanse korzystnej
zmiany w analizowanym obszarze;

— T(z ang. threats) — zagrozenia: wszystko to, co stwarza w danym obszarze
niebezpieczenstwo zmiany niekorzystne;.

Na potrzeby opracowania niniejszej Strategii, w analizie zdefiniowano jedynie
czynniki o kluczowym znaczeniu dla polityki spotecznej samorzagdu gminnego towicza.

Analize SWOT oparto na wyodrebnionych czynnikach, majgcych wptyw na rozwdéj
sfery spotecznej. Tres¢ analizy jest z natury szersza niz wyspecyfikowane czynniki
rozwojowe, gdyz obejmuje ona réwniez nie tylko pola dziatan polityki spotecznej,
lecz rowniez uwzglednia efekty tych dziatad, np. stan rozwoju systemu opieki
spotecznej, w tym poziom rozwoju instytucji realizujgcych polityke spoteczng wtadz
samorzgdowych. W zasadzie nie mozina bezposrednio planowaé, z poziomu wtadz
lokalnych, wszystkich kierunkéw dziatan w polityce spotecznej z uwagi na silny zwigzek
tej sfery z polityka centralng panstwa, ale uwzglednia¢ nalezy czynniki stymulujgce
do rozwigzywania problemdw spotecznych na terenie miasta. Stad, np., jako szanse
uwzgledniono zainteresowanie wfadz (na poziomie deklaratywnym i popartym
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konkretnymi rozwigzaniami prawnymi, praktycznymi) promowaniem polityki

spotecznej w skali miasta.

Whnioskowanie szans i zagrozen oparte zostato na zestawieniu mocnych i stabych
stron. Innymi stowy, szanse i zagrozenia stanowig pochodng wielu czynnikéw.
Sq tez obcigzone pewnym subiektywnym podejsciem do oceny oséb i grup
srodowiskowych, uczestnikdw procesu konsultacji spofecznych, co zawsze jest
nieuniknione w przypadku koniecznosci wyboru kluczowych czynnikéw dla rozwoju
danej sfery, w warunkach istnienia wielu kryteriow oceny. Mocne cechy polityki
spotecznej miasta sg czynnikami pozytywnymi z punktu mozliwosci rozwoju spoteczno
- gospodarczego, wywotanego, m.in., realizacjq strategii spotecznej gminy i dziatan
dla aktywizacji spotecznej i gospodarczej mieszkarnnicéw. Rozwdj jest tu traktowany, jako
wszelkie pozytywne zmiany w systemie opieki spotecznej, wywotane podjeciem dziatan
zawartych w Strategii.

Ponizej przedstawiono mocne i stabe strony towicza oraz szanse i zagrozenia.

MOCNE STRONY: StABE STRONY:
+ opracowana Strategia Rozwoju Miasta | ¢ niekorzystne tendencje demograficzne

towicza 2015 —2023;

istniejgce ramy prawne na poziomie
uchwat Rady Miasta;
zainteresowanie witadz
samorzgdowych gminy
rozwigzywaniem problemow
spotecznych (Swiadomos¢ probleméw
spotecznych lokalnej wtadzy

i identyfikacja obszaréw
problemowych w zakresie polityki
spotecznej w miescie, wyznaczanie
jej kierunkéw i priorytetéw);

dobre rozeznanie Srodowiska lokalnego
w zakresie problemdw spotecznych
(diagnoza i prognoza);

inwestycje wtadz samorzgdowych
w baze i infrastrukture systemu
spotecznego;

skuteczne dziatanie Miejskiego
Osrodka Pomocy Spotecznej oraz
wspotpraca z rdznymi instytucjami

i podmiotami, realizujgcymi zadania

(ujemny przyrost naturalny, rosngcy
wskaznik starzenia sie spoteczenstwa,
wzrost migracji — odptyw mtodych
mieszkanncdw miasta);

niska aktywnos¢ zawodowa

i spoteczna mieszkarncéw miasta;
degradacja zawodowa oraz
utrzymujace sie bezrobocie cztonkdéw
rodziny, w tym dtugotrwate

- prowadzgce do ubozenia rodzin
oraz os6b mtodych i kobiet;

niskie kwalifikacje bezrobotnych;
istnienie szarej strefy zatrudnienia;
mata swiadomos¢ i gotowos¢
spoteczna w zakresie wspierania
rodziny i pieczy zastepczej;
nieumiejetno$é podejmowania dziatan
opiekunczo — wychowawczych

w rodzinach, wynikajgca z uzaleznien,
ubdstwa, diugotrwatej choroby czy
niepetnosprawnosci cztonkdw rodziny;
brak nawykéw korzystania
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z zakresu pomocy spotecznej, w tym
z organizacjami trzeciego sektora
(stowarzyszenia, fundacje i inne
organizacje pozarzagdowe), w ramach
systemu wsparcia, m.in., dla:

e rodzin
(realizacja Miejskiego Programu
Wspierania Rodziny dla Miasta
towicza na lata 2016 — 2018,
gtébwnie poprzez: prace asystentéow
rodziny na rzecz zagrozonych rodzin,
pozwalajgca na efektywne
budowanie mechanizméw
wspotpracy z rodzing i dzieckiem
w Srodowisku naturalnym;
podejmowanie dziatan
zapobiegajacych umieszczeniom
dzieci poza ich rodzing naturalng;
Swietlice srodowiskowe na terenie
miasta towicza, stanowigce dzienne
wsparcie dla dzieci z rodzin
zagrozonych wykluczeniem
spotecznym;)

e 0s6b korzystajgcych z pomocy
spotfecznej, w tym zagrozonych
wykluczeniem spotecznym
(Swiadczenia pomocy spoteczne;j,
pomoc dorazna i dtugofalowa),

e 0s6b bezdomnych
(Punkt Pomocy Mieszkaniowej,
mieszkania chronione),

e 0s0b i rodzin doswiadczajgcych
przemocy
(Zespot Interdyscyplinarny
ds. Przeciwdziatania Przemocy
w Rodzinie dla miasta towicza
— realizacja Programu
Przeciwdziatania Przemocy
w Rodzinie dla Gminy Miasta towicz
na lata 2016 — 2020;
placéwki o$wiatowe — realizacja

z rodzinnego poradnictwa
specjalistycznego;

przyjmowanie przez klientéw pomocy
spotecznej biernej postawy wzgledem
dziatan podejmowanych przez
pracownikéw MOPS;

brak checi podjecia aktywnej
wspotpracy pomiedzy rodzinami

a pracownikami MOPS, w tym

z asystentami rodziny;

mata aktywnos¢ rodzin

do samoorganizacji grup wsparcia

lub grup samopomocowych;

przyjecie postawy roszczeniowej
wzgledem MOPS — ukierunkowanie
klientéw pomocy spotecznej na chec
zaspokojenia wytacznie potrzeby
finansowej;

niewystarczajgce srodki finansowe

na zapewnienie odpowiedniej pomocy
rodzinom w zakresie pomocy
spotecznej;

brak rodzin wspierajacych,
wspotpracujacych z MOPS w zakresie
udzielania pomocy rodzinom
dysfunkcjonalnym w wypetnianiu
funkcji opiekuniczo - wychowawczych;
niewystarczajgca oferta socjalna

dla rodzin;

brak placéwek wsparcia dziennego
dla dzieci, prowadzonych przez Gmine
Miasto towicz;

ograniczone mozliwosci wsparcia

ze strony organizacji pozarzgdowych,
dziatajacych na terenie miasta
towicza, w obszarze wspierania
rodziny z problemami opiekunczo

- wychowawczymi;

niewielka ilos¢ mieszkan chronionych
—dla oséb opuszczajgcych domy
dziecka, instytucje, zaktady poprawcze
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programow z zakresu polityki
ochrony dzieci przed krzywdzeniem
przez dorostych;

Punkt Interwencji Kryzysowej przy
PCPR — specjalistyczne poradnictwo
dla rodzin przezywajacych kryzys;
Fundacja ,,Subvenio”)

0s6b uzaleznionych

(Miejska Komisja Rozwigzywania
Probleméw Alkoholowych

— realizacja Miejskiego Programu
Profilaktyki i Rozwigzywania
Problemoéw Alkoholowych oraz
Przeciwdziatania Narkomanii dla
miasta towicza,

Poradnia Leczenia Uzaleznien

— terapia indywidualna i grupowa
0s0b uzaleznionych, terapia oséb
wspotuzaleznionych, terapia
matzenstw z problemem
alkoholowym w rodzinie;

Punkt Pierwszego Kontaktu

dla Os6b z Problemem
Alkoholowym i ich Rodzin;

Punkt Konsultacyjny dla Osdb
Uzaleznionych, Zagrozonych
Narkomania i ich Rodzin;
samopomocowe grupy wsparcia AA
oraz dla oséb wspodtuzaleznionych;
placowki o$wiatowe — realizacja
programoéw wychowawczych

i profilaktycznych)

0s0b bezrobotnych

(Powiatowy Urzad Pracy

— m.in. realizacja Programu Promocji
Zatrudnienia oraz Aktywizacji
Lokalnego Rynku Pracy na lata
2014 — 2020 oraz w ramach Scistej
wspotpracy z MOPS, w zakresie
aktywizacji zawodowej i integracji
spotecznej — Program Aktywizacja i

czy dla 0sob chcacych opuscic rodzine,
w ktérej wystepuje przemoc

i uzaleznienia;

niewystarczajgca ilos¢ mieszkan
komunalnych i lokali socjalnych;
niewystarczajgce $rodki finansowe

na budownictwo komunalne;
niewystarczajgca ilos¢ propozycji
spedzania czasu wolnego oraz
socjoterapii dla mtodziezy zagrozonej
demoralizacjg;

wysokie koszty udziatu w zajeciach
rozwijajacych dodatkowe umiejetnosci
dzieci;

niewystarczajgca ilos¢ placowek
specjalistycznej i brak placéwek
wysokospecjalistycznej opieki
medycznej w miescie;

brak systemu opieki szpitalnej dla oséb
dtugotrwale chorych;

przestepczosé, przemoc i agresja dzieci
i mtodziezy;

ograniczenia finansowe przy
stosowaniu rozwigzan zwiekszajgcych
bezpieczenstwo przestrzeni publicznej
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Integracja)
e 0s0b niepetnosprawnych
(przede wszystkim w zakresie
realizacji zadan na rzecz ww. grupy
spotecznej przez MOPS,
Srodowiskowy Dom Samopomocy)
e 0s0b w wieku senioralnym
(gtéwnie w ramach dziatan
podejmowanych na rzecz ww. grupy
przez MOPS, w tym Klub Seniora
,Radosc¢”, a takze towicki
Uniwersytet Trzeciego Wieku);
profesjonalna, doswiadczona
i wykwalifikowana kadra pomocy
spotecznej na terenie miasta,
udzielajgca wsparcia klientom MOPS
w réznej formie i zakresie zgodnym
z potrzebami petentow;
dobre rozeznanie srodowiska lokalnego
przez pracownikow stuzb pomocy
spotecznej;
prowadzenie pracy socjalnej przez
pracownikéw socjalnych MOPS;
rewitalizacja spoteczna, w tym
realizacja Zintegrowanego Programu
Rewitalizacji Miasta towicza;
pomyslna realizacja pozostatych
programow na terenie miasta towicza;
realizacja projektéw finansowanych
ze srodkéw Unii Europejskiej;
pozyskiwanie srodkéw zewnetrznych
na realizacje zadan pomocy spotfecznej;
dostep do bezptatnego poradnictwa
specjalistycznego, realizowanego przez
jednostki publiczne i organizacje
samorzgdowe oraz organizacje
pozarzagdowe;
funkcjonowanie na terenie miasta
placéwek stuzby zdrowia z zakresu
podstawowej i specjalistycznej opieki
zdrowotnej, w tym réwniez opieki
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szpitalnej;

dziatalnos$¢ w towiczu placowek
wsparcia w zakresie hospicjow
domowych oraz lekarskiej

i pielegniarskiej opieki
dtugoterminowej;

dziatalnos¢ klubow i osrodkow
sportowych oraz kulturowych

na terenie miasta;

stata analiza zagrozenia
przestepczoscig i wykroczeniami;
skuteczne dziatanie instytucji
odpowiedzialnych za bezpieczenstwo
na terenie miasta: Komenda
Powiatowa Policji, Paristwowa
Powiatowa Straz Pozarna, Ochotnicza
Straz Pozarna

SZANSE:
wzrost naktadéw na aktywne
instrumenty polityki spotecznej,
w pierwszym rzedzie kierowane
do 0sdb, ktédre mogtyby wyjsé
z wykluczenia spotecznego;
dostepnosc srodkdw zewnetrznych,
zwtaszcza UE na rozwigzywanie
problemdw spotecznych;
podejmowanie przez samorzad gminny
dziatan w zakresie wspierania
dzietnosci, promowania osiedlania sie
w towiczu, zatrzymania emigracji
zarobkowej;
rozwiniecie interdyscyplinarnej
wspotpracy miedzyinstytucjonalnej
w zakresie przeciwdziatania
wykluczeniu spotecznemu na terenie
miasta;
rozwaoj rodzinnej opieki zastepczej;
mozliwos¢ tworzenia na poziomie
lokalnym programéw wspierajgcych
rodzine oraz promujgcych wartosci

ZAGROZENIA:
zmiana struktury spoteczeristwa
z wyraznym zwiekszeniem sie liczby
0s6b starszych i ubogich przy
rownoczesnym wzroscie emigracji
liczby mtodych oraz spadku liczby
urodzin;
brak wystarczajgcych srodkow
finansowych na realizacje
poszczegdblnych zadan w zakresie
polityki spotecznej;
stale utrzymujace sie bezrobocie;
niska atrakcyjnos¢ lokalnego rynku
pracy;
wzrost kosztéw utrzymania rodzin;
wzrost liczby osdéb, ktére pomimo
zatrudnienia nie bedg w stanie
zapewnic¢ swoim rodzinom
odpowiednich dochodow;
emigracja zarobkowa mtodziezy i osdb
wykwalifikowanych zawodowo;
masowe wyjazdy mtodych oséb
za granice w poszukiwaniu pracy,
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rodzinne;

kontynuowanie ustug swiadczonych
przez asystentdéw rodziny (pomoc
rodzinom przezywajgcym trudnosci
w petnieniu funkcji opiekunczo

— wychowawczych) oraz ich aktywny
udziat w zyciu rodziny;

praca socjalna na rzecz oséb i rodzin
zagrozonych wykluczeniem spotecznym
prowadzona przez pracownikow
socjalnych;

efektywna praca srodowiskowa,
majaca na celu wspieranie
prawidtowego rozwoju dziecka

w rodzinie naturalnej;
uswiadomienie rodzinom,

ze podstawa do ich prawidtowego
funkcjonowania nie sg wytacznie $rodki
finansowe, ale takze wtasciwe
oddziatywania wychowawcze
wzgledem poszczegdlnych cztonkdéw
rodzin;

racjonalne wykorzystanie przez rodzine
posiadanych zasobdéw, materialnych
finansowych i osobowych;

udzielanie rodzinom przez
pracownikéw socjalnych i asystentéw
rodziny fachowego poradnictwa;
udzielanie rodzinom konsultacji

i specjalistycznego poradnictwa
(pomoc prawna, psychologiczna,
pedagogiczna, mediacyjna,
terapeutyczna);

podjecie dziatan majgcych na celu
pozyskanie rodzin wspierajgcych,
wspotpracujacych z MOPS w zakresie
udzielania pomocy rodzinom
dysfunkcjonalnym w wypetnianiu
funkcji opiekunczo - wychowawczych;
szkolenia i podnoszenie kwalifikacji
zawodowych asystentdw rodziny

co niekorzystnie wptywa na rodzine

i dochody panistwa;

brak pracy dajgcej satysfakcje

i stabilizacje zycia, powodujacy ryzyko
zaangazowania w dziatalnos¢
przestepczy;

nowe formy wykluczenia spotecznego,
jak np. wykluczenie cyfrowe;
ostabienie lub zanik wiezi, tradycji
rodzinnych, tzw. ped zycia;
zaniedbywanie przez rodzicow
obowigzkéw opiekunczo

— wychowawczych wobec dzieci;
brak wystepowania pozytywnych
wzorcow oddziatywan w rodzinach;
brak checi wspotpracy z instytucjami
wsparcia i zaangazowania ze strony
rodzin niewydolnych pod wzgledem
opiekuiczym i wychowawczym;
brak Swiadomosci problemu

i umiejetnosci szukania pomocy przez
rodziny dysfunkcyjne;

dtugotrwaty i trudno mierzalny proces
przywracania rodzinie zdolnosci
prawidtowego funkcjonowania;
,wyuczona” bezradnosc¢ rodzin,
korzystajacych z pomocy MOPS;
uzaleznienie rodzin od pomocy
spotecznej oraz wystepowanie
zjawiska ,dziedziczenia biedy”;
przenoszenie negatywnych wzorcéw
zachowan do spotecznosci lokalnej;
brak srodkéw finansowych

na realizacje szkolen i programéw
wsparcia dzieci i rodzin;

wysoka liczba uzaleznionych

od alkoholu cztonkdéw rodzin;

wzrost zapotrzebowania na placéwki
opieki stacjonarnej oraz ustugi
opiekuncze i stacjonarne formy
pomocy osobom niesamodzielnym;
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i pracownikow socjalnych;

realizacja programoéw korekcyjno —
edukacyjnych dla sprawcéw przemocy
w rodzinie;

rozwijanie metod mediacyjnych

w przypadku przemocy w rodzinie

i innych sytuacjach konfliktowych

w Srodowisku rodzinnym;
prowadzenie szerokiej obywatelskiej
edukacji potencjalnych swiadkéw
przemocy w rodzinie;

wzmocnienie aktywnej wspodtpracy
pomiedzy instytucjami wspierajgcymi
rodzine;

rozwdj form zatrudnienia, jakie stwarza
ekonomia spoteczna,

w szczegolnosci spotdzielczosé
socjalna, kluby i centra integracji
spotecznej oraz rozbudowa tego typu
infrastruktury w celu ograniczenia
skutkéw bezrobocia w grupach
szczegoblnie narazonych na wykluczenie
spoteczne;

upowszechnianie aktywnych form
pomocy spotecznej, m.in., poprzez
rozwoj kontraktow socjalnych, jako
instrumentow motywujacych klientow
pomocy spotecznej do nieustannego
poszukiwania wyjscia z trudnej sytuacji
zyciowej;

wzrost Swiadomosci spotecznosci
lokalnej w zakresie rozwigzywania
problemdw spotecznych

i przeciwdziatania wykluczeniu
spotecznemu zagrozonych tym
zjawiskiem mieszkancéw towicza;
wzrost spotecznej akceptacji

i rozumienia potrzeb osdb
niepetnosprawnych oraz oséb
starszych;

+ rozbudowa systemu wsparcia dla oséb

biernosé spoteczenstwa — brak
zaangazowania w ksztattowanie norm
moralno — spotecznych;

rozpad wiezi spotecznych

w spotecznosci lokalnej (zjawisko
alienacji i obojetnosci);

brak stabilnosci i ciggtosci finansowej
organizacji samorzgdowych;

w zwigzku z rozwojem infrastruktury
teleinformatycznej - pojawienie sie
przestepstw w sieci, tj. cyberprzemoc,
poprzez, m.in., prze$ladowanie,
zastraszanie, nekanie, wysmiewanie
innych 0séb z wykorzystaniem
Internetu i narzedzi typu
elektronicznego, takich jak SMS,e-mail,
witryny internetowe, fora dyskusyjne,
kradzieze i oszustwa internetowe
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chorych psychicznie w celu rehabilitacji
spotecznej i zawodowej tej grupy
spotecznosci lokalnej;

¢ podejmowanie dziatan w obszarze
opieki i aktywizacji osob
niepetnosprawnych oraz w wieku
senioralnym

¢ propagowanie zdrowego stylu zycia;

¢ wzrost Swiadomosci mieszkarncéw
miasta w zakresie uzaleznien,
m.in., poprzez dziatalnos¢ informacyjna
i promocyjna, realizowang przez
samorzad lokalny i w ramach
projektéw ogdlnokrajowych;

+ objecie dzieci i mtodziezy szczegblnym
oddziatywaniem profilaktycznym
i leczniczym w zakresie uzaleznien;

¢ dziatania na rzecz dostosowania
zasobow mieszkaniowych wraz
z otoczeniem do potrzeb oséb
starszych, niesamodzielnych;

* rozwoj specjalistycznych form
catodobowej opieki, w tym rodzinnych
domoéw pomocy spotecznej;

+ mozliwo$é zatrudnienia mieszkancow
towicza w osciennych powiatach
w celu poprawy ich sytuacji na rynku
pracy, bez koniecznosci zmiany miejsca
zamieszkania;

+ edukacja na rzecz bezpieczenstwa
wsréd lokalnej spotecznosci oraz
pogadanki dla dzieci i mtodziezy

Z podsumowania analizy SWOT wynika, iz najwazniejszymi obszarami
problemowymi dla polityki spotecznej w towiczu, ktdrych rozwigzanie winno staé sie
priorytetowym przedmiotem dziatan Strategii i dla ktérych to nalezy zaprogramowaé
dziatania, w pierwszej kolejnosci sg osoby i grupy - z réznych wzgledéw, narazone
na wykluczenie spoteczne czy marginalizacje, tj.: osoby bezrobotne, niepetnosprawne,
starsze i niesamodzielne, uzaleznione - bedgce cztonkami towickich rodzin
czy bezdomne. Zatem wzmocnienia wymaga, jednoczesnie na wielu ptaszczyznach
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jej funkcjonowania, przede wszystkim rodzina - by w sposéb bardziej skuteczny mogta

opiera¢ sie kryzysom powodowanym przez czynniki zewnetrzne, ale i wewnetrzne,

powodujgce rozpad pozycia.

V. MISJA STRATEGII

Misja Gminnej Strategii Rozwigzywania Problemdéw Spotecznych na lata

2016 — 2020 dla Gminy Miasto towicz jest:

Zapewnienie dobrej jakosci zycia mieszkaricom miasta

poprzez:

wspieranie rodziny w kazdym obszarze jej funkcjonowania;

aktywizacje i wigczanie w Zzycie spoteczne grup zagrozonych wykluczeniem
i marginalizacjg oraz przeciwdziatanie alienacji oséb i rodzin z réznych przyczyn
niesamodzielnych;

integracje spotecznosci lokalnej w dziataniach na rzecz zminimalizowania rozmiaréw
i skutkow wszelkich zjawisk spotecznie negatywnych;

doskonalenie systemu lokalnej polityki spotecznej w oparciu o jednostki
samorzgdowe oraz partnerskie organizacje pozarzgdowe i inne instytucje dziatajace
na rzecz rozwigzywania probleméw spotecznych w miescie.

Najwazniejszymi priorytetami Gminy Miasto towicz, na ktérych samorzad

gminny zamierza skoncentrowac lokalng polityke spoteczng sa:

— rodzina - jako podstawowa organizacja i fundament spotecznosci towicza,

zapewnienie bezpieczenstwa socjalnego mieszkaricom,

aktywizacja spotecznosci miasta,

integracja spoteczna - zapewniajgca catej spotecznosci spéjnosé,
— partnerstwo na rzecz budowania kapitatu spotecznego.
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VI.

1.1.
1.2.

1.3.
1.4.

1.5.

2.1.
2.2.
2.3.

2.4.

3.1.

3.2.

3.3.
3.4.

3.5.

4.1.

4.2.
4.3.

CELE STRATEGICZNE | OPERACYJNE

Cel strategiczny nr 1:

Rozwijanie zintegrowanego systemu dziatan wspierajacych towickie rodziny
oraz ograniczajacych i zapobiegajacych wykluczeniu spotecznemu dzieci
i mtodziezy

Wspieranie dziatan stuzgcych promowaniu wartosci rodziny

Wsparcie rodzin majacych trudnosci w wypetnianiu swoich podstawowych
funkcji

Wzmacnianie systemu sprzyjajgcego rozwojowi mtodego pokolenia fowiczan
Rozwdj zintegrowanego systemu zapobiegania uzaleznieniom i przestepczosci
wsrod dzieci i mtodziezy

Przeciwdziatanie przemocy w rodzinie i ochrona ofiar przemocy

Cel strategiczny nr 2:

Aktywizacja i inkluzja spoteczna grup zagrozonych wykluczeniem
i marginalizacja

Aktywne przeciwdziatanie bezrobociu

Rozwdj ekonomii spotecznej i innych form na rzecz integracji spoteczne;j
Wsparcie i aktywizacja o0s6b bezdomnych, zagrozonych bezdomnoscig
i uzaleznionych

Rewitalizacja srodowisk ulegajgcych ekskluzji spotecznej

Cel strategiczny nr 3:

Wyréwnywanie szans i wsparcie osob starszych oraz niepetnosprawnych
w spotecznosci lokalnej

Zwiekszenie Swiadomosci spotecznej w zakresie praw i uprawnien oséb starszych
niepetnosprawnych

Zwiekszenie dostepu 0sob starszych i niepetnosprawnych do opieki medycznej
i rehabilitacji

Inkluzja o0séb starszych i niepetnosprawnych w srodowisku lokalnym

Rozwijanie zréznicowanych form rehabilitacji zawodowej i zatrudnienia oséb
niepetnosprawnych

Rozwijanie wsparcia i ustug pielegnacyjnych w Srodowisku

Cel strategiczny nr 4:

Wzmocnienie partnerstwa na rzecz budowy kapitatu spotecznego

Zwiekszenie udziatu i roli sektora niepublicznego oraz aktywnosci mieszkarncéw
w realizacji zadan spotecznych

Partnerstwo z sektorem obywatelskim

Profesjonalizacja stuzb spotecznych
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VII.

HARMONOGRAM REALIZACJI POSZCZEGOLNYCH CELOW

STRATEGICZNYCH, OPERACYJNYCH | KIERUNKOW DZIAtAN

Misja Gminnej Strategii Rozwigzywania Problemdéw Spotecznych na lata

2016 — 2020 dla Gminy Miasto towicz jest mozliwa do spetnienia dzieki realizacji celow

szczegdtowych i

operacyjnych,

okreslajacych kierunki

podejmowanych dziatan

zaprezentowanych w ponizszej tabeli oraz we wspotpracy sprzymierzonych instytucji

i podmiotow.

Cel strategiczny nr 1:

Rozwijanie zintegrowanego systemu dziatan wspierajacych towickie

rodziny

oraz ograniczajgcych i zapobiegajacych wykluczeniu spotecznemu dzieci i mtodziezy

ick?::r::;rg;\g; ?,‘ Realizatorzy i partnerzy rZ::i::lltr:ji Wskaznik

1.1. Wspieranie dziatan stuzacych promowaniu wartosci rodziny

1.1.1. Edukacja spoteczna Wydziat Spraw na biezgco | Liczba

na rzecz budowania Spotecznych UM w latach zorganizowanych

pozytywnego wizerunku Miejski Osrodek Pomocy 2016 - 2020 | warsztatéw,

rodziny: konferencje, Spotecznej konferencji,
wystawy, kampanie organizacje pozarzagdowe kampanii
spoteczne, wspodtpraca i inne podmioty Liczba imprez,

z mediami festynéw
Liczba oséb
uczestniczacych

1.1.2. Promowanie rozwoju | Wydziat wtasciwy 2016 - 2020 | Liczba

sieci miejsc opieki nad ds. zdrowia UM przedsiewziec

dzie¢mi do lat trzech Ztobek Miejski promujgcych
opieke
Liczba dzieci
objetych opieka

1.1.3. Wzmocnienie roli Wydziat Spraw 2016 - 2020 | Liczba

rodziny w procesie Spotecznych UM podmiotéw

wychowania dziecka jednostki organizacyjne stosujgcych

poprzez promowanie miasta elastyczny czas
elastycznego czasu pracy pracy

1.1.4. Inicjowanie Biuro ds. Kultury, Sportu, na biezgco | Liczba

i wspieranie przedsiewzie¢ | Turystyki i Organizacji w latach realizowanych

promujgcych przeptywy Pozarzadowych UM 2016 - 2020 | projektow

miedzypokoleniowe, i programoéw
umozliwiajgce wspdlne Liczba oséb

spedzanie czasu wolnego

uczestniczacych

1.2. Wsparcie rodzin majacych trudnosci w wypetnianiu swoich podstawowych funkgcji

1.2.1.0pracowanie

i realizacja Miejskiego
Programu Wspierania
Rodziny dla Miasta towicza

Miejski Osrodek Pomocy
Spotecznej

Wydziat Spraw
Spotecznych UM

Program
opracowywany
w trybie
3-letnim;

Zgodnie

ze wskaznikami
zapisanymi

W programie
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Cele operacyjne
i kierunki dziatan

Realizatorzy i partnerzy

Termin
realizacji

Wskaznik

organizacje pozarzgdowe realizacja
i inne podmioty wskazane coroczna
W programie
1.2.2. Zwiekszenie pomocy | Miejski Osrodek Pomocy na biezgco | Liczba rodzin
celowej dla rodzin Spotecznej w latach objetych praca
z dzie¢mi poprzez 2016 - 2020 | socjalng
zaspokajanie potrzeb Liczba
bytowych dzieci i mtodziezy realizowanych
(programy dozywiania programow
i wsparcia rzeczowego, i projektéow
system stypendialny, socjalnych
organizacja wypoczynku Liczba dzieci
letniego i zimowego objetych
dla wychowujacych sie programem
w rodzinach o niskim stypendialnym
statusie materialnym)
1.2.3. Zwiekszenie Wydziat Spraw na biezgco | Liczba dzieci
dostepnosci réznorodnych | Spotecznych UM w latach objetych
form pomocy placowki edukacyjne 2016 - 2020 | zajeciami
psychologiczno Liczba form
- pedagogicznej dla dzieci realizowanej
i ucznidow ze specjalnymi pomocy
potrzebami edukacyjnymi
1.2.4. Organizowanie Biuro ds. Kultury, Sportu, na biezgco | Liczba
przedsiewziec Turystyki i Organizacji w latach realizowanych
umozliwiajgcych aktywne Pozarzadowych UM 2016 - 2020 | projektow
spedzanie czasu wolnego Miejski Osrodek Pomocy Liczba dzieci
przez dzieci z rodzin Spotecznej uczestniczacych
w trudnej sytuacji organizacje pozarzagdowe w projektach
materialnej i inne podmioty
1.2.5. Rozwdj sytemu Miejski Osrodek Pomocy na biezgco | Liczba oséb
interwenc;ji kryzysowej Spotecznej w latach i rodzin objetych
wobec rodzin Wydziat Spraw 2016 - 2020 | interwencja
Spotecznych UM kryzysowa
Miejska Komisja Liczba oséb
Rozwigzywania objetych
Problemoéw programami
Alkoholowych korekcyjno
organizacje pozarzgdowe -edukacyjnymi
i inne podmioty dla sprawcow
przemocy
domowej
Liczba
udzielanych

porad przez
Telefon Niebieska
Linia
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Cele operacyjne

Termin

i kierunki dziatan Realizatorzy i partnerzy el Wskaznik
1.3.Wzmacnianie systemu sprzyjajacego rozwojowi mtodego pokolenia towiczan
1.3.1. Zwiekszenie Wydziat Spraw na biezgco | Liczba
dostepnosci i jakosci Spotecznych UM w latach udzielonych
poradnictwa rodzinnego Poradnia Psychologiczno 2016 - 2020 | porad
i pedagogiczno -Pedagogiczna psychologicznych
- psychologicznego placéwki edukacyjne i pedagogicznych
organizacje pozarzgdowe Liczba dzieci
i inne podmioty przypadajgcych
na jednego
pedagoga/
psychologa
1.3.2. Podnoszenie jakosci | Wydziat Spraw na biezgco | Liczba dzieci
ustug swiadczonych Spotecznych UM w latach uczestniczacych
na rzecz dzieci i mtodziezy Biuro ds. Kultury, Sportu, 2016 - 2020 | w zajeciach
w zakresie rozwoju Turystyki i Organizacji Liczba miejsc
zainteresowan i spedzania | Pozarzagdowych UM w placédwkach
czasu wolnego placowki edukacyjne Liczba
organizacje pozarzagdowe zrealizowanych
i inne podmioty kontroli
1.3.3. Objecie opieka Miejski Osrodek Pomocy na biezgco | Liczba dzieci
dziecka poza rodzing Spotecznej w latach umieszczonych
biologiczng - rozwoj Powiatowe Centrum 2016 - 2020 | w rodzinnej
rodzinnej pieczy zastepczej | Pomocy Rodzinie pieczy zastepcze
1.3.4. Zabezpieczenie Wydziat Spraw na biezgco | Liczba
w zasobach gminy Lokalowych i Dziatalnosci w latach wychowankéw
mieszkan Gospodarczej UM 2016 - 2020 | opuszczajgcych
dla wychowankéw Miejski Osrodek Pomocy system pieczy
opuszczajgcych system Spotecznej zastepczej
opieki zastepczej, w tym Powiatowe Centrum Liczba mieszkan
organizacja mieszkan Pomocy Rodzinie przekazanych
chronionych z zasobow
komunalnych
petnoletnim
wychowankom
pieczy

Liczba mieszkan
chronionych

1.4.Rozwdj zintegrowanego

dzieci i mtodziezy

systemu zapobiegania uzaleznieniom i przestepczosci wsrdod

1.4.1. Rozwdj systemu Komenda Powiatowa na biezgco | Liczba urzadzen
monitoringu Policji w latach monitoringowych
zwiekszajgcego Wydziat Spraw 2016 - 2020 | Liczba
bezpieczenstwo Obywatelskich UM realizowanych
mieszkancow projektow
zwiekszajgcych
bezpieczenstwo
1.4.2. Projektowanie Miejska Komisja opracowany | Wskazniki
i realizacja Miejskiego Rozwigzywania i realizowany | przyjete
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Cele operacyjne
i kierunki dziatan

Realizatorzy i partnerzy

Termin
realizacji

Wskaznik

Programu Profilaktyki Probleméw w cyklu W programie
i Rozwigzywania Alkoholowych rocznym
Problemoéw Alkoholowych Wydziat Spraw
oraz Przeciwdziatania Spotecznych UM
Narkomanii (w zakresie organizacje pozarzgdowe
profilaktyki adresowanej i inne podmioty wskazane
do dzieci i mtodziezy) W programie
1.4.3. Realizacja placowki edukacyjne opracowane | Wskazniki
programow Wydziat Spraw i realizowane | przyjete
wychowawczych Spotecznych UM w cyklu roku | w programach
i profilaktycznych szkolnego poszczegblnych
w placéwkach placowek
edukacyjnych edukacyjnych
1.5.Przeciwdziatanie przemocy w rodzinie i ochrona ofiar przemocy
1.5.1. Inicjowanie Zespot Interdyscyplinarny na biezgco | Wysokos¢
i udziat w kampaniach do Przeciwdziatania w latach nakfadu
spotecznych na rzecz Przemocy w Rodzinie 2016 - 2020 | plakatow, ulotek,
przeciwdziatania przemocy | dla miasta towicza informatoréw
w rodzinie Wydziat Spraw Liczba
Spotecznych UM uczestnikow
organizacje pozarzagdowe Liczba kampanii
i inne podmioty
1.5.2. Realizacja Programu | Zespot Interdyscyplinarny | opracowywany | Wskazniki
Przeciwdziatania Przemocy | do Przeciwdziatania w cyklu przyjete
w Rodzinie i Ochrony Ofiar | Przemocy w Rodzinie Wie'°'?mi"“ W programie
Przemocy w Rodzinie dla miasta towicza — realizacja
dla Gminy Miasto towicz Miejski O$rodek Pomocy coroczna
Spotecznej
organizacje pozarzagdowe
i inne podmioty wskazane
w programie
Miejska Komisja
Rozwigzywania
Problemdéw
Alkoholowych
Wydziat Spraw
Spotecznych UM
1.5.3. Profesjonalizacja Zespot Interdyscyplinarny na biezgco | Liczba szkolen
Zespotu do Przeciwdziatania w latach Liczba
Interdyscyplinarnego Przemocy w Rodzinie 2016 - 2020 | uczestnikdéw

i cztonkéw grup roboczych
poprzez szkolenia i zajecia
warsztatowe jego
uczestnikéw

dla miasta towicza
Miejski Osrodek Pomocy
Spotecznej
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Cel strategiczny nr 2:

Aktywizacja i inkluzja spoteczna grup zagrozonych wykluczeniem i marginalizacja

Cele operacyjne

Termin

i kierunki dziatan Realizatorzy i partnerzy el Wskaznik
2.1. Aktywne przeciwdziatanie bezrobociu
2.1.1.Zwiekszenie korelacji | Powiatowy Urzad Pracy na biezgco | Liczba
systemu ksztatcenia Powiatowa Rada Rynku w latach utworzonych
zawodowego z potrzebami | Pracy 2016 - 2020 | kierunkoéw
rynku pracy placowki szkolnictwa ksztatcenia
zawodowego
2.1.2. Wspieranie Powiatowy Urzad Pracy na biezgco | Liczba dotacji
samozatrudnienia podmioty gospodarcze w latach na rozpoczecie
i tworzenia nowych miejsc 2016 - 2020 | dziatalnosci
pracy w sektorze mikro gospodarczej
i matych przedsiebiorstw Liczba refundacji
na doposazenie/
wyposazenie miejsc
pracy (formy
subsydiowane)
2.1.3. Powiatowy Urzad Pracy na biezgco | Liczba oséb
Dostosowanie podmioty gospodarcze w latach zaktywizowanych
i uelastycznienie oferty 2016 - 2020 | w ramach
PUP do zmieniajgcych sie poszczegblnych
potrzeb na rynku pracy instrumentow
Ranking zawoddw
deficytowych
i nadwyzkowych
Liczba oséb
objetych
projektami
i programami,
w tym
programami
specjalnymi
2.1.4. Profesjonalizacja Powiatowy Urzad Pracy na biezgco | Liczba
stuzb zatrudnienia Powiatowa Rada Rynku w latach realizowanych
i podnoszenie jakosci pracy | Pracy 2016 - 2020 | szkolen, dla kadr

PUP

Liczba
uczestnikéw
szkolen
2.2. Rozwdj ekonomii spotecznej i innych form na rzecz integracji spotecznej
2.2.1. Dziatania Miejski Osrodek Pomocy na biezgco | Liczba zawartych
podejmowane w celu Spotecznej w latach kontraktéw
mobilizowania klientéw Powiatowy Urzad Pracy 2016 - 2020 | socjalnych

do poszukiwania
zatrudnienia
i usamodzielniania sie

Liczba oséb
uczestniczacych
w pracach
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Cele operacyjne

Termin

i kierunki dziatan Realizatorzy i partnerzy el Wskaznik

- rozwdj systemu spotecznie

kontraktéw socjalnych uzytecznych

i prac spotfecznie

uzytecznych

2.2.2. Rozwdj aktywnych Miejski Osrodek Pomocy na biezgco | Liczba

form pomocy i integracji Spotecznej w latach uczestnikow

spotecznej, np. tworzenie Wydziat Spraw 2016 - 2020 | CIS/ KIS

i prowadzenie klubow Spotecznych UM

integracji spotecznej organizacje pozarzagdowe

czy kierowanie do centréw | iinne podmioty

integracji spotecznej

2.2.3. Promowanie Wydziat Spraw na biezgco | Liczba zamdwien

i wdrozenie klauzul Spotecznych UM w latach publicznych

spotecznych w instytucjach | podmioty realizujgce 2016 - 2020 | uwzgledniajacych

samorzgdowych inwestycje klauzule
spoteczng

2.2.4. Promowanie Powiatowy Urzad Pracy na biezgco | Liczba oséb

zatrudnienia, w tym: podmioty gospodarcze w latach objetych

subsydiowanego, dla oséb | podmioty ekonomii 2016 - 2020 | zatrudnieniem

zagrozonych i wykluczonych | spoteczne;j subsydiowanym

spotecznie - rozwéj Liczba

ekonomii spotecznej podmiotéw
ekonomii
spotecznej

2.2.5. Aktywizacja Powiatowy Urzad Pracy na biezgco Procentowy

i integracja oséb bedacych | Miejski Osrodek Pomocy w latach udziat oséb

w szczegolnej sytuacji Spotecznej 2016 - 2020 | bedacych

na rynku pracy

organizacje pozarzagdowe
i inne podmioty

w szczegdblnej
sytuacji na rynku
pracy

Liczba oséb
bezrobotnych
objetych
posrednictwem
pracy

i poradnictwem
zawodowym

2.3. Wsparcie i aktywizacja osob bezdomnych, zagrozonych bezdomnoscig i uzaleznionych

2.3.1. Realizacja
programow aktywizujgcych
spotecznie i zawodowo,
(kursoéw, szkolen,
warsztatow itd.) dla oséb
zagrozonych bezdomnoscia

Miejski Osrodek Pomocy
Spotecznej

organizacje pozarzgdowe
i inne podmioty

na biezgco
w latach
2016 - 2020

Liczba
programow
aktywizujacych
i szkoleniowych
Liczba oséb
objetych
programami
Liczba szkolen

i prelekcji
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Cele operacyjne
i kierunki dziatan

Realizatorzy i partnerzy

Termin
realizacji

Wskaznik

2.3.2. Rozwdj dziatan Miejski Osrodek Pomocy na biezgco | Liczba oséb
ostonowych szczegdlnie Spotecznej w latach bezdomnych
w okresie jesienno- Wydziat Spraw 2016 - 2020 | objetych pomoca
zimowym Spotecznych UM Liczba oséb
organizacje pozarzgdowe bezdomnych
i inne podmioty skierowanych
do DPS, ZOL
Liczba
indywidualnych
programow
wychodzenia
z bezdomnosci
2.3.3. Rozwdj Wydziat Spraw Lokalowych| na biezgco | Liczba oddanych
i systematyczna i Dziatalnos$ci Gospodarczej| w latach do uzytku lokali
modernizacja zasobu UM 2016 - 2020 | socjalnych
mieszkan komunalnych Zaktad Gospodarki Liczba
i lokali socjalnych Mieszkaniowej zmodernizowanych
lokali
2.3.4. Podejmowanie Miejski Osrodek Pomocy na biezgco | Liczba oséb
dziatan uprzedzajgcych Spotecznej w latach objetych
utrate lokalu mieszkalnego | Wydziat Spraw Lokalowych| 2016 - 2020 | programem
poprzez dziatania i Dziatalno$ci Gospodarczej oddtuzeniowym
oddtuzeniowe (m.in.: prace | UM Liczba osdb
spotfecznie uzyteczne, Zaktad Gospodarki objetych
szkolenia w zakresie Mieszkaniowej szkoleniami
gospodarowania budzetem | spétdzielnie
domowym) mieszkaniowe
organizacje pozarzagdowe
i inne podmioty
2.3.5. Realizacja dziatan Miejska Komisja opracowany | Wskazniki
wynikajacych z Miejskiego | Rozwigzywania i realizowany | przyjete
Programu Profilaktyki Problemoéw w cyklu w programie
i Rozwigzywania Alkoholowych rocznym
Problemoéw Alkoholowych | Wydziat Spraw
oraz Przeciwdziatania Spotecznych UM
Narkomanii Wydziat wtasciwy

ds. zdrowia UM
organizacje pozarzgdowe
i inne podmioty wskazane
W programie

2.4. Rewitalizacja srodowisk

ulegajacych ekskluzji spotecznej

2.4.1. Budowa kapitatu
spotecznego

w Srodowiskach
zagrozonych ubdstwem
poprzez programy
aktywnosci lokalnej

Miejski Osrodek Pomocy
Spotecznej

Wydziat Spraw
Spotecznych UM
organizacje pozarzagdowe
i inne podmioty

na biezgco
w latach
2016 - 2020

Liczba
realizowanych
PAL

Liczba oséb
objetych PAL
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Cel strategiczny nr 3:

Wyréwnywanie szans i wsparcie osob starszych oraz niepetnosprawnych
w spotecznosci lokalnej

Cele operacyjne . . Termin . .

. p. YJ ; Realizatorzy i partnerzy . Wskaznik

i kierunki dziatan realizacji

niepetnosprawnych

3.1.Zwiekszenie swiadomosci spotecznej w zakresie praw i uprawnien oséb starszych

i niepetnosprawnym

Spotecznej
organizacje pozarzagdowe
i inne podmioty

3.1.1. Wdrazanie Wydziat Spraw zgodnie z Zgodnie
i realizacja programoéw Spotecznych UM opracowanym | ze wskaznikami
dziatan na rzecz os6b Powiatowe Centrum w programach | nrzyietymi
niepetnosprawnych Pomocy Rodzinie cyklem, w programach
organizacje pozarzagdowe realizacja
.. . roczna
i inne podmioty w latach 2016
- 2020
3.1.2. Ksztattowanie Wydziat Spraw na biezgco | Naktad ulotek,
pozytywnych postaw Spotecznych UM w latach informatoréw
spotecznych wobec Miejski Osrodek Pomocy 2016 - 2020 | Liczba spotkan,
0s6b starszych Spotecznej szkolen,
i niepetnosprawnych organizacje pozarzagdowe warsztatow
i inne podmioty Liczba
realizowanych
projektow
3.1.3. Rozwdj wolontariatu | Wydziat Spraw na biezgco | Liczba spotkan,
dziatajgcego na rzecz Spotecznych UM w latach szkolen,
pomocy osobom starszym Miejski Osrodek Pomocy 2016 - 2020 | warsztatow,

wolontariuszy

3.2.Zwiekszenie dostepu oséb starszych i niepetnosprawnych do opieki medycznej

jednostki systemu
ochrony zdrowia

i rehabilitacji
3.2.1. Realizacja Wydziat wiasciwy na biezgco | Liczba
programow ds. zdrowia UM w latach zrealizowanych
profilaktycznych organizacje pozarzagdowe 2016 - 2020 | programoéw
zapobiegajacych i inne podmioty profilaktycznych
powstawaniu jednostki systemu Liczba osdb, ktdre
niepetnosprawnosci oraz ochrony zdrowia wziety w nich
poprawiajacych jakos¢ udziat
zycia oséb
niepetnosprawnych
3.2.2. Realizacja programoéw | Wydziat wtasciwy zgodnie z Zgodnie
w zakresie ochrony zdrowia | ds. zdrowia UM opracowanym | ze wskaznikami
psychicznego Poradnia Psychologiczno | W Programach | nr7vietymi
— Pedagogiczna cyklem, w programach
organizacje pozarzgdowe realizacja
.. . roczna
i inne podmioty wskazane w latach 2016
w programach 2020
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ick?:eer::lzr::i‘g; ?,1 Realizatorzy i partnerzy r-cle-::i:;lcr:ji Wskaznik
3.3 Inkluzja oséb starszych i niepetnosprawnych w srodowisku lokalnym
3.3.1. Systematyczny Miejski Osrodek Pomocy na biezgco | Liczba
monitoring sytuacji oséb Spotecznej w latach przygotowanych
starszych w miescie organizacje pozarzgdowe 2016 - 2020 | raportéw
i inne podmioty oceniajacych
sytuacje i jakosc
Zycia senioréw
3.3.2. Systematyczny Wydziat Spraw na biezgco | Liczba
lobbing na rzecz famania Spotecznych UM w latach zlikwidowanych
barier ograniczajacych Miejski Osrodek Pomocy 2016 - 2020 | barier
petne uczestnictwo Spotecznej architektonicznych
0séb starszych organizacje pozarzagdowe Liczba rozwigzan
i niepetnosprawnych i inne podmioty poprawiajgcych
w spoteczenstwie komunikacje
z osobami
niepetnosprawnych
3.3.3. Zapewnienie Miejski Zaktad Komunikacji| na biezgco | Liczba
osobom starszym Wydziat Spraw w latach zakupionych/
i niepetnosprawnym Spotecznych UM 2016 - 2020 | dostosowanych
dostepu do powszechnego | Wydziat Spraw pojazdéw dla
korzystania ze srodkow Komunalnych UM potrzeb osdb
komunikacji miejskiej niepetnosprawnych
oraz rozwijanie innych Liczba powstatych
alternatywnych form innych/
transportu alternatywnych
form transportu
Liczba
dostosowanych
przejsc
dla pieszych
do potrzeb osdb
niepetnosprawnych
3.3.4. Zwiekszenie Biuro ds. Kultury, Sportu, na biezgco | Liczba
uczestnictwa oséb starszych,| Turystyki i Organizacji w latach przedsigwzigc
niepetnosprawnych Pozarzgdowych UM 2016 - 2020 | organizowanych
w sporcie i dziatalnosci jednostki organizacyjne dla os6b starszych i
kulturalnej UM ds. sportu, kultury n.lepe’mos'prawr’\ych
. . Liczba 0sdb, ktére
! SZtUk.I . wziety udziat
organizacje pozarzadowe w imprezie
i inne podmioty
3.3.5. Realizacja Wydziat Spraw na biezgco | Liczba
programow oraz Spotecznych UM w latach przeprowadzonyc
prowadzenie dziatan Miejski Osrodek Pomocy 2016 - 2020 | h inicjatyw
integrujacych Spotecznej integracyjnych
ze Srodowiskiem osoby z organizacje pozarzagdowe Liczba
obnizong sprawnoscig i inne podmioty uczestnikéw
intelektualna imprez
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Cele operacyjne
i kierunki dziatan

Realizatorzy i partnerzy

Termin
realizacji

Wskaznik

3.4.Rozwijanie zréznicowanych form rehabilitacji zawodowej i zatrudnienia oséb
niepetnosprawnych
3.4.1. Rozwijanie systemu Powiatowy Urzad Pracy na biezgco | Liczba
informacji o ofercie organizacje pozarzagdowe w latach beneficjentéw
z zakresu rehabilitacji i inne podmioty 2016 - 2020
zawodowej
3.4.2. Realizowanie szkolen | Powiatowy Urzad Pracy na biezgco | Liczba oséb
i kurséw dla osdb podmioty gospodarcze w latach niepetnosprawnych
niepetnosprawnych, organizacje pozarzagdowe | 2016 -2020 °bJ‘3tVCh _
chcacych podnieéé swoje i inne podmioty iZk"'e”fam'/. _
kwalifikacje zawodowe ursami, majacymt
. . na celu
lub przekwalifikowaé sie N
podniesienie
zawodowo ich kwalifikacji
zawodowych
3.4.3. Promowanie Powiatowy Urzad Pracy na biezgco | Liczba nowych/
i wspieranie pracodawcéw | podmioty gospodarcze w latach dO_SFOSOWE\nvCh
w tworzeniu organizacje pozarzadowe | 2016-2020 | M€scpracy
i przystosowaniu stanowisk | i inne podmioty do potrzeb oséb
. niepetnosprawnych
pracy dla oséb ) L
) Liczba miejsc pracy
niepetnosprawnych
. ) utworzonych
jstosc?v.vmel d.o ich potrzeb W systemie
i mozliwosci zatrudnienia
wspomaganego
3.4.4. Wspieranie 0s6b Powiatowy Urzad Pracy na biezgco | Liczba oséb
niepetnosprawnych podmioty gospodarcze w latach niepetnosprawnych
do podejmowania wtasnej | organizacje pozarzadowe | 2016 -2020 | ktorym udzielono

dziatalnosci gospodarczej

i inne podmioty

pozyczek/ wsparcia
finansowego

Liczba osdéb
niepetnosprawnych
ktore zatozyty
witasng dziatalnos¢
gospodarczg

3.5.Rozwijanie wsparcia i ustug pielegnacyjnych w srodowisku

3.5.1. Rozwdj Wydziat Spraw na biezgco | Liczba powstatych/
i modernizacja placéwek Spotecznych UM w latach zmodernizowanych
wsparcia dziennego Miejski Osrodek Pomocy 2016 - 2020 | Placowek
Spofecznej Liczba osob
o objetych ustugami
organizacje pozarzadowe
i inne podmioty
3.5.2. Rozwdj ustug Wydziat Spraw na biezgco | Liczba oséb
wspomagajacych osoby Spotecznych UM w latach korzystajacych
starsze w miejscu Miejski Osrodek Pomocy 2016 - 2020 | z ustug
zamieszkania Spotecznej
(m.in.: opiekunicze, organizacje pozarzagdowe
transportowe, i inne podmioty
gastronomiczne)
3.5.3. Promowanie Wydziat Spraw na biezgco | Liczba publikacji
rodzinnych form wsparcia, | Spotecznych UM w latach i przyjmowanych
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ick?:eer::lzr::i‘g; ?,1 Realizatorzy i partnerzy r-cle-::i:;lcr:ji Wskaznik

w tym rodzinnych doméw Miejski Osrodek Pomocy 2016 - 2020 | rozwigzan

pomocy spotecznej, Spotecznej organizacyjnych

mieszkan chronionych organizacje pozarzgdowe

i inne podmioty

3.5.4. Systematyczne Miejski Osrodek Pomocy na biezgco | Liczba nowych

podnoszenie jakosci ustug Spotecznej w latach rozwigzan

opiekunczych organizacje pozarzagdowe | 2016 - 2020

$rodowiskowych i inne podmioty Liczba szkolen

i instytucjonalnych dla os6b
Swiadczacych
ustugi opiekuncze

3.5.5. Monitoring i rozwaj Wydziat wtasciwy na biezgco | Liczba

ustug pielegnacyjno- ds. zdrowia UM w latach przygotowanych

opiekunczych —w ramach jednostki systemu 2016 - 2020 | raportow,

systemu ochrony zdrowia

ochrony zdrowia
organizacje pozarzagdowe
i inne podmioty

informacji, ulotek
Liczba miejsc
w placéwkach/

zaktadach
Cel strategiczny nr 4:
Wzmocnienie partnerstwa na rzecz budowy kapitatu spotecznego
EHCEHTE IS Realizatorzy i partnerz Ll Wskaznik
i kierunki dziatan yip y realizacji

w realizacji zadan spotecznych

4.1.Zwiekszenie udziatu i roli sektora niepublicznego oraz aktywnosci mieszkancow

obywatelskg, w tym
wspieranie dziatan na rzecz
tworzenia aktywnych
Srodowisk lokalnych

oraz wspieranie postaw
obywatelskich i lokalnych
inicjatyw obywatelskich
(wzmocnienie identyfikacji

organizacje pozarzagdowe
i inne podmioty

4.1.1. Wspieranie Biuro ds. Kultury, Sportu, na biezgco | Liczba
inicjatyw spotecznych Turystyki i Organizacji w latach udzielonych
podejmowanych przez Pozarzagdowych UM 2016 - 2020 | dotacji
organizacje pozarzagdowe organizacje pozarzagdowe Liczba organizacji
na rzecz rozwigzywania i inne podmioty pozarzagdowych,
i zapobiegania problemom ktore uzyskaty
spotecznym wsparcie
pozafinansowe
4.1.2. Rozwdj poradnictwa | Biuro ds. Kultury, Sportu, na biezgco | Liczba
zwiekszajgcego Turystyki i Organizacji w latach zrealizowanych
samodzielnosé¢ Pozarzadowych UM 2016 - 2020 | projektow
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Cele operacyjne
i kierunki dziatan

Realizatorzy i partnerzy

Termin
realizacji

Wskaznik

z miejscem zamieszkania
i budowanie
odpowiedzialnosci)

4.1.3.Stworzenie Biuro ds. Kultury, Sportu, na biezgco | Liczba przyjetych
mechanizmodw Turystyki i Organizacji w latach rozwigzan
wzajemnego wspierania sie | Pozarzagdowych UM 2016 - 2020 | organizacyjnych
samorzadu i mieszkancéw | organizacje pozarzagdowe
miasta w podejmowaniu i inne podmioty
decyzji w obrebie polityki
spotecznej
4.1.4. Wzmocnienie Biuro ds. Kultury, Sportu, na biezgco | Liczba
oraz rozwoj dialogu Turystyki i Organizacji w latach dokumentéw
i komunikacji spotecznej Pozarzadowych UM 2016 - 2020 | poddawanych
z partnerami organizacje pozarzadowe konsultacjom
pozarzgdowymi i inne podmioty
i mieszkacami
4.2.Partnerstwo z sektorem obywatelskim
4.2.1. Zintensyfikowanie Biuro ds. Kultury, Sportu, na biezgco | Liczba
wspotpracy z partnerami Turystyki i Organizacji w latach przekazywanych
pozarzadowymi Pozarzgdowych UM 2016 - 2020 | do realizacji
(powierzanie i wspieranie organizacje pozarzagdowe zadan
oraz koordynacja i inne podmioty publicznych
wspadlnych dziatan) Liczba wspélnie
realizowanych
dziatan
4.2.2.Utworzenie statych Biuro ds. Kultury, Sportu, na biezgco | Liczba przyjetych
platform wymiany Turystyki i Organizacji w latach rozwigzan
informacji i doswiadczen Pozarzagdowych UM 2016 - 2020 | organizacyjnych
organizacje pozarzgdowe
i inne podmioty
4.2.3.Wspieranie rozwoju Biuro ds. Kultury, Sportu, na biezgco Liczba organizacji
sektora pozarzgdowego Turystyki i Organizacji w latach pozarzgdowych
i wolontariatu Pozarzagdowych UM 2016 - 2020 | wspodtpracujgcych
organizacje pozarzgdowe zgming
i inne podmioty Liczba
wolontariuszy
4.3.Profesjonalizacja stuzb spotecznych
4.3.1. Wzmocnienie Miejski Osrodek Pomocy na biezgco | Liczba
i rozwijanie umiejetnosci Spotecznej w latach zorganizowanych
pracownikéw socjalnych organizacje pozarzgdowe 2016 - 2020 | szkolen
dziatajgcych na rzecz i inne podmioty Liczba
petniejszej integracji uczestnikéw
spotecznej klientow szkolen
pomocy spotecznej
poprzez systematyczne
ich doksztatcanie
4.3.2. Badanie poziomu Miejski Osrodek Pomocy na biezgco | Liczba
satysfakcji odbiorcy zadarn | Spotecznej w latach przeprowadzonych
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ick?:;::;r::i‘g; ?,1 Realizatorzy i partnerzy r-cle-::i:;lcr:ji Wskaznik
spotecznych Powiatowy Urzad Pracy 2016 - 2020 | badan
organizacje pozarzgdowe Liczba wnioskow
i inne podmioty z badan
wdrozonych
do realizacji
4.3.3. Upowszechnianie Miejski Osrodek Pomocy na biezgco | Naktad
informacji o aktualnej Spotecznej w latach materiatéow
ofercie i formach Powiatowy Urzad Pracy 2016 - 2020 | informacyjnych
Swiadczen pomocowych organizacje pozarzgdowe Liczba informacji
i inne podmioty na stronie WWW

VIIl. ZARZADZANIE RYZYKIEM

Ryzyko to mozliwos¢ zaistnienia zdarzenia, ktére bedzie miato wptyw
na realizacje zatozonych celdw, to niepewnos¢ zwigzana ze zdarzeniem lub dziataniem,
ktore wptynie na zdolnos$¢ organizacji do realizacji celdw jej dziatalnosci. Moze miec
charakter negatywnego zagrozenia lub tez pozytywnej mozliwosci.

Natomiast ,zarzagdzanie ryzykiem to logiczna i systematyczna metoda tworzenia
kontekstu, identyfikacji, analizy, oceny, dziatania, nadzoru oraz informowania o ryzyku
w sposéb, ktéry umozliwi organizacji minimalizacje strat i maksymalizacje
mozliwoéci”.** W odniesieniu do Strategii, zarzadzanie ryzykiem ma za zadanie
obnizenie stopnia oddziatywania ryzyka na realizacje zatozonych w niej celdw, a takze
podejmowanie w zwigzku z tym optymalnych decyzji. Poznanie charakteru i zakresu
potencjalnego ryzyka pozwala na wybdér, w odpowiednim czasie, czynnosci
zapobiegawczych badz minimalizujgcych jego wptyw i skutki.

W Gminnej Strategii Rozwigzywania Problemdéw Spotecznych na lata
2016 2020 dla Gminy Miasto towicz wyrézniono trzy gtdwne obszary ryzyka,
zwigzane z:

— s$rodkami finansowymi,
— zasobami ludzkimi,
— zmieniajacy sie sytuacjg spoteczna.

3 http://www.zut.edu.pl/fileadmin/pliki/audytor/kontrolazarzadcza/podr%C4%99cznik_zarzadzanie
_ryzykiem_w_sektorze_publicznym.pdf
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Ponizej przedstawiono, w formie tabelarycznej, opis ww. ryzyk oraz sposoby
przeciwdziatania im.

Ryzyko Sposob rozwiazania
brak srodkéw wtasnych na realizacje zadan v’ pozyskiwanie dotacji celowych z réznych
przewidzianych w Strategii zrédet, m.in., z EFS, Ministerstwa Rodziny

Pracy i Polityki Spotecznej
v’ pozyskiwanie sponsordow

absencja osdb odpowiedzialnych za realizacje | v" wyznaczenie zastepstw osdb, ktére

poszczegdlnych zadan Strategii przejmg obowigzki realizacji zadan
zmiana sytuacji i problemdéw spotecznych, v wprowadzanie stosownych zapiséw
w tym wystgpienie innych niz przewidziane i dokonywanie zmian w Strategii

w Strategii

IX. SRODKI FINANSOWE NA DZIAtANIA PRZEWIDZIANE DO REALIZACJI
W RAMACH STRATEGII

Finansowanie Gminnej Strategii Rozwigzywania Problemdéw Spotecznych
na lata 2016 — 2020 dla Gminy Miasto towicz przebiega¢ bedzie w ramach budzetu
Gminy Miasto towicz, dotacji oraz sSrodkéow pozabudzetowych pozyskanych z innych
zrédet, m.in.:

— dotacji z budzetu panstwa na dofinansowanie zadan wtasnych;

— dotacji z budzetu panstwa na dofinansowanie zadan zleconych;

— programéw rzadowych obejmujgcych realizacje zadan z zakresu polityki
spotecznej;

— innych $rodkow pozyskanych w ramach konkurséw dotacyjnych i programéw
unijnych.

Potrzeby finansowe na realizacje poszczegdlnych celéow i zadan w ramach
Strategii zostang uwzglednione w corocznych planach finansowych Gminy Miasto
towicz.

X. WDRAZANIE, MONITORING | EWALUACJA STRATEGII

Wdrazaniem, prowadzeniem monitorowania i oceny Gminnej Strategii
Rozwigzywania Problemdw Spotecznych na lata 2016 — 2020 dla Gminy Miasto towicz
zajmowac sie beda: Komisja Spoteczna Rady Miejskiej w towiczu oraz Miejski Osrodek
Pomocy Spotecznej w towiczu.

W procesie planowania strategicznego niezbednym elementem jest
monitorowanie i ewaluacja. Majgc na wzgledzie dtugi termin realizacji Strategii,
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a takze, ze istotg efektywnosci jej funkcjonowania jest wykonywanie zamierzonych
zadan w zakresie, formie istopniu dostosowanym do potrzeb mieszkancéw miasta
towicza, przyjeto do przeprowadzenia dziatania monitorujgce — wskazujgce
na zgodnos$¢ podejmowanych czynnosci z zatozeniami Strategii, a takze ewaluacyjne,
na podstawie ktérych bedzie mozliwe stwierdzenie czy dziatania te przyczynity sie
do osiggniecia celdw Strategii.

Strategia jest dokumentem otwartym i diugofalowym. W ramach wdrazania
Gminnej Strategii Rozwiqzywania Problemdw Spofecznych na lata 2016 — 2020
dla Gminy Miasto towicz beda pozyskiwane informacje i dane od podmiotéw,
wypetniajacych poszczegdlne zadania, co umozliwi wglad w zakres podejmowanych
dziatan, ich analize oraz ocene skutecznosci, za$ analiza i ocena zebranych informacji
umozliwi z kolei opracowanie dalszych przedsiewzie¢ oraz doskonalenie dotychczas
wykonanych zadan.

Strategia monitorowana bedzie corocznie. Komisja Spoteczna Rady Miejskiej
w towiczu prowadzié¢ bedzie monitoring w oparciu o wskazniki finansowe i ilo$ciowe.
Bazg informacji statystycznej, zbieranej na potrzeby wskaznikéw monitorowania beda
zrodta statystyki panstwowej (GUS) na poziomie miasta. Poza tym baze te beda
stanowity informacje i dane otrzymane od instytucji i organizacji, grup srodowiskowych
biorgcych udziat w programach, zwigzanych z poszczegélnymi celami realizacji Gminnej
Strategii Rozwigzywania Problemdw Spotecznych na lata 2016 — 2020 dla Gminy
Miasto towicz. Czestotliwosé pomiaru, a takze raporty wskaznikdw ustalane beda
w zaleznosci od ich kategorii  (produkt, rezultat, oddziatywanie) miesiecznie
— kwartalnie — rocznie. Oprécz Komisji Spotecznej, przedsiewziecia z zakresu realizacji
Strategii monitorowane beda przez zespdt zadaniowy Miejskiego Osrodka Pomocy
Spotecznej w towiczu.

Koordynatorem Strategii jest Dyrektor Miejskiego Osrodka Pomocy Spotfecznej
w towiczu.

Zapisy zawarte w Strategii realizowane bedg zgodnie z wymienionymi dziataniami
i w zaleznosci od pozyskanych srodkéw finansowych. Strategia bedzie podlegac
okresowym weryfikacjom i niezbednym modyfikacjom, zwigzanym ze zmieniajacga sie
rzeczywistoscig spoteczno - ekonomiczng, zidentyfikowanymi potrzebami mieszkancow
towicza i wymogami prawa. Zgodnie z celem gtéwnym niniejszej strategii, jej realizacja
powinna przyczyni¢ sie do zapewnienia dobrej jakosci zycia mieszkaricom Gminy
Miasto towicz, ze szczegdlnym uwzglednieniem grup zagrozonych wykluczeniem
i marginalizacjg spoteczna.

Realizacja Strategii w zakresie rozwigzywania probleméw spotecznych odbedzie
sie w oparciu o wspotprace i zaangazowanie wielu instytucji i organizacji, zajmujacych
sie problemami spotecznymi w miescie.
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Zasobami umozliwiajgcymi rozwigzywanie problemoéw spotecznych s3: instytucje
publiczne, samorzgdowe, organizacje pozarzagdowe oraz pozostate niepubliczne
podmioty. Do zasobdw instytucjonalnych, dziatajgcych na terenie miasta, mozna
zaliczy¢ nastepujgce: Burmistrz Miasta towicza, Rada Miejska, Miejski Osrodek Pomocy
Spotecznej, pozostate jednostki organizacyjne Urzedu Miejskiego, Komenda Powiatowa
Policji, Zespot Interdyscyplinarny ds. Przeciwdziatania Przemocy w Rodzinie dla miasta
towicza, Miejska Komisja Rozwigzywania Problemdéw Alkoholowych, placowki
oSwiatowe (ztébek, przedszkola, szkoty podstawowe i gimnazja, szkoty
ponadgimnazjalne), placéwki ochrony zdrowia, kuratorzy sadowi, Punkt Interwencji
Kryzysowej, Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie, Powiatowy Urzad Pracy, Poradnia
Psychologiczno — Pedagogiczna, ponadto Caritas Diecezji towickiej i inne organizacje
pozarzadowe.
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