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WSTEP

W Polsce w latach 90.XXw. nastgpity zasadnicze zmiany ukierunkowane
na budowanie podmiotowosci spoteczenstwa, polegajace na powofaniu autonomicznych
jednostek organizacyjnych samorzadu terytorialnego, na wzroscie liczby i roli oddolnych
inicjatyw obywatelskich w zyciu spotecznym oraz budowaniu wspotpracy miedzy sektorem
publicznym, a pozarzadowym. Wzigwszy pod uwage wielo$¢ zadan spoczywajgcych
na wtadzach samorzgdowych, musza one mieé strategie, czyli kompleksowg, spdjng,
dtugofalowa wizje dziatan, ktére bedg konsekwentnie realizowane przez rézne podmioty
wspotpracujace ze sobg na rzecz dobra wspdlnego mieszkancéw. Ze wzgledu na zakres i
ciezar gatunkowy odpowiedzialnosci spoczywajgcej na wiadzach samorzadowych, nie moga
pozwoli¢ sobie na ryzyko podejmowania dziatan nieprzemyslanych, doraznych,
fragmentarycznych. Ustawowy obowigzek przygotowania i realizowania Strategii
Rozwigzywania Problemoéw Spotecznych (PSRPS) spoczywa na powiatach od momentu ich
powotania, tj. od 1999 roku i powstat na mocy nowelizacji ustawy o pomocy spoteczne;.

PSRPS formutuje cele i plany dziatania na rzecz podniesienia poziomu i jakosci zycia
mieszkancow powiatu kluczborskiego, w swych podstawowych zatozeniach jest zgodna z
dokumentami strategicznymi przyjetymi przez organ wiadzy wyzszego szczebla.

KRAJOWE | REGIONALNE DOKUMENTY PLANISTYCZNE:

Opracowujac lokalng strategie rozwigzywania probleméw spotecznych, uwzgledniono
dokumenty programowe, w ktérych akcentuje sie konieczno$¢ zapewnienia dialogu i
partnerskiej wspotpracy instytucji rzgdowych, samorzadowych, organizacji pozarzagdowych
oraz biznesu. Uznaje sie takze za niezbedng partnerska wspoétprace z osobami podlegajgcymi
wykluczeniu spotecznemu. Dokumentami o istotnym znaczeniu dla rozwigzania probleméw
spotecznych sa:

STRATEGIA LIZBONSKA (SL) - celem SL, przyjetej na szczycie przywédcéw UE w marcu
2000 r. oraz uzupetnionej na szczycie w Goeteborgu w czerwcu 2001 r. o wymiar
Srodowiskowy, byto uczynienie z Unii Europejskiej w ciggu 10 lat najbardziej dynamicznej,
konkurencyjnej i opartej na wiedzy gospodarki na Swiecie, zdolnej do zapewnienia
zrownowazonego wzrostu, oferujgcej wiecej lepszych miejsc pracy, wiekszg spojnosé
spoteczng, jak réwniez poszanowanie srodowiska naturalnego. SL w swych zatozeniach kfadta
nacisk na edukacje jako czynnika zmniejszajgcego zagrozenie ubdstwem i marginalizacjg
spoteczng, rowniez dziatania profilaktyczne min. dotyczace rozszerzenia dostepu do
wychowania przedszkolnego, prowadzenia we wszystkich szkotach zaje¢ reedukacyjnych dla
ucznidw o nizszych mozliwosciach intelektualnych lub mniejszej sprawnos$é¢, rozwijanie
roznych form edukacji dla oséb niepetnosprawnych. Ponadto: prowadzenie w ramach
dziatan prewencyjnych programdw na rzecz zdrowia publicznego, realizacje aktywnej polityki
zatrudnienia - szczegdlnie wsréd miodziezy i oséb dtugotrwale bezrobotnych i
niepetnosprawnych - w ramach walki z ubdstwem i wykluczeniem spotecznym. W obszarze
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pomocy spotecznej SL przewartosSciowuje znaczenie pracy socjalnej oraz poradnictwa
specjalistycznego nad zapomogowg formag wyptaty S$wiadczed oraz zwiekszenie
zaangazowania ludzi w dziatalnos¢ organizacji pozarzadowych i nieformalnych grup
spotecznych, zwtaszcza o charakterze samopomocowym.

NARODOWA STRATEGIA SPOJNOSCI na lata 2007 — 2013, jest realizowana przy
pomocy Programéw Operacyjnych (PO) zarzadzanych przez Ministerstwo Rozwoju
Regionalnego oraz za pomoca Regionalnych Programéw Operacyjnych (RPO), ktore
pozostajg w gestii samorzagddw wojewddzkich. Srodki finansowe przeznaczone na realizacje
regionalnych komponentéw PO KL stuzg min.: integracji spotecznej, aktywizacji spotecznej
i zawodowej 0séb zagrozonych wykluczeniem spotecznym, wspieraniu oséb bezrobotnych w
podjeciu pracy w ramach samozatrudnienia, przedsiebiorczosci spotecznej, itd. Samorzady
lokalne moga liczy¢ na finansowanie ze srodkéw europejskich, zwtaszcza tych dziatan, ktére
aktywizujg spotecznos¢ lokalng i zmierzaja do budowania kapitatu spotecznego oraz dziatan
ukierunkowanych na reintegracje spoteczng i zawodowa oséb dtugotrwale bezrobotnych.

CELE | GROWNE OBSZARY WSPARCIA PROGRAMU OPERACYIJNEGO - KAPITAL
LUDZKI (PO KL)
Dazac do efektywnego rozwoju zasobdéw ludzkich, PO KL koncentruje wsparcie na

nastepujgcych obszarach: zatrudnienie, edukacja, integracja spoteczna, rozwdj potencjatu
adaptacyjnego pracownikow i przedsiebiorstw, a takze zagadnienia zwigzane z budowa
sprawnej i skutecznej administracji publicznej wszystkich szczebli i wdrazaniem zasady
dobrego rzadzenia.
Celem gtéwnym PO KL jest: wzrost zatrudnienia i spdjnosci spotecznej a do osiggniecia tego
celu przyczynia sie realizacja szesciu celow strategicznych do ktérych naleza:
— Podniesienie poziomu aktywnosci zawodowej oraz zdolnos$ci do zatrudnienia osob
bezrobotnych i biernych zawodowo
— Zmniejszenie obszarow wykluczenia spotecznego
— Poprawa zdolnosci adaptacyjnych pracownikéw i przedsiebiorstw do zmian
zachodzgcych w gospodarce
— Upowszechnienie edukacji spoteczeristwa na kazdym etapie ksztatcenia przy
rownoczesnym zwiekszeniu jakosci ustug edukacyjnych i ich silniejszym powigzaniu
z potrzebami gospodarki opartej na wiedzy
— Zwiekszenie potencjatu administracji publicznej w zakresie opracowywania polityk
i Swiadczenia ustug wysokiej jakosci oraz wzmocnienie mechanizmodw partnerstwa
— Wazrost spdjnosci terytorialnej.
Program sktada sie z 10 Priorytetow, realizowanych zaréwno na poziomie centralnym jak
i regionalnym.
Priorytet VIl — Promocja integracji spotecznej
W ramach Priorytetu VIl podejmowane sg przede wszystkim dziatania zmierzajgce do
utatwienia dostepu do rynku pracy osobom zagrozonym wykluczeniom spotecznym oraz
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rozwijania instytucji ekonomii spotecznej, jako skutecznej formy integracji spoteczno-
zawodowe;].

Waznym elementem wsparcia jest eliminowanie réznego rodzaju barier na jakie napotykaja
osoby zagrozone wykluczeniem spotecznym. Problem ten dotyczy przede wszystkim osdb
niepetnosprawnych, dfugotrwale bezrobotnych, imigrantéw, oséb opuszczajgcych placéwki
opieki zastepczej czy zaktady karne, postrzeganych w sposéb stereotypowy przez
pracodawcow i otoczenie spoteczne jako pracownicy mniej dyspozycyjni oraz mobilni
zawodowo. Wobec tych oséb stosowane sg instrumenty aktywnej integracji, majace na celu
ich integracje ze spoteczenstwem, poprzez przywrécenie zdolnosci do mozliwosci
zatrudnienia i uzyskanie wsparcia dochodowego.

STRATEGIA ROZWOJU WOJEWODZTWA OPOLSKIEGO DO ROKU 2020, - w siedmiu
celach strategicznych wskazuje najwazniejsze kierunki rozwoju wojewddztwa opolskiego
wytyczone na podstawie diagnozy sytuacji spoteczno-gospodarczej i wypracowanych na jej
podstawie tez charakteryzujgcych region opolski oraz przeprowadzonego bilansu
strategicznego. Za najwazniejsze kwestie zespdt opracowujgcy strategie uznat miedzy innymi
ksztattowanie swiadomosci mieszkaricdw poprzez state, efektywne ksztatcenie, aktywizacje
gospodarczg regionu i zwiekszanie jego innowacyjnosci, rozbudowe i modernizacje
infrastruktury regiony, ktére przetoza sie na wzrost konkurencyjnosci wojewddztwa oraz
zwiekszanie atrakcyjnosci inwestycyjnej obszaréw wiejskich. Jako ceche charakteryzujaca
region zespot uznat jego wielokulturowos¢ i bogactwo tradycji, co znalazto odzwierciedlenie
w tresci dokumentu. Realizacja zatozonych celéw przetozy sie na zapewnienie mieszkaricom
dogodnych warunkéw zycia w regionie i zwiekszenie ich aktywnosci w zyciu spotfeczno-
gospodarczym.

STRATEGIA ROZWOJU POWIATU KLCZBORSKIEGO NA LATA 2001 - 2015, jest
podstawowym dokumentem okres$lajgcym priorytety, misje, cele i projekty rozwojowe
powiatu, a takze jest dobrg podstawg do sporzadzania dokumentdw operacyjnych,
zawierajgcych metody jej realizacji. Wéréd celéw rozwojowych wymienia sie min.: poprawe
jakosci ustug Swiadczonych w sferze infrastruktury spoteczne;.

GMINNE STRATEGIE ROZWIAZYWANIA PROBLEMOW SPOLECZNYCH - Zadania z
zakresu pomocy spotecznej realizowane przez gminy zapisane sg w gminnych strategiach
rozwigzywania problemoéw spotecznych. Na dzien dzisiejszy aktualne opracowania posiadajg
gminy: Byczyna Kluczbork ,Lasowice Wielkie, Wotczyn.

Catosciowa, spdjna, wieloletnia koncepcja rozwigzywania problemoéw spotecznej powiatu
kluczborskiego uwzglednia spoteczno-gospodarczy kontekst rozwoju gmin a Powiatowa
Strategia Rozwigzywania Problemoéw Spotecznych jest kompatybilna z zatozeniami Strategii
gminnych.



CZESC DIAGNOSTYCZNA

Realizacja zadan postawionych przed pomocg spoteczng na poziomie
spotecznosci lokalnej, jak i na poziomie rodziny i jednostki oraz konieczno$é wypracowania
ustawowych i niekonwencjonalnych form pomocy wymaga systemowego i profesjonalnego
diagnozowania probleméw spotecznych w skali powiatu. Do podstawowych zadan przy
tworzeniu strategii nalezy zaliczy¢ diagnoze probleméw spotecznych, na podstawie ktorej
mozliwe bedzie wskazanie gtdwnych kierunkéw dziatan a dla obszaréw problemowych —
priorytetdw oraz dziatan niezbednych do ich realizacji.

Strategia  Rozwigzywania  Probleméw  Spotecznych  jest  wyrazem
zintegrowanego planowania spotecznego. Cele integracji powinny by¢ odzwierciedleniem
dazen i aspiracji spotecznosci lokalnej zmierzajgcych do rozwigzywania zidentyfikowanych
problemdw, likwidacji barier i zagrozen oraz do wykorzystania wszelkich szans tkwigcych w
potencjale ludzkim i materialnym dla przysztej integracji. Stosowanie zapiséw strategii
umozliwi zaplanowanie rozwoju wybranych obszaréw polityki spotecznej oraz podejmowanie
innych dziatan na rzecz podnoszenia jakosci zycia mieszkancéw powiatu. Strategia wskazuje
gtéwne kierunki dziatan dla podmiotéw samorzadowych i pozarzgdowych funkcjonujacych w
obszarze polityki spotecznej. Budowa celdw strategii poprzedzona byfa analizg sytuacji
demograficznej powiatu oraz gtéwnych problemoéw spotecznych.

Diagnoza problemdéw spotecznych wystepujgcych na terenie powiatu
sporzgdzona zostata na podstawie danych bedacych w dyspozycji Powiatowego Centrum
Pomocy Rodzinie w Kluczborku, urzedéw miejskich, gminnych osrodkéw pomocy spotecznej
dziatajgcych na terenie powiatu, Powiatowego Urzedu Pracy w Kluczborku, Policji. Cze$é
diagnostyczna dokumentu zawiera ogolng charakterystyke powiatu, informacje na temat
sytuacji demograficzno-bytowej i zdrowotnej jej mieszkaricow oraz diagnoze probleméw
spotecznych. W czesci diagnostycznej zidentyfikowane zostaty obszary ryzyka w dziedzinach
zycia spotecznego mieszkancéw powiatu, do ktorych zalicza sie:
alkoholizm, bezdomnos¢, przemoc w rodzinie oraz narkomania; bezrobocie i rynek pracy;
niepetnosprawnos¢ i diugotrwata ciezka choroba; potrzeba ochrony macierzyriistwa,
niewydolno$¢  wychowawcza; bezdomnos$¢; z  uwzglednieniem  instytucji oraz
podejmowanych przez nie dziatan. W czesci tej wskazano rowniez zasoby umozliwiajgce
rozwigzywanie probleméw spotecznych.

W podsumowaniu czesci diagnostycznej, po natozeniu wynikdw dokonanej analizy na
zakres mozliwosci kompetencyjnych samorzagdu powiatowego, zostaly wskazane
najwazniejsze obszary problemowe, ktdrych rozwigzanie powinno sta¢ sie przedmiotem
troski samorzgdu lokalnego, a sg one trescig czesci programowej dokumentu. Ponadto
pokazany zostat zwigzek zidentyfikowanych w procesie badawczym probleméw spotecznych
z czynnikami, ktore nalezy bra¢ pod uwage w programowaniu dziatan stuzacych
rozwigzywaniu probleméw spotecznych srodowiska lokalnego.



1. CHARAKTERYSTYKA POWIATU KLUCZBORSKIEGO. DEMOGRAFIA.

Powiat kluczborski o powierzchni 852 km2 zamieszkuje 68 574 tys. mieszkancow.
Srednia gestos$¢ zaludnienia wynosi 80 oséb/km?2.

Powiat kluczborski swym zasiegiem obejmuje obszar czterech gmin: Kluczbork,
Wotczyn, Byczyna i Lasowice Wielkie — trzy pierwsze to gminy miejsko — wiejskie, czwarta to
gmina wiejska. W skfad powiatu wchodzg trzy miasta: Kluczbork, Wotczyn i Byczyna oraz 79
sotectw z czego w gminie Kluczbork sg -23 sotectwa, w gminie Byczyna -23, w gminie
Wotczyn -20 oraz w gminie Lasowice Wielkie -13.

Powiat kluczborski ma charakter rolniczco — przemystowy wynikajacy z jego tradycji
i historii. W sektorze rolnictwa coraz wiecej gospodarstw ulegto przeksztatceniom
wtasnosciowym i organizacyjnym.

W przemys$le wiodace gatezie to: przemyst maszynowy, dziewiarski, spozywczy.
Dynamicznie rozwijajg sie réwniez inne branze jak: handel, transport, przetwérstwo rolno —
spozywcze, szeroko rozumiane ustugi.

Rys.1. Ludno$¢ powiatu kluczborskiego wg biologicznych grup wieku

Powiat Ogoétem | Wg wieku
kluczborski 0-14 15-64 65 lat i wiecej
razem w  tym | razem W tym | razem w tym
kobiety kobiety kobiety
2009 68801 9579 4619 49719 24783 9503 5866
2010 68574 9362 4460 49775 24786 9437 5843

Zrédto: Urzqgd statystyczny w Opolu ,Portrety powiatéw wojewddztwa opolskiego”(dane wg stanu na 31.XII
2010r.)

W dalszym ciggu utrzymuje sie tendencja spadkowa w strukturze demograficznej,
przejawiajaca sie w zmniejszeniu liczebno$ci mieszkarnicdw powiatu, starzeniu sie jego
struktur i wzrosScie liczby oséb niepetnosprawnych. Na przestrzeni 2009 i 2010 ilos¢
mieszkancOw naszego powiatu zmniejszyta sie 0 227 oséb. Wskaznik feminizacji méwiacy o
liczbie kobiet przypadajgcych na 100 mezczyzn wynidst 105, przy S$redniej 107 w
wojewodztwie opolskim. Liczba oséb w wieku produkcyjnym i poprodukcyjnym stale
wzrasta.

Wg prognoz statystycznych w powiecie kluczborskim w nastepnych latach bedzie
nastepowat sukcesywny spadek ludnosci, ktéry jest efektem zmniejszajgcego sie przyrostu
naturalnego, tendencja taka wystepuje réwniez w wojewddztwie opolskim. Liczba oséb w
wieku poprodukcyjnym stanowi 13,8% ogdtu mieszkancow powiatu co kwalifikuje populacje
powiatu jako starg gdyz przekracza ona min. 7% ogétu ( zgodnie z definicjg starosci
demograficznej wg ONZ).



Rys.2.Prognoza przyrostu naturalnego w powiecie kluczborskim
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Zrédfo: Urzqd statystyczny w Opolu ,,Portrety powiatéw wojewddztwa opolskiego”(dane wg stanu na 31.XIl
2010r.)

Niekorzystne tendencje demograficzne skutkujg stale ostabiajgcym sie tempem przyrostu
naturalnego. Wskaznik przyrostu naturalnego na 1000 mieszkancéw powiatu wynosit w
2009r.:-1,0 aw 2010r.: -1,1

Negatywnym skutkiem nizu demograficznego jest zwiekszajaca sie, liczba oséb w wieku

poprodukcyjnym. Okres po 2020r. charakteryzowaé sie bedzie gwattownym starzeniem sie
ludnosci. Zmniejszajgca sie liczba nowo urodzonych dzieci oznacza rdwniez mniejsze
obcigzenie rynku pracy. Z kolei wzrost liczby oséb starszych spowoduje zwiekszenie
zobowigzan systemoéw: zabezpieczenia spotecznego (emerytalno-rentowego i pomocy
spotecznej) i $wiadczen zdrowotnych tym samym zwiekszy sie zapotrzebowanie na ustugi
opiekuncze.

W powiecie kluczborskim utrzymuje sie ujemne saldo migracji ( w 2010r. powiat opuscito
761 osbb, z czego 137 za granice, natomiast naptyneto 670 oséb, w tym 39 z zagranicy).

Rys.3.Migracje ludnosci w powiecie kluczborskim na pobyt staty
Powiat Naptyw Odptyw Saldo
kluczborski migracji
ogotem | z z ze | ogétem | za do na ogotem
zagranicy | miast | wsi granice | miast | wie$
2009 696 70 385 | 311 797 137 402 | 395 | -101
2010 670 39 348 | 322 761 98 437 324 | -91

Zrédfo: Urzqd statystyczny w Opolu ,,Portrety powiatéw wojewddztwa opolskiego”(dane wg stanu na 31.XII

2010r.)

Nalezy tu rdwniez uwzglednia¢ znaczng liczbe mieszkancéw powiatu czasowo podejmujacych

prace poza granicami kraju.




1.2 KONDYCJA ZDROWOTNA MIESZKANCOW POWIATU

Wyniki i wnioski pochodzace z przeprowadzonej oceny stanu zdrowia mieszkancow
powiatu kluczborskiego (Program Promocji Zdrowia Powiatu Kluczborskiego na lata 2006-
2015)wskazujg, ze gtdwnymi determinantami zdrowia sg :

— styl zycia,

— wptyw czynnikéw srodowiskowych i ekonomicznych,

— uwarunkowania genetyczne,

— dziatalnos$¢ stuzby zdrowia.
Odnotowuje sie wzrost zachorowan na choroby cywilizacyjne, cukrzyce, choroby uktadu
kragzenia, choroby uktadu trawiennego i oddechowego, alergie oraz choroby zawodowe,
choroby psychiczne. Wsréd hospitalizowanych mieszkancéw naszego powiatu w szpitalu
powiatowym w Kluczborku najczesciej wystepujgcymi chorobami (dane z Program Promogji
Zdrowia Powiatu Kluczborskiego na lata 2006-2015) byty:

— choroby uktadu krazenia (19,9% ogdtu zachorowan)

— choroby uktadu oddechowego (12,2%)

— powiktania cigzy i porodu (10,5%)

— urazy i zatrucia (10,5%)

— choroby uktadu trawiennego (10,0%)
Zdecydowanie najwiekszg grupe pacjentéw stanowity osoby starsze, przewazaty kobiety w
wieku 65 i wiecej (26,0% ogotu zachorowan) oraz osoby w przedziale wiekowym od 20 do 34
lat (16,9%) duzg grupe stanowity réwniez osoby w wieku od 55 do 64 lat (10,9%).
Nalezy podja¢ dziatania profilaktyczne i naprawcze stuzgce zachowaniu lub ratowaniu
zdrowia. Styl zycia mtodziezy tj. brak ruchu, nieodpowiednie zywienie, stres, uzywki,
nieodpowiednie spozywanie positkéw, tempo zycia powoduje iz utrwalone zachowania
przenoszg sie na doroste zycie i ich przyszte rodziny. Dlatego tez nalezy ukierunkowaéd
dziatania na propagowanie zdrowego stylu zycia przede wszystkim wsréd mtodych ludzi oraz
sposobéw zapobiegania chorobom. Zaprocentuje to zapewne w wieku dojrzatym i starszym
co jest szczegdlnie wazne w zwigzku ze zubozeniem starszego pokolenia, ktére rezygnuje z
ustug medycznych, za ktére czesto trzeba ptacié.

W wyniku szybkiego tempa przemian cywilizacyjnych zaznacza sie tendencja
wzrostowg liczby oséb leczonych z powodu chordb psychicznych, w tym schizofrenii i
zaburzen nerwicowych, jednoczesnie na skutek zwiekszenia liczby szczepien ochronnych
nastepuje spadek zapadalnosci na wiekszo$¢ chordb zakaznych.

Gtéwna przyczyne urazéw stanowig wypadki drogowe, wypadki przy pracy.

W wyniku reformy stuzby zdrowia swiadczenie ustug medycznych powierzono niepublicznym
zaktadom opieki zdrowotnej, ktére w oparciu o kontrakty z kasami chorych realizujg
catodobowo swoje zadania.



Na terenie powiatu kluczborskiego z niepokojem odnotowuje sie nieprawidtowosci w
zakresie zachowan zdrowotnych mtodziezy szkolnej oraz zagrozenia mtodziezy zjawiskami
patologicznymi co niestety stanowi odzwierciedlenie ogdlnej sytuacji w kraju. Istnieje wiele
nieprawidfowosci w stylu zycia mieszkarncédw naszego powiatu, ktére widoczne sg réwniez
wsrod najmtodszych. Wiele probleméw zdrowotnych wystepujacych u dzieci i mtodziezy
(np. urazy, otytos¢, préchnica zebdéw, zaburzenia uktadu ruchu, infekcje uktadu
oddechowego) ma zwigzek z zachowaniami zdrowotnymi. Zte odzywianie ubogie w
produkty mleczne, ciemne pieczywo, warzywa i owoce oraz przewage cukrow, napojow
gazowanych i , fast food’éw ”. Obserwuje sie brak wypracowanych prawidtowych nawykow
higieny. Nieprzestrzeganie zasad bezpieczenstwa podczas jazdy samochodem (pasy
bezpieczenstwa w czasie jazdy samochodem zapina tylko czasem, co czwarty nastolatek),
rowerem ( jazda w kasku) zwieksza ryzyko powaznego urazu w razie wypadku drogowego.
Mtodziezy coraz wczesniej siega po uzywki (tyton, alkohol, substancje psychoaktywne w tym
marihuana lub haszysz oraz leki nasenne i uspakajajagce) co powodujgc choroby i
uzaleznienia.

Czesciej nieprawidtowosci dotyczg chtopcéw w zakresie zachowan zdrowotnych niz u
dziewczat. Moze to by¢ przyczyng wiekszej zachorowalnosci i umieralnosci mezczyzn w
kazdym okresie zycia. Réznice na niekorzys¢ dziewczat dotyczg ich mniejszej aktywnosci
fizycznej w czasie wolnym oraz czestszego niespozywania pierwszych sniadan.

U mtodziezy w miescie wystepuje wiecej nieprawidtowosci w zachowaniach zdrowotnych niz
u mtodziezy na wsi.

Majagc na uwadze poprawe sytuacji zdrowotnej populacji mieszkancéw naszego
powiatu nalezy w dalszym ciggu kontynuowad wspotprace pomiedzy réznymi instytucjami i
organizacjami w tym: policji, szkoty, strazy miejskiej, pomocy spotecznej oraz organizacji
pozarzgdowych w celu rozwigzywania problemdéw zdrowotnych oraz promowania zdrowego
stylu zycia. Polityka zdrowotna w naszym powiecie powinna by¢ ukierunkowana na dziatania
profilaktyczne stuzgce zwiekszaniu wczesnego wykrywania i skutecznosci leczenia choréb,
oraz poprawe jakosci i dostepnosci Swiadczen medycznych. Z duzym powodzeniem w
ostatnich latach realizowane byty plany poszerzania zakresu specjalistycznych ustug
medycznych w szpitalu powiatowym w Kluczborku.

2. IDENTYFIKACJA NAJWAZNIEJSZYCH PROBLEMOW  SPOLECZNYCH
W  POWIECIE KLUCZBORSKIM

Celem Powiatowej Strategii Rozwigzywania Probleméw Spotecznych na lata 2011-
2020 jest wskazanie najlepszych kierunkéw dziatan w celu rozwigzania waznych problemoéw
spotecznych oraz planowanie i realizacja wyznaczonych zadan w zakresie polityki spoteczne;j.
Przestankg do wskazania gtdwnych problemow spotecznych w powiecie kluczborskim byto
zdiagnozowanie zbiorowosci, ktéra z powodu niekorzystnych sytuacji zyciowych zmuszona
byta do korzystania z pomocy spotecznej. Dane wyjsciowe za rok 2009 i 2010 zostaty
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uzyskane dzieki wspodtpracy z gminnymi osrodkami pomocy spotecznej naszego powiatu. Z
uwagi na ztozono$¢ probleméw beneficjentéw pomocy spotecznej podczas dokonywania
analizy podaje sie dwie wielkosci: liczbe rodzin oraz liczbe oséb w rodzinach korzystajacych z
pomocy, ponadto dane statystyczne odnoszg sie wytgcznie do $wiadczeniobiorcéw brak jest
informacji o osobach korzystajgcych ze wsparcia pozafinansowego. W zwigzku z powyzszym
powyzsze przeliczenia majg charakter ogdlny i orientacyjny.

Wsrod gtéwnych powodow korzystania ze wsparcia socjalnego wsrdd mieszkancédw naszego
powiatu byty:

ubdstwo,

bezdomnosg,

potrzeba ochrony macierzyistwa w tym wielodzietnos¢,

bezrobocie,

niepetnosprawnos,

choroba,

bezradno$¢ w sprawach opiekuiczo- wychowawczych i prowadzenia gospodarstwa
domowego,

przemoc w rodzinie,

alkoholizm,

narkomania.

Rys. 4. llos¢ oséb korzystajgcych z pomocy spotecznej w latach 2009-2010

Gmina 2009 rok 2010 rok
liczba osdb objetych pomoca liczba oséb objetych pomoca
Byczyna 1171 1094
Kluczbork 2107 2038
Lasowice 354 284
Wielkie
Wotczyn 1715 1561

Zrédfo: Dane statystyczne gminnych osrodkéw pomocy spotecznej w Byczynie, Kluczborku, Lasowicach Wielkich,
Woftczynie

Wg danych statystycznych wynika, ze ok. 7,3% populacji powiatu kluczborskiego
korzysta ze swiadczen pomocy spotecznej ( 2010r.).

Ustawa o pomocy spotecznej zawiera zamknietg liste powodéw, dla ktérych kazdy
mieszkaniec ma prawo skorzysta¢ z systemu pomocy spotecznej. Podstawowa przestanka
przyznawania pomocy jest spefnienie kryterium dochodowego, informujgcego o istotnym
braku srodkow do zycia, zardwno w przypadku osoby samotnie gospodarujgcej, jak i catej
rodziny. Powody przyznawania pomocy spotecznej przez osrodki pomocy spotecznej w
powiecie kluczborskim w latach 2009-2001 przedstawia ponizsza tabela.
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Rys. 5. Powdd przyznania pomocy beneficientom osrodkéw pomocy spotecznej wg gmin w latach
2009-2010

Powdd 2009 rok 2010 rok
przyznania | liczba rodzin /liczbe o0s6b w | liczba rodzin/ liczbe o0séb w
pomocy rodzinach objetych pomoca rodzinach objetych pomoca

gmina gmina gmina gmina gmina gmina gmina gmina

Byczyna || Kluczbork | LasowiceW | Wotczyn | Byczyna | Kluczbork | LasowiceW | Wotczyn

Ubdstwo - 896/2107 | 65/225 233/689 | 167/512 | 729/1891 | 56/195 201/540

Sieroctwo 4/7 0 0 0 3/5 1/1 0

Bezdomnos¢ 18/20 1/1 10/17 7/12 24/29 1/1 13/14

Potrzeba 72/387 11/66 84/445 89/422 67/350 7/43 84/437

ochrony

macierzynstwa

w tym: 49/335 - 62/362 42/251 | 43/271 - 63/362

wielodzietnos$¢

Bezrobocie 436/1216 | 46/178 354/ 221/753 | 476/1292 | 42/156 335/
1160 1057

Niepetnospr. 281/594 | 33/97 160/464 | 49/121 | 289/595 | 31/81 152/431

Choroba 272/543 | 38/104 126/307 | 63/193 309/587 | 39/91 91/203

Bezradnos¢ 103/383 | 27/137 140/571 | 38/130 109/103 16/85 125/475

w sprawach
opiekunczych
i

prowadzenia

gosp. dom.

Przemoc w 8/24 0 3/7 1/2 11/49 0 0
rodzinie

Alkoholizm 76/119 4/9 104/231 | 9/17 17/35 2/2 91/194
Narkomania 2/5 - 1/2 0 3/5 - 2/3

Zrédto: Dane statystyczne gminnych osrodkéw pomocy spotecznej w Byczynie, Kluczborku, Lasowicach
Wielkich, Woftczynie

Najczestszg forma udzielania pomocy latach 2009-2010 byty $wiadczenia pieniezne.
Analizujgc mozliwosci przyznawania przez osrodki pomocy spotecznej Swiadczen
pienieznych, nalezy wskaza¢ iz do podstawowych nalezg zasitki, wsréd nich: zasitek staty,
zasitek okresowy, zasitek celowy, specjalny zasitek celowy, sktadki na ubezpieczenie
spoteczne i zdrowotne oraz pomoc na ekonomiczne usamodzielnienie, ponadto swiadczenia
rzeczowe (m.in. w postaci opatu, odziezy, zywnosci). Bardzo istotng forma pracy z
beneficjentami pomocy spotecznej jest praca socjalna w tym poradnictwo udzielane przez
pracownikéw socjalnych.
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Drugg grupg swiadczen przyznawanych zgodnie z ustawg, przez osrodki pomocy
spotecznej sg Swiadczenia rodzinne do ktérych naleza: zasitek rodzinny i dodatki do tego
zasitku, $wiadczenia opiekuncze w postaci zasitku pielegnacyjnego i $wiadczenia
pielegnacyjnego oraz jednorazowa zapomoga z tytutu urodzenia sie dziecka.

Rodzinom i osobom, ktére ze wzgledu na swojg trudng sytuacje ekonomiczng nie sg
w stanie pokrywac catosci kosztow zwigzanych z utrzymaniem mieszkania przyznawane sg
dodatki mieszkaniowe.

Zaliczka alimentacyjna jest swiadczeniem wyptacanym dziecku wychowywanemu w
rodzinie niepetnej, w przypadku bezskutecznosci egzekucji zasgdzonych $wiadczen
alimentacyjnych, oraz dzieciom wychowywanym przez osoby pozostajagce w zwigzkach
matzenskich, przeprowadzajacych separacje lub rozwéd.

Jak wynika z bilansu potrzeb opracowywanych corocznie przez osrodki pomocy, niedobdr
srodkdéw finansowych przeznaczonych na wyptate swiadczen stanowi od lat tendencje statg.

Rys.6. Powdd przyznania pomocy beneficjentom osrodkéw pomocy spotecznej w latach 2009-2010

Powiat kluczborski

2009 rok 2010 rok

Powdd przyznania pomocy liczba rodzin/liczbe o0séb w | liczha rodzin/liczbe oséb w
rodzinach objetych pomoca | rodzinach objetych pomocg
(bez gminy Byczyna)

Ubdstwo 1194/3 021 1153/2 648
Sieroctwo 4/7 4/6
Bezdomnosé 29/38 45/56
Potrzeba ochrony | 167/898 247/1 252
macierzynstwa

w tym: wielodzietnos¢ 111/697 148/884
Bezrobocie 1491/2554 1074/3 258
Niepetnosprawnos¢ 1974/1 155 521/1 228
Dtugotrwata i ciezka choroba 436/954 502/1 074
Bezradno$¢ w sprawach | 270/1091 288/793
opiekunczo-

wychowawczych i
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POWIATOWA STRATEGIA ROZWIAZYWANIA PROBLEMOW SPOLECZNYCH NA LATA 2011-2020

prowadzenia gospodarstwa

domowego

Przemoc w rodzinie 12/33 12/51
Alkoholizm 184/359 119/248
Narkomania 3/7 5/8

Zrédfo: Dane statystyczne gminnych osrodkéw pomocy spofecznej w Byczynie, Kluczborku, Lasowicach Wielkich,
Woftczynie

Wérdd gtéwnych dysfunkcji spotecznych beneficjentéw osrodkdow pomocy spotecznej
jest ubdstwo (29% wszystkich korzystajgcych) i bezrobocie (27 %). Bardzo powazinym
problemem, ktéry jest powodem korzystania z wsparcia socjalnego jest niepetnosprawnos¢
oraz dtugotrwata i ciezka choroba ( po 13%). W trzeciej kategorii spraw istotnych z punktu
widzenia pomocy spotecznej jest bezradnos¢ w sprawach opiekuriczo-wychowawczych i
prowadzenia gospodarstwa domowego oraz potrzeba ochrony i macierzynstwa. Ze wzgledu
na wysoki wspétczynnik oséb, ktérych powyzisze problemy dotyczg stang sie one podstawa
dalszej analizy.

Rys. 7. Struktura dysfunkcji beneficjentéw pomocy spotecznej w 2010r.

Bezradnos¢ w Alkoholizm _Narkomania

Przemoc w
sprawach rodzinie 3% 0% 0%
opiekuriczo- 1%
wychowawczych i
prowadzenia
gospodarstwa

domowego
7%

Bezdomnos¢
1%

Potrzeba ochrony
macierzyristwa
6%
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2.1

sie jednorazowe albo powtarzajgce sie umyslne dziatanie lub zaniechanie naruszajgce prawa lub
dobra osobiste cztonkéw rodziny. Przemoc prowadzi do narazenia poddanych jej cztonkéw
rodziny na niebezpieczenstwo utraty zycia, zdrowia, narusza ich godno$é, nietykalnos¢ cielesng,
wolnos¢, w tym seksualng, powoduje szkody na ich zdrowiu fizycznym lub psychicznym, a takze

ALKOHOLIZM, BEZDOMNOSC, PRZEMOC W RODZINIE
ORAZ NARKOMANIA

Zgodnie z ustawg o przeciwdziataniu przemocy w rodzinie, pod pojeciem tym rozumie

wywotuje cierpienia i krzywdy moralne u oséb dotknietych przemoca.

Przemoc moze mieé postac:

przemocy fizycznej, np. popychanie, odpychanie, obezwtadnianie, przytrzymywanie,
policzkowanie, szczypanie, kopanie, duszenie, bicie otwartg reka i piesciami, bicie
przedmiotami, ciskanie w kogo$ przedmiotami, parzenie, polewanie substancjami
zracymi, uzycie broni, porzucanie w niebezpiecznej okolicy, nieudzielanie koniecznej
pomocy.

przemocy psychicznej, np. wySmiewanie pogladéw, religii, pochodzenia, narzucanie
wtasnych pogladdéw, karanie przez odmowe uczué, zainteresowania, szacunku, stata
krytyka, wmawianie choroby psychicznej, izolacja spoteczna (kontrolowanie i
ograniczanie kontaktéw z innymi osobami), domaganie sie postuszenstwa,
ograniczanie snu i pozywienia, degradacja werbalna (wyzywanie, ponizanie,
upokarzanie, zawstydzanie),stosowanie grozb, itp.

przemocy seksualnej, np. wymuszanie pozycia seksualnego, wymuszanie
nieakceptowanych pieszczot i praktyk seksualnych, wymuszanie seksu z osobami
trzecimi, sadystyczne formy wspdtzycia seksualnego, demonstrowanie zazdrosci,
krytyka zachowan seksualnych kobiety, itp.

przemocy ekonomicznej, np. odbieranie zarobionych pieniedzy, uniemozliwianie
podjecia pracy zarobkowej, nie zaspokajanie podstawowych, materialnych potrzeb
rodziny.

Zgodnie z art. 207 Kodeksu karnego, przemoc w rodzinie jest przestepstwem. Zgodnie z tym

przepisem, ten, kto zneca sie fizycznie lub psychicznie nad osobg najblizszg lub nad inng

osobg pozostajgcg w statym lub przemijajgcym stosunku zaleznosci od sprawcy albo nad

matoletnim lub osoba nieporadng ze wzgledu na jej stan psychiczny lub fizyczny, podlega

karze pozbawienia wolnosci od 3 miesiecy do lat 5. Jezeli czyn ten pofaczony jest ze

stosowaniem szczegdlnego okrucienistwa, sprawca podlega karze pozbawienia wolnosci od

roku do lat 10. Jezeli nastepstwem przemocy jest targniecie sie pokrzywdzonego na witasne

zycie, sprawca podlega karze pozbawienia wolnosci od lat 2 do 12.

W przypadku wystepowania przemocy w rodzinie powinna byé do niej zastosowana

procedura ,Niebieskie Karty". Okresla ona sposob interwencji wobec przemocy w rodzinie.
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Na procedure te sktada sie odpowiednia dokumentacja i tryb postepowania w przypadku
stwierdzenia badz podejrzenia wystepowania przemocy. Obowigzuje ona w policji od 1998
roku, a w pomocy spotecznej od 2004 roku. Jest zalecana takze do stosowania przez gminne
komisje rozwigzywania probleméw alkoholowych, w przypadku gdy w rodzinie wystepuje
réwniez problem alkoholowy.

Wg informacji przekazanych przez Komende Powiatowg Policji w Kluczborku zdecydowana
wiekszos¢ interwencji domowych przeprowadzonych w 2009 i 2010r. spowodowana byta
W 215 przypadkach na 222w 2009r.
mezczyzni, analogicznie w 2010r. 117 na 125. Akty przemocy byly nastepstwem spozycia

przemocg w rodzinie. sprawcami przemocy byli

alkoholu. Wsroéd pokrzywdzonych duzg grupe stanowig nieletni.

Rys.8. llos¢ przeprowadzonych interwencji
kluczborskim

domowych wobec przemocy w rodzinie w powiecie

Liczba
przeprowadzonych
interwencji Liczba sprawcow
Powiat domowych Liczba pokrzywdzonych
kluczborski
ogétem | w ogbtem | pod ogotem | K M matoletni | matoletni
ramach wptywem do 13 od 13
NK alkoholu r.z. do 18 r.z.
20009r. 907 219 222 166 381 195 |41 | 103 42
2010r. 664 154 154 125 253 140 |31 |57 25

Zrédto: Dane statystyczne udostepnione przez Komende Powiatowg Policji w Kluczborku.

Rozpoznanie przemocy w rodzinie i wypetnienie ,Niebieskiej Karty" przez policjanta,
pracownika socjalnego czy cztonka gminnej komisji to poczatek procesu pomagania. Kazda z
tych stuzb ma w swoich zapisach ustawowych mozliwo$é i obowigzek korzystania z pomocy
innych osdb, instytucji i organizacji, a takze obowigzek wspétpracy.
W 2005 roku weszta w zycie ustawa o przeciwdziataniu przemocy w rodzinie. Wprowadzita
ona do polskiego prawodawstwa dwie instytucje: zakazu zblizania sie sprawcy do ofiary i
nakaz opuszczenia przez sprawce wspolnie zajmowanego mieszkania.
Dnia 1 sierpnia 2010 r. weszfa w zycie nowelizacja ustawy o przeciwdziataniu przemocy w
rodzinie oraz niektérych innych ustaw (Dz. U. Nr 125, poz. 842, dalej ,nowelizacja”).
Celem nowelizacji jest rozwaj profilaktyki jako formy dziatan zapobiegajgcych zjawisku
przemocy W rodzinie, zmiana $wiadomosci spoteczenstwa, skuteczna ochrona ofiar
przemocy, w tym w szczegdlnosci dzieci, stworzenie mechanizmoéw utatwiajgcych izolacje
sprawcow od ofiar rodzinie.

oraz zmiana postaw oséb stosujgcych przemoc w

Nowelizacjg rozszerzono formy pomocy udzielanej bezptatnie ofiarom przemocy w
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rodzinie. Wprowadzono m.in. mozliwo$s¢ bezptatnego poradnictwa medycznego,
psychologicznego, prawnego, socjalnego, zawodowego, rodzinnego, oraz badania
lekarskiego dla ustalenia przyczyn i rodzaju uszkodzen ciata oraz wydania zaswiadczenia
lekarskiego.

Dodatkowo, zgodnie z nowelizacjg, na gmine natozono nowe obowigzki zwigzane z
przeciwdziataniem przemocy w rodzinie oraz ochrong jej ofiar. Wprowadzony zostat
obowigzek tworzenia w kazdej gminie zespotéow interdyscyplinarnych, ztozonych z
przedstawicieli stuzb zajmujacych sie przeciwdziataniem przemocy. Jego zadaniem jest
integrowanie i koordynowanie dziatan stuzb zajmujacych sie przeciwdziataniem przemocy
oraz specjalistow w zakresie przeciwdziatania przemocy w rodzinie, w szczegdlnosci przez
diagnozowanie problemu przemocy w rodzinie, podejmowanie dziatan w $rodowisku
zagrozonym przemocg W rodzinie, majgcych na celu przeciwdziatanie temu zjawisku,
inicjowanie interwencji w srodowisku dotknietym przemoca w rodzinie, rozpowszechnianie
informacji o instytucjach, osobach i mozliwosciach udzielenia pomocy w Srodowisku
lokalnym, jak réwniez inicjowanie dziatan w stosunku do oséb stosujgcych przemoc w
rodzinie.

Obecnie w razie bezposredniego zagrozenia zycia lub zdrowia dziecka w zwigzku z przemoca
w rodzinie, pracownik socjalny wykonujacy obowigzki stuzbowe ma prawo odebrac dziecko z
rodziny.

Ochrone ofiar przemocy ma wzmocni¢ takie kolejna zmiana wprowadzona

nowelizacjg, zgodnie z ktérg jezeli cztonek rodziny wspdlnie zajmujgcy mieszkanie, swoim
zachowaniem polegajagcym na stosowaniu przemocy w rodzinie sprawia, ze wspodlne
zamieszkiwanie jest szczegdlnie ucigzliwe, to osoba dotknieta przemocg moze zgda¢, aby sad
zobowigzat takg osobe do opuszczenia mieszkania.
Nowelizacja wprowadzita zmiany takze w ustawie Kodeks rodzinny i opiekunczy,
przewidujgce zakaz stosowania kar cielesnych przez osoby wykonujgce wtadze rodzicielskg
oraz sprawujgce opieke lub piecze nad matoletnim. Wprowadzenie powyzszego zakazu ma
na celu zmiane postawy spoteczenstwa i wskazanie innych metod wychowawczych, co w
potaczeniu z odpowiednimi przepisami m.in. ustawy o przeciwdziataniu przemocy w rodzinie,
powinno doprowadzi¢ do wiekszej ochrony dzieci.

Podsumowujac, nalezy stwierdzi¢, ze zmiany w dotychczas obowigzujgcych przepisach
byty niezbedne, aby walka ze zjawiskiem przemocy w rodzinie byta bardziej skuteczna.
Stuszny jest takze szczegdlny nacisk na rozwdj profilaktyki, jako skutecznej formy pomocy w
sytuacjach, gdy w rodzinie nie wystepuje jeszcze zjawisko przemocy, ale moze by¢ ona tym
zjawiskiem zagrozona.

Pomoc udzielana beneficjentom z powodu alkoholizmu czy przemocy w rodzinie
przez osrodki pomocy spotecznej w naszym powiecie w stosunku do ogoétu
Swiadczeniobiorcéw stanowi dos$é niewielki wskaznik liczebny. Sktania to do refleksji, ze
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problem ten dotyka nie tylko osdb ubogich czy patologicznych czesto pojawia sie w tzw.
,porzadnych rodzinach”. W ostatnim czasie dos¢ skutecznie nasility sie dziatania wielu
instytucji i stuzb zajmujgcych sie przemocg, uzaleznieniami.
Za sprawg cyt. powyzej ustawy o przeciwdziataniu przemocy w rodzinie, w kazdej gminie
powiatu kluczborskiego dziatajag zespoty interdyscyplinarne. Zadaniem zespotdw jest
wypracowanie w $rodowisku lokalnym modelu zasad wspdtpracy przedstawicieli stuzb i
instytucji oraz strategii realizacji zadan w obszarze przeciwdziatania przemocy w rodzinie
poprzez :
— pomoc osobom, rodzinom, srodowiskom dysfunkcyjnym w przezwyciezeniu ich
probleméw,
— efektywne podejmowanie dziatan pomocowych i interwencyjnych w momencie
zaistniatego problemu,
— wspotdziatanie z innymi podmiotami przy rozwigzywaniu problemu i przeciwdziataniu
przemocy w rodzinie,
— rozpowszechnianie informacji o instytucjach, osobach i mozliwosciach udzielenia
pomocy w srodowisku lokalnym.
Prowadzone jest poradnictwo specjalistyczne przy osrodkach pomocy spotecznej, w
Powiatowym Centrum Pomocy Rodzinie w Kluczborku, oraz grupy wsparcia istnieje
mozliwo$é skorzystania z terapii, w Kluczborku w Stowarzyszeniu Klub Abstynent Dziewieé
Sit, w Byczynie w Punkcie konsultacyjnym ds. uzaleznien przy petnomocniku burmistrza ds.
profilaktyki i rozwigzywania problemoéw alkoholowych, w Wotczynie w Klubie Abstynenta
przy Parafii Rzymskokatolickiej. Ponadto mieszkancy powiatu kluczborskiego majg mozliwos¢
uzyskania specjalistycznej pomocy w poradniach leczenia uzaleznien i wspétuzaleznienia od
alkoholu w Kluczborku. W kazdej gminie dziata komisja alkoholowa, realizowane s3 roczne
programy rozwigzywania probleméw alkoholowych.
Petng baze danych nt. instytucji z terenu powiatu kluczborskiego, ktdre swiadczg pomoc
zakresie probleméw alkoholowych, narkotykowych, tytoniowych, przemocy w rodzinie oraz
wykluczenia spoftecznego mozna znalezé w Powiatowym Biuletynie Informacyjnym
opracowanym przez Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Kluczborku przy wspétpracy
Stowarzyszenia Wspierania Rozwoju IM-PULS w Kluczborku w 2009r. w ramach dotacji ze
srodkdw Wojewddztwa Opolskiego w zakresie profilaktyki i rozwigzywania probleméw
alkoholowych. Biuletyn dostepny jest w wersji elektronicznej na stronie: www.pcpr-
kluczbork.pl .
Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Kluczborku od 2002 r. zajmuje sie pomocg osobom
dotknietym kryzysem w szczegdlnosci przemocg w rodzinie. Prowadzone sg dziatania w
zakresie interwencji kryzysowe;.

Interwencja kryzysowa jest dziataniem zmierzajgcym do odzyskania przez osobe
dotknietg kryzysem - zdolnosci do jego samodzielnego pokonania. W przypadku
Powiatowego Centrum Pomocy Rodzinie ma charakter pomocy psychologicznej, prawnej i
socjalnej. Stuzy kompleksowemu wsparciu osoby w kryzysie. Poradnictwo specjalistyczne
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Swiadczone jest na terenie Powiatowego Centrum Pomocy Rodzinie i Osrodka Interwencji
Kryzysowej.

Od 10 kwietnia 2002 roku przy PCPR dziata Powiatowy Osrodek Interwencji
Kryzysowej mieszczacy sie w pomieszczeniach Caritas przy ul. Katowickiej 8. Osrodek
zapewnia schronienie osobom pokrzywdzonym poprzez izolowanie ich od sprawcy
przemocy. Z Osrodka korzystajg tez osoby, ktore na skutek nagtej sytuacji kryzysowej staty
sie bezdomnymi i oczekujg na miejsce w domach, gdzie mogg przebywac dtuzej np. na dom
matki i dziecka lub majg realng szanse na otrzymanie mieszkania socjalnego.

Osoba zagrozona przemocg domowg moze przebywaé w Osrodku maksymalnie 3 miesigce,
pod warunkiem wspodtpracy tej osoby z pracownikiem Osrodka oraz psychologiem i radca
prawnym (wspdlne skonstruowanie planu wyjscia z przemocy i konsekwentne go
realizowanie).

Obstuge hostelowg zapewnia Caritas, natomiast pomoc specjalistyczng pracownicy PCPR.
Zaplecze Osrodka obejmuje 3 pokoje (razem moze zamieszkiwaé 8 osdb), kuchnie, tazienke
oraz pomieszczenie stuzbowe dla osoby dyzurujace;.

Osoby w kryzysie mogg zgtasza¢ sie do Osrodka przez catg dobe poprzez kontakt z
Powiatowym Centrum Pomocy Rodzinie, osrodkami pomocy spotecznej oraz policjg. Osoby
przebywajgce w Os$rodku majg zapewniong catodobowa opieke, a takie wsparcie
psychologiczne. Dyzury pefnione sg przez pracownika Kluczborskiego Stowarzyszenia
Dobroczynnego ,,Samarytanin", jak rowniez pracownikéw Powiatowego Centrum Pomocy
Rodzinie, Osrodka Pomocy Spotecznej w Kluczborku oraz szpitala.

Po opuszczeniu Osrodka czesto kontynuowana jest pomoc prawna, psychologiczna
oraz socjalna.

Na przestrzeni 9 lat dziatalnosci (do 2010r. wtgcznie) w Osrodku przebywato 171 oséb. W
2010r. w Osrodku umieszczono 11 osob.

W planach jest utworzenie osrodka samotnej matki, ktéry bytby uzupetnieniem OIK a tym
samym kompleksowym zabezpieczeniem pomocy ofiarom przemocy w naszym powiecie.
W ramach poradnictwa specjalistycznego w Powiatowym Centrum Pomocy Rodzinie osoby
zgtaszajgce sie mogg rowniez uzyskaé pomoc w postaci m.in.:

1. Poradnictwa psychologicznego w tym;

— krotkoterminowej terapii skoncentrowanej na problemie;

— diagnozowaniu i sporzadzanie opinii;

— uzyskaniu oceny i wskazan do dalszego leczenia;

— przeprowadzeniu mediacji;

— psychoedukacji.

2. Poradnictwa prawnego w zakresie :

— ochrony prawnej dziecka;

— alimentacji;

— znecania nad rodzing;

— rozwodu, separacji- gdy stwierdzono w rodzinie przemoc;
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— sprawy o leczenie;
— edukowania oséb dotknietych przemocg w rodzinie w obszarze procedury prawne;j.

Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie byto realizatorem programu pn. ,Rozwijanie
systemowej formuty pracy w Powiecie Kluczborskim z osobami doswiadczajgcymi przemocy”
w ramach programu utworzono grupe wsparcia dla oséb doswiadczajgcych przemocy w
rodzinie oraz przeprowadzono szereg szkolen w zakresie interwencji kryzysowej w tym:

1. Jednodniowe szkolenie pt. ,,Program interwencji kryzysowej w spotecznosciach lokalnych -
podejscie wielodyscyplinarne”. W szkoleniu wzieto udziat 30 oséb z terenu catego Powiatu
Kluczborskiego pracujgcych w takich sytuacjach jak OIK,PZPR, PPP, OPS, Policja, Sad.

2. Trzydniowe szkolenie pt. ,Postepowanie w konkretnych rodzajach kryzysu: zespét stresu
pourazowego, kryzys zagrozenia zycia i uzaleznienie od substancji chemicznych”. W szkoleniu
brato udziat 15 osdéb. Byty to osoby z terenu gminy Kluczbork pracujgce w takich instytucjach
jak OIK, PCPR, PPP, OPS, Policja, Sad.

3. Trzydniowe szkolenie pt. ,Teoria i praktyka interwencji kryzysowej: Podstawowe
umiejetnosci prowadzenia interwencji kryzysowej”’. W szkoleniu wzieto udziat 15 oséb z
terenu gmin Lasowice , Wotczyn, Byczyna pracujgce w takich instytucjach jak OIK, PPP, OPS,
Policja.

Szkolenia przyczynity sie przede wszystkim do zwiekszenia wiedzy na temat zasad
prawidtowego i sprawnego dziatania zespotu interdyscyplinarnego. Ponadto uczestnicy
zdobyli oraz utrwalili wiedze na temat radzenia sobie w réznego typu kryzysach (zespot
stresu pourazowego, autoagresja, uzaleznienia, przewlekte choroby psychiczne, zaburzenia
osobowosci) oraz w zakresie mozliwosci i uprawnien zespotu interdyscyplinarnego.
Dodatkowo w formie warsztatowej przeéwiczono prace zespotu w hipotecznej sytuacji
kryzysowej w rodzinie gdzie ustalono zadania dla poszczegdlnych cztonkéw zespotu
interdyscyplinarnego zgodnie z ich kompetencjami oraz wypracowano rozwigzanie
problemu. Szkolenie utatwito wspotprace pomiedzy instytucjami, odcigzajac pracownikéw
instytucji poprzez delegowanie im konkretnych zadan. Dzieki temu wykluczono powielanie
tej samej pracy na rzecz jednego klienta przez rézne instytucje, co jest niezwykle istotne w
kryzysie, zapobiega powtdérnemu zranieniu klienta uwiktanego w przemoc oraz przeciwdziata
zjawisku wyuczonej bezradnosci.

Grupa wsparcia przyczynita sie do zwiekszenia $wiadomosci w zakresie mozliwosci
dziatania w sytuacjach przemocy, oddziatywata na zmiane postaw na bardziej asertywne
umozliwiajgc tym samym lepsze radzenie sobie z konsekwencjami negatywnych
doswiadczen zwigzanych z przemocg w rodzinie. Szkolenia oraz grupa wsparcia, prowadzone
byty przez psychologdéw z doswiadczeniem w pracy w z osobami doswiadczajgcymi przemocy
w rodzin.
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2.1.1 ZAGROZENIA MtODZIEZY ZJAWISKAMI PATOLOGICZNYMI (NARKOMANIA,

ALKOHOLIZM).

Narastajgcy problem patologii i niedostosowania spotecznego oraz ciggle
zwiekszajgca sie liczba mtodziezy uzaleznionej od narkotykéw i alkoholu dotyka rowniez i
nasze lokalne $rodowisko. Dlatego tez nieodzownym staje sie podejmowanie wszelkich
inicjatyw w celu zmniejszenia zjawiska.

Problem narkomanii ma charakter interdyscyplinarny. Znajduje sie on W polu
zainteresowania réznych stuzb, takich jak lecznictwo, o$wiata, pomoc spoteczna, organy
scigania i wymiaru sprawiedliwosci, media. Kazda z nich styka sie z tym zjawiskiem od innej
strony. Narkomania jest wiec takze problemem spotecznym.

Wzrost zasiegu zjawiska narkomanii powoduje pilng koniecznos$é¢ podjecia dziatan

zmierzajacych do zapobiegania tym negatywnym skutkom. Narkomania zmienia swoje
oblicze od potowy lat 90 —tych. Pojawity sie nowe $rodki odurzajgce oraz nowe sposoby ich
zazywania. Do najpopularniejszych narkotykéw naleza: marihuana, haszysz i amfetamina
oraz syntetyki z grupy "Ecstasy". Aktualnie wiadomo, iz mtodziez posiada dostep do
narkotykow w wiekszosci szkot.
Narkotyki sprzedawane sg w miejscach, gdzie gromadzi sie mtodziez, a wiec na dyskotekach,
koncertach. Ponadto narkotyki rozprowadzane sg przez dealeréw wywodzgcych sie z kregéw
uczniowskich, przez co grupy przestepcze zapewniajg sobie swobodny dostep do placéwek
szkolnych i organizacji mtodziezowych.

Obecne czasy charakteryzuje przyspieszone tempo dojrzewania mtodego pokolenia.
Szybki rozwdéj w sferze biologicznej i intelektualnej nie zawsze idzie w parze z dojrzewaniem
emocjonalnym. Niedojrzaty jeszcze system emocjonalny, wobec wielkich wymagan
stawianych dziecku, rodzi stres. Taka sytuacja sprzyja sieganiu po narkotyki, alkohol czy inne
substancje psychoaktywne. Mfody organizm jest szczegdlnie podatny na negatywne skutki
ich uzywania, a pozorne zyski kuszg izachecajg do ponownego wziecia, do pozornego
uwolnienia sie od stresu, do "wyluzowania" sie. Mtodziez zazywa narkotyki takze dla
towarzystwa, dlatego, ze robig to ich koledzy. Daje im to poczucie przynaleznosci do grupy.
Mtode osoby sg ciekawe zycia i czesto szukajg nowych wrazen. Narkotyk dodaje im pewnosci
siebie, pozornie chroni przed problemami i negatywnymi uczuciami. W konsekwencji srodki
psychoaktywne zaczynajg stopniowo zmienia¢ zycie mtodego cztowieka. Oddziatujgc na jego
psychike ostabiajg energie wewnetrzng, wywotujg zmiany nastroju, prowadzg do zaburzen
zachowania istajg sie przyczyng narastania probleméw w rodzinie iszkole. Zazywanie
narkotykow i alkoholu powoduje stopniowe zanikanie zainteresowan, planéw czy zdrowych
marzen. Coraz trudniej o satysfakcje, problemdéw emocjonalnych przybywa, jednoczesnie
malejg naturalne zdolnosci do radzenia sobie w trudnych sytuacjach.

Najistotniejsze znaczenie ma tutaj profilaktyka, a wiec dziatania stwarzajgce
cztowiekowi okazje aktywnego gromadzenia réznych doswiadczen, ktére powodujg wzrost
jego zdolnosci do radzenia sobie w trudnych sytuacjach zyciowych. W mysl| tej definicji do
profilaktyki zaliczy¢ trzeba zajecia uczgce dzieci rdinych umiejetnosci spotecznych,
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podnoszenia wiary w siebie, zapoznawania ich z wartosciami, jakimi nalezy sie w zyciu
kierowac¢, pomagania lepiej zrozumiec $wiat i ludzi.

Nowoczesny model zajec¢ profilaktycznych nastawiony jest na rozwijanie ogdlnych

umiejetnosci psychologicznych oraz spotecznych i opiera sie na zatozeniu, ze nie tyle sam
narkotyk jest grozny, ile pewne "braki" tkwigce w cztowieku.
Woijciech Eichelberger w wywiadzie udzielonym "Polityce" stwierdzit, ze , brak to taki hak, na
ktorym zawieszajq sie rdozne uzaleznienia”. Brak stabilnej samooceny, brak mitosci, brak
wiary w siebie, brak poczucia bezpieczenistwa, brak umiejetnosci rozwigzywania probleméw.
W czasie zajec profilaktycznych powinno sie uzupetnic¢ te braki, porusza¢ tematy zwigzane
z rozwojem miodego cztowieka, ze Swiadomoscig wiasnych potrzeb iuczué, z problemami
w grupie réwiesniczej, z presjg. Uczy¢ podejmowania decyzji i odmawiania, gdy proponujg
narkotyk. Uczy¢ zasad prawidtowej komunikacji, udzielania wsparcia oraz radzenia sobie
w sytuacjach konfliktowych czy trudnych.

Dane statystyczne prowadzonych w ramach anonimowych badan ankietowych,
wsréd miodziezy gimnazjalnej i licealnej wskazuja, ze spora cze$¢ mtodych ludzi (okoto 20%)
to pijacy alkohol raz lub kilka razy w tygodniu. Mimo wszystkich prawnych zakazéw, dostep
do alkoholu jest w Polsce bardzo fatwy.

W Polsce leczenie sie, tzw. odwyk, pozostawia sie w rekach alkoholikéw, ktdrych decyzja —
zgoda/podpis — warunkuje udziat w procesie leczenia. Po alkohol siegajg zazwyczaj ci ludzie,
ktorym skonczyt sie pomyst na zycie, nie majg zadnej innej alternatywy i nie wiedzg, co ze
sobg zrobi¢, niczym sie nie interesuja, nie potrafig okresli¢ sobie waznych zyciowo celéw. Na
100 pytanych mtodych ludzi tylko 20% potrafi sprecyzowaé swoje zainteresowania, posiada
jakies$ pasje i hobby.

Umiarkowane picie alkoholu jest atrakcyjne dla wielu dorostych poniewaz: utatwia
przezywanie przyjemnosci, przynosi ulge w przykrych momentach zycia, utatwia odpedzanie
smutnych mysli, uprzyjemnia spotkania z innymi ludimi, jest cze$cig celebrowania
uroczystosci i sukceséw. Nastolatki o tym wszystkim wiedzg i doznajg pokusy skorzystania z
tych atrakgji.

Oprécz tego majg wazne i dodatkowe powody sktaniajgce do picia: aby czu¢ sie dorostym,
aby dopasowad sie do otoczenia, aby czu¢ sie dobrze i byé na luzie, aby wyrazi¢ swojg
potrzebe buntu i cheé zmierzenia sie z ryzykiem, aby zaspokoié ciekawo$é, poniewaz alkohol
jest tatwo dostepny.

Istniejg jednak bardzo wazne powody, by nastolatki alkoholu nie pity. Dzieki zrozumieniu
przyczyn siegania po alkohol przez nastolatki rodzice mogg lepiej i skuteczniej pomagad
swoim dzieciom w tym, zeby nie pity. Nauczyciele mogg pomodc zrozumieé te przyczyny
zaréwno rodzicom, jak i dzieciom.

Jednoczesnie wazna jest Swiadomosé, iz alkoholizm jest chorobg, ktérg nalezy leczyé.

Naduzywanie alkoholu i sSrodkdw odurzajgcych wséréd mtodziezy byto tematem badan
przeprowadzony w 2004r. i w 2007r. w gminie Kluczbork. Badanie miato na celu przede
wszystkim pomiar natezenia zjawiska uzywania przez dzieci i mtodziez substancji
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psychaktywnych, w szczegdlnosci: naduzywania alkoholu, srodkéw odurzajgcych, palenia
papierosow.

Badanie przeprowadzono na 1000 osobowej grupie ucznidw z terenu miasta i gminy w
rozbiciu na szkoty: - podstawowe klasy Il i VI, gimnazjum klasy Il, szkoty ponadgminazjalne
klasy Il.

Szkoty podstawowe. Wyniki badan wykazujg, ze uczniowie klas Il i VI szkoty
podstawowej siegajg po papierosy. Wraz z wiekiem wzrasta inicjacja palenia papieroséw.: kl.
Il = 5,2% uczniow; kl. VI — 20,9%. W kl. Il po papierosy siegajg tylko chtopcy w szkotach
miejskich. W kl. VI sg to w przewazajgcej czesci chtopcy, ktorzy palg papierosy kilka razy w
miesigcu. Wraz z wiekiem wzrasta zainteresowanie alkoholem wsréd ucznidw szkoty
podstawowej, prawie co trzeci uczen klasy Il sprébowat alkohol. W klasie VI 46% uczniéw
miato pierwszy kontakt z alkoholem.

Najczestszym miejscem pierwszego spozycia alkoholu ws$rdéd uczniow obu grup
wiekowych sg imprezy rodzinne i spotkania ze znajomymi. Uczniowie szkét wiejskich (25%)
czesciej niz uczniowie z miasta (4%) przyznaja sie do pierwszego kontaktu z alkoholem w
wieku do 7 lat. Natomiast przedziat wieku 7 — 9 lat jest okresem czestszej inicjacji alkoholu
ucznidw szkét miejskich. Zaden uczen szkoty podstawowej klas 11l i VI szkét wiejskich nie
deklarowat proby siegniecia po narkotyki.

Gimnazja. Liczba gimnazjalistow palgcych papierosy w poréwnaniu do uczniéw klas VI
szkoty podstawowej wzrasta o ponad potowe. Czesciej po papierosy siegajg chtopcy niz
dziewczynki. Potowie 27 % ucznidw szkdt miejskich i 36 % ucznidw szkét wiejskich prawie
codziennie pali papierosy. Uczniowie szkét wiejskich czesciej od kolegdw z miasta siegajg po
raz pierwszy po alkohol. Po narkotyki siegajg wytgcznie uczniowie szkét miejskich.
przewaznie dziewczynki. Najczesciej byta to marihuana (54,5%). Po narkotyki najczesciej
siegajg podczas prywatek (42,9%) i dyskotek (28,6%). Blisko 67% ucznidw siega po narkotyki
kilka razy w miesigcu.

Szkoty srednie. Prawie 75 % ucznidw szkoty sredniej miato inicjacje palenia
papieroséw. Czesciej chtopcy niz dziewczeta siegajg po papierosy. Co trzeci uczen szkoty
Sredniej pali papierosy codziennie. Ponad 94% ucznidow prébowato w swoim zyciu
jakiegokolwiek alkoholu. Chtopcy (53,8) czesciej od dziewczat (50,5%) siegali po alkohol. 84%
inicjacji alkoholowej wsréd uczniéw miato miejsce w wieku powyzej 12 lat. Co trzeci uczen
szkoty sredniej potwierdza wystgpienie przypadkéw ,urwania sie filmu” pod wptywem
nadmiernie spozytego alkoholu. Ponad 29% ucznidw ma za sobg inicjacje jakiegokolwiek
narkotyku. Chtopcy czesciej niz dziewczeta majg kontakt z narkotykami. Miejscem
pierwszego kontaktu z narkotykami to spotkania ze znajomymi (56,1%), dyskoteki (26,8%),
prywatki (7,3%). Najpowszechniejszym uzywanym narkotykiem jest marihuana i haszysz
(61,3%) oraz amfetamina (12,9%). Wsréd mtodziezy szkdt srednich pojawia sie nowy
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problem czyli stosowanie przemocy przez rodzicow bedacych pod wptywem alkoholu.
Przemocy doswiadcza 7% ucznidow.
Przyczyny wystepowania problemoéw uzaleznien wg raportu:

1. Niewystarczajgca wiedza na temat zjawiska uzaleznienia alkoholowego i narkomanii.

2. tatwy dostep do alkoholu, narkotykdéw zaréwno na terenie szkoty jak i poza nig, tj. w
miejscach czestych spotkan mtodziezy, tj. dyskoteki, puby, prywatki.

3. Wystepowanie problemdéw szkolnych, rodzinnych i spotecznych (brak perspektyw
zyciowych rodziny, bezrobocie, trudna sytuacja finansowa).

4. Niezaradnos$¢ mtodziezy w radzeniu sobie z trudami zycia codziennego i zwigzana z
tym ucieczka w Swiat iluzji — uzaleznien.

Ciekawosc¢ oraz nieSwiadomos¢ szybkiego uzaleznienia sie od alkoholu i narkotykdéw.
Pragnienie dopasowania sie do otoczenia. Podatnos¢ mtodych ludzi na negatywne
wptywy otoczenia.

7. Brak natychmiastowej reakcji ze strony rodziny, spowodowany albo brakiem wiedzy
na temat zazywania narkotykéw, badZ niewystarczajgcym zainteresowaniem
dorastajgcym dzieckiem. Niepokojgca jest skala inicjacji alkoholowej w towarzystwie i
za aprobatg rodzicow.

2.2 BEZROBOCIE | RYNEK PRACY

Analiza danych statystycznych beneficjentéw pomocy spotecznej naszego powiatu
wskazuje ze, najwiekszg grupe stanowig osoby ubogie (1153/ 2 648) oraz bezrobotne
(1074 /3 258). W ciggu ostatniego dziesieciolecia ubdstwo stato sie w Polsce jedng z
najpowazniejszych kwestii spotecznych. Wraz z rozpoczeciem procesu przemian spoteczno —
ustrojowych zjawisko ubdstwa weszto w nowg, dotad nieznang, faze rozwoju.
Restrukturyzacja wszystkich gatezi gospodarki narodowej wygenerowata, jako efekt uboczny,
ale wkalkulowany w koszty spoteczne, lawinowo rosngce bezrobocie, ktére okazato sie by¢
niemal najistotniejszym czynnikiem sprawczym szybkiej degradacji ekonomicznej zaréwno
jednostki, jak i rodziny wptywajgc na rozrost biedy i rozszerzenia sie sfery ubéstwa. Gtebokie
implikacje bezrobocia na ksztattowanie sie nowej struktury spotecznej, a co za tym idzie
nowej warstwy ubogich, znajduje potwierdzenie w fakcie, iz przewazajgca wiekszosé
Swiadczeniobiorcéw pomocy spotfecznej, to osoby bedgce w dezaktywacji zawodowej i
zarejestrowane w powiatowych urzedach pracy. Jednoczesnie problem bezrobocia zwigzany
nierozerwalnie z brakiem statych dochoddw, najbardziej dotyka gospodarstwa domowe
sktadajace sie z rodzin wielodzietnych i niepetnych, jak réwniez z rodzin zyjgcych z osobg
niepetnosprawng badz dtugotrwale chora.

Bezrobocie mozemy zdefiniowa¢ jako ogdlng liczbe oséb zarejestrowanych
w Powiatowym Urzedzie Pracy, badz tez jako oszacowang na podstawie powszechnego spisu
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ludnosci, badz innych badan sondazowych liczbe osdb, ktdre w okresie poprzedzajgcym
badanie nie byly zatrudnione, aktywnie poszukiwaty pracy i byty gotowe jg podjaé.

Wg Powiatowego Urzedu Pracy w roku 2010 stopa bezrobocia wynosita 14,7 %, w tym 8,75
%stanowity kobiety, a 5,95 % to mezczyzni. Z posréd 3 310 oséb bezrobotnych w 2010 roku,
kobiety stanowig liczbe 1 830, a mezczyzni 1 480, z czego dotychczas nie pracowato 316
kobiet i 123 mezczyzn. Prawo do zasitku dla bezrobotnych posiadato jedynie 195 kobiet i 251

mezczyzn.

Rys.9. Struktura oséb bezrobotnych zarejestrowanych w PUP wg pfci, wieku, statusu.

Bezrobotni zarejestrowani
'z z ogétem
£
[]
'g N =] - el [e)
S e s .. 3 g
= £ > 83 | § &= 8 © 5
k< 3] 1] SC E8R S | T < < < -
2 |8 5 28 |28 |<2|l® T |2 |3 3%
e | & S 38258385 [NE|Q | 2|1z 288
2009 | 3345 1183 516 121 852 888 601 | 692 | 312 464
2010 | 3310 1830 439 94 750 875 654 | 659 | 332 446

Zrédfo: Urzqd statystyczny w Opolu ,Portrety powiatéw wojewddztwa opolskiego”(dane wg stanu na 31.XII
2010r.)

Zjawisko ubdstwa, w réznym stopniu dotyka poszczegdlne grupy spoteczenstwa.
Coraz silniejszym czynnikiem determinujgcym status ekonomiczny, w tym sytuacje
materialng jednostki i jej rodziny, jest zajmowane miejsce na rynku pracy. Ubdstwem sg
zagrozone przede wszystkim te osoby, ktére zostaty wyparte z rynku pracy na skutek
bezrobocia. Wyraznie wida¢, iz na obszarze powiatu kluczborskiego, istnieje silna korelacja

miedzy ubdstwem a zjawiskiem bezrobocia.

Jak wynika z danych PUP obserwuje sie znaczng przewage kobiet wsrdd osdb bezrobotnych,
np. : 2009 rok 3 345 oséb bezrobotnych —w tym 1 836 kobiet i 1 509 mezczyzn
2010 rok 3 310 0séb bezrobotnych —w tym 1 830 kobieti 1 480 mezczyzn
Sytuacje te w petni odzwierciedla struktura swiadczeniobiorcéw pomocy spotecznej,

Wzrost bezrobocia jak réwniez samo zjawisko, powoduje réznego rodzaju skutki uboczne.
Stato sie ono w ostatnim okresie trwatym elementem rzeczywistosci spotecznej i na pewno
ma negatywny wptyw na cate spoteczefdstwo. W najbardziej dramatycznej sytuacji znajdujg
sie rodziny $wiadczeniobiorcow pomocy spotecznej, ktére od dawna korzystaty z systemu
wsparcia socjalnego powodu np. niskich dochodéw, wielodzietnosci, inwalidztwa. Trudnosci

25



finansowe w takich rodzinach prowadzg do drastycznych ograniczenn wydatkéw na wet na
podstawowe potrzeby bytowe.

Problem bezrobocia dotyczy nie tylko osoby nim dotknietej, lecz takze catej rodziny.
Pogorszenie funkcjonowania rodziny jest proporcjonalne do okresu pozostawania bez pracy,
co przejawia sie problemami opiekuniczo- wychowawczymi, przemocay, zanikiem autorytetu
rodzicielskiego, co moze prowadzi¢ do rozpadu rodziny. Pojawia sie takze grozba
przyjmowania przez dzieci negatywnych wzorcow osobowych a w konsekwencji
dziedziczenia statusu bezrobotnego.

Bezrobocie, zwtaszcza diugookresowe $wiadczy o utomnosci catego systemu

gospodarczego i mozna uznaé je za zjawisko patologiczne gdyz pozbawia ono mozliwosci
zaspokojenia jednej z podstawowych potrzeb — potrzeby pracy oraz powoduje degradacje
ekonomiczng rodzin; oszczedzanie lub nawet rezygnacje z niektérych potrzeb, popadanie w
dtugi, zaleganie z optatami w konsekwencji prowadzi to do poczucia bezradnosci, frustracji,
obawe o los swdj i swoich najblizszych w skrajnych przypadkach powoduje mysli samobdjcze.
W konsekwencji uniemozliwia realizacje podstawowych funkcji zatrudnienia i staje sie
zrédtem strat zaréwno ekonomicznych jak ipsychospotecznych. Osoby bezrobotne
posiadajgce prawo do zasitku stanowig niewielkg grupe sposréd wszystkich oséb
bezrobotnych zarejestrowanych w PUP .
Zwiekszenie sie grupy bezrobotnych $wiadczeniobiorcow pomocy spotecznej taczy sie ze
wzrostem zadan i wydatkdow oraz koniecznosciag dostosowania dotychczasowych form
dziatania do nowych potrzeb. Dominujgcg forma pomocy sg $wiadczenia pieniezne oraz
zywnos¢. Z uwagi jednak na niewystarczajgce $rodki, pomoc ta staje sie relatywnie niska.
Podstawowe znaczenie w pomocy w wychodzeniu z bezrobocia ma praca socjalna i
przyjmuje ona zréznicowane formy. Prowadzona przez pracownikdw socjalnych obejmuje
swym zakresem pomoc w planowaniu nowych koncepcji zycia zawodowego, rozbudzania
motywacji do dziatania ukierunkowanego na =zatrudnienie, technike kontaktu, ktdra
warunkuje adekwatng do potrzeb beneficjenta forme udzielania $wiadczenia jego wysokosc
w okreslonym czasie. Niepokojgcy jest wptyw bezrobocia na zachowania patologiczne.
Szczegblnie niebezpiecznym zjawiskiem staje sie przemoc w rodzinie. Dtugie pozostawanie
bez pracy stymuluje proces dezintegracji zycia rodzinnego. Przymusowa bezczynno$é
zawodowa i nieregulowany tryb Zzycia wyzwalajg zachowania dewiacyjne, skierowane na
rodzine i lokalne srodowisko spoteczne. Negatywne emocje zwigzane z sytuacjg bezrobocia
przenoszone sg na najblizszych- ofiarami przemocy i ztego traktowania sg najczesciej kobiety
i dzieci.

Ryzyko ubdstwa jest duze w przypadku, gdy gtéwny zywiciel rodziny posiada
wyksztatcenie petne i niepetne podstawowe jak réwniez zasadnicze. Osoby legitymujace sie
wiasnie takim wyksztatceniem najliczniej generujg tzw. populacje diugotrwale bezrobotnych,
czyli zarejestrowanych w powiatowych urzedach pracy jako pozostajgcy bez pracy 12
miesiecy i dtuzej. Sytuacja taka jest zaréowno wyrazem ,kryzysu”, jak réwniez procesow
przeksztatcen dokonujgcych sie w gospodarce. Przy tym proces ksztatcenia na poziomie
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zawodowym nie dostosowat sie do zmian zachodzgcych w gospodarce, doprowadzajac do

generacji absolwentéw skazanych na dezaktywacje zawodowg juz u progu zycia
zawodowego.
Wzrost wyksztatcenia zwieksza, cho¢ nie wyklucza, szanse unikniecia ubdstwa

ze wzgleddw spoteczno — ekonomicznych.
Zaledwie 2% populacji bezrobotnych to osoby z wyksztatceniem wyzszym, natomiast odsetek
0s0b legitymujgcych sie tym wyksztatceniem i pozostajgcych bez pracy dtuzej niz rok wynidst
0,96 punktu procentowego ogdtu bezrobotnych tej kategorii.

Najwieksze prawdopodobienstwo ubdstwa wystepuje wsrdod mieszkancow gmin

o najwyzszej liczbie bezrobotnych i najwyzszym wskazniku bezrobocia.

Rys.10. Struktura liczebna oséb bezrobotnych gmin powiatu kluczborskiego zarejestrowanych w PUP
w Kluczborku

Gminy Liczba 0s6b | Liczba 0s6b | Liczba mieszkancow
powiatu bezrobotnych bezrobotnych gminy w 2010r.
kluczborskiego | zarejestrowanych ~ w | zarejestrowanych w

PUP PUP

2009 2010

ogotem kobiety ogotem kobiety ogotem %
Byczyna 579 337 579 342 9 800 5,9
Kluczbork 1672 909 1 640 912 38 200 4,3
Lasowice W. 191 89 201 107 7 200 2,8
Wotczyn 903 501 881 467 14 400 6,1

Zrédto: dane statystyczne z PUP w Kluczborku

Wg posiadanych danych statystycznych sporg grupe oséb bezrobotnych stanowig osoby w wieku 34-
55 lat i wiecej. Przy nadchodzacym nizu demograficznym starzenie sie ludnosci w wieku
produkcyjnym nakazuje prowadzenie odpowiedniej polityki w zakresie ksztatcenia ustawicznego oraz
aktywizacje osob powyzej 45.roku zycia, tak aby podtrzymac ich aktywno$é zawodowg, wspierac i
motywowac¢ do przekwalifikowania sie pod katem aktualnego zapotrzebowania rynku pracy.
Powiatowy Urzad Pracy w Kluczborku zrealizowat w tym celu ,,Program 45/50 plus”. W jego ramach
osoby bezrobotne miaty mozliwo$¢ podwyzszenia swoich kwalifikacji, biorgc udziat w szkoleniach
oraz zdobywajagc nowe doswiadczenia zawodowe. W tym kontekscie waine jest ponadto
monitorowanie zawoddéw nadwyzkowych i deficytowych oraz popytu na prace. Priorytetem wiadz
powiatu kluczborskiego w najblizszych latach powinno by¢ tworzenie projektéw majacych na celu
aktywizacje oséb po 45.roku zycia. Na podstawie ustawy o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku
pracy m.in. osoby powyzej 50. Roku zycia uznane s3 za bedace w szczegdlnej sytuacji na rynku pracy,
w zwigzku z tym skierowane powinny by¢ do nich réznego rodzaju dziatania, ktére majg na celu ich
aktywizacje.
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Osoby powyzej 50.roku zycia mieszkajgce w powiecie kluczborskim narazone sg na
wieksze ryzyko pozostania biernymi zawodowo. Ponadto, wzrost liczby oséb w wieku
niemobilnym powoduje powazny problem z punktu widzenia rynku pracy, bowiem zwieksza
sie udziat oséb, ktdre nie sg sktonne do zmiany miejsca zamieszkania i poszukiwania pracy
poza miejscem pobytu. Czesto mozna tez zaobserwowaé, ze ludzie miodzi zbyt pdino
wchodzg na rynek pracy, natomiast osoby starsze za wczesnie sie z niego wycofujg
(przechodzac na emerytury, renty, swiadczenia przedemerytalne).

Kolejnym priorytetem wtadz powiatu powinno by¢ monitorowanie popytu na prace
oraz podazy zawodéw deficytowych i nadwyzkowych.

Zmniejszenie sie liczby ludnosci w wieku produkcyjnym oraz zwiekszanie w wieku
poprodukcyjnym wskazuje, ze bardzo waznym staje sie zatrzymanie na rynku pracy, oséb,
ktore w okresie do 2020r. bedg zasila¢ grupy w wieku 55-59 lat w odniesieni udo kobiet oraz
60-64 lata mezczyzn (obecnie grupy wieku przedemerytalnego).

W ostatnim czasie w powiecie kluczborskim pojawili sie nowi inwestorzy, dzieki
ktérym szanse na zatrudnienie (takze po przekwalifikowaniu zawodowym) mogg znalei¢:
Slusarze, spawacze, tokarze, frezerzy, operatorzy linii produkcyjnej, specjaliéci montazu
ciezkiego, elektrycy, operatorzy suwnic, operatorzy wodzkéw jezdniowych, robotnicy
budowlani, a takze wykwalifikowani handlowcy ze znajomoscig jezykdw obcych (wtoski,
niemiecki i angielski) oraz przedstawiciele handlowi.

W ostatnich latach na terenie powiatu obserwuje sie do$¢ szybki rozwdj prywatnej
przedsiebiorczosci. Intensywnie rozwija sie réwniez handel i ustugi.

Rys.11. Pracujacy wg pici i sektorow wtasnosci

Powiat Ogotem Mezczyzni Kobiety Sektor

kluczborski publiczny prywatny
2009 10970 5 866 5104 4727 6243
2010 11022 5904 5118 4767 6 255

Zrédto: Urzqd statystyczny w Opolu ,Portrety powiatéw wojewddztwa opolskiego”(dane wg stanu na 31.XII
2010r.)

Dominujacg branza, w ktdérej mieszkarcy powiatu kluczborskiego znajdujg zatrudnienie jest
przemyst, mechanika pojazdowa i handel oraz edukacja. Zdecydowanie najmniej oséb
zatrudnionych jest w budownictwie oraz opiece zdrowotnej i pomocy spotecznej. O ile w
przypadku budownictwa by¢ moze statystyki sg tak niskie z powodu migracji zarobkowej to
pomoc spofeczna z pewnoscig wymaga wiekszego dofinansowania, zwiekszenia zatrudnienia
pracownikdéw socjalnych, asystentéw pracy z rodzing, koordynatoréw pieczy zastepczej.
Obowigzek taki naktada ustawa o pieczy zastepczej ale przede wszystkim pragmatyka i
praktyka, ktéra pokazuje, ze zmieniajace sie standardy pracy wymuszajg zmiany z systemu
zasitkowego na wspierajacy.
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Rys. 12. Zatrudnienie wg branz

3880

B 2009 m2010

Zrédfo: Urzqd statystyczny w Opolu ,,Portrety powiatéw wojewddztwa opolskiego”(dane wg stanu na 31.XII
2010r.)

2.3 NIEPEENOSPRAWNOSC | DLUGOTRWALA CIEZKA CHOROBA

Postugujac sie definicja ustawowg, osoba niepetnosprawna to osoba, ktérej stan
fizyczny, psychiczny lub umystowy, powodujacy trwate lub okresowe utrudnienie, ogranicza
badz uniemozliwia samodzielng egzystencje. W zaleznosci wiec od rodzaju
niepetnosprawnosci, stopnia oraz wieku osoby niepetnosprawnej zréznicowaniu ulegajg
formy pomocy zaréwno w sferze socjalnej, zdrowotnej i spotecznej. Aktualnie jedynym
petnym badaniem pozwalajgcym ustali¢ wzglednie doktadng liczbe osdb niepetnosprawnych
oraz umozliwiajg szczegétowg charakterystyke tej grupy ludnosci sg powszechne spisy
ludnosci. Zgodnie z danymi Gtownego Urzedu Statystycznego, wedtug ostatniego spisu
ludnosci, ktory miat miejsce w 2002 roku, liczbe osdb niepetnosprawnych w powiecie
kluczborskim okresla sie na 7 542 osoby, tj. ok. 11 % catej populacji naszego powiatu. W
liczbie tej 3 872 stanowig kobiety, mezczyzn jest 3 670, natomiast dzieci 473. Brak jest
aktualnych danych z e spisu powszechnego, ktéry odbyt sie w 2011 r. przypuszczac jednak
nalezy iz wartos¢ ta wykazuje dynamike wzrostows.

Wsréd oséb niepetnosprawnych na terenie naszego powiatu, ktére legitymujg sie

orzeczeniem wydanym przez Powiatowy Zespoét ds. Osdb Niepetnosprawnych najwiecej jest
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orzeczonych ze stopniem umiarkowanym. Przewazajg orzeczenia wydawane po raz pierwszy,
co moze $wiadczy¢ o wzroscie ilosci 0séb niepetnosprawnych w powiecie.

Rys.13. llos¢ wydanych orzeczen dla oséb dorostych przez PZ ds. ON z uwzglednieniem stopnia
niepetnosprawnosci

Rok
Stopien niepetnosprawnosci

2008 r. 2009r. 2010r.
Znaczny 413 351 374
Umiarkowany 527 462 448
Lekki 195 132 126
Ogodtem 1135 945 948
Orzeczenia wydane po raz

. 707 620 552

pierwszy

Zrédfo: opracowanie wtasne na podstawie danych z PZ ds. ON w Kluczborku

Przedziat wiekowy o0sdb niepetnosprawnych (7 542)przedstawia sie nastepujaco:
— 473 to osoby w wieku przedprodukcyjnym (od 0 do 17 lat),
— 3671 to osoby w wieku produkcyjnym ( mezczyzni od 18 do 64 lat oraz kobiety od 18
do 59lat),
— 3 398 to osoby w wieku poprodukcyjnym ( mezczyzni w wieku 65 lat i wiecej oraz
kobiety w wieku 60 lat i wiece;j.
Z powyzszych danych wynika, ze przewazajgcy ilo$¢, bo okoto 49% z ogdlnej liczby oséb
niepetnosprawnych stanowig osoby w wieku produkcyjnym, czyli bedgce w petni aktywnosci
zawodowe;j. Jednakze na koniec 2005 r. aktywnych zawodowo byto tylko okoto 1.032 osoby,
w tym 735 to osoby pracujgce, a 297 to osoby bezrobotne. Natomiast zdecydowana
wiekszos¢ — 6 442 to osoby bierne zawodowo.

Wedtug danych z Powiatowego Urzedu Pracy na koniec 2010 roku zarejestrowanych
byto jako bezrobotne lub poszukujgce pracy 194 osoby niepetnosprawne, w tym 113 kobiet,
a prawo do zasitku posiadaty 32 osoby-w tym 18 kobiet. W tej grupie znajdujg gtéwnie
osoby z podstawowym i zasadniczym wyksztatceniem.

2.3.1 DZIALANIA NA RZECZ OSOB NIEPELNOSPRAWNYCH

Aktywnos¢ zawodowa o0sdb niepetnosprawnych, ktéra determinuje w znacznym
stopniu mozliwos¢ podniesienia standardéw socjalno — bytowych, uwarunkowana jest
orzeczeniem o niezdolnosci do wykonywania jakiejkolwiek pracy, bgdz orzeczeniem o pracy
tylko w warunkach specjalnych, co czesto utrudnia zatrudnienie jesli w poblizu miejsca
zamieszkania nie ma zakfadu pracy chronionej. W zwigzku z tym w zakresie zatrudnienia
0sOb niepetnosprawnych, w obecnej sytuacji, wysoce kreatywng role, obok ,otwartego
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rynku pracy” , odgrywa wcigz chroniony rynek pracy, w ramach ktérego dziatajg wspomniane
juz zaktady pracy chronione;j.

Wedtug danych statystycznych najwieksze szanse na znalezienie pracy — podobnie jak
w przypadku catej populacji aktywnych zawodowo — posiadajg osoby niepetnosprawne
legitymujace sie wyzszym wyksztatceniem, natomiast w najtrudniejszej sytuacji pozostajg
osoby z wyksztatceniem niepetnym i petnym podstawowym jak rowniez zawodowym. Praca
dla oséb niepetnosprawnych, oprécz wymiaru ekonomicznego, zapobiegajgcego ubdstwu,
posiada rowniez bardzo wazny aspekt spoteczny.

Rys.14. Wyksztatcenie oséb niepetnosprawnych bezrobotnych i poszukujgcych pracy.

Wyksztatcenie

wyisze 9
policealne

srednie ogolnoksztatcace 15

$rednie zawodowe 35
zasadnicze zawodowe 90
gimnazjalne 3
podstawowe 71

bez wyksztatcenia 2

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

Zrédlo: opracowanie wlasne na podstawie danych z PUP w Kluczborku

Nizszy poziom wyksztatcenia oséb niepetnosprawnych widoczny jest we wszystkich grupach
wiekowych. Znacznie gorzej od zdrowych rowiesnikow wyksztatcona jest mtodziez
niepetnosprawna. Nieréwnos¢ startu w doroste zycie wynikajgca z faktu
niepetnosprawnosci, pogtebiona zostaje poprzez gorsze przygotowanie do zycia
zawodowego. Niskiemu poziomowi aktywnosci zawodowej oséb niepetnosprawnych
towarzyszy jednoczesnie zjawisko bezrobocia. Jest ono wséréd osdb niepetnosprawnych
wyzsze niz liczba oséb czynnych zawodowo. Trudnosci w znalezieniu pracy poteguje niski
poziom kwalifikacji, zawansowany wiek i nizsza niz przecietnie zawodowa dyspozycyjnos¢ i
mobilnos$¢ osdéb niepetnosprawnych. Dla wiekszosci oséb niepetnosprawnych i ich rodzin,
trudna sytuacja materialna w potgczeniu z niewielkimi mozliwosciami jej zmiany w oparciu o
osobistg zaradnos¢, stanowig bariere nie do pokonania w samodzielnym zaspokajaniu wielu
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potrzeb irozwigzywaniu problemow jakie rodzi niepetnosprawnosé. Najczestszymi
przyczynami niepetnosprawnosci wsréd oséb bezrobotnych i poszukujgcych pracy sa
choroby neurologiczne, psychiczne, uktadu krazenia i oddechowego, narzadu ruchu,
zaburzen gtosu, mowy i choréb stuchu.

Odzwierciedleniem danych statystycznych jest sytuacja na kluczborskim rynku pracy.
Pomimo podejmowanych dziatan aktywizacyjnych jest ona nadal bardzo trudna, osobom
niepetnosprawnym jest niezwykle trudno znalezé zatrudnienie. Osoby niepetnosprawne,
ktére nie kwalifikujg sie do podjecia zatrudnienia w warunkach otwartego rynku pracy
jednoczesnie wymagajg opieki medycznej i rehabilitacyjnej zatrudnione sg w zaktadach
pracy chronionej. Na terenie powiatu kluczborskiego funkcjonujg juz tylko 2 zaktady pracy
chronione;j. Likwidacja ulg dla pracodawcéw, zmiany ustawowe w zakresie braku mozliwosci
uzyskania zwrotu kosztow tworzenia stanowisk pracy dla o0séb niepetnosprawnych
zniechecita pracodawcéw do zatrudniania oséb z orzeczong niepetnosprawnoscig. Z danych
PUP wynika, ze gtéwnymi barierami utrudniajgcymi wejscie na rynek pracy sa: zbyt niski
poziom wyksztatcenia i kwalifikacji, mata aktywnos¢ zawodowa, pasywna postawa, brak
specjalistycznego przygotowania do istniejgcego rynku pracy w powiecie.

Wsrdd instytucji powotanych do wypetniania zadan na rzecz oséb niepetnosprawnych
w powiecie kluczborskim nalezy wymienic:

— Powiatowy Urzad Pracy w zakresie rehabilitacji zawodowej i zatrudniania osdb
niepetnosprawnych

— Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w zakresie rehabilitacji spotecznej oraz
poradnictwa.

— Powiatowy Zespdl ds. Orzekania o Niepetnosprawnosci w zakresie orzecznictwa do
celéw pozarentowych

— Domy Pomocy Spotecznej w Kluczborku i Gieratcicach w zakresie $wiadczenia
catodobowych ustug opiekunczych

— Warsztaty Terapii Zajeciowej w zakresie rehabilitacji spotecznej

— Poradnie Psychologiczno — Pedagogiczng w zakresie specjalistycznego poradnictwa
oraz diagnostyki

— Placowki stuzby zdrowia

— Placowki oswiatowe z oddziatami integracyjnymi dla dzieci niepetnosprawnych w tym
Specjalny Osrodek Szkolno- Wychowawczy

Na terenie powiatu kluczborskiego oprdcz instytucji samorzgdowych mozna zauwazy¢ duzg

aktywnos¢ organizacji pozarzgdowych, ktdre realizujgc swoje cele statutowe, angazujg sie w

spontaniczng pomoc osobom niepetnosprawnym.

- Stowarzyszenie Rodzin i Przyjaciét Osdb Zaburzeniami Psychicznymi ,,Nadzieja”

- Stowarzyszenie Rodzicdw Przyjaciét Dzieci i Mtodziezy Osdb ze Specjalnymi Potrzebami
przy Publicznym Przedszkolu Nr 2 z Oddziatami Integracyjnymi w Kluczborku
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- Kluczborskie Towarzystwo Pomocy Sprawnym Inaczej

- Swietlica terapeutyczno — Wychowawcza ,,Parasol” wraz z filia
- Caritas Diecezji Kluczbork

- Polski Czerwony Krzyz

- ,Samarytanin”

- Zwigzek Emerytow, Rencistéw i Inwalidow

- Zwigzek Gtuchych

- Zwigzek Niewidomych

- Zwigzek Kombatantéw

Na podstawie ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz
zatrudnianiu oséb niepetnosprawnych ( Dz.U.z 2008 r. Nr 14, p0z.92 z pdzn. zm. ) zadania
zlecone przez administracje rzgdowa realizuje powiat.

Zgodnie z art. 7 ust. 1 cytowanej ustawy rehabilitacja oséb niepetnosprawnych
oznacza zespot dziatan, w szczegdlnosci organizacyjnych, leczniczych, psychologicznych,
technicznych, szkoleniowych, edukacyjnych i spotecznych, zmierzajgcych do osiggniecia, przy
aktywnym uczestnictwie tych oséb, mozliwie najwyzszego poziomu ich funkcjonowania,
jakosci zycia i integracji spoteczne. Najwazniejszym, chociaz wykazujgcym stale malejacy
udziat w wydatkach, zréodtem finansowania pomocy spotfecznej pozostaje budzet panstwa, na
zadania dla oséb niepetnosprawnych srodki finansowe przekazuje Panstwowy Fundusz
Rehabilitacji Oséb Niepetnosprawnych ( w ramach ktdrego s3 realizowane zadania zlecone).
Wysokos$¢ przyznanych przez PFRON srodkéw finansowych na realizacje zadan z zakresu
rehabilitacji zawodowej i spotecznej okreslonych w ustawie z dnia 27 sierpnia 1997 ( Dz. U. z
2008 r. Nr 14, poz. 92 z pdzn. zm.) przypadajacych wedtug algorytmu na przestrzeni lat 2006
— 2010 ksztattowat sie nastepujaco:

Rys.15. Wysokos¢ srodkdw przekazanych wg algorytmu przez PFRON na zadania dla oséb
niepetnosprawnych powiecie kluczborskim.

2006 2007 2008 2009 2010

1.021.281 1.037.870 1.302.555,00 975.576,00 876.341,00

Zrédto: Dane statystyczne z Powiatowego Centrum Pomocy Rodzinie w Kluczborku.

Dofinansowanie najwazniejszych form pomocy niepetnosprawnym to czes$¢ zadan
Powiatowego Centrum Pomocy Rodzinie. Centrum realizujgc zadania wynikajgce z cyt.
ustawy o rehabilitacji zawodowej i spotecznej(..)wspotpracuje ze zwigzkami i organizacjami
pozarzgdowymi dziatajgcymi na rzecz osdb niepetnosprawnych.

Jednym z gtéwnych zadan jest dofinansowanie ze srodkow Parnstwowego Funduszu
Rehabilitacji Oséb Niepetnosprawnych do:
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— uczestnictwa osdb niepetnosprawnych i ich opiekunéw w turnusach rehabilitacyjnych

— sportu, kultury, rekreacji i turystyki oséb niepetnosprawnych

— zaopatrzenie w sprzet rehabilitacyjny, przedmioty ortopedyczne i srodki pomocnicze
przyznawane na podstawie odrebnych przepisow,

— likwidacja barier architektonicznych, w komunikowaniu sie i technicznych, w zwigzku
z indywidualnymi potrzebami oséb niepetnosprawnych,

— dofinansowanie kosztéw dziatania warsztatow terapii zajeciowe].

Na przetomie lat 2006 — 2010 powiat Kluczborski otrzymat znaczne $rodki na zadania
zlecone przez administracje rzadowa z przeznaczeniem na dofinansowania dla oséb
niepetnosprawnych.

Ponizsza tabela zawiera dane odzwierciedlajgce ilo$¢ osdb niepetnosprawnych, ktérych
whnioski o dofinansowanie na poszczegdlne programy zostaty rozpatrzone pozytywnie oraz
kwoty, jakie przyznano na dofinansowania.

Rys.16.zadania dofinansowywane osobom niepetnosprawnym przez powiat kluczborski w ramach ze
srodkéw PFRON

2006 2007 2008 2009 2010
Nazwa ilosé kwota ilosé kwota ilosé kwota ilos¢ kwota ilos¢ | kwota
programu

0sob 0s6b 0sob 0s6b 0so6b
Turnusy 266 156.467 365 227.316 284 190.553 145 105.604 | 159 104.735
Imprezy 978 19.662 77 14.544 169 12.419 294 17.711 160 2.664
integrac.
Pr. 480 336.119 428 255.330 441 362.927 215 207.096 | 350 176.558
ortopedycz
Likwidacja 49 167.717 48 204.607 36 181.143 20 101.275 | 24 84.359
barier
Rehabilit. 6 5.966 - - 18 150.059 16 99.296 | 13 64.123
zawodowa
WTZ 25 335.350 30 318.583 30 362.178 30 399.492 | 30 443.880

Razem | 1.804 1.021.281 | 948 1.020.380 | 978 1.259.279 | 720 930.474 | 736 876.319

Zrédto: Dane statystyczne z Powiatowego Centrum Pomocy Rodzinie w Kluczborku.
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Od 2006r. powiat kluczborski byt realizatorem PFRON-owskiego ,Programu
wyréwnywania réznic miedzy regionami” przyjetego Uchwatg nr 27/2003 Rady Nadzorczej
PFRON z dnia 05 czerwca 2003 r.

Program umozliwiat ( poza algorytmem ) na przekazywanie srodkéw jednostkom
samorzadu powiatowego o najwyiszej stopie bezrobocia. Srodki te wykorzystywane byty na
dziatania wyréwnujgce réznice miedzy regionami w obszarze zatrudnienia i rehabilitacji oséb
pracy dla o0sdéb
niepetnosprawnych (obszar C), wyposazenie obiektéw stuzgcych rehabilitacji oséb

niepetnosprawnych, w tym na wyposazenie nowych miejsc
niepetnosprawnych w sprzet rehabilitacyjny, likwidacje barier w placowkach edukacyjnych i
zaktadach opieki zdrowotnej w zakresie umozliwienia osobom niepetnosprawnym
poruszania sie i komunikowania ( obszar B ) oraz likwidacje barier transportowych ( obszar
D).

taczna kwota, jakg Panstwowy Fundusz Rehabilitacji Oséb Niepetnosprawnych przekazat w
latach 2006 — 2009 do powiatu kluczborskiego na wspomniane powyzej zadania wyniosta
2.017.282,66 zi.

Sposdéb wykorzystania powyzszych srodki w powiecie kluczborskim przedstawia ponizsza

tabela:

Rys.17. Program Wyréwnywania Réznic Miedzy Regionami

ROK BENEFICJENCI OBSZAR OBSZAR OBSZAR RAZEM
B C D

2006 Jedn. inne 0 40.887,50 696.355,00 737.242,50
Jedn. 0 0 83.100,00 83.100,00
powiatowe

2008 Jedn. inne 218.482,97 0 216.463,07 434.946,04
Jedn. 257.788,53 0 241.247,33 499.035,86
powiatowe

2009 Jedn. inne 188.832,56 0 0 188.832,56
Jedn. 74.125,70 | O 0 74.125,70
powiatowe
RAZEM 739.229,76 40.887,50 1.237.165,40 2.017.282,66

Zrédto: Dane statystyczne z Powiatowego Centrum P omocy Rodzinie w Kluczborku.
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Istotnym Zrédtem finansowym, umozliwiajgcym realizacje zadan w zakresie pomocy
spotecznej oraz oséb niepetnosprawnych wykazujgce stale rosngcy udziat w strukturze
wydatkéw stanowig srodki z EFS.

Od 2008r. instytucje oswiatowe, pomocy spotecznej, organizacje pozarzadowe z duzym
powodzeniem pozyskujg srodki unijne zwiekszajgc tym samym obszar wsparcia dla swoich
beneficjentow.

Rowniez Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Kluczborku w roku 2008
przystapito do realizacji projektu systemowego ,, Dobry Start ”, ktdry jest wspétfinansowany
przez Unie Europejskg ze srodkéw Europejskiego Funduszu Spotecznego w ramach Programu
Operacyjnego Kapitat Ludzki Priorytet VII Rozwdj i upowszechnianie aktywnej integracji,
Dziatanie 7.1 Rozwdj i upowszechnianie aktywnej integracji, Poddziatanie 7.1.2 Rozwdj i
upowszechnianie aktywnej integracji przez powiatowe centra pomocy spoteczne;.

Celem gtownym projektu byto zwiekszenie umiejetnosci spotecznych i zawodowych
usamodzielniajgcych sie wychowankéw rodzin zastepczych oraz placéwek opiekunczo-
wychowawczych a takze osdb niepetnosprawnych, ktére przyczynia sie do zwiekszenia ich
szans na rynku pracy. Cel gtéwny projektu zostat osiggniety poprzez realizacje celéw
szczegotowych m.in. rozwijanie indywidualnego potencjatu, nabywanie badz doskonalenie
umiejetnosci spotecznych, okreslenie predyspozycji oraz aspiracji zawodowych, nabycie lub
zwiekszenie umiejetnosci poszukiwania pracy, nabycie nowych kwalifikacji zawodowych i
uprawnien, zwiekszenie umiejetnosci korzystania z nowoczesnych technik informacyjnych
oraz polepszenie stanu zdrowia i usprawnienie psychoruchowe oséb niepetnosprawnych.
Realizacja projektu stanowi duzg szanse rozwoju zaréwno dla uczestnikdw projektu jak i dla
Powiatowego Centrum Pomocy Rodzinie .

Przyczynita sie do zwiekszenia doswiadczenia jednostki w zakresie siegania po srodki

finansowe w ramach Programu Operacyjnego Kapitat Ludzki. Jednoczesnie wzmocnita
potencjat jednostki w zakresie upowszechniania aktywnej integracji i pracy socjalne;j.
W ramach projektu pomocg objeto w latach 2008 — 2010 ogétem 84, w tym osoby
niepetnosprawne nieaktywne zawodowo i mtodziez usamodzielniajagcg sie z rodzin
zastepczych i placéwek opiekunczo —wychowawczych w ramach indywidualnego programu
usamodzielniania.

2008 rok — 18 osob
2009 rok — 15 oso6b
2010 rok — 51 osdb .

Catkowity koszt projektu w poszczegdlnych latach wynosit :
2008 rok —142.490,50 zf.
2009 rok—117.113,88 zf.
2010 rok —393.391,00 zt.
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Od 2001 roku dziata powotany przez Staroste w ramach zadan z zakresu administracji
rzagdowej Powiatowy Zespot ds. Orzekania o Niepetnosprawnosci, ktory orzeka osoby doroste
i dzieci z powiatu kluczborskiego.

Do podstawowych zadan Zespotu ds. Orzekania o Niepetnosprawnosci nalezy:

- orzekanie o niepetnosprawnosci dorostych i dzieci,

- opiniowanie wnioskéw na karte parkingowa,

- wydawanie legitymacji osobom niepetnosprawnym,

W ostatnich pieciu latach wydawane przez Powiatowy Zespdt ds. Orzekania o
Niepetnosprawnosci orzeczenia utrzymujg sie na dos¢ wysokim poziomie. | tak na koniec
2010 roku wydanych zostato 946 orzeczen.

W powiecie kluczborskim osoby niepetnosprawne posiadajg bardzo waziny i
dostrzegalny status spoteczny. Istnieje wiele preznie dziatajgcych organizacji pozarzadowych,
ktore wspierane sg w swoich dziataniach przez powiat oraz jego jednostki organizacyjne.
Wsrod form czynnego uczestnictwa w zyciu oséb niepetnosprawnych jest m.in.
wspotfinansowanie cyklicznych imprez organizowanych na rzecz oséb niepetnosprawnych w
tym: Dzieri Seniora, Swiatowy Dzierh Emeryta, Rencisty Inwalidy, Biata Laska, Spartakiada
Mtodziezy, Powiatowa Spartakiada Przedszkolakéw z udziatem dzieci niepetnosprawnych,
szereg imprez integracyjnych o charakterze wyjazdowym a takie plenerowym
organizowanych na terenie miasta, wycieczki rowerowe, wycieczki piesze z zakupionymi
przez samorzad gminny i powiatowy kijkami - Nordic walking.

Zwienczeniem dotgd podejmowanych dziatan na rzecz oséb niepetnosprawnych byto
uhonorowanie powiatu kluczborskiego ,Orderem usmiechu” — ogdlnopolskg nagroda w
kategorii: powiat przyjazny niepetnosprawnym oraz wyrdznieniem i tytut w konkursie
,Samorzad réwnych szans 2011” ktérego organizatorem byto Ogdlnopolskie Forum
Integracji Spotecznej.

Dtugotrwata choroba i niepetnosprawno$é to czynniki, ktére prowadzga do
pogorszenia kondycji finansowej kazdej rodziny bez wzgledu na jej przynaleznos¢ spoteczno
— zawodowg i miejsce zamieszkania. Sytuacja taka, to z jednej strony efekt wydatkdw na
leczenie, rehabilitacje i roznego typu Swiadczenia bedace udziatem rodzin, w ktérych zyja
osoby z ograniczong przez dfugotrwata chorobe sprawnoscia. Z drugiej strony przyczyng jest
ograniczenie dochodéw — utrata pracy i renta inwalidzka osoby niepetnosprawnej oraz
ograniczenie aktywnosci zawodowej i mozliwosci zarobkowania przez innych cztonkdow
rodziny zobowigzanych do swiadczen opiekunczych. Na te typowg sytuacje niekorzystnie
mogg takze wptywaé¢ dodatkowe czynniki i uwarunkowania, ktére czynig zycie tych rodzin
szczegblnie trudnym. Chodzi tu miedzy innymi o nastepujace elementy:
wczesniejsza trudna sytuacja bytowa, na przyktad brak podstawowego standardu
wyposazenia w sprzet gospodarstwa domowego (brak podstawowych mebli, pralki, lodéwki,
itp); wysoki poziom wydatkéw, gdy wiecej niz jedna osoba wymaga dziatan opiekuriczo —
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leczniczo — rehabilitacyjnych; niezaradnos¢ zyciowa cztonkdw rodziny, nieumiejetnosé
gospodarowania ograniczonymi srodkami finansowymi.

Dotkniecie jednego z cztonkdw rodziny dtugotrwata chorobg stanowi sytuacje kryzysowa.
Obserwacje pracownikéw Powiatowego Centrum Pomocy Rodzinie pozwalajg stwierdzi¢, ze
sytuacja tej grupy oséb jest trudna. Problemy tych oséb wigzg sie gtéwnie z ograniczonymi
mozliwosciami oprotezowania i zakupu sprzetu utatwiajgcego komunikowanie sie i
samoobstuge, kosztownym leczeniem i trudno dostepng rehabilitacja.

W bardzo trudnej sytuacji sg rowniez rodziny, ktére opiekujg sie osobami z zaburzeniami
psychicznymi. Zdrowie psychiczne jest fundamentalnym dobrem osobistym cztowieka, w
skutek tego ochrona praw 0sdéb z zaburzeniami psychicznymi nalezy do obowigzkéw panstwa
oraz w ich ramach do obowigzkéw administracji rzgdowej i samorzagdowej, a ponadto
instytucji do tego powotanych.

Na terenie Powiatu kluczborskiego w ramach psychiatrycznej opieki srodowiskowej,
specjalistyczne ustugi opiekuncze zapewnia wykwalifikowana kadra terapeutéw,
rehabilitantéw i opiekunéw zatrudnionych w Srodowiskowym Domu Samopomocy oraz w
Warsztatach Terapii Zajeciowej w Kluczborku.

Gtéwnym celem tych osrodkéw jest miedzy innymi:

— tworzenie warunkéw do stymulacji rozwoju oséb niepetnosprawnych fizycznie i
intelektualnie poprzez odpowiednig pomoc, usprawnienie, leczenie, edukacje,
uczestnictwo w kulturze, organizacje czasu wolnego,

— ksztattowanie wobec o0séb niepetnosprawnych z zaburzeniami psychicznymi
wtasciwych postaw spotecznych, a zwifaszcza zrozumienia, tolerancji, zyczliwosci a
takze przeciwdziatanie ich dyskryminacji,

— szerzenie w spoteczenstwie wiedzy na temat samopomocy, wsparcia spotecznego i
problemdw oséb niepetnosprawnych fizycznie oraz z zaburzeniami psychicznymi.

W szczegdlnie trudnej sytuacji sg osoby zyjgce z osobg niepetnosprawng badz dtugotrwale
chorg. W zwigzku z tym, iz wydtuza sie przecietna dtugosé¢ zycia w naszym kraju wzrasta
liczba chorych na chorobe Alzheimera. Sprawa opieki nad osobami starymi pozostaje czesto
kwestig wytgcznie wewnatrzrodzinng. Tylko w wyjgtkowych wypadkach opieka sprawowana
jest przez osoby spoza systemu rodzinnego. Szczegdlng uwagg i wsparciem nalezy objgc
rodziny sktadajgce sie z dwdch osdb. Takie rodziny stanowig znaczng czes¢ wszystkich rodzin,
ktére dotknat problem otepienia. Caty ciezar opieki spoczywa tu na jednym opiekunie czesto
w zaawansowanym wiekéw, ktéry sam rowniez boryka sie z problemami zdrowotnymi i
bytowymi.

Pomocy ze strony instytucji oczekuje potowa rodzin ktdre opiekujg sie osobami cierpigcymi
na otepienie. W zwracaniu sie o pomoc dominuje aspekt medyczny, gdyz zainteresowani
najczesciej zwracajg sie o nig w placowkach stuzby zdrowia. O pomoc zwracano sie w
zwigzku z zaspokojeniem podstawowych potrzeb osoby chorej, nie zas by wydatnie poprawic
jakos$¢ zycia podopiecznego.
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Pomoc spoteczna petni marginalng role w zakresie wudzielania wsparcia
informacyjnego dla opiekunéw oséb dotknietych demencja.
Podjecie decyzji o umieszczeniu chorego w placéwce nie jest zalezne ani od fazy choroby, ani
od dfugosci sprawowanej opieki. Rodziny decydujgce sie na sprawowanie opieki czynig to
mimo uptywu lat i pietrzgcych sie trudnosci. Czes¢ rodzin niezaleznie od tych czynnikéw chce
umieszczenia swoich bliskich w placéwce. Sktonnos¢ do podjecia decyzji o umieszczeniu
osoby bliskiej w placéwce wzrasta wraz ze zmniejszaniem sie liczby oséb  zamieszkujgcych
we wspdllnym gospodarstwie domowym. W grupie rodzin, gdzie opieke nad chorym
sprawuje tylko jedna osoba mysli sie o umieszczeniu bliskiego w placéwce. W rodzinach, w
ktérych zamieszkuje cztery i wiecej oséb, w rodzinach wielopokoleniowych taka decyzje
rozwaza mniej rodzin. Najlepszg alternatywa dla kosztownej opieki stacjonarnej jest wiec
promowanie modelu rodzin wielopokoleniowych, ktére rzadko swych senioréw bedg
umieszcza¢ w instytucjach.
Szczegéblnie trudna jest sytuacja osdb samotnych i niepetnosprawnych w s$rodowiskach
wiejskich. W naturalny sposéb obowigzek zapewnienia opieki osobom niesprawnym
spoczywa na rodzinie. W przypadku, gdy nie jest to mozliwe, przepisy naktadajg taki
obowigzek na gmine. O ile w wiekszych miejscowosciach istnieje mozliwos¢ zapewnienia
ustug opiekuiczych przez gmine, przynajmniej w stosunku do pewnej ograniczonej liczby
0s0b, to w przypadku oséb samotnych zamieszkujgcych na wsi, poza ewentualng pomoca
sgsiedzka nie ma technicznie mozliwosci zapewnienia tego rodzaju Swiadczen.
Roéwniez mozliwos¢ korzystania z petnej opieki zdrowotnej, zwtaszcza specjalistycznej jest
bardzo ograniczona, ze wzgledu na odlegto$¢ odpowiednich placéwek stuzby zdrowia od
miejsca zamieszkania. W takim wypadku jedynym sposobem udzielenia pomocy jest
skierowanie do domu pomocy spotecznej. Z uwagi jednakze na wysoki koszt utrzymania
mieszkaica w domu pomocy, w pierwszej kolejnosci nalezatoby rozwingé¢ system ustug
opiekunczych w srodowisku, szczegdlnie pod katem potrzeb oséb wymagajgcych opieki
czesciowej. Rozwdj sieci ustug Srodowiskowych na rzecz poprawy sytuacji zyciowej oséb
czesciowo lub catkowicie niezdolnych do samodzielnej egzystencji oraz wzmocnienie
potencjatu opiekunczego rodziny, moze rozwigzac problem w takim stopniu, ze umieszczenie
mieszkarnca powiatu w DPS bedzie nastepowato w sporadycznych przypadkach.

2.4 POTRZEBA OCHRONY MACIERZYNSTWA.
NIEWYDOLNOSC WYCHOWAWCZA

Od liczebnosci rodziny, a $cislej proporcji miedzy osobami zarobkujgcymi a
pozostajgcymi na utrzymaniu zalezy status materialny rodziny. Ponadto niekorzystne
implikacje przemian spoteczno — ustrojowych, przejawiajgce sie w spadku poziomu zycia,
urynkowienia zasad uzytkowania mieszkan dotknety wszystkie gospodarstwa domowe, ale w
szczegblnosci rodziny wielodzietne i niepetne, ktérych zywiciele charakteryzujg sie
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przewaznie niskim wyksztatceniem, stabymi kwalifikacjami zawodowymi i niskg mobilnoscig
przestrzenng i zawodowa. Ostatnie lata przynoszg systematyczny wzrost poziomu zycia
spoteczenstwa. Jednakze obok widocznych oznak poprawy sytuacji finansowej przecietnej
rodziny, nadal znaczna czes¢ z nich zyje w bardzo trudnych warunkach. Jest to tym bardziej
niepokojace, ze w duzej mierze dotyczy rodzin wielodzietnych i rozwojowych. Rodziny te
nierzadko dotkniete sg bezrobociem, ktére stanowi gtdéwng przyczyne trudnej sytuacji
materialnej wielu z nich. Ubdstwo rodzin wielodzietnych i niepetnych stanowi obecnie
powazng kwestie spoteczng réwniez z uwagi na fakt, iz przede wszystkim dotyczy dzieci,
szczegolnie w rodzinach wielodzietnych.

To niekorzystne zjawisko, oprécz aspektu materialnego, doprowadza do zepchniecia,
nierzadko catej rodziny, na margines zycia spotecznego. Wg danych statystycznych 247
rodzin i 1 252 cztonkdéw tych rodzin, w naszym powiecie skorzystato w 2010r. z pomocy w
zwigzku z problemami dotyczagcymi wychowywania i opieki.

Jest to o 80 rodzin wiecej niz w roku 2009r. w przewazajgcej wiekszosci byty to rodziny
wielodzietne: w 2010 stanowity one 60% a w 2009r. 66%.

Przyczyn takiego stanu rzeczy nalezy upatrywac¢ min. w niskim statusie materialnym tych
rodzin, ale rdéwniez ograniczony dostep do réinego typu placdwek opiekuiczo —
wychowawczych typu ztobki, przedszkola czy zajecia pozaszkolne, w wydatny sposdb
zawezity dostepno$¢ dla dzieci z ubogich rodzin uniemozliwiajgc wieloaspektowe
uczestnictwo we wszystkich formach zycia spotecznego. W wielu przypadkach ograniczenia
edukacyjne skutkujg utrudnieniami szans zyciowych i zawodowych, co w konsekwencji
doprowadza do zjawiska ,dziedziczenia” niskiego statusu spotecznego z pokolenia na
pokolenie, bgdz nawet degradacji w hierarchii spoteczne;.

Ubdstwo wptywa na poziom rozwoju fizycznego dzieci, ktére czesciej zapadaj na rdéznego
typy choroby, czesto o przewlektym charakterze. Dzieci z rodzin ubogich deklarujg znacznie
skromniejszy wachlarz zainteresowan, mniej czytajg niz ich rowiesnicy z rodzin niebiednych,
rzadko korzystajg z instytucji kulturalnych w przeciwienstwie do swoich réwiesnikéw z rodzin
o normalnym statusie materialnym nie korzystajg z tych ofert w towarzystwie rodziny — w
praktyce dzieci te zostajg wykluczone poza nawias oddziatywania instytucji upowszechniania
kultury, a kontakt z kulturg odbywa sie jedyne poprzez telewizje, ktérg ogladajg w sposdb
niekontrolowany. Dzieci pochodzace z rodzin ubogich przejawiajg zazwyczaj mniejsze
aspiracje jesli chodzi o wyksztatcenie — to prosta droga do wykluczenia z rynku pracy.
Realnym zagrozeniem jest dopuszczenie nielegalnych mechanizméw zarabiania pienigdzu co
w przysztosci moze zaskutkowaé wykluczeniem ze spotecznosci ludzi przestrzegajgcych
prawa. Dzieci z rodzin ubogich widzg siebie jako mniej zaradne, majg zanizong samoocene
czesto w zakresie relacji w zespole klasowym nie cieszg sie akceptacjg w Srodowisku dzieci
niebiednych .

Na terenie powiatu kluczborskiego istnieje wiele instytucji, ktére stanowig
alternatywe na rozwigzywanie problemdw opiekuriczo — wychowawczych.
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Rys. 18. Placdwki wychowania przedszkolnego w powiecie kluczborskim

Powiat Placowki wychowania | Miejsca w | Oddziaty
kluczborski | przedszkolnego przedszkolach
ogdtem w tym ogdtem w tym
przedszkola w
przedszkolach
2009 29 15 1302 87 63
2010 29 15 1623 91 68

Zrédto: Urzqd statystyczny w Opolu ,Portrety powiatéw wojewddztwa opolskiego”(dane wg stanu na 31.XII

2010r.)

W 2009r. w powiecie kluczborskim byto 1 795 dzieci w przedszkolach na 100 miejsc w

przedszkolach przypadato wowczas 107 dzieci. W 2010r. ilos¢ przedszkolakédw wzrosta do
1929 i na 100 miejsc w przedszkolach przypadato 93 dzieci.

Rys. 19. Struktura szkolnictwa dla mtodziezy w powiecie kluczborskim

Powiat Szkoty podstawowe Gimnazja
kluczborski | liczba liczba liczba liczba liczba liczba
szkot ucznidéw | absolwentow | szkot ucznidéw | absolwentow
ogoétem ogoétem ogodtem ogodtem
2009 27 3849 772 12 2428 840
2010 27 3663 696 12 2283 803
Powiat Zasadnicze szkoty zawodowe Licea ogdlnoksztatcace Licea profilowane
kluczbors | Jiczba | liczba | liczba liczba | liczba | liczba liczba | liczba | liczba
ki szkot ucznié | absolwentd | szkot ucznié | absolwenté | szkoét ucznié | absolwenté
ogéte | w w ogéte | w w ogéte | w w
m ogobte m ogote m ogote
m m m
2009 |4 503 170 4 977 339 2 157 100
2010 4 463 175 4 917 358 2 9% 51
Powiat Technika Szkoty policealne
kluczborski | liczba liczba liczba liczba liczba liczba
szkot uczniow absolwentow | szkot uczniow absolwentow
ogbtem ogotem ogoétem ogotem
2009 5 996 214 7 201 52
2010 5 1079 180 6 157 67

Zrédto: Urzqd statystyczny w Opolu ,Portrety powiatéw wojewddztwa opolskiego”(dane wg stanu na 31.XII

2010r.)
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W technikach najpopularniejszymi kierunkami byty te o profilu spotecznym, ekonomiczno-
administracyjne oraz inzynieryjno-techniczne. W szkotach policealnych uczniowie
preferowali kierunki ekonomiczne i informatyczne.

W ostatnich latach w szkotach na wszystkich szczeblach nauki, za sprawg EFS realizowana
jest bogata oferta dodatkowych zaje¢ rozwijajgcych zdolnosci oraz pobudzajacych
umiejetnosci dzieci i mtodziezy szkolnej. Rozbudowywana jest rowniez infrastruktura szkolna
dzieki czemu wzrasta jako$¢ nauczania.

Oprdcz szerokiego spektrum instytucyjnych form ksztatcenia w powiecie kluczborskim
funkcjonuje system wsparcia srodowiskowego dla dzieci i mtodziezy. Sprzyja to witgczaniu
dzieci w nurt zycia instytucji wsparcia spotecznego i ich prawidtowej socjalizacji.

W gminach powiatu kluczborskiego funkcjonujg placéwki wsparcia dziennego oraz ogniska i
grupy formacje skupione przy kosciele dla dzieci i mtodziezy z rodzin niewydolnych
wychowawczo. | cho¢ nie posiadajg stabilnego zrédta finansowania w oparciu o sponsoréw i
wolontariuszy rozszerzajg terytorialny zakres swojej dziatalno$ci obejmujgc opiekag coraz
wieksza liczbe dzieci i mtodziezy, nalezg do nich min.:

— Swietlica Terapeutyczno-Wychowawcza ,,PARASOL” przy Oérodku Pomocy Spotecznej

w Kluczborku dla dzieci z rodzin dotknietych problemem alkoholowym, nie

przystosowanych spotecznie i zagrozonych demoralizacja. Gtéwnym celem Swietlicy

jest organizowanie czasu wolnego w taki sposdb, by oddziatywac na podopiecznych

socjoterapeutycznie. Swietlice prowadza pracownicy Osrodka Pomocy Spotecznej w

Kluczborku. Przy Swietlicy dziata Kuratorski Osrodek Pracy z Mtodzieig przy Sadzie

Rejonowym w Kluczborku.

— Swietlica Terapeutyczno — Wychowawcza ,,Parasol”ll,
— Towarzystwo Przyjaciét Dzieci Opolski Oddziat Regionalny Oddziat Miejski w

Kluczborku.

Zaniedbania opiekuncze, niewydolnos¢ wychowawcza, alkoholizm oraz przemoc s3
czestym powodem ograniczania a nawet pozbawiania rodzicow witadzy rodzicielskiej
wzgledem dzieci. Wéwczas na mocy postanowienia sgdu nastepuje umieszczenie dziecka w
zastepczej pieczy rodzinnej lub instytucjonalne;j.

Formga opieki zastepczej jest rodzina zastepcza, ktora zapewnienia dziecku opieke
w dobrze funkcjonujacej rodzinie ukierunkowanej na mozliwie szybki powrdt dziecka do
rodziny naturalnej, a jezeli nie jest to mozliwe, na zapewnieniu mu statej opieki w rodzinie
zastepczej lub adopcyjnej. Rodzina zastepcza zapewnia optymalne warunki rozwoju
psychofizycznego dziecka. Jest to najwazniejsza zaleta, decydujgca z punktu widzenia dobra
dziecka o jej pierwszenstwie i przewadze nad réznymi formami wychowania zaktadowego.
Tylko w rodzinie dziecko realizuje swoje podstawowe potrzeby zyciowe, w tym przede
wszystkim potrzeby "wyzszego rzedu" niezbedne dla prawidtowego rozwoju i wychowania
jednostki ludzkiej. Niezaspokojenie wrodzonej potrzeby przywigzania i przynaleznosci,
potrzeb mitosci i bezpieczenstwa u dzieci prowadzi do narastania trudnosci w sferze
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emocjonalno-spotecznej. Kazde dziecko ma naturalng potrzebe przynalezenia do dwojga
ludzi: matki i ojca. Rodzina zastepcza kwalifikowana lub tradycyjna jest szansg dla dziecka,
dajacg mu mozliwos¢ wzrastania w warunkach maksymalnie zblizonych do naturalnych.
System rodzin zastepczych winien chroni¢ dziecko przed naduzyciami, zaniedbaniami, czy
porzuceniami najczesciej przez biologicznych rodzicow lub opiekuna prawnego. Rodzina
zastepcza chroni rowniez w jakim$ sensie przed wypaczeniami czesci $rodowisk
rowiesniczych zintegrowanych w pogotowiach opiekuiczych i innych zakfadach
wychowawczych ("drugie zycie"),czy tez na ulicach i osiedlach (,,gangi”).

Specjalistyczna, indywidualna opieka nad dzieckiem okazywana przez rodzicdw zastepczych
jest najczesciej najlepszym panaceum na wszystkie choroby, ktopoty i zmartwienia.
Rodzina zastepcza zapewnia dziecku posiadanie zdrowych i normalnych stosunkéw
rodzinnych poprzez bycie czescig rodziny, ktéra funkcjonuje w spotecznosci. Dzieci
uczeszczajg do miejscowych szkdt, majg przyjaciét wsrdd sgsiaddw, uczeszczajg z kolegami na
zajecia w klubach osiedlowych i sportowych. Rodzina zastepcza pozwala dziecku czu¢ sie
osobg, ktdra jest cze$cig normalnej rodziny, a nie rodziny rozbitej.

Rys.20. Rodziny zastepcze w powiecie kluczborskim

Rok Rodzina zastepcza llos¢ dzieci
ogotem spokrewniona niespokrewniona

2007 98 83 15 142

2008 93 69 24 133

2009 92 73 19 129

2010 80 67 13 121

Zrédto: dane statystyczne Powiatowego Centrum Pomocy Rodzinie w Kluczborku.

Jak wida¢ na przestrzeni 2009 i 2010r. ilo$¢ rodzin dos¢ znaczgco zmalafa jest to wynikiem
pewnej cyklicznos$ci rodzin, ktére zostaty rozwigzane gtéwnie z powodu osiggniecia przez
wychowanka petnoletniosci. Do czasu ukoniczenia nauki nie dtuzej jednak niz do 25 roku
zycia pomimo opuszczenia rodziny zastepczej wychowankowie realizujgc indywidualne
programy usamodzielnienia pozostajg objeci opieka i pomoca finansowa.

Od wielu lat utrzymuje sie deficytowa sytuacja w zakresie ilosci rodzin zastepczych w
stosunku do ilosci dzieci, ktére powinny by¢ objete troskliwg opieka. Jest to tendencja
utrzymujaca sie w catym kraju. Szukajgc optymalnych prawnych rozwigzan, w roku biezgcym
zostata ogfoszona ustawa o pieczy zastepczej wprowadzajgca szereg zmian w systemie pracy
samorzgddéw gminnych i powiatowych z rodzinami zastepczymi jak réwniez systemu
finansowania rodzin. Naktada ona obowigzek zatrudnienia dodatkowej kadry w postaci
koordynatoréw pieczy zastepczej w powiatach oraz asystentdw pracy z rodzing w gminach.
Réwniez obowigzek typowania, szkolenia i podnoszenia kwalifikacji przez rodziny zastepcze
zostat natozony na organizatorow pieczy zastepczej czyli powiaty. Jednoczesnie
ustawodawca dopuscit scedowanie organizacji pieczy zastepczej nie tylko powiatowym
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centrom pomocy rodzinom ale réwniez innym podmiotom wytonionym w drodze
postepowania konkursowego.

Alternatywng forma pieczy zastepczej jest piecza instytucjonalna w ramach ktdrej dzieci
umieszczane s3 w placowkach opiekunczo-wychowawczych. Z uwagi na dobro dziecka ta
forma powinna by¢ stosowana po wyczerpaniu wszystkich mozliwosci objecia dziecka opieka
rodzinng. W praktyce z uwagi na brak rodzin zastepczych szczegélnie niespokrewnionych i
zawodowych starsze dzieci nie majg innej mozliwos$ci. Wspomniana wyzej ustawa o pieczy
zastepczej dopuszcza umieszczanie dzieci powyzej 7 r.z w placéwkach opiekuriczo-
wychowawczych.

2.5 BEZDOMNOSC

Ustawa o pomocy spotecznej z dnia 12 marca 2004r., definiuje osobe bezdomng jako
,0sobe niezamieszkujgcg w lokalu mieszkalnym w rozumieniu przepiséw o ochronie praw
lokatoréw i mieszkaniowym zasobie gminy i niezameldowang na pobyt staty, w rozumieniu
przepisdw o ewidencji ludnosci i dowodach osobistych, a takze osobe niezamieszkujgcg w
lokalu mieszkalnym i zameldowang na pobyt staty w lokalu, w ktérym nie ma mozliwosci
zamieszkania”(Art.6.8).

Bezdomnos¢ nie odnosi sie jedynie do sytuacji prawnej, lecz przede wszystkim jest to
zjawisko spoteczne i psychologiczne. Bywajg okolicznosci, gdy spory rodzinne uniemozliwiaja
rzeczywiste zamieszkiwanie w lokalu, w ktérym jest sie zameldowanym lub tez zaspakajanie
potrzeb socjalnych pomimo braku zameldowania.

Bezdomnos$¢ moze przybraé¢ dwie formy, mozie by¢ wolnym wyborem kazdej
jednostki, ale réwniez moze byé spowodowane zbiegiem réznych okolicznosci. Bezdomnym z
wyboru mozna sie staé, gdy podejmuje sie decyzje o opuszczeniu wiasnego domu i osoba
staje sie wtdczega. Jest to Swiadomy i nie przymuszony wybdér. Bezdomnym moze uczynic
nas rowniez splot réznych wydarzen. Na przyktad konflikty rodzinne, trwaty rozpad zwigzku
matzenskiego z koniecznoscig opuszczenia mieszkania, bezrobocie, utrata zrédet utrzymania,
uzaleznienie alkoholowe, brak mozliwosci powrotu do mieszkania po opuszczeniu zaktadu
karnego, utrata mieszkania z powodu eksmisji za zalegtos$ci czynszowe, brak motywacji do
podjecia zatrudnienia, przemoc w rodzinie, jak réwniez choroba (np. Alzheimer), itd.
Zjawisko bezdomnos$ci mozna podzieli¢ na bezdomnos$é jawna jak i bezdomnos¢ ukryta.
Bezdomno$¢ jawna zachodzi, gdy mamy do czynienia z brakiem wtasnego mieszkania lub
jakiegokolwiek lokum spetniajgcego podstawowe warunki bytowe. Bezdomnos¢ ukryta
dotyczy oséb, ktdérych warunki mieszkaniowe zostaty okreslone jako niespetniajace
minimalnych wymagan uwarunkowanych kulturowo usprawiedliwionymi aspiracjami.

Pomijajac typowe rodzaje bezdomnosci i przyczyny popadania w nie, mozina
zauwazy¢ inne grupy ludzi ktére sg podatne na bezdomnos¢, sg to m.in. wychowankowie
domdéw dziecka, osoby uzaleznione od alkoholu i narkotykéw oraz tak zwani mtodzi
bezrobotni.
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Bezdomnos$¢ jest i bedzie czescig zycia spotecznego. Zjawisko to cho¢ wystepuje w naszym
powiecie marginalnie to jednak nie sposéb go pomingé. Do dziatan zaradczych w tym
zakresie powotane sg osrodki pomocy spotecznej. Zjawisko bezdomnosci jest bardzo
zréznicowane, jednostki bezdomne charakteryzuja sie pod wzgledem wyksztatcenia,
przyczyny zaistnienia zjawiska i samego podejscia bezdomnych do ich wtasnej sytuacji,
konieczna jest dziatalnos¢, ktéra nie bedzie jednorodna. Powotano do zycia sieci placowek
pomocy spotecznej, ktérych celem jest Swiadczenie pomocy doraznej (noclegownie,
jadtodajnie, punkty pomocy sanitarnej i medycznej, schroniska czasowego lub statego
pobytu).

Na terenie powiatu kluczborskiego prosperujg jadtodajnie ktdre oferujg najubozszym ciepte
positki:

Kuchnia - Caritas Diecezji Opolskiej Rejon Kluczbork

Dom Rekolekcyjny w Wotczynie

Centrum Integracji Spotecznej CISPOL w Byczynie

Wsrdod organizacji pozarzagdowych $wiadczagcych pomoc bezdomnym na terenie woij.
opolskiego naleza:

Towarzystwo Pomocy im. Sw. Brata Alberta,

Stowarzyszenie Pomocy Wzajemnej ,Barka”,

Stowarzyszenie ,,Monar”

Noclegownia Dla Oséb Bezdomnych Caritas Diecezji Opolskiej

Stowarzyszenie Charytatywne ,Ludzie-Ludziom” Bezdomnej Braci Lesnej

Nie jest znana doktadna liczba oséb bezdomnych, jest to spowodowane brakiem checi
wspotpracy i uzyskaniem pomocy od samych zainteresowanych, jak rowniez niewielkg liczba
wyspecjalizowanych kadr, ktére posiadatyby odpowiednie warunki do préb aktywizacji oséb
bezdomnych.

Gtéwnym celem udzielenia pomocy osobom bezdomnym jest umozliwienie im zycia
w warunkach nie ublizajgcych godnosci ludzkiej. Warunkiem udzielania pomocy jest
doprowadzenie do sytuacji usamodzielnienia sie bezdomnego i o ile to jest mozliwe jego
integracji z otoczeniem.

3 IINFRASTRUKTURA SPOLECZNA NA TERENIE POWIATU
KLUCZBORSKIEGO

Zasoby infrastruktury spotecznej to ustugi /Swiadczenia/ oraz dziatania warunkujgce
zaspokojenie potrzeb spotecznych mieszkancéw powiatu. Potrzeba spoteczna to warunki,
jakie powinny by¢ spetnione przez powiat, by jego mieszkancy byli w stanie realizowac¢ swoje
potrzeby indywidualne. Chodzi tu w szczegdlnosci o te potrzeby, ktérych mieszkancy nie
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mogg zaspokoi¢ w inny sposodb, jak tylko w ramach sfery publicznej tj. przez instytucje
dziatajgce w ramach sektora publicznego (administracja samorzgdowa) oraz sektora
pozarzgdowego.

Infrastruktura spoteczna w powiecie kluczborskim jest wystarczajgca i w znaczny
sposéb zaspakaja potrzeby jego mieszkarnicéw. Odbywa sie to dzieki wystarczajgcej liczbie
instytucji pomocy spotecznej, placowek o$wiatowych, zdrowotnych oraz kulturalnych.

JEDNOSTKI POMOCY SPOLECZNE)J

Zadania z zakresu pomocy spotecznej na terenie powiatu realizujg jednostki administracji
samorzgdowej i pozarzgdowej. Do jednostek pomocy spotecznej nalezg m.in. powiatowe
centra pomocy rodzinie, gminne osrodki pomocy spotecznej, domy pomocy spotecznej,
placéwki opiekuriczo-wychowawcze, placowki specjalistycznego poradnictwa i inne.

GMINNE OSRODKI POMOCY SPOLECZNE)

Zadania z zakresu pomocy spotecznej na szczeblu gminy realizujg gminne osrodki pomocy
spotecznej. Na terenie powiatu kluczborskiego funkcjonuje 4 gminnych os$rodkéw pomocy
spoteczne;.

Miejsko-Gminny O$rodek Pomocy Spotecznej w Byczynie

Miejsko-Gminny Osrodek Pomocy Spotecznej w Kluczborku

Gminny Osrodek Pomocy Spotecznej w Lasowicach Wielkich

Miejsko-Gminny Osrodek Pomocy Spotecznej w Wotczynie

Gminne osrodki pomocy spotecznej realizujg na rzecz mieszkancow gminy nastepujace
zadania w formie finansowej i rzeczowej o charakterze obowigzkowym:
— udzielanie schronienia, zapewnienie positku oraz niezbednego ubrania osobom tego
— pozbawionym,
— przyznawanie i wypfacanie zasitkdw okresowych, statych, celowych (w tym w
— formie biletu kredytowanego), na pokrycie wydatkéw powstatych w wyniku
— zdarzenia losowego,
— przyznawanie i wyptacanie zasitkdw celowych na pokrycie wydatkéw na
— Swiadczenia zdrowotne osobom bezdomnym oraz innym osobom niemajgcym
— dochodu i mozliwosci uzyskania Swiadczen na podstawie przepiséw o
— powszechnym ubezpieczenie w NFZ,
— optacanie sktadek na ubezpieczenia emerytalne i rentowe za osobe, ktéra zrezygnuje
— z zatrudnienia w zwigzku z koniecznoscig sprawowania bezposredniej, osobiste;j
opieki nad dtugotrwale lub ciezko chorym cztonkiem rodziny oraz wspdlnie
niezamieszkujgcymi matka, ojcem lub rodzenistwem,
— praca socjalna,
— organizowanie i Swiadczenie ustug opiekuniczych, w tym specjalistycznych, w
miejscu zamieszkania, z wytgczeniem specjalistycznych ustug opiekuriczych dla
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0s0b z zaburzeniami psychicznymi,

— prowadzenie i zapewnienie miejsc w placowkach opiekunczo-wychowawczych
wsparcia dziennego lub mieszkaniach chronionych,

— dozywianie dzieci,

— sprawienie pogrzebu, w tym osobom bezdomnym,

— kierowanie do domu pomocy spotecznej i ponoszenie odptatnosci za pobyt
mieszkanca gminy w tym domu,

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

Ponadto do zadan zleconych z zakresu administracji rzadowej realizowanych przez gmine
nalezg m.in. Swiadczenie ustug opiekuiczych w miejscu zamieszkania osdb z zaburzeniami
psychicznymi, wyptacanie zasitkéw celowych na pokrycie wydatkédw zwigzanych z kleska
zywiotowg lub ekologiczng, udzielanie schronienia, positku oraz niezbednego ubrania
cudzoziemcom.

POWIATOWE CENTRUM POMOCY RODZINIE W KLUCZBORKU

Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Kluczborku jest jednostka organizacyjng powiatu i
realizuje zadania z zakresu pomocy spotecznej realizuje w oparciu o ustawe o pomocy
spotecznej z dnia 12 marca 2004 roku (Dz. U z 2009r., Nr 175, poz. 1362 z pozn. zm.),
natomiast zadania z zakresu rehabilitacji spotecznej oséb niepetnosprawnych realizuje w
oparciu o ustawe o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz zatrudnianiu oséb
niepetnosprawnych z dnia 27 sierpnia 1997r (Dz. U z 2010r., Nr 214, poz. 1407 z pozn. zm.).
Do zadan realizowanych przez

Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie z zakresu pomocy spofecznej nalezy:

— organizowanie opieki w rodzinach zastepczych, udzielanie pomocy pienieznej na
czesciowe pokrycie kosztéw utrzymania umieszczonych w nich dzieci oraz wyptacanie
wynagrodzen zawodowej rodzinie zastepczej,

— zapewnienie opieki i wychowania dzieciom catkowicie lub czesciowo pozbawionym
opieki rodzicédw, w szczegdlnosci przez organizowanie i prowadzenie, placéwek
opiekuniczo — wychowawczych, dla dzieci i mtodziezy,

— tworzenie i wdrazanie programoéw pomocy dziecku i rodzinie,

— pokrywanie kosztéw utrzymania dzieci z terenu powiatu, umieszczonych w rodzinach
zastepczych i placéwkach opiekunczo - wychowawczych, réwniez na terenie innego
powiatu,

— prowadzenie specjalistycznego poradnictwa,

— przyznawanie pomocy

— przyznawanie pomocy pienieznej na usamodzielnienie i kontynuowanie nauki
osobom opuszczajgcym catodobowe placéwki opiekunczo-wychowawcze typu
rodzinnego i socjalizacyjnego, domy pomocy spotecznej dla dzieci i mtodziezy
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niepetnosprawnych intelektualnie, domy dla matek z matoletnimi dzie¢mi i kobiet w
Ccigzy, rodziny zastepcze oraz schroniska dla nieletnich, zaktady poprawcze, specjalne
osrodki szkolno - wychowawcze, specjalne osrodki wychowawcze, mitodziezowe
osrodki socjoterapii zapewniajace catodobowg opieke lub mtodziezowe osSrodki
wychowawcze,

pomoc w integracji ze Srodowiskiem oséb majacych trudnosci w przystosowaniu sie
do zycia, mtodziezy opuszczajacej catodobowe placéwki opiekunczo-wychowawcze
typu rodzinnego i socjalizacyjnego, domy pomocy spotecznej dla dzieci i mtodziezy
niepetnosprawnych intelektualnie, domy dla matek z matoletnimi dzie¢mi i kobiet w
Ccigzy, rodziny zastepcze oraz schroniska dla nieletnich, zaktady poprawcze, specjalne
osrodki wychowawcze, mtodziezowe osrodki socjoterapii zapewniajgce catodobowg
opieke lub mtodziezowe os$rodki wychowawcze, majgcych braki w przystosowaniu
sig,

pomoc cudzoziemcom, ktdrzy uzyskali w Rzeczypospolitej Polskiej status uchodzcy
lub ochrone uzupetniajgcg, majgcym trudnosci w integracji ze Srodowiskiem,
prowadzenie i rozwdj infrastruktury domow pomocy spotecznej o zasiegu
ponadgminnym oraz umieszczanie w nich skierowanych oséb,

prowadzenie mieszkan chronionych dla oséb z terenu wiecej niz jednej gminy oraz
powiatowych osrodkéw wsparcia, w tym doméw dla matek z matoletnimi dzie¢mi i
kobiet w cigzy, z wytgczeniem srodowiskowych domdéw samopomocy i innych
osrodkdéw wsparcia dla 0séb z zaburzeniami psychicznymi,

prowadzenie osrodkéw interwencji kryzysowej,

sporzadzanie bilansu potrzeb powiatu w zakresie pomocy spotecznej oraz
sporzgdzanie sprawozdawczosci,

udzielanie informacji o prawach i uprawnieniach,

wspotpraca z organizacjami pozarzagdowymi w zakresie wykonywania zadan
dotyczacych problematyki spoteczne;j,

doradztwo metodyczne dla kierownikédw i pracownikéw jednostek organizacyjnych
pomocy spotecznej z terenu powiatu,

szkolenie i doskonalenie zawodowe kadr pomocy spotecznej z terenu powiatu,
podejmowanie innych dziatan wynikajgcych z rozeznanych potrzeb, w tym tworzenie
i realizacja programow ostonowych.

Zadania z zakresu rehabilitacji spotecznej i zawodowej osdb niepetnosprawnych Powiatowe

Centrum Pomocy Rodzinie w Kluczborku realizuje w oparciu o ustawe ,0 rehabilitacji

zawodowe] i spotecznej oraz zatrudnianiu oséb niepetnosprawnych” oraz przepisy

wykonawcze.

Do realizowanych zadan nalezg :

inicjowanie  przedsiewzie¢ zmierzajagcych do integracji spotecznej o0séb
niepetnosprawnych oraz realizacji praw o0séb niepetnosprawnych,
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— dofinansowanie uczestnictwa osobom na turnusach rehabilitacyjnych,

— dofinansowanie likwidacji barier architektonicznych, w komunikowaniu sie i
technicznych w miejscu zamieszkania oséb niepetnosprawnych,

— udzielanie dofinansowan do zaopatrzenia o0séb niepetnosprawnych w sprzet
rehabilitacyjny, ortopedyczny i Srodki pomocnicze,

— dofinansowanie kosztéw tworzenia i dziatalnosci warsztatow terapii zajeciowe;j,

— dofinansowanie sportu, kultury i rekreacyjnych oséb niepetnosprawnych.

POWIATOWY OSRODEK INERWENCJI KRYZYSOWEJ W KLUCZBORKU

Placéwka o charakterze hostelu, zorganizowana przez Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie
stuzgca osobom w sytuacjach przemocy domowej, kryzysowych. Jednoczesnie moze w niej
przebywa¢ 9 osdéb. Osrodek zapewnia catodobowy pobyt ofiarom przemocy do czasu
ustabilizowania sie sytuacji bytowej i prawne;j.

PLACOWKA OPIEKUNCZO ~-WYCHOWAWCZA —,Nasz Dom” BOGACICA — BAKOW

Na terenie powiatu kluczborskiego funkcjonuje placéwka opiekuriczo-wychowawcza typu
socjalizacyjnego. Placdwka obejmuje catodobowg opiekg 44 wychowankéw w wieku od 5-18.
Siedziba placéwki miesci sie w Bogacicy gdzie przebywajg dzieci w wieku od 5 do 14 r.z. W
filii DD w Bakowie przebywajg usamodzielniajgcy sie wychowankowie w wieku od 15-18r.
Placéwka spetnia wymagane standardy.

DOMY POMOCY SPOLECZNEJ W GIERALCICACH i KLUCZBORKU
Na terenie powiatu funkcjonujg 2 Domy Pomocy Spotecznej:

— w Gieratcicach dla 70 dorostych niepetnosprawnych intelektualnie mezczyznom,

—  w Kluczborku wraz z filig zapewniajac opieke i rehabilitacje dla 95 oséb starszych,

—  Filia Domu Pomocy Spotecznej w Kluczborku dla oséb niepetnosprawnych fizycznie

catodobowo, $wiadczgcy ustugi dla 45 —ciu mieszkarncéw.

Obydwie placéwki spetniajg wymagane standardy. Swoim podopiecznym zapewniajg
odpowiednie warunki mieszkaniowe, higieniczno — sanitarne, wyzywienie, catodobowg
opieke lekarska, pielegniarska, rehabilitacje oraz zaspakajajg potrzeby spoteczne, kulturalne i
religijne.

WARSZTAT TERAPII ZAJECIOWEJ W KLUCZBORKU
W ramach dofinansowania ze $rodkéw Paninstwowego Funduszu Rehabilitacji Oséb
Niepetnosprawnych w roku 1999 zostat utworzony Warsztat Terapii Zajeciowej w Kluczborku
prowadzony przez Caritas Diecezji Opolskiej.
W Warsztacie uczestniczy 30 oséb niepetnosprawnych z terenu powiatu. Gtéwnym
celem jednostki jest aktywizacja spoteczna i zawodowa oséb niepetnosprawnych.
Rehabilitacja spoteczna odbywa sie w szesciu pracowniach :

— komputerowej,

49



— artystyczno- plastycznej,
— krawieckiej,

— rekodzielniczej,

— gospodarstwa domowego,
— aktywnosci zawodowej.

PLACOWKI OSWIATOWE
Na terenie powiatu kluczborskiego funkcjonujg nastepujace placéwki edukacyjne :
— 29 placéwek wychowania przedszkolnego w tym 15 przedszkoli,
— 27 szkot podstawowych
— 12 gimnazjéw,
— 5 technikow
— 4 licea ogdlnoksztatcace
— 4 licea profilowane
— 7 szkdl policealnych
— 4 zespoty szkét zawodowe

Powiat kluczborski jest organem prowadzgcym dla 9 jednostek oswiatowych takich jak:

— Zespol Szkét Ogolnoksztatcgeych w Kluczborku,

— Zespot Szkét Ponadgimnazjalnych Nr 1 w Kluczborku,

— Zespdt Szkét Ponadgimnazjalnych nr 2- Centrum Ksztatcenia Ustawicznego w
Kluczborku,

— Zespot Szkot Licealno — Technicznych w Kluczborku,

— Specjalny Osrodek Szkolno — Wychowawczy Kluczborku,

— Poradnia Psychologiczno — Pedagogicznej w Kluczborku,

— Mtodziezowy Dom Kultury w Kluczborku,

— Wojewddzki Osrodek Doksztatcania i Doskonalenia Zawodowego w Kluczborku
Koordynator Ksztatcenia Zawodowego Mtodocianych Wojewddztwa Opolskiego,

Powiatowy Osrodek Doskonalenia Nauczycieli w Kluczborku

SPECJALNY OSRODEK SZKOLNO - WWYCHOWAWCZY W KLUCZBORKU

zapewnia realizacje obowigzku szkolnego oraz zaje¢ rewalidacyjnych, wychowawczo -
opiekunczych dla dzieci i miodziezy ze specjalnymi potrzebami edukacyjnymi, z
uposledzeniem umystowym, niepetnosprawnos$ciami sprzezonymi, autyzmem w wieku od 7
do 24 lat. Dla dzieci uposledzonych umystowo w stopniu gtebokim organizowane s3 zajecia
rewalidacyjno - wychowawcze. Szkota ksztatci na poziomie podstawowym, gimnazjalnym
zawodowym oraz w zakresie przysposobienia do pracy. Przy szkole jest internat z
profesjonalng kadrg pedagogiczng gdzie uczniowie mogg mieszkad.
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W Osrodku odbywa sie wczesne wspomaganie rozwoju dziecka od chwili wykrycia
niepetnosprawnosci do czasu podjecia nauki w szkole — na podstawie opinii poradni
psychologiczno-pedagogicznej o potrzebie wczesnego wspomagania.

POWIATOWA PORADNIA PSYCHOLOGICZNO-PEDAGOGICZNA W KLUCZBORKU

wielozakresowo wspiera zaréwno dziecko, jak i jego rodzine w zakresie:

- wczesnej diagnozy specjalistycznej,

- opracowania indywidualnego programu, terapii pedagogicznej, psychologicznej,
rehabilitacji ruchowej, indywidualnej i grupowej,

- diagnozy kompetencji i zainteresowan,

- specjalistycznej pomocy psychologicznej i terapeutycznej,

- poprawiania komunikacji w rodzinie,

- pomocy W poprawianiu poczucia wtasnej wartosci rodzicow,

- nauki asertywnosci, budowania i szanowania granic dziecka,

- nabycia umiejetnosci rozpoznawania uczu¢ wtasnych i dziecka,

- wspierania dziecka w rozwoju i samodzielnosci.

SRODOWISKOWY DOM SAMOPOMOCY W KLUCZBORKU

Placdwka dla o0sdb z zaburzeniami psychicznymi stopnia umiarkowanego i znacznego,
zabezpiecza wystepujace na terenie gminy potrzeby w zakresie wsparcia dziennego osob
niepetnosprawnych. W domu znajduje sie kilka pracowni. Dom przeznaczony jest dla oséb ze
schorzeniami ukfadu nerwowego.

SWIETLICA SRODOWISKOWA W WOLCZYNIE
prowadzona przez Wotczyniski Osrodek Kultury obejmuje pomocga okoto 30 dzieci.

STOLOWKA MIEJSKA W WOLCZYNIE

prowadzona jest w pomieszczeniach nalezgcych do Parafii Rzymskokatolickiej NMP
Niepokalanego Poczecia. Stotéwka petni funkcje jadtodajni, w ktérej codziennie staty positek
otrzymuje okoto 40-tu podopiecznych osrodka pomocy spotecznej objetych programem
wieloletnim ,,Pomoc panstwa w zakresie dozywiania”. Ponadto stotdwka przygotowuje i
wydaje darmowe positki dla oséb najubozszych, wykluczonych spotecznie, z problemami
uzaleznien, ktére z réznych przyczyn nie moga by¢ objete programem wieloletnim ,,Pomoc
panstwa w zakresie dozywiania”. Gmina realizuje te forme pomocy dla najubozszych, gdyz w
oparciu o informacje posiadang przez OPS oraz zgodnie ze spotecznym rozeznaniem osoby te
wymagajg zapewnienia im positku. Realizujgc ww. zadania Urzad Miejski zawart umowe z
Parafig Rzymskokatolicka o wynajem pomieszczen przystosowanych do przygotowania i
wydawania positkdw. W ramach srodkéw przewidzianych corocznie w budzecie gminy
wyodrebniono srodki finansowe z przeznaczeniem na zakup srodkdéw zywnosci, wynajem
pomieszczen oraz zatrudnienie pracownikdéw.
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CENTRUM PSYCHOEDUKACYJNE

przy Gimnazjalno-Licealnym Zespole Szkét w Wotczynie jego zadaniem jest wspomaganie
rozwoju ucznidéw w sferze intelektualnej, emocjonalnej i spotecznej przez zespét specjalistéw
w Scistej wspétpracy z instytucjami, a takze wspieranie ich rodzicéw.

CENTRUM INTEGRACIJI SPOtACZNE "CISPOL" w POLANOWICACH
jednostka zajmuje sie ,socjalizacjg wtérng”, dzieki ktérej cztowiek na nowo nabywa lub
odswieza ideaty, normy i reguty, ktére warunkujg petny udziat w spoteczenstwie. Do zadan
Centrum nalezy :
— dziatalnos¢ wspierajgca w przezwyciezaniu trudnych sytuacji zyciowych,
— pomoc spofeczna, w tym pomoc rodzinom i osobom w trudnej sytuacji zyciowej oraz
wyréwnywanie ich szans,
— dziatalnos¢ na rzecz oséb niepetnosprawnych
— dziatalnosé na rzecz oséb w wieku emerytalnym
— ochrona zdrowia
— przeciwdziatanie uzaleznieniom i patologiom spotecznym
— przeciwdziatanie bezrobociu, rozwdéj gospodarczy
— dziatalno$¢ na rzecz integracji i reintegracji zawodowej i spotecznej oséb zagrozonych
wykluczeniem spotecznym

OPIEKA ZDROWOTNA , REHABILITACYJNA | LECZNICZA
Opieke medyczng powiecie kluczborskim zapewniajg nastepujgce podmioty lecznicze:

— w ramach podstawowej opieki medycznej- 14 podmiotéow w 20 placéwkach,

— 15 podmiotow stomatologicznych,

— 9 rehabilitacyjnych,

— 1 podmiot ( na caty powiat) Swiadczy ustugi w zakresie medycyny szkolnej,

— 3 pielegniarki srodowiskowe,

— 2 potozne $rodowiskowe
Catodobowg opieke zdrowotng zapewnia szpital powiatowy z 5 oddziatami ( chirurgicznym,
dzieciecym, potozniczym, wewnetrznym, laryngologicznym) oraz 10 poradniami
specjalistycznymi. Ponadto przy szpitalu dziata stacja dializ oraz oddziat kardiologii
inwazyjnej.
W ramach prywatnej praktyki w powiecie funkcjonuje 15 gabinetow stomatologicznych oraz
24 poradnie specjalistyczne obejmujgce 16 dziedzin medycznych.
tacznie na terenie powiatu Swiadczone sg ustugi specjalistyczne w 21 dziedzinach
medycznych w 35 gabinetach.
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ORGANIZACJE POZARZADOWE DZIAtAJACE NA RZECZ OSOB
NIEPELNOSPRAWNYCH ORAZ WSPIERANIA DZIECKA | RODZINY

Organizacje spoteczne w zakresie swojego dziatania obejmujg min. zadania dotyczace

rozwigzywania problemoéw spotecznych. Cztonkowie stowarzyszen to osoby zaangazowane w

prace na rzecz wspierania o0séb niepetnosprawnych, rodzin dysfunkcyjnych, patologii
spotecznej itp.

Wiekszo$¢ organizacji w swoim statucie posiada zapis o dziataniu prospotecznym. Powiat

kluczborski posiada program okreslajgcy zasady wspotpracy z organizacjami pozarzagdowymi.

BYCZYNA

Byczynskie Stowarzyszenie Oswiatowe , TARCZA”

Gtéwne cele: wyrdwnywanie szans edukacyjnych dzieci i mtodziezy gminy Byczyna;
wspieranie dziatalnosci dydaktyczno- wychowawczej placowek oswiatowych gminy;
dziatalno$¢ na rzecz dzieci i mtodziezy szczegdlnie uzdolnionej; dziatalnosé
charytatywna na rzecz dzieci i mtodziezy.

WOLCZYN

Stowarzyszenie Pomocy Rodzinie ,,PRZYSTAN”

Gtéwne cele: propagowanie zdrowego i trzezwego stylu zycia; profilaktyka patologii
spotecznej, prowadzenie swietlicy socjoterapeutyczne;.

Stowarzyszenie Ziemi Wotczynskiej "DWA SERCA"

Gtéwne cele:wszechstronna pomoc spoteczna, w tym rodzinom i osobom w trudnej
sytuacji zyciowej; dziatalno$é charytatywna; podtrzymywanie tradycji narodowej;
dziatania na rzecz oséb niepetnosprawnych.

KLUCZBORK

Stowarzyszenie Rodzin i Przyjaciét Osob z Zaburzeniami Psychicznymi ,, Nadzieja ,,
Gtéwne cele: tworzenie warunkéw do symulacji rozwoju oséb z zaburzeniami
psychicznymi i odpowiednia pomoc, ksztattowanie wobec osdéb z zaburzeniami
psychicznymi witasciwych postaw spotecznych.

Stowarzyszenie Klub Abstynenta ,DZIEWIEC SIt”
Gtéwne cele: udzielanie cztonkom i kandydatom kolezenskiej pomocy w utrwalaniu
postawy abstynenckiej.

Kluczborskie Stowarzyszenie Dobroczynne ,SAMARYTANIN”
Gtéwny cel: udzielanie wsparé¢ finansowych i rzeczowych w trudnej sytuacji
materialnej; wspieranie materialne dziatalnosci jednostek ,Caritas”.
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Stowarzyszenie rodzicow przyjaciét dzieci i miodziezy, osob ze specjalnymi
potrzebami

Gtéwny cel: niesienie pomocy dzieciom niepetnosprawnym; reprezentowanie
intereséw srodowiska dzieci niepetnosprawnych; przeciwdziatanie izolacji dzieci;
pomoc w rehabilitacji i nauczaniu.

Stowarzyszenie wspierania rozwoju ,,IM-PLUS”

Gtéwne cele: tworzenie punktéw konsultacyjno-poradniczvch; wspieranie finansowe
cztonkéw; dziatalnosé¢ edukacyjno- profilaktyczna; ustugi opiekurnczo-pielegnacyjne;
opieka spoteczna i wychowawcza.

Polski Czerwony Krzyz Zarzagd Rejonowy PCK

Gtéwne cele: PCK dziata na podstawie Ustawy z dn. 16 listopada 1964 r. (Dz. U. Nr 41
poz. 276); prowadzi dziatalnos¢ humanitarng; prowadzi dziatalnos¢ na rzecz rozwoju
krwiodawstwa i pozyskiwanie honorowych krwiodawcoéw; prowadzi dziatalnos¢ z
zakresu pomocy spotecznej.

Kluczborskie Koto Katolickiego Stowarzyszenia Miodziezy przy Parafii Matki Bozej
Wspomozenia Wiernych

Gtéwne cele: upowszechnianie wartosci chrzescijaniskich; prowadzenie pracy
wychowawczej; dziatalnos¢ spoteczna i charytatywna; prowadzenie dziatalnosci
kulturalnej; organizowanie akgcji letnich i zimowych.

Polski Zwigzek Emerytow, Rencistow i Inwalidow Zarzad Rejonowy

Gtéwne cele: poprawianie warunkdéw socjalno-bytowych; organizowanie Zzycia
kulturalnego; reprezentowanie intereséw cztonkdw wobec wtadz administracji
publicznej.

Polski Zwigzek Gtuchych
Gtéwne cele: pomoc spoteczna w sprawach zyciowych i rehabilitacja niestyszacych;
kultura; sport; pomoc w komunikowaniu sie 0séb niestyszacych.

Towarzystwo Przyjaciot Dzieci Zarzad Miejsko-Gminy
Gtéwne cele: dziatalno$é na rzecz dobra dziecka; organizowanie form pomocy dziecku

i rodzinie dotknietej biedg i niewydolnoscig spoteczna.

Zwigzek Harcerstwa Rzeczypospolitej Okreg Gornoslaski Zarzad Obwodu
Kluczborskiego ZHR
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Gtéwne cele: wychowanie cztowieka metodg harcersky; upowszechnianie w
harcerstwie ideatow harcerskich; prowadzenie pracy wychowawczej; organizowanie
statych zajec pozalekcyjnych dla uczniéw szkdt podstawowych i gimnazjalnych.

CARITAS Diecezji Opolskiej Rejon Kluczbork

Gtédwne cele: wspodtpraca w zakresie opieki z wtadzami samorzgdowymi; prowadzenie
placowek opiekunczych; bezposrednia dziatalnos¢ charytatywna; szerzenie
chrzescijanskich zasad mitosierdzia.

Samodzielne Koto Terenowe nr 111 Spotecznego Towarzystwa OsSwiatowego
Gtéwne cele: wyzwolenie i wspieranie inicjatyw spotecznych zmierzajgcych do
wzbogacenia mozliwosci edukacji i wychowania dzieci, mtodziezy i dorostych.

Kluczborski Hufiec Harcerzy "PtOMIEN"

Gtéwne cele: wychowanie cztowieka metodg harcerskg; upowszechnianie w
harcerstwie ideatow harcerskich; prowadzenie pracy wychowawczej; organizowanie
statych zajec pozalekcyjnych dla ucznidw szkét podstawowych i gimnazjalnych.

Stowarzyszenie Rozwoju Kultury i Profilaktyki ,,EMAUS"

Gtéwne cele: rozwijanie i wspieranie dziatan kulturotwdrczych, srodowiskowych i
profilaktycznych mtodziezy poprzez wspieranie dziatalnosci kulturalnej zespotdw
artystycznych i nieformalnych klubéw mtodziezowych; organizowanie imprez

Stowarzyszenie Pomocy Parafii Matki Bozej Wspomozenia Wiernych w Kluczborku
Gtéwne cele: dziatalnos¢ charytatywna na rzecz rodzin nalezgcych do parafii;
niesienie pomocy we wszystkich sprawach osobom tego potrzebujgcym, ludziom
starym, opuszczonym, bezdomnym, dzieciom z rodzin patologicznych i ubogich,
niepetnosprawnych, bezrobotnych, dotknietych kleskami zywiotowymi.

Stowarzyszenie na rzecz wspierania rozwoju dzieci i mtodziezy niepetnosprawnej
"ISKIERKA"

Gtéwne cele: $wiadczenie pomocy dzieciom, mtodziezy, osobom niepetnosprawnym i
ich rodzinom w zakresie: rewalidacji- logopedii, neurologopedii, kinezjologii,
kynoterapii, hipoterapii, choreoterapii, stymulacji polisensorycznej, muzykoterapii,
artterapii, fizykoterapii.

Wspdtpraca z organizacjami pozarzgdowymi polega réwniez na dziataniach informacyjnych i

promujgcych m.in. realizacje zadan z zakresu rehabilitacji zawodowej i spotecznej oséb

niepetnosprawnych dofinansowywanych ze srodkéw PFRON. Przekazywanie informacji i

promocja odbywa sie na spotkaniach z organizacjami pozarzagdowymi. Dzieki wieloletniej
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wspotpracy zarowno krgg jak i zakres wspdtpracy z organizacjami pozarzagdowymi z
powiatem kluczborskim sie poszerza.

5 ANALIZA STRATEGICZNA

Dla prawidtowego okreslenia kierunkdw rozwoju w oparciu o przedstawiona diagnoze w
kazdym planie strategicznym nalezy zdiagnozowac posiadane zasoby i mozliwosci oraz
oceni¢ stan aktualny. W planowaniu strategicznym funkcjonujg rozne metody
przedstawiania sytuacji obecnej i oceny uwarunkowan rozwojowych. Jedng z najczesciej
stosowanych jest analiza SWOT.

SWOT to angielski skroét:

S STRENGTHS - MOCNE STRONY
W WEAKNESSES - SLABE STRONY
O OPPORTUNITIES - SZANSE

T THREATS - ZAGROZENIA

Pozwala ona zobrazowac¢ biezgce, wewnetrzne i zewnetrzne uwarunkowania rozwoju
systemu pomocy spotecznej powiatu, potencjat wiasny (mocne i stabe strony) oraz
oddziatywanie otoczenia (szanse i zagrozenia). Analiza powiatu zostata zdiagnozowana
poprzez rozpoznanie kluczowych czynnikéw sklasyfikowanych w nastepujacy sposéb:

Niewydolnos¢ w sprawach opiekunczo- wychowawczych.
Sytuacja rodziny, dzieci, mtodziezy.

Mocne strony Stabe strony
Wspieranie przez samorzad organizacji Niedostateczna ilos¢ srodkoéw finansowych
pozarzadowych i grup nieformalnych zbyt mata ilo$¢ pracownikéw
dziatajgcych na rzecz dzieci, mtodziezy i merytorycznych zatrudniona w systemie
rodziny. pomocy spotecznej.
Zabezpieczenie dzieciom réznorodnych Postepujgca patologia zycia spotecznego
form spedzania czasu wolnego. brak mieszkan chronionych.
Zabezpieczenie pobytu dzieciom w Niewystarczajgca aktywnos$é pracownikdéw
instytucjonalnych formach pieczy stuzb spotecznych na rzecz pomocy
zastepczej. dzieciom i mtodziezy.
Dobra komunikacja pomiedzy Zbyt mata liczba rodzin zastepczych
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pracownikami sfery samorzgdowej a
przedstawicielami sektora pozarzagdowego

Rozwiniete powiatowe poradnictwo
specjalistyczne.

Dobra baza oswiatowa, sieci szkot i
placowek wspomagajacych szkolnictwo.

niespokrewnionych i specjalistycznych.
Deficyt placéwek resocjalizacyjnych dla
nieletnich , domdw dla samotnych matek,

placéwek poradnictwa rodzinnego.

Bezradnos$¢ i biernosc rodzin w
rozwigzywaniu problemow spotecznych.

Konsumpcyjny styl zycia.
RozluZznienie wiezi rodzinnych.

Brak dialogu i niewtasciwe relacje miedzy
cztonkami rodzin.

Niewydolnos$¢ wychowawcza rodzicow.

Szanse

Zagrozenia

Cztonkostwo w Unii Europejskie;j.

Mozliwosci pozyskiwania srodkéw
finansowych z réznych zrddet.

Wzrost Swiadomosci spotecznej na temat
wystepujacych problemoéw w rodzinach.

Prowadzenie przez szkoty programoéw
profilaktycznych.

Dostepnosé do szkolen zawodowych.

Ograniczone znaczenie organizacji
pozarzadowych w pracy na rzecz dzieci i
mtodziezy

Rozpad rodziny spowodowany migracjg
zarobkowag, dtugotrwatym bezrobociem.

Narastajgce dtugotrwate bezrobocie i
zubozenie spoteczenstwa.

Spadek autorytetow i wartosci moralnych.

Niewystarczajgcy poziom wspotpracy
pomiedzy szkotg a rodzing.

Niewystarczajgcy opieka medyczna w
szkotach.

Brak spdjnej polityki prorodzinne;j.
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Sytuacja osob bezrobotnych

Mocne strony

Stabe strony

Stosunkowy niski poziom bezrobocia na
terenie powiatu.

Wzrost znaczenia wyksztatcenia jako
wartosci.

Dziatania podejmowane przez PUP.

Réznorodnos¢ form wsparcia oferowanych
przez PUP.

Dtugotrwate bezrobocie wsrdd kobiet i
mezczyzn.

Dziedziczenie bezrobocia.

Niski poziom wyksztatcenia osdb
dtugotrwale bezrobotnych.

Brak motywacji do podnoszenia
kwalifikacji przez osoby dtugotrwale

bezrobotne.

Brak organizacji pozarzgdowych
pomagajacych osobom bezrobotnym.

Biernosc osdb dtugotrwale bezrobotnych.

Emigracja zarobkowa.

Szanse

Zagrozenia

Wspotpraca wiadz regionalnych z
partnerami spotecznymi w ramach
rozwigzywania probleméw bezrobotnych.

Korzystne potozenie geograficzne
i komunikacyjne powiatu.

Utrudniony dostep do ksztatcenia
ustawicznego na terenach wiejskich.

Wystepowanie zjawiska nielegalnego
zatrudnienia tzw. szarej strefy.

Skomplikowane przepisy prawne w
dotyczace zaktadania dziatalnosci
gospodarczej przez osoby fizyczne.

Wysokie koszty zatrudnienia pracownika.

Zagrozenia demograficzne zwigzane ze
starzeniem sie spoteczenstwa.
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Dtugotrwata choroba i niepetnosprawnos¢

Mocne strony

Stabe strony

Podejmowanie dziatan przez organizacje
pozarzadowe dziatajgce na rzecz oséb
niepetnosprawnych.

Istnienie placéwek wspierajgcych
funkcjonowanie oséb niepetnosprawnych w
srodowisku lokalnym.

Wysoka swiadomo$¢ spoteczna
problematyki oséb niepetnosprawnych.

Aktywna dziaftalnos$¢ wielu organizacji
pozarzadowych.

Wspieranie dziatan oséb niepetnosprawnych
przez lokalny samorzad gminny i powiatowy.

Likwidacja barier i dostosowywanie
infrastruktury spotecznej dla oséb
niepetnosprawnych

Zaangazowanie Srodowiska osob
niepetnosprawnych w dziatalnos¢
samopomocy.

Staby przeptyw informacji pomiedzy
podmiotami pomocowymi.

Istnienie barier utrudniajacych peten udziat
0s6b niepetnosprawnych w zyciu
spotecznym.

Niedostateczna baza rehabilitacyjna dla oséb
niepetnosprawnych.

Wozrost liczby oséb niepetnosprawnych.

Brak systemu wczesnej diagnozy i
rehabilitacji dzieci urodzonych z réznymi
wadami rozwojowymi.

Brak dziennych doméw pomocy dla oséb
chorych, niepetnosprawnych

Szanse

Zagrozenia

Mozliwos¢ korzystania przez osoby
niepetnosprawne z programow wsparcia
dofinansowanych ze srodkéw budzetowych
powiatu i gmin oraz Unii Europejskiej.

Wdrazanie programoéw celowych PFRON.

W?zrastajgca spoteczna akceptacja oséb
niepetnosprawnych w srodowisku lokalnym.

Edukacja spoteczna w zakresie potrzeb oséb

Niekorzystne zmiany polityki
zatrudnieniowej w ZPCH.

Zmniejszajaca sie liczba miejsc pracy dla
0s0b niepetnosprawnych.

Sytuacja ekonomiczno - gospodarcza kraju
niesprzyjajgca pomocy osobom dtugotrwale

chorym i niepetnosprawnym.

Niewystarczajgce i zmniejszajgce sie Srodki

59




niepetnosprawnych.

Postepujacy rozwdj infrastruktury dla oséb
niepetnosprawnych.

Likwidowanie barier architektonicznych w
miejscu zamieszkania oséb
niepetnosprawnych oraz
uzytecznosci publiczne;.

w  budynkach

finansowe na realizacje zadan z zakresu
rehabilitacji spotecznej i zawodowej oséb
niepetnosprawnych.

Niespdjnos¢ przepiséw prawnych.

Uzaleznienia i przemoc w rodzinie

Mocne strony

Stabe strony

Srodki finansowe na profilaktyke i
rozwigzywanie problemoéw alkoholowych.

Wzrost Swiadomosci mtodziezy na temat
zagrozen jakie niosg uzaleznienia.

Odpowiednio przygotowana kadra do pracy
z osobami uzaleznionymi.

Baza lecznictwa odwykowego.
POIK dla ofiar przemocy.

Srodki finansowe na profilaktyke i
rozwigzywanie problemoéw alkoholowych.

Prawidtowe wykorzystywanie srodkow
pochodzacych z zezwolen na sprzedaz
alkoholu.

Aktywnos¢ organizacji pozarzagdowych
zajmujacych sie osobami uzaleznionymi i

dobry przeptyw informacji miedzy nimi.

Aktywnos¢ spotecznosci lokalnej w

Brak dobrze przygotowanej bazy lokalowe;.

Ograniczony zakres wymiany doswiadczen
pomiedzy instytucjami zajmujacymi sie
uzaleznieniami.
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dziataniach pomocowych.

Duza inicjatywa KoSciota.

Szanse

Zagrozenia

Traktowanie uzaleznien jako problemu
spotecznego.

Niska skutecznos¢ i efektywnosc¢ dziatan
podejmowanych na rzecz oséb

uzaleznionych.
Wspodtpraca fachowcédw réznych dziedzin na
rzecz przeciwdziatania uzaleznieniom.

Podejmowanie dziatan profilaktycznych
zmierzajgcych do zmniejszanie zjawiska
uzaleznien .

Wystepowanie oznak zmeczenia, bezsilnosci
i bezradnosci w spoteczenstwie.

Mozliwos$¢ pozyskania Srodkéw na realizacje
programow i rozwaj infrastruktury.

6. PODSUMOWANIE CZESCI DIAGNOSTYCZNE)

Sumujac uzyskane informacje i naktadajgc wyniki diagnozy na zakres mozliwosci
kompetencyjnych samorzgdu, mozemy wskazaé najwazniejsze obszary problemowe, ktérych
rozwigzanie powinno staé sie przedmiotem troski samorzadu lokalnego, a s3 one trescig
czesci programowej niniejszego dokumentu.

W pierwszej kolejnosci nalezy zaprogramowac dziatania stuzgce poprawie sytuacji
rodziny, dzieci i mfodziezy. Rodzine nalezy wzmocnic¢ tak, by w skuteczniejszy sposéb mogta
opierac sie kryzysom powodowanym przez takie czynniki zewnetrzne i wewnetrzne, jak np.
ubdstwo, bezrobocie czy problem alkoholowy powodujacy rozpad pozycia.

Réwnie wazne jest udzielenie odpowiedniego wsparcia osobom zagrozonym
wykluczeniem spotecznym, a wsrdd nich grupom najbardziej narazonym na marginalizacje,
tj. osobom ubogim, bezrobotnym, dotknietym problemem uzaleznied, bezdomnym oraz
niepetnosprawnym i starszym.

W posredni sposdb na funkcjonowanie lokalnej spotecznosci wptywajg rowniez
system monitorowania i oceny pojawiajgcych sie problemdéw spotecznych oraz kondycja
i dziatalnos¢ organizacji pozarzgdowych. Dlatego tez nalezy mieé¢ na uwadze dalszg
profesjonalizacje stuzb publicznych, a w szczegdlnosci pracownikéw socjalnych
zatrudnionych w osrodkach pomocy spotecznej oraz w powiatowym centrum pomocy

rodzinie, oraz rozwijanie wspodtpracy z sektorem pozarzgdowym, aby méc w skuteczny
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sposob realizowa¢ nowatorskie rozwigzania i wystepowaé o fundusze wspomagajace
rozwigzywanie lokalnych problemdéw spotecznych.

Tworzac polityke spoteczng na poziomie lokalnym zgodnie z zasadami pomocniczosci
i partycypacji spotecznej nie sposdb nie dostrzec tych kwestii w dokumencie programowym i
wskazac dla nich wiasciwy nich mozliwosci rozwoju.
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CZESC PROGRAMOWA

W czesci programowej dokumentu zostaty przedstawione najistotniejsze zatozenia polityki
spotecznej powiatu na najblizsze lata. Zostaty one ujete w formie, celéw strategicznych,
celéw operacyjnych i kierunkéw dziatan.

Ponadto zostata zaprezentowana informacja na temat sposobu wdrozenia strategii oraz
prowadzenia monitoringu i ewaluacji jej realizacji.

7. CELE STRATEGICZNE , OPERACYIJNE | KIERUNKI ROZWOJU

Powiatowa Strategia Rozwigzywania Problemdw Spotecznych na lata 2011-2020
zaktada nastepujacy cele strategiczne, operacyjne i kierunki dziatan zwigzane z
rozwigzywaniem probleméw spotecznych w powiecie kluczborskim:

CEL STRATEGICZNY 1. Zintegrowany system wsparcia rodziny

Cel operacyjny 1
Stworzenie systemu promowania prawidtowego funkcjonowania rodziny.

Kierunki dziatan :
1. Tworzenie lokalnych programoéw promujgcych rodzine.
2. Rozwijanie skutecznych metod i form promowania postaw prorodzinnych.
3. Inicjowanie aktywnosci rodzin na rzecz tworzenia grup samopomocowych.
4. Upowszechnianie pozytywnego wzorca rodziny.

Cel operacyjny 2
Rozwijanie systemu wsparcia dla rodzin majacych trudnosci w wypetnianiu swoich funkgcji.

Kierunki dziatan:

1. Zapewnienie opieki i wychowania dzieciom pozbawionym czesciowo lub catkowicie
opieki rodzicoOw poprzez rozwdj zastepczej opieki rodzinne;j.

2. Wspieranie rozwoju sieci placéwek catodobowych oraz wsparcia dziennego dla dzieci
i mtodziezy.

3. Poprawa funkcjonowania instytucji zajmujgcych sie wsparciem osdéb i rodzin z
problemami wychowawczymi.

4. Rozwdj wsparcia specjalistycznego.
Monitorowanie srodowisk ,,z grupy ryzyka” oraz problemdw spotecznych.

6. Rozwdj wsparcia dla rodzin niewydolnych opiekuriczo — wychowawczo, w tym m.in. :

— organizowanie pomocy psychologicznej dla dzieci bedgcych w sytuacji kryzysu
emocjonalnego,
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— zintensyfikowanie i rozwdj form pracy socjalnej za szczegdlnym
uwzglednieniem dzieci ze sSrodowisk niewydolnych wychowawczo

— prowadzenie interwencji w sytuacjach kryzysowych na w s$rodowisku
domowym

— upowszechnianie wiedzy psychologicznej ws$rdd rodzicow z  zakresu
problematyki: trudnosci wieku dojrzewania, przyczyny zaburzen agresywnych
u dziecka, przyczyny i rozwigzywanie konfliktbw miedzy rodzicami a
nastolatkami, komunikacja z dzieckiem w okresie adolescencji,

— uczestnictwo rodzicow w warsztatach umiejetnosci wychowawczych oraz w
terapii rodzin,

— prowadzenie grup wsparcia i grup samopomocowych,

— zintensyfikowanie i rozwdéj form pracy socjalnej za szczegdlnym
uwzglednieniem dzieci ze srodowisk niewydolnych wychowawczo.

Cel operacyjny 3

Wspdtpraca z instytucjami i organizacjami zajmujacymi sie opieka i pomoca rodzinie.

Kierunki dziatan:

1.

Zintegrowanie dziatan na rzecz dziecka i rodziny ze srodowiskiem lokalnym,
w szczegoblnosci z jednostkami organizacyjnymi pomocy spotecznej, sgdami i ich
organami pomocniczymi, instytucjami oswiatowymi, zaktadami opieki zdrowotnej,
zdrowotnej, koSciotami i zwigzkami wyznaniowymi oraz z organizacjami spotecznymi.
Inicjowanie i rozwdj rdéznych form integracji rodzin ze spofecznoscig lokalng —
wspieranie wypoczynku rodzinnego, organizowanie imprez integracyjnych i
kulturalnych festynéw, spartakiad we wspodtpracy z organizacjami pozarzagdowymi.
Upowszechnianie informacji o podmiotach swiadczgcych pomoc dziecku i rodzinie.
Opracowanie lokalnego programu profilaktyki i opieki nad dzieckiem i rodzing.
Szkolenie i podnoszenie kwalifikacji kadry specjalistéw do pracy z rodzing i dzieémi
oraz w zakresie zaspokojenia potrzeb dzieci w placéwkach.

Tworzenie interdyscyplinarnych zespotéw specjalistébw do spraw interwencji
w sytuacjach zagrazajgcych dzieciom i mtodziezy.

Cel operacyjny 4.

Wspieranie dziatan na rzecz poprawy ekonomiczno - bytowej rodziny.

Kierunki dziatan :

1.
2.

Podejmowanie dziatan na rzecz poprawy warunkéw mieszkaniowych rodzin.
Pozyskiwanie $rodkdw finansowych na rzecz wsparcia rodzin i wyréwnywania ich
szans.
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3. Pobudzanie aktywnosci zawodowe] rodzin i osdb znajdujgcych sie w trudnej sytuacji
bytowe;.
4. Zabezpieczenie potrzeb bytowych dzieci i mtodziezy z rodzin ubogich:
a. organizacja i finansowanie dozywiania w trakcie nauki w szkole,
b. zapewnienie odziezy, wyposazenia w artykuty szkolne,
c. organizacja i finansowanie wypoczynku letniego i zimowego.
5. Rozwdj nowych form dziatan ostonowo-aktywizujacych na rzecz dzieci i mtodziezy
niepetnosprawne;j.

Realizatorzy celow i kierunkéw dziatania:

Rada Powiatu w Kluczborku, Starosta Kluczborski jednostki organizacyjne, w tym jednostki
organizacyjne pomocy spotecznej i placéwki oSwiatowe.

Srodki finansowe:

Budzet samorzadu lokalnego, $rodki pozyskane z funduszy zewnetrznych: rzadowych,
pozarzadowych, programoéw celowych.

Partnerzy:
Instytucje rzadowe, naukowe, samorzgdowe, organizacje spofeczne ze szczegblnym

uwzglednieniem organizacji pozytku publicznego.
CEL STRATEGICZNY 2. Zrownowazony rynek pracy

Cel operacyjny 1
Przeciwdziatanie zjawisku dziedziczonego bezrobocia w rodzinach.

Kierunki dziatan :
1. Rozpoznanie srodowisk zagrozonych dziedziczeniem bezrobocia.
2. Integracja podmiotdw podejmujgcych dziatania na rzecz oséb bezrobotnych.
3. Kompleksowe wsparcie rodzin zagrozonych dziedziczeniem bezrobocia.
4. Opracowanie i wdrazanie programoéw i dziatan aktywizujgcych.

Cel operacyjny 2
Tworzenie systemu wsparcia dla oséb bezrobotnych w celu ich aktywizowania.

Kierunki dziatan :
1. Rozwijanie statej wspodtpracy jednostek organizacyjnych pomocy spotecznej z
Powiatowym Urzedem Pracy, organizacjami pozarzadowymi, organizacjami
pracodawcow w zakresie monitorowania zjawiska bezrobocia.
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2. Objecie szczegdlng pomocg o0séb dtugotrwale bezrobotnych (poradnictwo,
zapoznanie z aktywnymi technikami poszukiwania pracy, programy dla grup
szczegolnego ryzyka, w tym osdb powyzej 50 roku zycia).

3. Wsparcie os6b bezrobotnych w zmianie kwalifikacji, ksztatceniu w szczegdlnosci
poprzez zapewnienie dostepu do odpowiednich Zrédet informacji poprzez
zastosowanie instrumentéw rynku pracy, wigczanie sektora pozarzagdowego,
organizacji pracodawcéw.

4. Koordynacja profili ksztatcenia z biezacymi i prognozowanymi potrzebami rynku
pracy.

5. Zwiekszanie liczby miejsc pracy poprzez rozwdéj gospodarczy powiatu.

6. Wspieranie powstawania miejsc pracy dla oséb niepetnosprawnych.

Poprawa zdolnosci do uzyskania zatrudnienia i samozatrudnienia przez osoby
niepetnosprawne.

8. Wspieranie powstawania spoétdzielni socjalnych, klubdw integracji spoteczne;.

Realizatorzy celow i kierunkéw dziatan:

Rada Powiatu, Starosta Kluczborski, jednostki organizacyjne powiatu, organizacje
pozarzgdowe.

Srodki finansowe na realizacje celow:

Budzet powiatu, Srodki pozyskane z funduszy zewnetrznych: rzagdowych, pozarzagdowych,
programow celowych, europejskich.

Partnerzy w realizacji celéw:

Instytucje rzgdowe, samorzgdowe, organizacje pozarzgdowe.

CEL STRATEGICZNY 3. Aktywizacja i integracja grup zagrozonych
wykluczeniem spotecznym

Cel operacyjny 1
Redukowanie zjawiska ubdstwa i wykluczenia spotecznego.

Kierunki dziatania:
1. Rozwdj dziatan wspierajgcych aktywnos¢ zawodowg i edukacyjng osdb najubozszych.
2. Zmniejszanie skutkdw ubdstwa poprzez systematyczng pomoc rzeczowg
i finansowa realizowang przez osrodki pomocy spotecznej i wspodtpracujgce
Z nimi organizacje pozarzadowe.
3. Rozwijanie statej wspdtpracy jednostek pomocy spotecznej, organizacji
pozarzgdowych i Powiatowego Urzedu Pracy w zakresie monitorowania zjawiska
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4.

bezrobocia obejmujgcej: upowszechnianie ofert pracy i informacji o wolnych
miejscach pracy, ustugach poradnictwa zawodowego oraz szkoleniach i kursach
umozliwiajgcych podniesienie i zmiane kwalifikacji zawodowych, organizowanie
stazéw absolwenckich i przygotowania zawodowego, zatrudnienia subsydiowanego,
prac interwencyjnych, robét publicznych i prac spotecznie uzytecznych.

Objecie szczegdlng pomocg oséb dtugotrwale bezrobotnych (poradnictwo,
zapoznanie z aktywnymi technikami poszukiwania pracy).

Cel operacyjny 2

Budowa zintegrowanego systemu rozwigzywania problemdw uzaleznien

Kierunki dziatan:

1.
2.
3.

Monitorowanie problemu uzaleznien na terenie powiatu.

Promowanie zmiany zachowan i postaw mieszkancéw wobec uzywek.

Budowanie skutecznych form kontroli prawnej i spotecznej w stosunku oséb
tamigcych prawo w tym zakresie.

Budowa miedzyinstytucjonalnych koalicji stuzgcych rozwigzywaniu  kwestii
uzaleznien.

Zwiekszenie skutecznosci i dostepnosci leczenia i terapii osobom uzaleznionym
i wspotuzaleznionym w zakresie nowoczesnych strategii i metod oraz wzmacnianie
efektéw leczenia.

Cel operacyjny 3
Wspotpraca w tworzeniu spojnego systemu wsparcia dla wychowankdw opuszczajacych

placowki opiekuriczo - wychowawcze i rodziny zastepcze.

Kierunki dziatan :

1.

Podejmowanie dziatan w kierunku zabezpieczenia mieszkan dla wychowankdéw
opuszczajgcych system pieczy zastepczej, w tym organizacja mieszkan chronionych.
Objecie specjalistyczng wsparciem wychowankéw w procesie usamodzielniania.
Udzielanie pomocy finansowej dla usamodzielniajgcych sie wychowankdéw.
Zwiekszenie umiejetnosci spotecznych i zawodowych usamodzielniajgcych sie
wychowankdw rodzin zastepczych oraz placéwek opiekuriczo- wychowawczych

Cel operacyjny 4

Wspieranie rodzin z dzie¢mi niepetnosprawnymi.

Kierunki dziatan:
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Wspieranie upowszechniania opieki przedszkolnej, szkolnictwa integracyjnego i
specjalnego.

Inicjowanie dziatan majacych na celu obejmowanie opieka i wsparciem rodzin z
dzie¢mi w wieku do 6 roku zycia, wczesna pomoc w diagnozowaniu stopnia i typu
niepetnosprawnosci.

Podejmowanie dziatan zmierzajacych do ograniczenia skutkdw niepetnosprawnosci u
dzieci poprzez: zapewnienie opieki pedagogiczno-psychologicznej, opracowanie i
realizowanie indywidualnych programow edukacyjno-terapeutycznych
dostosowanych do mozliwosci dzieci niepetnosprawnych w oparciu o diagnoze
wskazujgcg na potencjat rozwojowy i mocne strony dziecka,

Udzielanie poradnictwa i wsparcia dla rodzin z dzieémi niepetnosprawnymi, w tym
poradnictwa psychologicznego, pracy socjalnej, dofinansowan ze $rodkéw PFRON do
zadan z zakresu rehabilitacji spotecznej oséb niepetnosprawnych oraz podejmowanie
inicjatyw z zakresu organizacji sportu, kultury, rekreacji i turystyki.

Cel operacyjny 5

Podnoszenie Swiadomosci spotecznej na temat o0s6b niepethosprawnych ich praw i

uprawnien oraz zwiekszanie im dostepu do opieki medyczneji rehabilitacji.

Kierunki dziatan :

1.

2.

8.
9.

Upowszechnianie informacji o prawach i uprawnieniach oséb niepetnosprawnych oraz
dostepnych formach pomocy za posrednictwem Internetu i mediéw lokalnych.
Opracowanie i rozpowszechnianie informatorow dotyczacych  organizacji
pozarzgdowych dziatajacych na rzecz osdb niepetnosprawnych.

Wspieranie w tworzeniu grup samopomocowych, klubdw integracji i organizacji
pozarzgdowych.

Zwiekszenie dostepu 0sdb niepetnosprawnych do opieki medycznej, zabiegdéw
rehabilitacyjnych i turnuséw rehabilitacyjnych dziatalnosci sportowe;j i kulturalnej.
Podnoszenie jakosSci ustug opiekuriczych dla osdéb z zaburzeniami psychicznymi
poprzez systematyczne szkolenie i przekwalifikowanie kadr.

Rozwdj wolontariatu.

Podnoszenie jakosci i dostepnosci ustug Swiadczonych na rzecz oséb
niepetnosprawnych oraz zwiekszenie ich umiejetnosci spotecznych i zawodowych
Likwidacja barier dla niepetnosprawnych.

Wspieranie powstawania miejsc pracy dla niepetnosprawnych.

Wspieranie aktywnosci organizacji pozarzadowych.

10. Tworzenie systemu wsparcia dla oséb zagrozonych patologiami.

Cel operacyjny 6

Dobra kondycja zdrowotnha mieszkarncow powiatu kluczborskiego
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Kierunki dziatania:

1.

Rozwdj profilaktyki, promocji i edukacji w zakresie zdrowia ws$rod mieszkancow
powiatu

Wspieranie dziatan na rzecz zapewnienia mieszkarncom dostepu do ustug medycznych
na wysokim poziomie

Uczestnictwo w specjalistycznych programach stuzgcych poprawie kondycji
zdrowotnej Mieszkanncéw

Cel operacyjny 7

Przeciwdziatanie przemocy w rodzinie.

Kierunki dziatania:

1.

N AW

Przeciwdziatanie przemocy domowej i zaniedbaniom w rodzinach dotknietych
problemem uzaleznien:
— systematyczna diagnoza problemu,
— rozwdj i wdrazanie niebieskiej karty,
— dziafania interwencyjne dla ofiar przemocy,
— wspieranie dziatan na rzecz ograniczania przemocy domowej,
— opracowanie lokalnego programu przeciwdziata przemocy.
Rozwdj poradnictwa i upowszechniania informacji z zakresu praw ofiar przemocy
domowe;j.
Powotywanie zespotéw interdyscyplinarnych.
Organizowanie terapii dla ofiar przemocy.
Realizacja programéw korekcyjnych dla sprawcéw przemocy.
Prowadzenie osrodka interwencji kryzysowej.
Rozwdj wspotpracy placdwkami medycznymi, os$wiatowymi, policja , kuratorami
sgdowymi.

Realizatorzy celdéw i kierunkéw dziatan:

Rada Powiatu, Starosta Kluczborski, jednostki organizacyjne powiatu w tym jednostki

pomocy spotecznej, organizacje pozarzadowe.

Srodki finansowe na realizacje celdw:

Budzet powiatu, srodki pozyskane z funduszy zewnetrznych: rzagdowych, pozarzadowych,

programow celowych, europejskich.

Partnerzy w realizacji celow:

Instytucje rzgdowe, samorzgdowe, organizacje pozarzgdowe.
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CEL STRATEGICZNY 4: Partnerstwo na rzecz aktywnosci obywatelskiej

Cel operacyjny 1

Profesjonalizacja stuzb spotecznych jako czynnik integracji spotecznej.

Kierunki dziatan:

1.

Wzmocnienie roli pracownika socjalnego jako profesjonalnie dziatajgcego na rzecz
petniejszej integracji spotecznej klientdw systemu poprzez doksztatcanie
pracownikéw socjalnych i rozwdj kadr socjalnych z terenu powiatu.

Projektowanie i wdrazanie nowych rozwigzan organizacyjnych oraz instrumentow i
programow stuzgcych podniesieniu jakosci swiadczonych ustug poprzez instytucje
pomocy spotecznej.

Przeciwdziatanie wypaleniu zawodowemu.

. State podnoszenie kwalifikacji przez kadry pomocy spotecznej

Cel operacyjny 2

Wspieranie instytucji spoteczernistwa obywatelskiego.

Kierunki dziatan:

1.

Aktywna wspodtpraca z organizacjami pozarzadowymi, koordynacja i wspieranie
wspolnych dziatan.

Rozwdéj wolontariatu.

Wspieranie dziatan na rzecz tworzenia aktywnych srodowisk lokalnych.

Inspirowanie spotecznosci lokalnych powiatu do tworzenia wtasnych lokalnych
systemow wsparcia i pomocy réznym grupom spotecznym.

Promocja i wspieranie aktywnosci i wspétpracy srodowisk lokalnych, gospodarczych,
pozarzadowych i samorzagdowych na rzecz rozwoju spotecznego.

Realizatorzy celéw i kierunkéw dziatan:

Rada Powiatu, Starosta Kluczborski, jednostki organizacyjne powiatu w tym jednostki

pomocy spotecznej, organizacje pozarzadowe.

Srodki finansowe na realizacje celdow:

Budzet powiatu, Srodki pozyskane z funduszy zewnetrznych: pozarzgdowych, programow

celowych, europejskich.

Partnerzy w realizacji celéw:

Instytucje rzadowe, samorzadowe, w szczegdlnosci gminne osrodki pomocy spotecznej,

organizacje pozarzgdowe, zaktady opieki zdrowotnej, Komenda Powiatowa Policji.
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8. MONITORING | EWALUACIA

Monitoring i ewaluacja zapiséw strategicznych polega¢ beda na systematycznej
ocenie realizowanych dziatan oraz modyfikacji kierunkéw dziatan w przypadku istotnych
zmian spotecznych, ktére mogg pojawic¢ sie poprzez zmiane regulacji prawnych czy tez
narastanie poszczegdlnych kwestii spotecznych. Podstawowym celem wyzej wymienionych
dziatan bedzie dostarczenie praktycznej wiedzy potrzebnej przy podejmowaniu decyzji.

9. WSKAZNIKI STOPNIA EFEKTYWNOSCI REALIZACJI STRATEGII

Celem oceny wdrazanych dziatan, wykorzystane zostang wskazniki spoteczne
odzwierciedlajgce wazne wartosci zaktadane do osiggniecia i ukierunkowujgce proces
rozwoju w tym m.in.:

— dane statystyczne w obszarze dotyczgcym ludnosci — przyrost naturalny, liczba oséb
korzystajacych z réznorodnych form wsparcia ze strony jednostek organizacyjnych
pomocy spotfecznej z terenu powiatu,

— w obszarze dotyczacym rynku pracy - liczba osdéb zarejestrowanych jako osoby
bezrobotne w poszczegdlnych latach,

— wskazniki spoteczne: liczba programéw i projektédw socjalnych zrealizowanych w
ramach poszczegélnych celdw strategicznych, liczba uczestnikdw szkolen i
warsztatéw, liczba inicjatyw spoftecznych w obszarze aktywizacji i integracji
spotecznej i zadan zleconych w tym zakresie (grupy wsparcia, rodzinne formy opieki
nad dzie¢mi)

— wskazniki ekonomiczne: stopien poniesionych naktaddéw, koszty jednostkowe
uzyskania efektu, wysoko$¢ srodkdw finansowych przeznaczonych na realizacje
danego projektu.

10. CECHY PROGRAMOW | PROJEKTOW

Strategia rozwigzywania probleméw spotecznych bedzie skuteczna, o ile
przedstawiciele samorzgdu lokalnego znajdg zasoby umozliwiajgce budowe i realizacje
programow celowych zgodnych z przyjetymi kierunkami dziatan. Przy budowie projektéw
znaczenie beda miaty srodki, ktére zostang przeznaczone na ten cel.

Projekty bedga realizowane w ramach:

- zasobow wtasnych samorzadu (np. projekty PCPR),
- dziatalnosci organizacji pozarzadowych,

- inne instytucje zewnetrzne.

Projekty i programy realizowane w ramach strategii powinny byé zgodne z przyjetymi
kierunkami dziatan.
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UWAGI KONCOWE

Powiatowa Strategia Rozwigzywania Probleméw Spotecznych na lata 2011 — 2020 w
zakre$lonych celach i kierunkach w obszarze polityki spotecznej opiera sie na istniejgcym juz
lokalnym systemie pomocy spotecznej. Zaktada rozwdj pomocy spotecznej i wskazuje na
koniecznos¢ budowania zintegrowanego systemu wsparcia dla grup szczegdlnie zagrozonych
marginalizacjg i wykluczeniem spotecznym. Przedstawione dziatania w postaci celéow
strategicznych poparte sg wnikliwg analizg sfer pomocy spotecznej, w tym dotyczacych
rodzin ze szczegdlnym uwzglednieniem dzieci i mtodziezy, oséb niepetnosprawnych oraz
mieszkancow powiatu zagrozonych wykluczeniem spotecznym.

Realizacja Powiatowej Strategii Rozwigzywania Problemoéw Spotecznych na lata
2011-2020 ma zapewni¢ szerokie wsparcie i pomoc wyzej wymienionym grupom
spotecznym, co przyczyni sie do ograniczenia zjawiska wykluczenia spotecznego. Realizacja
celéw Strategii poprawi poziom $wiadczonych ustug spotecznych, a tym samym podniesie
jako$¢ zycia mieszkaricéw powiatu.

Zapisy zawarte w strategii bedg realizowane w ramach kierunkéw poszczegdlnych
dziatan, w zaleznosci od posiadanych przez samorzad i pozyskanych z zewnatrz srodkow
finansowych.

Inne dokumenty programowe w zakresie lokalnej polityki spotecznej powinny by¢
zgodne z wytyczonymi w niniejszym dokumencie celami strategicznymi i kierunkami dziatan.
Powinny je réwniez rozwija¢ i uszczegoétawiaé. Odnosi sie to zardwno do programow
przyjmowanych przez organy samorzadu corocznie, jak i dokumentdéw wieloletnich, m.in. do:

— Powiatowego Programu Dziatan na Rzecz Oséb Niepetnosprawnych
— Programu Opieki nad Dzieckiem i Rodzing

— Programu Wspétpracy z Organizacjami Pozarzagdowymi

— Programu Przeciwdziatania Przemocy w Rodzinie

— Programoéw pomocy spotecznej

— Programu wspétpracy z organizacjami pozarzgdowymi

— innych programow.
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