UCHWAŁA Nr XIII/59/11

RADY GMINY BARTNICZKA

z dnia 28 grudnia 2011 roku

w sprawie przyjęcia Gminnej Strategii Rozwiązywania Problemów Społecznych na lata 2012 – 2017.
Na podstawie art.18 ust.2 pkt 15 ustawy z dnia 8 marca 1990r. o samorządzie gminnym (Dz.U. z 2001r. Nr 142 poz.1591 ze późn. zm.
) oraz art. 17 ust. 1 pkt 1 ustawy z dnia 12 marca 2004r. o pomocy społecznej  (Dz. U. z 2009r. Nr 175, poz.1362 z późn. zm.
), Rada Gminy uchwala, co następuje:

§ 1. Przyjmuje się Strategię Rozwiązywania Problemów Społecznych na lata 2012 – 2017 stanowiącą załącznik do niniejszej uchwały.
§ 2. Wykonanie uchwały powierza się Wójtowi Gminy.

§ 3. Uchwała wchodzi w życie z dniem 1 stycznia 2012 roku.

Przewodniczący Rady Gminy 

Leszek Walczak

Uzasadnienie

Zgodnie z art. 17 ust. 1 pkt 1 do zadań własnych Gminy o charakterze obowiązkowym należy m.in. opracowanie i realizacja Gminnej Strategii Rozwiązywania Problemów Społecznych ze szczególnym uwzględnieniem programów pomocy społecznej, profilaktyki i rozwiązywania problemów alkoholowych i innych,  których celem jest integracja osób i rodzin z grup szczególnego ryzyka.


Strategia wskazuje na kwestie społeczne z którymi borykają się mieszkańcy gminy, na ich niezaspokojone potrzeby oraz wytycza działania na rzecz niwelowania zjawisk społecznie niepożądanych, dolegliwych i negatywnych, a także zajmuje się tworzeniem mechanizmów wzmacniających efektywność dokonywanych zmian. Strategia Rozwiązywania Problemów Społecznych jest dokumentem planistycznym uwzględniającym w szczególności programy pomocy społecznej, profilaktyki rozwiązywania problemów alkoholowych, mające na celu wspieranie grup szczególnego ryzyka.
Załącznik do Uchwały nr XIII/59/11    
Rady Gminy Bartniczka
z dnia 28 grudnia 2011 roku
Dział I
Zasady ogólne

§ 1. Podstawą do rozwiązywania problemów społecznych jest wsparcie rodziny w odbudowywaniu prawidłowych relacji w rodzinie oraz we właściwym wypełnianiu ról społecznych przez jej członków. Wsparcie rodziny powinno być w miarę możliwości wczesne i mieć charakter profilaktyczny, ochronny. Priorytetem wspierania rodziny jest zapewnienie odpowiednich warunków rozwoju dzieci, młodzieży oraz kształtowania wartości i norm związanych z ich wychowaniem.
§ 2. Rodzina w pierwszej kolejności, powinna mieć możliwość samodzielnego zmierzenia się ze swoimi problemami, co pozwala zwiększyć jej szanse na prawidłowe funkcjonowanie w środowisku oraz stymuluje aktywność własną, pozwala na uczenie się nowych umiejętności. Działania wspierające powinny w miarę możliwości doprowadzić do życiowego usamodzielnienia osób i rodzin przy ich współdziałaniu w przezwyciężaniu trudnych sytuacji życiowych.

§ 3. Działania powinny być nakierowane na wykorzystanie zasobów własnych rodziny i środowiska lokalnego przy współpracy z grupami samopomocowymi, Kościołem, organizacjami pozarządowymi. Wsparcie instytucjonalne w sytuacji, gdy osoba, jej otoczenie, rodzina, środowisko lokalne staje przed problemami których samodzielnie nie potrafi rozwiązać. Formy wsparcia dziennego powinny być wykorzystane przed formami całodobowymi.
§ 4. Działania powinny służyć odbudowie i podtrzymaniu umiejętności uczestniczenia w życiu społeczności lokalnej i pełnieniu ról społecznych oraz integracji osób i rodzin z grup szczególnego ryzyka.

Dział II
Rozwiązywanie problemów pomocy społecznej

Rozdział 1
Ocena możliwości lokalnego systemu pomocy społecznej.
§ 5. Celem strategicznym jest systematyczna analiza problemów społecznych w gminie.
§ 6. Celami szczegółowymi są:
1) ocena stanu potrzeb społecznych;
2) ocena możliwości skutecznego reagowania na pojawiające się kwestie społeczne.

§ 7. Podejmowane działania:
1) systematyczny monitoring problemów społecznych realizowany przez pracowników socjalnych;
2) analiza zasobów finansowych przeznaczonych na realizację zadań własnych i zleconych;
3) coroczne informowanie radnych o istniejących potrzebach i kwestiach społecznych;
4) analiza świadczonej pomocy ze względu na efektywność i właściwość adresatów;
5) ciągłe podnoszenie kwalifikacji przez kadrę pomocy społecznej w celu lepszego rozpoznawania i reagowania na pojawiające się kwestie społeczne;
6) monitoring istniejących i rozpoczynających się programów celowych i funduszy służący ewentualnemu pozyskiwaniu środków zewnętrznych na rozwiązywanie lokalnych potrzeb społecznych.
Rozdział 2

Współpraca ze społecznością lokalną
§ 8. Współpraca organizacji pozarządowych z samorządem lokalnym prowadzi do lepszej koordynacji działań związanych z rozwiązywaniem problemów społecznych.

§ 9. Celem strategicznym jest wzmacnianie zdolności grup i społeczności lokalnych do samodzielnego rozwiązania własnych problemów.

§ 10. Celami szczegółowymi są:
1) inicjowanie integracji społeczności lokalnej;
2) wspólne diagnozowanie potrzeb i problemów społeczności lokalnej;
3) wspomaganie inicjatyw społecznych i inspirowanie rozwoju idei samopomocy;
4) inicjowanie współdziałania pomiędzy grupami społecznymi i organizacjami pozarządowymi a instytucjami rządowymi i samorządowymi;
5) włączanie organizacji pozarządowych w system pomocy dotyczącej rozwiązywania problemów społecznych w gminie.

§ 11. Podejmowane działania:
1) realizacja zadań dotyczących rozwiązywania problemów społecznych w gminie, w jak najszerszym zakresie, przez organizacje społeczne, Kościół, fundacje, stowarzyszenia, pracodawców;
2) przekazywanie zadań jednostek samorządowych z zakresu dotyczącego rozwiązywania problemów społecznych w gminie do realizacji w/w podmiotom;
3) wspieranie organizacyjne, prawne powstających organizacji pozarządowych oraz świadczenie poradnictwa dla organizacji pozarządowych w zakresie pozyskiwania grantów i dotacji, środków finansowych z innych źródeł niż samorządowe;
4) promowanie idei wolontariatu i pozyskiwania wolontariuszy do współpracy w realizowaniu zadań dotyczących rozwiązywania problemów społecznych;
5) tworzenie i wdrażanie programów odpowiadających na potrzeby grup społecznych zagrożonych wykluczeniem społecznym, niepełnosprawnych, uzależnionych, mniejszości narodowych i innych we współpracy ze społecznością lokalną.

Rozdział 3

Opieka nad dzieckiem i rodziną

§ 12. Dysfunkcje opiekuńczo – wychowawcze w rodzinach wymagających profesjonalnej pomocy w rozwiązywaniu doświadczanych trudności.

§ 13. Celem strategicznym jest stworzenie systemu pomocy dziecku i rodzinie pozwalającego na utrzymanie dziecka w rodzinie naturalnej lub zapewnienie opieki i wychowania poza rodziną naturalną z zachowaniem preferencji form prorodzinnych.

§ 14. Celami szczegółowymi są:
1) utrzymanie dziecka w rodzinie biologicznej, poprzez: 
a) pomoc rodzinom niewydolnym wychowawczo w przezwyciężaniu problemów opiekuńczo – wychowawczych poprzez odtworzenie lub wzmocnienie ich funkcji,
b) zapewnienie dzieciom i młodzieży odpowiednich warunków do życia i rozwoju zgodnie z ich potrzebami i przysługującymi im prawami,
c) pomoc młodzieży w życiowym usamodzielnieniu poprzez nabycie umiejętności społecznych umożliwiających prawidłową adaptację społeczną oraz integrację ze środowiskiem;
2) zapewnienie opieki i wychowania dzieciom pozbawionym częściowo lub całkowicie opieki rodziców z zachowaniem priorytetu prorodzinnych form opieki zastępczej, poprzez:
a) zagwarantowanie dzieciom i młodzieży właściwych warunków opiekuńczo – wychowawczych przez umieszczenie w prorodzinnych formach opieki najbardziej zbliżonych do środowiska rodzinnego lub formach instytucjonalnych odpowiednio do diagnozy dziecka, na czas kryzysu rodziny naturalnej,
b) reintegracja rodziny poprzez ponowne podjęcie funkcji opiekuńczo – wychowawczych przez rodzinę naturalną dziecka po przezwyciężeniu problemów życiowych stanowiących przyczynę umieszczenia dziecka poza rodziną naturalną oraz odtworzeniu i wzmocnieniu funkcji rodziny naturalnej.
§ 15. Podejmowane działania polegają na wspieraniu rodziny w jej funkcjach opiekuńczo – wychowawczych, poprzez:
1) pracę socjalną  z rodzinami z problemem opiekuńczo – wychowawczym polegająca na diagnozie deficytów w zakresie pełnienia ról rodzicielskich, wydolności opiekuńczo –wychowawczej, zaniedbań względem dzieci oraz ocenie sytuacji dziecka w rodzinie, środowisku szkolnym, rówieśniczym. Prowadzenie z rodzinami środowiskowej pracy socjalnej mającej na celu pomoc i wsparcie w przezwyciężaniu i niwelowaniu już istniejących deficytów, zaniedbań, problemów jak również przeciwdziałanie powstawaniu czy pogłębianiu się demoralizacji i patologizacji życia całej rodziny i poszczególnych jej członków, co w rezultacie ma doprowadzić do utrzymania dziecka w jego rodzinie naturalnej. Praca socjalna prowadzona jest we współpracy z instytucjami działającymi w środowisku lokalnym w tym w szczególności ze szkołami, placówkami służby zdrowia, sądami. Głównym elementem pracy socjalnej z młodzieżą jest sporządzanie indywidualnego programu usamodzielnienia obejmującego planowanie działań niezbędnych do życiowego usamodzielnienia w sferze: kontaktów z rodziną i środowiskiem, pomocy w uzyskaniu przysługujących świadczeń, w tym uprawnień do ubezpieczenia zdrowotnego oraz wykształcenia zgodnego z możliwościami i aspiracjami osoby usamodzielnianej, kwalifikacji zawodowych i podjęcia zatrudnienia, a także odpowiednich warunków mieszkaniowych. Praca socjalna z młodzieżą obejmuje formy indywidualne i grupowe (realizacja programów skierowanych do wszystkich kategorii młodzieży). Poradnictwo specjalistyczne dla rodzin z problemami opiekuńczo – wychowawczymi i dla młodzieży obejmuje diagnozowanie problemów rodzin oraz ich zasobów i barier poprzez indywidualny kontakt, spotkania grupowe oraz udzielanie wsparcia, pomocy psychologicznej i pedagogicznej;
2) pomoc materialna dla rodzin pozostających w trudnej sytuacji materialnej realizowaną przez Ośrodek Pomocy Społecznej:

a) z systemu pomocy społecznej,

b) z systemu świadczeń rodzinnych;
3) tworzenie świetlic środowiskowych działających w poszczególnych miejscowościach, oferujących całodzienną pomoc dzieciom z rodzin z trudnościami opiekuńczo – wychowawczymi poprzez: dożywianie, właściwą opiekę pedagogiczną, pomoc w rozwiązywaniu trudności szkolnych, możliwość efektywnego spędzania czasu wolnego, nabywanie przez dzieci różnych umiejętności potrzebnych do samodzielnego funkcjonowania w dorosłym życiu;
4) organizowanie wypoczynku letniego dzieciom z rodzin ubogich;
5) współpraca z istniejącymi w powiecie jednostkami zapewniającymi całodobową opiekę dzieciom i młodzieży oraz z wymiarem sprawiedliwości w szczególności z sądem rodzinnym, kuratorami sądowymi dla dzieci i młodzieży;
6) współdziałanie Ośrodka Pomocy Społecznej z placówkami oświatowymi w celu bieżącej analizy sytuacji dzieci i młodzieży uczęszczającej do szkół, a w szczególności przeciwdziałanie przeciwdziałanie pojawiającym się patologiom;
7) poradnictwo specjalistyczne dla rodzin i grup młodzieżowych obejmuje treningi umiejętności opiekuńczo – wychowawczych i społecznych. Ma ono na celu wzmocnienie poczucia odpowiedzialności za własną sytuację życiową, los dzieci, adekwatne spostrzeganie swoich problemów oraz zmianę stylu wychowania dzieci i zwrócenie uwagi na ich indywidualne potrzeby i umiejętności w poszczególnych okresach rozwojowych, dostarczanie wiedzy na temat prawidłowego wypełniania obowiązków rodziców, a także  stosunku do młodzieży wzrost umiejętności planowania swojej przyszłości zawodowej i osobistej oraz wzrost motywacji do podjęcia pracy, naukę budowania celów życiowych poprzez spożytkowanie własnych zasobów;
8) lokalna sieć środowiskowych klubów młodzieżowych jest kontynuacją pracy świetlic, świadczą pomoc dla młodzieży pochodzącej z rodzin znajdujących się w trudnej sytuacji życiowej.
Rozdział 4

Opieka nad osobami starszymi i niepełnosprawnymi

§ 16. Zapewnienie opieki osobom terminalnie chorym, starszym i niepełnosprawnym niezdolnym do samodzielnego funkcjonowania w środowisku.

§ 17. Celem strategicznym jest utrzymanie osób terminalnie chorych, starszych i niepełnosprawnych jak najdłużej w środowisku zamieszkania oraz zapewnienie im właściwej opieki.

§ 18. Celami szczegółowymi są:
1) zapewnienie odpowiednich form opieki osobom wymagającym takiej pomocy; 

2) aktywizowanie osób starszych i niepełnosprawnych do udziału w życiu społecznym;
3) ułatwianie dostępu do usług opiekuńczych i pielęgnacyjnych osobom starszym i niepełnosprawnym;

4) usprawnianie osób starszych, niepełnosprawnych;
5) aktywizacja rodzin na rzecz zapewnienia opieki swoim najbliższym, wymagającym takiej pomocy;

6) promowanie aktywnego i zdrowego stylu życia.
§ 19. Podejmowane działania:

1) diagnoza potrzeb ludzi starszych i niepełnosprawnych oraz dążenie do ich zaspokojenia;
2) utrzymanie osób starszych i niepełnosprawnych wymagających opieki w środowisku zamieszkania poprzez:
a) pracę socjalną polegającą w szczególności na podejmowaniu przez pracowników socjalnych działań mających na celu głównie ułatwianie kontaktów z placówkami służby zdrowia, udzielaniu pomocy w korzystaniu z różnych form rehabilitacji leczniczej i społecznej, inicjowanie kontaktów rodzinnych oraz podejmowanie działań zmierzających do większego zaangażowania rodziny w sprawowanie opieki nad osobą wymagającą takiej pomocy, w tym zawieranie umów alimentacyjnych, zapewnienie osobom uprawnionym usług w ramach pielęgniarskiej opieki środowiskowej, uwrażliwienie społeczności lokalnych na potrzeby osób starszych, niepełnosprawnych, a także rozpowszechnienie idei wolontariatu, objęcie opieką wolontarystyczną osób potrzebujących opieki, skorzystanie przez osoby starsze i niepełnosprawne z przysługujących uprawnień, np. wyjazd na turnus rehabilitacyjny, do sanatorium, w uzyskaniu odpowiedniego sprzętu rehabilitacyjnego, środków i materiałów ortopedycznych, itp.,
b) usługi opiekuńcze – obejmujące pomoc w zaspokajaniu codziennych potrzeb życiowych, podstawową opiekę higieniczną, zalecaną przez lekarza, pielęgnację oraz zapewnienie kontaktu z otoczeniem,
c) tworzenie i prowadzenie placówek wsparcia dziennego o charakterze półstacjonarnym w formie ośrodka wsparcia przeznaczonego dla osób samotnych lub osób w rodzinach, które z powodu wieku, choroby lub innych przyczyn wymagają pomocy, a są jej pozbawione lub rodzina takiej pomocy nie może zapewnić, 

d) rozwój działań na rzecz integracji społecznej i udziału osób starszych i niepełnosprawnych w życiu społecznym poprzez:

- budowę projektów socjalnych promujących integrację społeczną,

- organizowanie czasu wolnego w formie zajęć kulturalnych, rekreacyjnych,

- zorganizowanie usług transportowych na terenie gminy (dowóz do lekarza, urzędu) dla niepełnosprawnych i starszych, mających problemy z poruszaniem się, osób na wózkach inwalidzkich;
3) wsparcie materialne dla osób samotnych, w podeszłym wieku i niepełnosprawnych;
4) podejmowanie działań zmierzających do systematycznej likwidacji barier architektonicznych, technicznych i w komunikowaniu się dla osób chorych i niepełnosprawnych;
5) współpraca z organizacjami pozarządowymi, PFRON oraz Powiatowym Centrum Pomocy Rodzinie dla skuteczniejszego rozwiązywania problemów osób starszych i niepełnosprawnych;
6) zapewnienie całodobowej opieki w placówkach stacjonarnych w przypadku wyczerpania wszystkich możliwości zapewnienia opieki w środowisku, umieszczenie osób wymagających całodobowej opieki w zakładach opiekuńczo – leczniczych lub w domach pomocy społecznej. Domy pomocy społecznej świadczą usługi na poziomie obowiązującego standardu, osobom wymagającym całodobowej opieki z powodu wieku lub choroby usługi: bytowe, opiekuńcze, wspomagające, edukacyjne w formach i zakresie wynikających z indywidualnych potrzeb oraz umożliwiają korzystanie ze świadczeń z tytułu powszechnego ubezpieczenia zdrowotnego.

Rozdział 5
Pomoc osobom z zaburzeniami psychicznymi i ich rodzinom

§ 20. Osoby z zaburzeniami psychicznymi wymagają szczególnego rodzaju wsparcia i pomocy w codziennym funkcjonowaniu. Poznawanie i rozumienie problemów, trudności osób niepełnosprawnych jest zadaniem dla wszystkich. Osoby niepełnosprawne przez fakt niepełnosprawności nie utraciły swych praw. Mają prawo jak wszyscy żyć w społeczeństwie i korzystać z dóbr cywilizacji i ją współtworzyć.

§ 21. Celem strategicznym jest podtrzymywanie i rozwijanie umiejętności niezbędnych do samodzielnego życia osób z zaburzeniami psychicznymi.

§ 22. Celami szczegółowymi są:

1) zintegrowanie osób z zaburzeniami psychicznymi ze środowiskiem i umożliwienie pełnego uczestnictwa w życiu społeczności lokalnej; 

2) udzielanie wsparcia psychologiczno – pedagogicznego i terapeutyczno – edukacyjnego zarówno osobom chorym, jaki i ich rodzinom; 

3) zapewnienie opieki w środowisku osobom wymagającym takiej pomocy;
4) przygotowanie osób mających szanse na rynku pracy, do podjęcia zatrudnienia;

5) pomoc materialna ( zgodnie z ustawą o pomocy społecznej).

§ 23 . Podejmowane działania:

1) praca socjalna skierowana na rozeznanie problemów dotyczących osób z zaburzeniami psychicznymi, motywowanie do poddania się badaniom diagnostycznym w poradniach zdrowia psychicznego, a w razie potrzeby leczeniu, wspierania osoby i rodziny oraz pomoc we wzmacnianiu lub odzyskaniu ich zdolności do funkcjonowania w społeczeństwie i tworzeniu warunków sprzyjających temu celowi. Współpraca z zakładami psychiatrycznymi opieki zdrowotnej, sądami i innymi instytucjami, organizacjami działającymi na rzecz osób z zaburzeniami psychicznymi;
2) poradnictwo specjalistyczne dla osób i rodzin prowadzone jest  przez konsultantów ds. zaburzeń psychicznych – psychologów, lekarzy psychiatrów, pracowników socjalnych;
3) specjalistyczne usługi opiekuńcze i opiekuńczo – medyczne dla osób z zaburzeniami psychicznymi dostosowane do szczególnych potrzeb wynikających ze schorzenia lub niepełnosprawności. Usługi specjalistyczne stanowią odpowiednik usług opiekuńczych i opiekuńczo – medycznych, przy czym świadczone są dla osób z zaburzeniami psychicznymi, a zatem wymagają odpowiedniego (specjalistycznego) przygotowania opiekunek;

4) specjalistyczne usługi opiekuńcze (psychologiczne) obejmują specjalistyczne usługi opiekuńcze w środowisku świadczone dla osób, które ze względu na stan zdrowia fizycznego lub psychicznego nie są w stanie uczęszczać do Środowiskowego Domu Samopomocy, a nie wymagają leczenia szpitalnego. Ta forma usług, świadczonych w środowisku zamieszkania, pozwala na odejście od instytucjonalnej pomocy osobom chorym psychicznie. Ponadto usługi w miejscu zamieszkania ułatwiają budowanie systemu wsparcia społecznego dla osób chorych , dają możliwość lepszego poznania ich warunków życiowych, sytuacji rodzinnej, a przez to skutecznego ich wspierania;
5) mieszkanie chronione, będące ośrodkiem wsparcia dla osób z zaburzeniami psychicznymi, po leczeniu szpitalnym lub w okresie remisji choroby, przygotowujących się do powrotu do własnego środowiska. Głównym zadaniem jest umożliwienie osobom, które mają problem z samodzielnym funkcjonowaniem, nauczenia się w bezpiecznych warunkach samodzielności lub skonfrontowania się ze swoimi możliwościami w tym zakresie.
Rozdział 6
System pomocy bezdomnym

§ 24. Celem strategicznym jest reintegracja osób bezdomnych ze środowiskiem.

§ 25. Celami szczegółowymi są:
1) rozwiązywanie indywidualnych problemów, które stały się przyczyną powstania bezdomności;
2) uzyskanie prawa przez osoby bezdomne do lokali mieszkalnych;
3) nabycie przez osoby bezdomne umiejętności społecznych niezbędnych do samodzielnego funkcjonowania w środowisku;
4) odtworzenie, w możliwym zakresie, zerwanych więzi rodzinnych; 

5) informacja o lokalizacji schronisk i noclegowni;
6) zaspakajanie niezbędnych potrzeb bytowych osób bezdomnych;
§ 26. Podejmowane działania: 
1) akcje informacyjne i działania interwencyjne wśród osób bezdomnych przebywających poza ośrodkami wsparcia;
2) intensywna praca socjalna z osobami deklarującymi gotowość do współpracy w zakresie rozwiązywania ich indywidualnych problemów, w szczególności w uzyskaniu prawa do lokali mieszkalnych;
3) pomoc materialna;
4) kierowanie osób bezdomnych do ośrodka wsparcia, prowadzonego przez Centrum Caritas, który jest podzielony na następujące sekcje:

a) ogrzewalnia dla 10 osób
b) schronisko I stopnia dla 16 osób
c) mieszkania kontraktowe dla 10 osób
5) wspieranie osób/ rodzin po ich powrocie do środowiska, monitorowanie ich funkcjonowania aż do czasu uzyskania pełnej lub częściowej samodzielności.

Rozdział 7
Pomoc rodzinie w kryzysie i przeciwdziałanie przemocy w rodzinie
§ 27. Celem strategicznym jest przeciwdziałanie przemocy i jej skutkom w rodzinie.
§ 28. Celami szczegółowymi są:
1) zapobieganie oraz powstrzymywanie zjawiska przemocy w rodzinie;
2) zapewnienie bezpieczeństwa ofierze i tworzenie warunków kontroli społecznej w sytuacjach przemocowych;
3) wspieranie osób i rodzin w rozwiązywaniu sytuacji kryzysowych i problemu przemocy oraz zapobieganie przechodzenia kryzysu w stan chroniczny;
4) przeciwdziałanie rozpadowi rodziny w sytuacjach kryzysu i przemocy.

§ 29. Podejmowane działania:
1) praca socjalna z osobami i rodzinami dotkniętymi problemem przemocy polegająca na wczesnym diagnozowaniu symptomów występowania problemu przemocy w rodzinie oraz udzielaniu środowiskowej pomocy interwencyjnej nakierowanej na zapewnienie bezpieczeństwa, powstrzymywanie kryzysu i zjawiska przemocy w rodzinie;
2) powołanie zespołu interdyscyplinarnego, w skład którego wchodzą przedstawiciele: Policji, Sądu, Prokuratury, organizacji pozarządowych, parafii, Ośrodka Interwencji Kryzysowej i pracownicy socjalni. Współpraca winna polegać na zespołowym przygotowaniu interwencji w sytuacji uzyskania informacji o przemocy w rodzinie, a szczególnie przemocy wobec dzieci oraz wspólnych spotkań roboczych w celu ustalenia planu pracy z rodziną. Wczesna i środowiskowa interwencja zapewnia wysoką skuteczność udzielanej pomocy.
3) Ośrodek Interwencji Kryzysowej udziela pomocy rodzinom w sytuacjach kryzysowych i rodzinom z problemem przemocy – ze szczególnym uwzględnieniem ochrony dziecka, pomoc skierowana jest do osób doznających przemocy (ofiary przemocy) jak i osób stosujących przemoc (sprawcy przemocy). Świadczona pomoc obejmuje interwencje i wizyty w środowisku. Ofiarom przemocy świadczona jest pomoc w prowadzeniu spraw sądowych. Z rodzinami prowadzona jest systematyczna praca w oparciu o indywidualny plan pomocy socjalnej i psychologicznej. Obejmuje ona indywidualne poradnictwo specjalistyczne, w tym prawne, grupowe formy poradnictwa oraz wizyty w środowisku. Grupowe formy pomocy dla osób dotkniętych doświadczeniem przemocy polegają na prowadzeniu grup wsparcia o charakterze psychoedukacyjnym. Do zadań ośrodka ponadto należą działania o charakterze edukacyjno – informacyjnym skierowane do mieszkańców gminy w zakresie zjawiska przemocy oraz jego prawnych konsekwencji. W związku z koniecznością zapewnienia bezpieczeństwa ofiarom przemocy ośrodek zapewnia schronienie dla osób, które ze względu na dramatyczną sytuację nie mogą przebywać w dotychczasowym miejscu zamieszkania, dyżury konsultacyjno – terapeutyczne dla ofiar przemocy domowej (zlecane osobom fizycznym), pomoc dzieciom krzywdzonym, prowadzenie całodobowych dyżurów, udzielanie schronienia i pomocy ofiarom przemocy domowej przez organizacje pozarządowe.
Rozdział 8
Pomoc rodzinie z problemem bezrobocia
§ 30. Wysoki poziom bezrobocia w gminie skutecznie uniemożliwia realizację celów osobistych i zawodowych znacznej grupie mieszkańców, pogłębiając tym samym obszary ubóstwa, które prowadzi do marginalizacji i wykluczenia społecznego.
§ 31. Celem strategicznym jest tworzenie systemu wsparcia dla osób i rodzin dotkniętych problemem bezrobocia, ze szczególnym uwzględnieniem ich aktywizacji oraz przedsięwzięć ograniczających skutki życia w biedzie.

§ 32. Celami szczegółowymi są:
1) przygotowanie i wspieranie bezrobotnego w trakcie poszukiwania pracy;
2) niwelowanie psychospołecznych skutków bezrobocia osób pozostających bez pracy i ich rodzin;
3) rozwijanie aktywnych form pomocy skierowanych do osób zagrożonych wykluczeniem społecznym, w szczególności kobiet;
4) uzyskanie kwalifikacji dostosowanych do sytuacji na rynku pracy;
5) podejmowanie działań na rzecz poprawy sytuacji bytowej osób i rodzin żyjących w biedzie.
§ 33. Podejmowane działania:

1) praca socjalna. Zwiększenie szans na podjęcie zatrudnienia dokonuje się przez odpowiednie przygotowanie klienta do poszukiwania pracy, pomoc w znalezieniu ofert pracy, pośredniczenie w kontaktach z pracodawcami, kontakt z doradcą zawodowym, motywowanie do podjęcia nauki, uczestnictwa w kursach, monitorowanie i wspomaganie osoby bezrobotnej w działaniach służących rozwiązaniu problemu bezrobocia. Pracownicy socjalni, prowadząc pracę socjalną z bezrobotnymi, ściśle współpracują z Powiatowym Urzędem Pracy oraz instytucjami i organizacjami działającymi w obszarze zatrudnienia, bezrobocia oraz pośrednictwa pracy i doradztwa zawodowego. Pracownicy socjalni inicjują i wspierają środowiskowe formy wsparcia dla bezrobotnych. Praca socjalna jest prowadzona w szczególności w ramach Programów dla bezrobotnych realizujących grupowe formy pracy socjalnej mające na celu:
a) wspieranie osób z grup zagrożonych wykluczeniem społecznym lub wykluczonych z rynku pracy,

b) udostępnianie osobom i rodzinom bezpłatnego poradnictwa specjalistycznego,

c) promowanie wolontariatu jako etapu przygotowawczego do podjęcia zatrudnienia, organizowanie stanowisk pracy dla wolontariuszy w instytucjach administracji publicznej i organizacjach pozarządowych,

d) promowanie mobilności, elastyczności, przedsiębiorczości i konieczności dostosowania się do zmieniających się warunków rynku pracy,

e) wsparcie inicjatyw samoorganizacji i samopomocy wśród osób bezrobotnych, przez doradztwo i szkolenia, prowadzące do uzyskania zatrudnienia;
2) kierowanie za pośrednictwem PUP bezrobotnych korzystających z pomocy materialnej GOPS do robót publicznych, prac interwencyjnych lub prac społecznie użytecznych;
3) poradnictwo specjalistyczne ma na celu eliminowanie negatywnych następstw bezrobocia długookresowego. Realizowane jest głównie przez udzielanie wsparcia psychicznego, umożliwienie korzystania z pomocy specjalistycznej, poprawę relacji rodzinnych, udział w grupach wsparcia i grupach samopomocowych, zmianę sposobów funkcjonowania w środowisku społecznym. Poradnictwo specjalistyczne obejmuje ponadto pomoc w:

a) przezwyciężaniu problemów, którymi osoby zagrożone wykluczeniem społecznym są obarczone, kształceniu umiejętności radzenia sobie w trudnych sytuacjach i osiąganiu większej samodzielności,
b) powrocie do nauki w celu zdobycia zawodu i usamodzielnienia się oraz zapobieganiu wśród młodych ludzi dysfunkcjom społecznym,

c) samorealizacji kobiet w szczególności poprzez poradnictwo psychologiczne i prawne;
4) objęcie pomocą materialną rodzin dotkniętych problemem ubóstwa i bezrobocia;
5) tworzenie na terenie gminy sprzyjających warunków dla potencjalnych inwestorów, mogących tworzyć nowe miejsca pracy;
6) kluby Integracji Społecznej, które realizują w szczególności:

a) programy zatrudnienia tymczasowego mające na celu pomoc w znalezieniu pracy na czas określony lub na czas wykonania określonej pracy, w pełnym lub niepełnym wymiarze czasu pracy, u pracodawców, wykonywania usług na podstawie umów cywilnoprawnych oraz przygotowanie do podjęcia zatrudnienia,

b) poradnictwo prawne,

c) działalność samopomocową w zakresie zatrudnienia, spraw mieszkaniowych i socjalnych;
7) udział w programach realizowanych z Europejskiego Funduszu Społecznego przez instytucje rynku pracy;
8) opracowanie projektów mających na celu rozwiązywanie problemu bezrobocia w szczególności wśród kobiet i osób długotrwale bezrobotnych.

Rozdział 9
Pomoc w utrzymaniu mieszkania

§ 34. Celem strategicznym jest zapobieganie eksmisjom i bezdomności.
§ 35. Celami szczegółowymi są:
1) pomoc osobom, rodzinom najuboższym w przezwyciężaniu ich trudnej sytuacji życiowej w związku z powstałym zadłużeniem  za używanie lokali mieszkalnych;
2) utrzymanie rodzin w środowisku ich zamieszkania;
3) zapobieganie bezdomności, której konsekwencją bywa najczęściej rozpad więzi rodzinnej oraz pogłębianie się patologii społecznej;
4) wzrost poczucia bezpieczeństwa rodziny.
§ 36. Podejmowane działania:
1) praca socjalna pomaga rozwiązywać problem mieszkaniowy poprzez:
a) pomoc w uzyskaniu dodatku mieszkaniowego,

b) trening umiejętności społecznych dotyczących regularnego uiszczania opłat mieszkaniowych,

c) wsparcie osób wymagających szczególnej opieki w regulowaniu opłat mieszkaniowych,

d) wnioskowanie do administratorów mieszkań o umorzenie części lub całości zadłużeń w wydatkach mieszkaniowych, w szczególności odsetek od zaległości,

e) pomoc w uregulowaniu stanu prawnego lokalu – uzyskanie tytułu prawnego,

f) inicjowanie powstawania grup samopomocowych dotyczących rozwiązywania problemu mieszkaniowego;
2) lokalny program pomocy społecznej przeznaczony dla mieszkańców gminy, w celu zaspokojenia niezbędnej potrzeby bytowej jaką jest utrzymanie mieszkania.

Dział III
Rozwiązywanie problemów osób niepełnosprawnych

Rozdział 1
System wsparcia osób niepełnosprawnych

§ 37. System wsparcia obejmuje pomoc w pokonywaniu trudności i barier uczestniczenia osób niepełnosprawnych w życiu społecznym i zawodowym.

§ 38. Celem strategicznym jest stworzenie w gminie warunków sprzyjających integracji społecznej i zawodowej osób niepełnosprawnych oraz zapobieganie marginalizacji i wykluczeniu społecznemu osób niepełnosprawnych, przeciwdziałanie  dyskryminacji osób niepełnosprawnych na rynku pracy.

§ 39. Celami szczegółowymi są:
1) ułatwienie funkcjonowania osobom niepełnosprawnym i ich rodzinom poprzez udostępnienie informacji o przysługujących im prawach i uprawnieniach;
2) ograniczanie skutków niepełnosprawności wśród dzieci do lat 7 poprzez stworzenie możliwości uzyskania jak najwcześniejszej kompleksowej i wielospecjalistycznej diagnozy w ośrodkach do tego przygotowanych, objęcie dzieci specjalistycznymi programami terapeutycznymi oraz przygotowanie rodziców lub opiekunów do udziału w rehabilitacji swoich dzieci;
3) stworzenie dzieciom i młodzieży niepełnosprawnej możliwości kształcenia na równi z pełnosprawnymi rówieśnikami na wszystkich poziomach nauczania, zapewnienie możliwości nauki i rozwoju w środowisku rodzinnym i rówieśniczym;
4) wyrównywanie szans osób niepełnosprawnych, ograniczanie skutków niepełnosprawności poprzez wyrabianie zaradności osobistej i pobudzanie aktywności społecznej osób niepełnosprawnych poprzez wyrabianie umiejętności samodzielnego wypełniania ról społecznych przez te osoby;
5) ułatwienie osobom niepełnosprawnym w miarę swobodnego funkcjonowania w ich mieszkaniach oraz umożliwienie samodzielnego opuszczania mieszkań poprzez likwidację barier architektonicznych i technicznych w miejscu zamieszkania;
6) umożliwienie osobom niepełnosprawnym samodzielnego załatwiania spraw w urzędzie, umożliwienie dostępu do obiektów użyteczności publicznej poprzez likwidację barier architektonicznych , urbanistycznych i w komunikowaniu się;
7) przeciwdziałanie izolacji społecznej osób niepełnosprawnych;

8) udzielanie informacji o zawodach, rynku pracy oraz możliwościach szkoleń zawodowych, ułatwianie osobom niepełnosprawnym procesu integracji z osobami pełnosprawnymi poprzez udział w różnych formach poradnictwa zawodowego.

§ 40. Podejmowane działania:
1) praca socjalna, podejmowanie przez pracowników socjalnych działań mających na celu:

a) ułatwienie kontaktów z placówkami służby zdrowia, udzielanie pomocy w korzystaniu z różnych form rehabilitacji leczniczej i społecznej,

b) korzystanie z przysługujących osobom niepełnosprawnym ulg i uprawnień,

c) pomoc w nawiązywaniu kontaktów z placówkami specjalistycznymi, świadczącymi usługi na rzecz osób niepełnosprawnych,

d) pomoc w znalezieniu odpowiedniego zatrudnienia;
2) poradnictwo specjalistyczne, udzielanie porad dotyczących:

a) możliwości ustalania niepełnosprawności i stopnia niepełnosprawności,

b) rodzajów ulg i uprawnień, przysługujących osobom niepełnosprawnym,

c) możliwości dofinansowania do różnych form rehabilitacji społecznej i zawodowej,
d) możliwości uzyskania świadczeń z pomocy społecznej przeznaczonych dla osób niepełnosprawnych,

e) pomocy w nawiązaniu kontaktu z odpowiednią organizacją pozarządową, placówką specjalistyczną, instytucją, itp.;
3) umożliwienie dostępu do specjalistycznych ośrodków świadczących usługi  z zakresu rehabilitacji leczniczej, społecznej, zawodowej dla osób niepełnosprawnych, np.: ośrodki rehabilitacyjno – wychowawcze, warsztaty terapii zajęciowej, środowiskowe domy samopomocy, inne specjalistyczne placówki świadczące usługi  dla osób z określonym rodzajem niepełnosprawności;
4) umożliwienie dostępu do placówek oświatowych, np.: szkoły podstawowe specjalne, gimnazja specjalne, przedszkola z oddziałami integracyjnymi lub specjalnymi, szkoły podstawowe z oddziałami integracyjnymi lub specjalnymi, gimnazjum z oddziałem integracyjnym lub specjalnym dla dzieci i młodzieży niepełnosprawnej, szkół ponadgimnazjalnych  dla młodzieży niepełnosprawnej, poradni psychologiczno – pedagogicznej oraz specjalistycznych poradni;
5) informowanie osób niepełnosprawnych o formach dofinansowania ze środków PFRON do:

a) uczestnictwa osób niepełnosprawnych i ich opiekunów w turnusach rehabilitacyjnych, 

b) sportu, kultury, rekreacji i turystyki osób niepełnosprawnych,

c) zaopatrzenia w sprzęt rehabilitacyjny, przedmioty ortopedyczne i środki pomocnicze, przyznawane osobom niepełnosprawnym na mocy odrębnych przepisów,

d) likwidacji barier architektonicznych, w komunikowaniu się i technicznych, w związku z indywidualnymi potrzebami osób niepełnosprawnych;
6) ułatwianie pozyskiwania osobom niepełnosprawnym lokali mieszkalnych, zamiana na lokale pozbawione barier architektonicznych lub lokali o mniejszym stopniu niedogodności;
7) tworzenie infrastruktury pozbawionej barier funkcjonalnych w obiektach użyteczności publicznej.
Dział IV
Program systemowego rozwiązywania uzależnień

Rozdział 1

§ 41. Źródłem problemów społecznych jest między innymi zjawisko nadużywania alkoholu oraz innych środków uzależniających.

§ 42. Celami strategicznymi są:

1) promocja zdrowego, wolnego od środków uzależniających, stylu życia;
2) zmniejszanie rozmiaru aktualnie istniejących problemów alkoholowych;
3) zapobieganie powstawaniu nowych, niekorzystnych problemów społecznych, wynikających z używania środków uzależniających, zwłaszcza przez dzieci i młodzież.

§ 43. Celami szczegółowymi są:
1) zwiększenie dostępu do pomocy terapeutycznej dla osób uzależnionych od alkoholu i członków ich rodzin;
2) prowadzenie profilaktycznej działalności informacyjnej i edukacyjnej, w zakresie rozwiązywania problemów alkoholowych i przeciwdziałania narkomanii wśród dzieci i młodzieży;
3) udzielanie rodzinom, w których występują problemy alkoholowe, pomocy psychospołecznej i prawnej, a w szczególności ochrona przed przemocą w rodzinie;
4) wspomaganie działalności instytucji, stowarzyszeń i osób fizycznych, służącej rozwiązywaniu problemów alkoholowych i narkotykowych;
5) prowadzenie działań związanych z integracją społeczną osób uzależnionych od alkoholu i narkotyków.
§ 44. Podejmowane działania:
1) zwiększenie dostępu do leczenia odwykowego poprzez finansowanie dodatkowych (wykraczających poza kontrakt z Narodowym Funduszem Zdrowia) programów terapeutycznych dla mieszkańców gminy, realizowanych przez placówki uzależnień, ze szczególnym uwzględnieniem specjalistycznych programów dla młodzieży oraz podopiecznych Gminnego Ośrodka Pomocy Społecznej;
2) organizowanie grup terapeutycznych oraz wspomaganie grup wsparcia dla osób uzależnionych i ich rodzin;
3) dofinansowanie obozów terapeutycznych dla dzieci z rodzin z problemem alkoholowym;
4) tworzenie i prowadzenie świetlic socjoterapeutycznych dla dzieci oraz klubów profilaktycznych dla młodzieży lub zlecanie ich prowadzenia organizacjom pozarządowym;
5) organizowanie szkoleń lub konferencji dotyczących przemocy w rodzinie;
6) realizacja gminnych programów profilaktycznych;
7) prowadzenie programów profilaktycznych dla dzieci , młodzieży i rodziców w zakresie używania substancji psychoaktywnych a zwłaszcza alkoholu i narkotyków;
8) organizowanie dla nauczycieli konferencji lub szkoleń dotyczących profilaktyki używania substancji psychoaktywnych a zwłaszcza alkoholu i narkotyków;
9) wspieranie i prowadzenie działań promujących trzeźwość;
10) zaopatrywanie w materiały szkoleniowe dotyczące problematyki używania substancji psychoaktywnych (alkoholu i narkotyków) oraz przemocy domowej różnych grup zawodowych oraz zakup lub drukowanie plakatów, ulotek, informatorów o takiej tematyce dla mieszkańców gminy.
§ 45. Cele i działania są realizowane zgodnie z przyjmowanym corocznie przez Radę Gminy Gminnym Programem Profilaktyki Rozwiązywania Problemów Alkoholowych, zawierającym szczegółowe działania w tym zakresie.

Dział V

Wdrażanie i monitorowanie strategii

§ 46. Skuteczność funkcjonowania przyjętej strategii zależeć będzie od:

1) monitoringu i ewaluacji;
2) budowy programów celowych rozwijających podjęte działania.

Monitoring i ewaluacja przyjętych zapisów polega na systematycznej ocenie realizowanych działań oraz modyfikacji kierunków działania w przypadku istotnych zmian społecznych, które mogą pojawić się poprzez zmianę regulacji prawnych jak również narastanie poszczególnych problemów społecznych.
Elementami skutecznego monitoringu i ewaluacji będą przede wszystkim:

1) zespół wdrażający strategię, który powinien zostać powołany przez Wójta Gminy Bartniczka, a w jego skład mogą wejść m.in.: sekretarz gminy, kierownik Ośrodka Pomocy Społecznej, przedstawiciel Gminnej Komisji Profilaktyki i Rozwiązywania Problemów Alkoholowych, radni;
2) roczna ocena wdrażania strategii. Zespół wdrażający strategię winien się zbierać przynajmniej raz w roku i ocenić poziom wdrażania poszczególnych celów i działań. Zespół swoją ocenę powinien przekazać Wójtowi, Radzie, sugerując przyjęcie proponowanych rozwiązań, np. programów celowych.

§ 47. Cechy projektów.
Strategia Integracji i Rozwiązywania Problemów Społecznych będzie skuteczna, o ile przedstawiciele samorządu lokalnego znajdą zasoby umożliwiające budowę i realizację programów celowych zgodnych z przyjętymi działaniami. Programy można realizować w okresach rocznych, dłuższych i krótszych, w zależności od charakteru danego projektu.

Przy budowie projektów znaczenie będą miały środki, które Rada Gminy rocznie będzie przeznaczała na ten cel. Projekty można realizować w ramach:

1) własnych zasobów samorządu (np. projekty OPS),

2) poprzez organizacje samorządowe,

3) poprzez inne instytucje zewnętrzne.

§ 48. Projekty i programy mogą być przyjmowane przez Radę Gminy stosownymi uchwałami.
� ) zmiany wymienionej ustawy zostały ogłoszone w Dz. U. z 2002r. Nr 23, poz. 220, Nr 62, poz. 558, Nr 113, poz. 984, Nr 153, poz. 1271 i Nr 214, poz. 1806; z 2003r. Nr 80, poz. 717 i Nr 162, poz. 1568; z 2004r. Nr 102, poz. 1055 i nr 116, poz. 1203; z 2005r. Nr 172, poz. 1441 i Nr 175, poz. 1457; z 2006r. Nr 17, poz. 128 i Nr 181, poz. 1337; z 2007r. Nr 48, poz. 327, Nr 138, poz. 974 i Nr 173, poz. 1218;; z 2008r. nr 180, poz. 1111 i Nr 223, poz. 1458; z 2009r. Nr 52, poz. 420 i Nr 157, poz. 1241 oraz z 2010r. Nr 28, poz. 142 i poz. 146, Nr 40, poz. 230 i Nr 106, poz. 675; oraz z 2011 r. Nr 21, poz. 114, Nr 117, poz. 679 i Nr 134, poz. 777.


� ) zmiany wymienionej ustawy zostały ogłoszone w Dz. U. z 2009r. Nr 65, poz. 554, Nr 157,poz. 1241, Nr 202, poz. 1551, Nr 219, poz. 1706 i Nr 221, poz. 1738; z 2010r. Nr 40, poz. 229, Nr 81, poz. 527 i Nr 125, poz. 842; z 2011r. Nr 81, poz. 440 i Nr 106, poz. 622.





