UCHWAŁA Nr XXXI/163/09

Rady Gminy  Tarnówka

z dnia  29 grudnia 2009 r.

w sprawie uchwalenia  „Gminnej strategii rozwiązywania problemów społecznych na lata 2010 – 2015”.


Na podstawie art. 18 ust.2 pkt 15 ustawy dnia 08 marca 1990r. o samorządzie gminnym( Dz. U. z 2001r. Nr 142  poz.1591; z 2002r. Nr 23 poz. 220, Nr 62 poz. 558, Nr 113 poz. 984, Nr 153 poz. 1271, Nr 214 poz. 1806; z 2003r. Nr 80 poz. 717, Nr 162 poz. 1568; z 2004r. Nr 102 poz. 1055,  Nr 116 poz. 1203; z 2005r. Nr 172 poz.1441, Nr 175 poz. 1457; z 2006r. Nr 17 poz.128, Nr 181 poz. 1337; z 2007r. Nr 48 poz. 327, Nr 138 poz. 974, Nr 173 poz. 1218;  z 2008 r. Nr 180 poz. 1111, Nr 223 poz. 1458; z 2009 r. Nr 52 poz. 420)  w związku  z art.17 ust.1 pkt 1 ustawy z dnia 12 marca 2004r. o pomocy społecznej  (Dz. U.  z  2009 r. Nr 175 poz. 1362, Nr 202 poz. 1551 )

Rada Gminy  Tarnówka uchwala, co następuje:


§ 1. Uchwala się „Gminną strategię rozwiązywania problemów społecznych na lata 2010 – 2015”, która stanowi załącznik do niniejszej uchwały. 


§ 2. Wykonanie uchwały powierza się Wójtowi Gminy Tarnówka.


§ 3. Uchwała wchodzi w życie z dniem podjęcia.
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     Rady Gminy










Marian Muszyński
UZASADNIENIE

do uchwały Nr XXXI/163/ 09 Rady Gminy Tarnówka

z dnia  29 grudnia 2009r.

w sprawie uchwalenia „Gminnej strategii rozwiązywania problemów społecznych na lata 2010-2015”.


Stosownie do art. 17 ust.1 pkt 1 ustawy z dnia 12 marca 2004r.  pomocy społecznej do zadań własnych gminy o charakterze obowiązkowym należy 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.


Gmina jako wspólnota mieszkańców ma obowiązek stworzyć równe szanse wszystkim ludziom zamieszkującym  na jej terenie. Z różnych względów  wiele osób nie może lub nie potrafi stworzyć dla siebie warunków zapewniających im godne życie. 


Nadrzędnym celem strategii jest zbudowanie zintegrowanego systemu wsparcia  społecznego, umożliwiającego rozwój  nowoczesnego społeczeństwa. Stworzenie warunków mieszkańcom gminy do aktywnego udziału w życiu społeczności lokalnej na miarę ich potrzeb i możliwości poprzez określenie warunków i zakresu podejmowanych działań oraz współpracy instytucji i organizacji.

         Działania w obszarze  rozwiązywania problemów społecznych winny być realizowane w ramach zintegrowanego systemu współpracy różnych podmiotów,  w których partnerami są osoby potrzebujące pomocy, instytucje i organizacje.


Uwzględniając powyższe podjęcie uchwały jest w pełni zasadne.

 Wójt Gminy

    /-/   Ireneusz Baran

Załącznik 

do uchwały Nr XXXI/163/09          

                                                                                     
Rady Gminy Tarnówka

                                                                                     
z dnia 29 grudnia  2009r .
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WPROWADZENIE

Celem polityki społecznej jest  zaspokojenie potrzeb ludzkich, w  tym szerokim zakresie, który decyduje  o prosperowaniu jednostek, a przez to prawidłowym rozwoju całego społeczeństwa.

Polityka społeczna jako dziedzina działalności państwa jest realizowana  poprzez  polityki  szczegółowe  jak np. politykę zabezpieczenia społecznego   i  ochrony  zdrowia,  zatrudnienia,  oświatową,  ochrony pracy, rodzinną, mieszkaniową, kulturalną.

W Polsce od początku lat 90 dąży się do decentralizacji polityki społecznej poprzez przekazywanie samorządom lokalnym kompetencji i zadań państwowej władzy wykonawczej jak również popieranie rozwoju instytucji i organizacji pozapaństwowych ( organizacji pozarządowych). Wzrosła rola władz lokalnych w zarządzaniu pomocą społeczną, oświatą, służbą zdrowia, placówkami kulturalnymi.


Jedną z najważniejszych części polityki społecznej państwa jest zabezpieczenie społeczne.


Zabezpieczenie społeczne to zespół urządzeń i świadczeń służących zapewnieniu obywatelom poczucia bezpieczeństwa socjalnego.

W polskiej nauce o polityce społecznej wyodrębnia się następujące działy zabezpieczenia społecznego:

- ubezpieczenia społeczne,

- ubezpieczenia majątkowe i osobowe ( ubezpieczenia wzajemne),

- ochronę zdrowia,

- pomoc społeczną,

- rehabilitację inwalidów,

- uzupełniające świadczenia socjalne.


Pomoc społeczna jest instytucją społeczną państwa, mająca na celu umożliwienie osobom i rodzinom przezwyciężanie trudnych sytuacji życiowych, których nie są one  w stanie pokonać, wykorzystując własne uprawnienia, zasoby i możliwości.


Zgodnie z ustawą o pomocy społecznej, pomoc społeczną organizują organy administracji rządowej i samorządowej, współpracując w tym zakresie, na zasadzie partnerstwa, z organizacjami społecznymi i pozarządowymi, Kościołem katolickim, innymi kościołami, związkami wyznaniowymi oraz osobami fizycznymi i prawnymi.


Osoby i rodziny korzystające z pomocy społecznej są zobowiązane do współudziału w rozwiązywaniu ich trudnej sytuacji życiowej.


Celem pomocy społecznej jest wspieranie osób i rodzin w wysiłkach zmierzających do zaspokojenia niezbędnych potrzeb i umożliwianie im życia w warunkach odpowiadających godności człowieka. Pomoc społeczna powinna w miarę możliwości doprowadzić do życiowego usamodzielnienia osób i rodzin oraz ich integracji ze środowiskiem.


Jednym z zadań własnych gminy wynikającym między innymi z ustawy z dnia 12 marca 2004r. o pomocy społecznej jest opracowywanie 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 ryzyka.


Celem strategii jest przedstawienie bilansu korzystnych i niekorzystnych cech społecznych gminy, a na ich podstawie identyfikacja barier i przeszkód oraz opracowanie dokumentu, dzięki któremu możliwe będzie sprawne i racjonalne organizowanie działań, zmierzających do rozwiązywania problemów społecznych w gminie Tarnówka, między innymi poprzez wprowadzanie programów unijnych służących realizacji zadań pomocy społecznej.


Podstawą strategii powinno być maksymalne wykorzystanie istniejących w gminie zasobów, potencjału i korzyści płynących z uwarunkowań i położenia, jej możliwości i zagrożeń oraz infrastruktury i zasobów.

CZĘŚĆ    I

OPIS STRATEGII

1. PODSTAWA  PRAWNA


Ustawa  o pomocy społecznej z dnia 12 marca 2004 r. (Dz.U. z 2009r. Nr 175 poz. 1362 ze  zm.) wprowadza istotne zmiany dotyczące funkcjonowania ośrodków pomocy społecznej, art. 17 ust 1, pkt 1 określa  obowiązkowe zadania własne gminy do których należy m.in. opracowanie i realizacja gminnej strategii integracji 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, nawiązuje i korzysta z rozwiązań innych krajowych aktów prawnych, a w szczególności:

a) ustawy o działaniu pożytku publicznego i wolontariacie,

b) ustawy o zatrudnieniu socjalnym,

c) ustawy o wychowaniu w trzeźwości i przeciwdziałaniu alkoholizmowi,

d) ustawy o przeciwdziałaniu narkomanii,

e) ustawy o zatrudnieniu i przeciwdziałaniu bezrobociu,

f) ustawy o rehabilitacji zawodowej i społecznej oraz zatrudnieniu osób   

    niepełnosprawnych.
2.    ZAŁOŻENIA   STRATEGII

1.  Cel ogólny

Ogólnym celem strategii jest budowa otwartego, nowoczesnego społeczeństwa obywatelskiego, w którym pełny aktywny i świadomy udział wezmą wszyscy mieszkańcy gminy Tarnówka.

2. Cele szczegółowe
1. Integracja społeczna i zawodowa grup wykluczonych lub dyskryminowanych.

2. Stworzenie warunków i możliwości rozwoju działań samopomocowych odbiorców wszystkich grup społeczności lokalnej w budowę nowoczesnego społeczeństwa  w gminie  Tarnówka.

3. Stworzenie podstaw do przygotowania projektów rozszerzających działania opisane w strategii i wprowadzających innowacyjne formy realizacji jej celów.

3.    Programy powiązane

Uzupełnieniem strategii są programy pomocy społecznej funkcjonujące  w Gminie Tarnówka:

1) Gminny Program Profilaktyki i Rozwiązywania Problemów Alkoholowych,

2)  Gminny Program Przeciwdziałania Narkomanii.

   4.    Zagrożenia
 
Aktualnie funkcjonujący w Polsce system prawa, w tym prawa lokalnego, stwarza dobre warunki do wdrażania strategii w obecnym kształcie. Zagrożeniem dla realizacji strategii może być odejście od uchwalonych ustaw i rezygnacja z wprowadzonej zasady partnerstwa  w rozwiązywaniu problemów społecznych, ekonomicznych itd.

Przeszkodą w realizacji strategii może stać się również niedostosowanie kwalifikacji kadr służb społecznych oraz organizacji pozarządowych.

5.   Zarządzanie i  wdrażanie

Strategia wdrażana będzie przy współpracy instytucji i organizacji, należących do 3 sektorów: publicznego, prywatnego i pozarządowego, współpracujących na zasadach równości, partnerstwa i jawności. Za koordynację wdrażania strategii odpowiedzialny będzie, z mocy ustawy Gminny Ośrodek Pomocy Społecznej w Tarnówce.

We wdrażanie strategii zaangażowani będą, na zasadach partnerstwa, odbiorcy bezpośredni.

6.  Promocja
Wszystkie działania realizowane w ramach strategii będą jawne: informacja o kolejnych etapach jej wdrażania, a także o wszelkich zmianach, będzie dostępna dla mieszkańców Gminy Tarnówka.

CZĘŚĆ   II

ANALIZA  PROBLEMÓW SPOŁECZNYCH

 GMINY   TARNÓWKA

ZA LATA   2006 - 2008

1. CHARAKTERYSTYKA GMINY


Tarnówka jest gminą rolniczą liczącą według danych na dzień 31 grudnia 2008r. 3190 mieszkańców w tym: 1619 mężczyzn i 1571 kobiet. 


Struktura wiekowa ludności według danych ewidencji ludności Urzędu Gminy  Tarnówka na dzień 31 grudnia 2008r. przedstawia się następująco:

1) w wieku przedprodukcyjnym jest  708 osób, w tym :

a)  dzieci 0-6 lat  -  247 

b) dzieci 7-15 lat -  340 

c) młodzież 16–18 lat - 121 

2) w wieku produkcyjnym jest 2066  osób, w tym:

a) mężczyźni  19-65 lat -  1129 osoby

b) kobiety 19-60 lat -          937 osób

3) w wieku poprodukcyjnym jest  416 osób, w tym :

a) mężczyźni pow. 65 lat - 135 osoby

b)  kobiety pow. 60 lat -     281 osób

Procentowa struktura wieku mieszkańców w 2008r. wyrażona w podziale na trzy grupy wiekowe : przedprodukcyjną, produkcyjną, poprodukcyjną kształtowała się następująco:

1) przedprodukcyjna  -   22 %,

2) produkcyjna  -            65 %,

3) poprodukcyjna -         13 %.

W gminie Tarnówka na obszarze 5773  ha gruntów fizycznych, liczba gospodarstw wynosi  352. Średnia powierzchnia gospodarstwa wynosi  15,69  ha. Najliczniejszą grupę stanowią gospodarstwa małe od 1 - 5 ha, łącznie jest ich 188, a więc  53,40%.  Liczną grupę, bo aż 87 stanowią gospodarstwa powyżej 15  ha.  Gminę Tarnówkę zawsze charakteryzowały  prężnie działające gospodarstwa  rolne.

Ogółem w gminie Tarnówka zarejestrowanych jest 119 firm. W strukturze wielkościowej działających firm i instytucji dominują podmioty małe, zatrudniające do 5 pracowników. 


Obsługa mieszkańców w zakresie infrastruktury społecznej kształtuje się następująco:

W  zakresie  służby  zdrowia:
Na terenie gminy Tarnówka funkcjonuje:

-  gabinet lekarza rodzinnego,

-  gabinet stomatologiczny ,

-  punkt apteczny, 

-  punkt konsultacyjny terapeuty do spraw uzależnień.

W  zakresie  kultury, sportu i rekreacji:
· klub Bakcyl, który zajmuje się działalnością kulturalno – oświatową dla dzieci i młodzieży, 

· Gminny Związek Wędkarski,

· klub sportowy „ TARNOWIA” Tarnówka,

· klub sportowy „ UNIA”  Bartoszkowo.

2.  POMOC SPOŁECZNA

           Gminny Ośrodek Pomocy Społecznej w Tarnówce jest jednostką organizacyjną, budżetowo podległą Gminie Tarnówka, działającą na podstawie ustawy z dnia  12 marca 2004 r. o pomocy społecznej ( Dz. U. Z 2009r. Nr 175 poz. 1362 ze  zm.) oraz Statutu Gminnego Ośrodka Pomocy Społecznej w Tarnówce.

Struktura Ośrodka Pomocy Społecznej w Tarnówce przedstawia się następująco:


             

                              

oraz  robotnik gospodarczy

          Gminny Ośrodek Pomocy Społecznej w Tarnówce ma siedzibę przy ulicy Niepodległości 18. Obszar działań pomocy społecznej podzielony jest na 2 rejony opiekuńcze.

     Według ustawy o pomocy społecznej, Ośrodek powinien zatrudniać pracowników socjalnych proporcjonalnie do liczby mieszkańców gminy  w stosunku 1 pracownik socjalny na 2 tys. mieszkańców. W gminie Tarnówka mieszka 3.190 mieszkańców, z czego wynika, że na 1 pracownika socjalnego przypada 2070 mieszkańców. Drugi pracownik socjalny Ośrodka zatrudniony ½ etatu prowadzi sprawy  pomocy społecznej pozostałej części mieszkańców – 1.120 oraz  sprawy świadczeń rodzinnych i funduszu alimentacyjnego.


Codziennemu życiu mieszkańców gminy towarzyszą liczne problemy, które swoim zasięgiem obejmują coraz większą grupę ludzi i coraz młodsze pokolenia. Zmuszają one część tutejszej społeczności do szukania różnych form pomocy np. praca zarobkowa za granicą (Niemcy, Holandia, Anglia) oraz korzystania z pomocy Ośrodka. Liczba rodzin korzystających z pomocy GOPS w Tarnówce  w latach 2006 - 2008 kształtowała się następująco:

· rok 2006 z pomocy finansowej i pomocy w formie pracy socjalnej skorzystało 166 rodzin  ( 642 osoby ),

· rok 2007 z pomocy finansowej i pomocy w formie pracy socjalnej skorzystało 147 rodzin   ( 606 osób )

TYPY  RODZIN  objętych pomocą społeczną:
          Ogółem z pomocy finansowej GOPS  Tarnówka  na koniec 2008r . skorzystało 154 rodziny w tym:  498 osób .

Spośród tych rodzin można wyróżnić:

   a)   jednoosobowe gospodarstwa domowe                   -   36 osób,

   b)    rodziny, w których liczba  osób wynosi  2            -   40 rodzin    (  80 osób ),

   c)    rodziny, w których   liczba osób wynosi 3            -    21 rodzin    (  63 osoby),

   d)   rodziny, w których  liczba osób wynosi  4             -    19 rodzin   (  76  osób ),

   e)   rodziny, w których liczba osób wynosi  5               -     8 rodzin   (  40 0sób),

   f)    rodziny, w których liczba osób wynosi 6 i więcej   -  30 rodzin (  203 osoby ).

USTAWOWE PRZESŁANKI PRZYZNAWANIA POMOCY

         Głównym powodem przyznawania pomocy w 2008 r. było:

ubóstwo                                                      - 154 rodzin,

 bezdomność                                               -    1 rodzina,

bezrobocie                                                  -   85 rodzin,

 potrzeba ochrony macierzyństwa              -  11  rodzin,

niepełnosprawność                                     -   65 rodziny

długotrwała lub ciężka  choroba                 -   31 rodziny

bezradność w sprawach opiekuńczo wychowawczych  i prowadzeniu gospodarstwa domowego                                                   -   22 rodzin

w tym: 

rodziny niepełne                                          -   10 rodzin

rodziny wielodzietne                                   -   12 rodzin

alkoholizm                                                   -     6 rodzin

trudności po opuszczeniu zakładu karnego  -    2 osoby

        Należy jednocześnie zwrócić uwagę, że  w niewielu przypadkach pomoc udzielana była z tytułu jednej tylko przesłanki.

       W ramach pomocy środowiskowej osobom w wieku podeszłym, niepełnosprawnym i przewlekle chorym świadczona była pomoc w formie usług opiekuńczych i specjalistycznych usług opiekuńczych.

W roku 2008 z  tej formy pomocy skorzystały 3  osoby.

      Część zadań z zakresu pomocy społecznej realizowana jest przez Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie.  Do głównych zadań tej jednostki  należy:

    a)     prowadzenie i rozwój infrastruktury domów pomocy społecznym o zasięgu    

            ponadgminnym  oraz umieszczanie w nich skierowanych osób,

b)    prowadzenie specjalistycznego poradnictwa,    

c)    zapewnienie opieki i wychowania dzieciom całkowicie lub częściowo   

          pozbawionym opieki rodziców, w szczególności poprzez prowadzenie           

          i organizowanie ośrodków adopcyjno – opiekuńczych, placówek 

         opiekuńczo wychowawczych, w tym placówek wsparcia dziennego o zasięgu              

         ponadgminnym dla dzieci i młodzieży, a także tworzenie wdrażanie     

         programów   pomocy dziecku i rodzinie,

d) pomoc osobom  mającym trudności  w przystosowaniu się do życia po zwolnieniu z    zakładu karnego, 

e) organizowanie opieki w rodzinach zastępczych oraz udzielanie pomocy pieniężnej na częściowe pokrycie kosztów utrzymania umieszczonych  w nim dzieci,

     f)  prowadzenie ośrodków interwencji kryzysowej,  

 g) organizowanie opieki w rodzinach zastępczych, udzielanie pomocy pieniężnej na częściowe pokrycie kosztów utrzymania umieszczonych w nich  dzieci oraz wypłacanie wynagrodzenia z tytułu pozostawania w gotowości przyjęcia dziecka albo świadczonej opieki i wychowania niespokrewnionym  z dzieckiem zawodowym rodzicom  zastępczym.

3. BEZROBOCIE

Organizacją pośrednictwa pracy i poradnictwa zawodowego dla bezrobotnych w Gminie Tarnówka zajmuje się  Powiatowy Urząd Pracy w Złotowie.

Ustawa z dnia 20 kwietnia 2004 r. o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy   w art. 2 ust. 1 pkt 2 definiuje pojęcia użyte do skonstruowania poniższej diagnozy społecznej. Ilekroć mowa jest o:

1) bezrobotnym – oznacza to osobę, o której mowa w art.1 ust.3 pkt 1 i 2,  cudzoziemca, członka rodziny obywatela polskiego, niezatrudnioną i nie wykonującą innej pracy zarobkowej , zdolną i gotową do podjęcia zatrudnienia w pełnym wymiarze czasu pracy obowiązującym w danym zawodzie lub służbie albo innej pracy zarobkowej, bądź, jeśli jest osobą niepełnosprawną,  zdolną i gotową do podjęcia zatrudnienia co najmniej  w połowie tego wymiaru czasu pracy, nie uczącą się w szkole, z wyjątkiem szkół dla dorosłych lub szkół wyższych w systemie wieczorowym albo zaocznym, zarejestrowaną we właściwym dla miejsca zameldowania stałego lub czasowego w Powiatowym Urzędzie Pracy oraz poszukującą zatrudnienia, jeżeli:

a) ukończyła 18 lat

b) nie ukończyła 60 lat kobieta, lub 65 lat mężczyzna

c) nie nabywa prawa do emerytury lub renty z tytułu niezdolności do pracy, renty szkoleniowej, renty socjalnej albo po ustaniu zatrudnienia, zaprzestaniu prowadzenia pozarolniczej działalności, nie pobiera zasiłku przedemerytalnego, świadczenia rehabilitacyjnego, zasiłku chorobowego lub macierzyńskiego.

d)  nie pobiera, na podstawie przepisów o pomocy społecznej zasiłku    

        stałego

e)    nie pobiera, na podstawie przepisów o świadczeniach rodzinnych   

      świadczenia pielęgnacyjnego lub dodatku do zasiłku rodzinnego z                      

      tytułu samotnego wychowania dziecka i utraty prawa do zasiłku dla   

      bezrobotnych na skutek upływu okresu jego pobierania

2) robotach publicznych - oznacza to zatrudnienie bezrobotnego w okresie nie dłuższym niż 12 miesięcy przy wykonywaniu prac mających na celu reintegrację zawodową i społeczną, określoną na podstawie przepisów o zatrudnieniu socjalnym, organizowane przez ośrodki pomocy społecznej lub organizacje pozarządowe statutowo zajmujące się problematyką: środowiska, kultury, oświaty,  sportu i turystyki, opieki zdrowotnej, bezrobocia oraz pomocy społecznej, a także spółki wodne i ich związki, jeżeli prace te są finansowane lub dofinansowywane ze środków samorządu terytorialnego, budżetu Państwa, funduszy celowych, organizacji pozarządowych, spółek wodnych i ich związków.

Do kategorii bezrobotnych wg okresu pozostawania bezrobotnym zalicza się:

a) bezrobotnych z prawem do zasiłku,   

b) bezrobotnych bez prawa do zasiłku,   

c) długotrwale bezrobotnych,               

d) absolwentów.                                     

Liczba osób bezrobotnych w gminie Tarnówka w latach 2006 – 2008: 

- rok 2006  -  230 osób, w tym 138 kobiet,

- rok 2007  -  186 osoby, w tym 229 kobiet.

Na koniec 2008 roku zarejestrowane były 192 osoby w tym 109 kobiet. 

Dane o liczbie bezrobotnych w gminie Tarnówka  przedstawiają się następująco: 

- bezrobotni do 25 roku życia    -  42

- długotrwale bezrobotni            - 90

- powyżej 50 roku życia             - 41

- bez kwalifikacji zawodowych  - 52

- bez doświadczenia zawodowego  -  39

- bez wykształcenia średniego    - 142

- oferta pracy  - 1  

Kobiety zdecydowanie odczuwają większe trudności ze znalezieniem zatrudnienia.  Wykształcenie, co jest zrozumiałe, jeszcze bardziej niż płeć i wiek różnicuje sytuację bezrobotnego na rynku pracy.  Bezrobotni nie posiadający wykształcenia  średniego  stanowią duży odsetek wszystkich zarejestrowanych.  Stosunkowo w najmniejszym stopniu bezrobocie dotyka osoby z wyższym wykształceniem.


Z doświadczeń pracowników GOPS wynika, że bezpośrednim i najbardziej widocznym skutkiem bezrobocia jest obniżenie standardu materialnego rodziny, co wręcz wymusza konieczność korzystania z pomocy społecznej. Mniej  widoczne lecz nie mniej zagrażające spójności rodziny są skutki psychologiczne bezrobocia. Bezrobocie powoduje bowiem zmianę sytuacji społecznej i emocjonalnej całej rodziny, zarówno dorosłych jak i dzieci. Częstym zjawiskiem jest izolacja społeczna – ograniczone zostają kontakty interpersonalne wszystkich członków rodziny bezrobotnego zarówno ze znajomymi, jak i z dalszą rodziną. Bezrobocie wpływa także niekorzystnie na układ stosunków wewnątrzrodzinnych, przy czym okazuje się, że bezrobocie mężczyzn wywołuje bardziej negatywne skutki dla rodziny niż bezrobocie kobiet. Bezrobotny mężczyzna doświadcza obniżenia swojej pozycji w rodzinie, utraty autorytetu i silnej frustracji, które powodują sięganie po alkohol, co wśród bezrobotnych staje się zjawiskiem masowym. Z danych Ośrodka wynika, że w latach 2006 – 2008  liczba rodzin korzystających z pomocy finansowej Ośrodka z powodu bezrobocia  ma tendencje malejącą.

4.   NIEPEŁNOSPRAWNOŚĆ

          W myśl ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i społecznej oraz zatrudnieniu osób niepełnosprawnych (Dz. U. z 2008 r. Nr 14 poz. 92 ze zmianami)   niepełnosprawność - to trwała lub okresowa niezdolność do wypełniania ról społecznych z powodu stałego lub długotrwałego naruszenia sprawności organizmu, w szczególności powodującą niezdolność do pracy.

Obecnie stosowane pojęcie „ niepełnosprawność” w poprzednich latach funkcjonowało zamiennie z pojęciem „ inwalidztwo”.

Orzecznictwo

           Zbiorowość osób niepełnosprawnych dzieli się na 2 podstawowe grupy:

a) osoby niepełnosprawne prawnie tj. takie, które posiadają odpowiednie, aktualne orzeczenie wydane przez organ do tego uprawniony,

b) osoby niepełnosprawne tylko biologicznie tj. takie, które nie posiadają orzeczenia, ale mają ( odczuwają) całkowicie lub poważnie ograniczoną zdolność do wykonywania czynności podstawowych odpowiednich do swojego wieku ( zabawa, nauka, praca, samoobsługa).

Osoba  niepełnosprawna z punktu widzenia prawa musi posiadać:

a) aktualne orzeczenie wydane przez odpowiedni organ orzekający – dla osób w wieku 16 lat i więcej,

b) aktualne orzeczenie o niepełnosprawności wydane przez powiatowy zespół do spraw orzekania niepełnosprawności.

             Osoby, które nie ukończyły 16 roku życia zaliczane są do osób niepełnosprawnych, jeżeli mają naruszoną sprawność fizyczną lub psychiczną o przewidywanym okresie trwania powyżej 12 miesięcy, z powodu wady wrodzonej, długotrwałej choroby lub uszkodzenia organizmu, powodującą konieczność zapewnienia im całkowitej opieki lub pomocy w zaspokajaniu podstawowych potrzeb życiowych w sposób przewyższający wsparcie potrzebne osobie w danym wieku. Niepełnosprawność dziecka orzeka się na czas określony, jednak nie dłuższy niż do ukończenia przez dziecko 16 roku życia.

            Ustalono trzy stopnie niepełnosprawności, które stosuje się do realizacji celów określonych ustawą:

1) znaczny – do tego stopnia zalicza się osobę z naruszoną sprawnością organizmu, niezdolną do pracy albo zdolną do pracy jedynie w warunkach pracy chronionej i wymagającą,         w celu pełnienia ról społecznych, stałej lub długotrwałej opieki     i pomocy innych osób w związku z niezdolnością do samodzielnej egzystencji,

2) umiarkowany – do tego stopnia zalicza się osobę z naruszoną sprawnością organizmu, niezdolną do pracy albo zdolną do pracy jedynie w warunkach pracy chronionej lub wymagającą czasowej pomocy innych osób w celu pełnienia ról społecznych,

3) lekki – do tego stopnia niepełnosprawności zalicza się osobę   o naruszonej sprawności organizmu, powodującej w sposób istotny obniżenie zdolności do wykonywania pracy, w porównaniu do zdolności, jaką wykazuje osoba o podobnych kwalifikacjach zawodowych z pełną sprawnością psychiczną         i fizyczną, mającą ograniczenia w pełnieniu ról społecznych dające się rekompensować przy pomocy wyposażenia    w przedmioty ortopedyczne, środki pomocnicze lub środki techniczne.
             Stopień niepełnosprawności orzeka się na stałe, jeżeli według wiedzy medycznej stan zdrowia nie rokuje poprawy lub na czas określony, jeżeli według wiedzy medycznej może nastąpić poprawa stanu zdrowia.

            Powiatowe Zespoły do spraw Orzekania o Stopniu Niepełnosprawności wydają orzeczenia o zakwalifikowaniu osoby do jednego z trzech stopni niepełnosprawności.

Osoby niepełnosprawne mogą legitymować się równoważnymi orzeczeniami:

a) Komisji do spraw Inwalidztwa i Zatrudnienia zaliczającymi osobę do  I, II  lub III grupy inwalidztwa;

b) Lekarza orzecznika ZUS kwalifikującymi osobę jako całkowicie niezdolną do pracy i całkowicie niezdolną do samodzielnej egzystencji, całkowicie niezdolną do pracy lub częściowo niezdolną do pracy.

         System pomocy osobom niepełnosprawnym i ich rodzinom w Gminie Tarnówka tworzy działania prowadzone przez służbę zdrowia, oświatę, organizacje pozarządowe, pomoc społeczną i urząd pracy.

 1.      Niepełnosprawność – służba zdrowia
Gabinet Lekarza Rodzinnego w Tarnówce zapewnia zakres usług medycznych dla osób niepełnosprawnych w zakresie :

- podstawowej opieki zdrowotnej – prowadzenie  działań profilaktycznych, diagnostycznych, leczenie schorzeń podstawowych i chorób towarzyszących.

     -  opieki specjalistycznej – oddziały szpitalne w  w Złotowie i Pile.

2.    Niepełnosprawność – edukacja

Nie bez znaczenia jest również problematyka edukacji osób niepełnosprawnych od chwili urodzenia do ukończenia nauki w ramach posiadanych predyspozycji i możliwości.
           W Tarnówce do 2008r. nie było klas specjalnych dla dzieci niepełnosprawnych. Dzieci z orzeczoną niepełnosprawnością  dojeżdżały do Specjalnego Ośrodka Szkolno- Wychowawczego w Jastrowiu.    W 2008r. do  Ośrodka uczęszczało z gminy Tarnówka  9 dzieci.

3.    Niepełnosprawność – Pomoc społeczna

Osoby niepełnosprawne i ich rodziny, które zgłoszą się do Ośrodka Pomocy Społecznej w Tarnówce mogą otrzymać pomoc w postaci finansowej bądź socjalnej zgodnie z ustawą o pomocy społecznej. W 2008 roku 19 osób z orzeczoną niepełnosprawnością w stopniu umiarkowanym pobierało zasiłek stały.  

          Osoby w podeszłym wieku, starsze i niepełnosprawne korzystają z pomocy w formie usług opiekuńczych i specjalistycznych usług opiekuńczych  wykonywanych  przez Agencję Usług Opiekuńczo- Pielęgniarskich w Złotowie. Tą formą pomocy objęte były  3 osoby.

          Niepełnosprawność towarzyszy zmianom związanym ze starzeniem się człowieka.

Formą kompleksowego zaspokojenia potrzeb ludzi starszych i niepełnosprawnych są stacjonarne Domy Pomocy Społecznej, których na terenie Gminy Tarnówka nie ma. Osoby takie kierowane są do DPS na terenie województwa lub kraju.    W   2008r. do  DPS  nie skierowano  żadnej osoby.

Obserwacja pracowników Ośrodka pozwala stwierdzić, że sytuacja tej grupy osób jest bardzo trudna. Problemy osób niepełnosprawnych wiążą się głównie z ograniczonymi możliwościami  komunikowania się i samoobsługi, kosztowną i trudno dostępną rehabilitację. Dużym problemem są także bariery architektoniczne w miejscu zamieszkania osoby niepełnosprawnej, jak i w budynkach użyteczności publicznej. Bariery te nie tylko utrudniają, ale niekiedy wręcz uniemożliwiają uczestnictwo w normalnym życiu. 


Niepełnosprawni spotykają się również z problemami psychologicznymi i społecznymi, które wiążą się z trudnościami akceptacji samego siebie i swoich schorzeń oraz brakiem zrozumienia ze strony ludzi zdrowych. 


Wśród wszystkich rodzin, które korzystały z zasiłków GOPS w latach 2006 – 2008 znaczny procent stanowiły rodziny, w których przynajmniej jedna osoba była niepełnosprawna.


Od początku 1999r. Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Złotowie realizuje zadania, które związane są m.in. ze środowiskiem osób niepełnosprawnych, a ściśle z rehabilitacją społeczną poprzez uczestnictwo w turnusach rehabilitacyjnych oraz działaniach zmierzających do ograniczenia barier architektonicznych, urbanistycznych i w komunikowaniu się.


Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie realizuje zadania Państwowego Funduszu Rehabilitacji Osób Niepełnosprawnych takich jak:

1) likwidacja barier architektonicznych w miejscu zamieszkania osoby  niepełnosprawnej,

2) likwidacja barier w komunikowaniu,

3) dofinansowanie turnusów rehabilitacyjnych,

4) dofinansowanie zakupu sprzętu rehabilitacyjnego, zaopatrzenia w przedmioty ortopedyczne.

Doświadczenia w pracy na rzecz osób niepełnosprawnych przybliżyły problematykę tych osób, ich możliwości, oczekiwania i ukazały rozmiar potrzeb tego środowiska. Obserwuje się znaczny wzrost zainteresowania proponowanymi formami rehabilitacji społecznej.


4.     Niepełnosprawność – organizacje pozarządowe


Do głównych zadań organizacji pozarządowych działających na rzecz niepełnosprawnych należy poprawa warunków życiowych osób niepełnosprawnych. Stowarzyszenia swym działaniem wyzwalają inicjatywy w kierunku jak najwszechstronniejszej rehabilitacji osób niepełnosprawnych..

         Na terenie Gminy Tarnówka  nie ma organizacji pozarządowych działających na rzecz osób niepełnosprawnych.

5.  UZALEŻNIENIA     

          Światowa Organizacja Zdrowia jako jednostkę chorobową wprowadziła termin „zespół uzależnienia od alkoholu”. Jest to stan zmian psychicznych       i zwykle także somatycznych spowodowany nadużyciem alkoholu, charakteryzuje się określonymi reakcjami, które z reguły obejmują skłonności do stałego lub okresowego używania alkoholu w celu doznania jego efektów psychicznych.

        Jedną z grup dysfunkcyjnych, która objęta jest pomocą Gminnego Ośrodka Pomocy Społecznej w Tarnówce stanowią osoby uzależnione od alkoholu. Nadużywanie napojów alkoholowych stanowi dziś bezsprzecznie jeden z najpoważniejszych problemów. Zjawisko to w naszej gminie stwarza problem złożony i trudny do przezwyciężenia. Szerzące się zjawisko alkoholizmu dotyka wielu mieszkańców gminy i nie respektuje płci, wieku ani statusu intelektualnego. Jego rozmiar i niszczycielskie działanie daje się zaobserwować wśród klientów pomocy społecznej. Z problemem nadużywania alkoholu pracownicy socjalni spotykają się od wielu lat, niepokojący jest jednak fakt wzrastania liczby osób uzależnionych od alkoholu i obniżania wieku pierwszego z nim kontaktu.

      W rodzinach, które objęte są pomocą Gminnego Ośrodka  Pomocy Społecznej w Tarnówce pracownicy  dość często obserwują stwarzanie sytuacji sprzyjających piciu alkoholu, stosowanie  zachęty do jego spożywania i przedstawianie łatwości  jego zdobywania. Szczególnego znaczenia  w tych rodzinach  nabiera  wzorzec picia alkoholu  i  niekorzystny wpływ  rozbieżności  między  zachowaniem rodziców, a  wymaganiami  stawianymi  wobec  dziecka, co  do  spożywania alkoholu, brak  kontroli ze strony  rodziców  i  stosowanie  niewłaściwych metod  wychowawczych . W  wielu  środowiskach  daje się  zauważyć  zjawisko „dziedziczenia”  alkoholizmu.  Problem   nadużywania   alkoholu   przez podopiecznych pomocy społecznej  jest bardzo  skomplikowany, ponieważ obok  alkoholizmu   występują  zaburzenia  komunikacji między członkami  rodziny, bieda, problemy wychowawcze  i  zdrowotne.

       Praca z tak zaburzonymi  klientami Ośrodka jest bardzo trudna, długotrwała  i  często  skazana  na   niepowodzenie.

      Skala problemów wynikających z uzależnienia jest na tyle duża i poważna, że działania w tym zakresie regulowane są ustawą z dnia 26 października 1982r. o wychowaniu w trzeźwości i przeciwdziałaniu alkoholizmowi ( Dz. U. z 2007 r. Nr 70, poz.. 473 ze zm.).

         Z  pomocą   w  pracy  z  ludźmi dotkniętymi problemem alkoholowym pracownikom   socjalnym   przychodzi  Gminna  Komisja  Rozwiązywania Problemów   Alkoholowych.

Na terenie Gminy Tarnówka w obszarze profilaktyki i rozwiązywania problemów alkoholowych działa:

Gminna Komisja Rozwiązywania Problemów Alkoholowych

Zakres  działalności:
Udzielanie rodzinom, w których występują problemy alkoholowe pomocy psychospołecznej i prawnej, a w szczególności ochrony przed przemocą w rodzinie.

Na mocy art. 4 ust. 3 oraz art. 26 ust.3 wyżej cytowanej ustawy na gminnych komisjach profilaktyki i rozwiązywania problemów alkoholowych spoczywa obowiązek podejmowania czynności zmierzających do orzeczenia o zastosowaniu wobec osoby     uzależnionej    od   alkoholu    obowiązku    poddania   się    leczeniu odwykowemu. Postępowanie powyższe dotyczy jedynie wybranych kategorii osób uzależnionych. Przesłanki do wdrożenia takiego postępowania określa art. 24 w/w ustawy, wskazując osoby, które w związku z nadużywaniem alkoholu powodują rozkład życia rodzinnego, demoralizację małoletnich (...), systematycznie zakłócają spokój lub porządek publiczny.

Do zadań Gminnej Komisji Rozwiązywania Problemów Alkoholowych w ramach działań  należy:
a) przyjęcie zgłoszenia o przypadku wystąpienia nadużywania alkoholu z jednoczesnym wystąpieniem przesłanek z art. 24,

b) wezwanie na rozmowę osoby, co do której wpłynęło zgłoszenie o wystąpieniu  przesłanek z art. 24 ustawy i pouczenie jej  o konieczności zaprzestania działań wymienionych w art.24 i/lub poddania się leczeniu odwykowemu,

c) skierowanie w/w osoby na badania przez biegłego w celu wydania opinii w przedmiocie uzależnienia od alkoholu i wskazania rodzaju zakładu leczniczego,

d) przygotowanie dokumentacji związanej z postępowaniem sądowym wraz z opinią wydaną przez biegłego,

e) złożenie wniosku o wszczęcie postępowania do Sądu Rejonowego właściwego według miejsca zamieszkania lub pobytu osoby, wobec której toczy się postępowanie ( art. 26. ust.3).

            Informacje Gminnej Komisji Rozwiązywania Problemów Alkoholowych                   w  Tarnówce dotyczące zgłoszeń problemu alkoholowego:

ROK 2006

· 4 zgłoszenia z Komisariatu Policji w Krajence

· 9 zgłoszeń od pracowników socjalnych GOPS Tarnówka

ROK 2007

· 4 zgłoszenia z Komisariatu Policji w Krajence

· 8 zgłoszeń od pracowników socjalnych GOPS Tarnówka
· 3 zgłoszenia od rodzin osób nadużywających alkoholu
Rok 2008
· 9 zgłoszeń z Komisariatu  Policji w Krajence

· 6 zgłoszeń  od pracowników socjalnych  GOPS  Tarnówka

· 2 zgłoszenia od rodzin osób nadużywających alkoholu

6.   PRZEMOC W  RODZINIE


Przemoc w rodzinie jest działaniem zamierzonym i wykorzystującym przewagę siły lub zaprzestaniem działania, skierowanym przeciw członkom rodziny, które narusza prawa i dobra osobiste, powodując cierpienie i szkody.

          Przemoc w rodzinie jest zjawiskiem występującym dość często przybierając najróżniejsze formy: przemocy fizycznej, psychicznej, seksualnej, ekonomicznej, zaniedbanie. Ofiarami są zazwyczaj kobiety i dzieci, rzadziej mężczyźni. Natomiast w stosunku do dzieci przemoc nierzadko stosują oboje rodzice. Są oni również sprawcami zaniedbań wobec dzieci.

        Odnotować należy fakt, że często sprawcami przemocy są osoby będące pod wpływem alkoholu. Złożoność zagadnienia powoduje, że sytuacja ofiar przemocy w rodzinie jest bardzo trudna, problem jest wielowątkowy, często zależność materialna, emocjonalna dodatkowo komplikuje sytuację.

        Próbując wyrazić bierność kobiet pozostających przez wiele lat w sytuacji przemocy można odwołać się do teorii wyuczonej bezradności. Jest wiele aspektów powodujących, że ofiary boją się lub  nie chcą szukać pomocy, pozostając przez wiele lat w sytuacji traumatycznej aż do stanu chronicznego. W ostatnim czasie zmieniła się sytuacja ofiar przemocy w rodzinie, społeczeństwo jest coraz bardziej świadome tego, że takie zdarzenia mają miejsce w rodzinach i że trzeba stwarzać warunki aby ofiary przemocy nie pozostawały same  i w momencie kiedy zdecydują się szukać pomocy mogły ją znaleźć.

Na terenie gminy Tarnówka nie ma  Ośrodka Interwencji Kryzysowej dla kobiet i dzieci ofiar przemocy w rodzinie.

7.  BEZDOMNOŚĆ


Bezdomność jest to sytuacja osób, które w danym czasie nie posiadają i własnym staraniem nie mogą zapewnić sobie takiego schronienia, które mogliby uważać za swoje i które spełniałoby minimalne warunki, pozwalające uznać je za pomieszczenie mieszkalne.

Bezdomność jest jednym z  poważniejszych zjawisk patologii społecznej.

           Gminny Ośrodek Pomocy Społecznej w Tarnówce, zgodnie z rozporządzeniem Ministra Pracy i Polityki Społecznej z dnia 11 października 2001 r. w sprawie szczegółowych zasad opracowywania programu wychodzenia z bezdomności oraz zakresu  i sposobu jego realizacji ( Dz. U. z 2001 r. nr.126, poz. 1390) nie realizuje „ indywidualnego programu wychodzenia z bezdomności”, gdyż na terenie naszej gminy nie ma osób bezdomnych.

          Wg ustawy o pomocy społecznej, bezdomny – to osoba nie zamieszkująca  w lokalu mieszkalnym w rozumieniu przepisów o najmie lokali mieszkalnych i dodatkach mieszkaniowych i nigdzie nie zameldowana na pobyt stały w rozumieniu przepisów o ewidencji ludności i dowodach osobistych..

      W związku z programem wychodzenia z bezdomności spisywane są kontrakty z osobami bezdomnymi, w których zobowiązują się do podjęcia działań zmierzających do wyjścia z sytuacji kryzysowej, w jakiej z reguły się znajdują. W zależności od indywidualnej sytuacji osoby, zobowiązuje się ją  do następujących działań:

a) złożenie wniosku w celu otrzymania dokumentu tożsamości,

b) rejestracji w urzędzie pracy,

c) uregulowania spraw meldunkowych,

d) zdiagnozowania problemu uzależnienia,

e) wyboru formy i miejsca leczenia w zależności od diagnozy,

f) kontaktu z prawnikiem w celu uregulowania sytuacji prawnej,

g) złożenia wniosku o lokal socjalny,

h) zamieszkania we wskazanym przez pracownika socjalnego miejscu i przestrzegania obowiązującego w nim regulaminu,

i) podjęcia działań zmierzających do uzyskania zatrudniania oraz w zależności od sytuacji przekwalifikowania zawodowego, zdobycia dodatkowych kwalifikacji, kontaktu z doradcą zawodowym w Urzędzie Pracy,

j) leczenia i ustalenia stopnia niepełnosprawności do poszukiwania pracy chronionej,

k) regularnego kontaktu z pracownikiem socjalnym.

          Z kolei pracownik socjalny zobowiązuje się  do szeroko rozumianej pomocy w załatwieniu w/w spraw, kontaktu z instytucjami w celu ułatwienia realizacji zobowiązań osoby bezdomnej i pomocy w kwestiach formalnych.

W przypadku, gdy osoba bezdomna nie posiada ubezpieczenia zdrowotnego    i realizuje w/w program, Ośrodek Pomocy Społecznej podpisuje z nią „umowę w sprawie realizacji indywidualnego programu wychodzenia z bezdomności”, w której obejmuje się bezdomnego ubezpieczeniem zdrowotnym.

         W Gminie Tarnówka w obecnym czasie  jest jedna osoba  bezdomna, która przebywa w Pilskim Centrum Pomocy Bliźniemu Monar- Markot w Pile.

8.    EDUKACJA

             Na terenie Gminy Tarnówka działają następujące typy placówek edukacyjnych: 

1) Publiczne Przedszkole w Tarnówce ,

2) Zespół Szkół w Tarnówce obejmujący szkołę Podstawowa oraz Gimnazjum.

         Do przedszkola  na przełomie roku 2007/2008   uczęszczało  74 dzieci, liczba oddziałów     -   3.

        Ogółem w roku 2007/2008 do Zespołu Szkół z terenu gminy uczęszczało 305 uczniów, w tym   2  nauczania indywidualne,  którym edukację i rozwój zapewniało 28 nauczycieli.

9.    WNIOSKI 

           Analiza społeczna obejmuje opis różnych zjawisk, sytuacji, przesłanek, które mogą stać się przyczyną trudnej sytuacji, w jakiej znaleźli się poszczególni mieszkańcy Gminy Tarnówka.

Jest ona próbą przedstawienia, z jednej strony rozmiaru problemów społecznych, z którymi borykają się mieszkańcy naszej gminy, z drugiej natomiast strony przedstawia infrastrukturę oparcia społecznego z jakiego mogą Ci mieszkańcy korzystać.

     Do analizy zostały wykorzystane dane z dostępnych źródeł informacji takich jak: Urząd Gminy, Powiatowy Urząd Pracy, Komisariat Policji,  Powiatowy Zespół d.s. Orzekania Niepełnosprawności, Komisja Rozwiązywania Problemów Alkoholowych, Ośrodek Zdrowia, Oświata.

     Wskazane jest monitorowanie potrzeb w zakresie pomocy społecznej i uzupełnienie systemu wsparcia o te formy, które zagwarantują ( osobom wykluczonym społecznie lub zagrożonym wykluczeniem) samodzielność, pełną integrację ze środowiskiem, a także będą przeciwdziałały izolacji i marginalizacji tych osób.

      Mając na  uwadze efektywność podejmowanych inicjatyw należy skoordynować i usystematyzować wszelkie działania  pomocy społecznej w ramach jednego programu działań socjalnych.

       Działania w obszarze  rozwiązywania problemów społecznych winny być realizowane w ramach zintegrowanego systemu współpracy różnych podmiotów, w których partnerami są  osoby potrzebujące pomocy, instytucje i organizacje należące do różnych sektorów życia publicznego  (organizacje pozarządowe, kościół, podmioty gospodarcze) .  
CZEŚĆ   III

PROGRAM    DZIAŁAŃ   SOCJALNYCH

NA  LATA    2010  -  2015

1. OPIS   PROGRAMU

Gmina jako wspólnota mieszkańców ma obowiązek stworzyć równe szanse wszystkim ludziom zamieszkującym na jej terenie. Z różnych względów wiele osób nie może lub nie potrafi stworzyć dla siebie warunków zapewniających im godne życie.

        Pojęcie praca socjalna wiąże się z celową i zorganizowaną pomocą współczesnych społeczeństw, swoim niewydolnym ekonomicznie, społecznie i fizycznie członkom. Proces ten zakłada aktywne współuczestnictwo wszystkich podmiotów, nakierowanych na:

1) realizację celów – określonych jako pomaganie w osobistym i społecznym usamodzielnieniu się członkom społeczeństwa potrzebującym tej pomocy,

2) rozwój kadry – i jej zawodowych kwalifikacji koniecznych do wykonywania tej pracy,

3) odbiorców  -  którymi są poszczególne osoby, grupy  społeczeństwa.

          Sukcesywnie następuje przeformułowanie roli i zadań pomocy społecznej. W ostatnim czasie znacznie wzrosła rola partnerów społecznych: organizacji pozarządowych, grup nieformalnych, wolontariuszy. 

      Nowe formy pracy wymuszają od realizatorów pomocy społecznej nowej wiedzy i umiejętności, dlatego należy podjąć działania nakierowane na podniesienie ich kwalifikacji.

      Program zakłada dążenie do profesjonalizmu, mające na celu poprawę warunków życia jednostki i społeczności. Realizacja zadań postawionych przed pomocą społeczną  (zarówno na poziomie społeczności lokalnej, jak  i na poziomie rodziny i jednostki), powoduje konieczność wypracowania:

a) zintegrowanego systemu działań i innowacyjnych form pomocy,

b) systematycznego diagnozowania problemów społecznych,

c) profesjonalnie i sprawnie działających służb społecznych,

d) udostępnienie społecznych środków i zasobów,

e) tworzenie warunków do współuczestnictwa odbiorców pomocy    w procesie ich kształtowania.

      Założenia programowe oparte są o trzy kierunki oddziaływania:

a) działania profilaktyczne,

b) działania edukacyjne,

c) działania kompensacyjne.

      Program w swoich założeniach scala już istniejące i funkcjonujące  programy, stwarza możliwość nowych rozwiązań i wymusza ściślejszą współpracę i koordynację działań.

      Najczęściej pomocy w rozwiązywaniu problemów potrzebują osoby i rodziny, w których występują:

a) bezrobocie, w tym o charakterze długotrwałym,

b) trudności w pozyskiwaniu mieszkania,

c) zubożenie społeczeństwa aż do ubóstwa,

d) trudności wychowawcze z dziećmi,

e) uzależnienia,

f) bezradność i niepodejmowanie działań wobec osób niepełnosprawnych, długotrwale chorych czy starych,

g) przemoc fizyczna i psychiczna,

h) sieroctwo społeczne,

i) samotne rodzicielstwo,

j) konflikty wewnątrz rodziny spowodowane rozwodem i roszczeniami materialnymi.

1.       Cel   strategiczny

       Głównym nadrzędnym celem programu jest zbudowanie zintegrowanego systemu oparcia społecznego, umożliwiającego rozwój nowoczesnego społeczeństwa obywatelskiego.

2.       Cele  operacyjne

1. Stworzenie warunków mieszkańcom Gminy Tarnówka do aktywnego udziału w życiu społeczności lokalnej na miarę swoich potrzeb i możliwości.

2. Określenie warunków i zakresu podejmowanych działań oraz stworzenie spójnego systemu współpracy instytucji i organizacji.

3. Organizacja i realizacja systemowych i profesjonalnych rozwiązań problemów społecznych w poszczególnych obszarach działań społecznych

3.        Beneficjenci  programu  ( odbiorcy i realizatorzy  strategii)
a)  bezpośredni - osoby korzystające z pomocy społecznej,

b)  pośredni      -  instytucje, organizacje, związki wyznaniowe, osoby prawne                     

     i fizyczne realizujące zadania pomocy społecznej.                              

         Zmiany w ustawie o pomocy społecznej i wejście w życie ustawy  o świadczeniach rodzinnych wymuszają zmiany w organizacji pracy Ośrodka Pomocy Społecznej. Nastąpił rozdział pomocy finansowej od pracy socjalnej, czyli przejście od modelu pomocy, którego zasadniczą funkcją było udzielanie wsparcia materialnego do modelu nastawionego na wzmocnienie postaw aktywnych i samodzielnego rozwiązywania problemów życiowych przez rodzinę. W tym wypadku pomoc finansowa będzie jedną z wielu metod oddziaływania na odbiorcę.

Zmiany te wymagają ciągłego podnoszenia kwalifikacji kadry.

Ustawa o pomocy społecznej określa kwalifikacje pracowników socjalnych, jak również specjalizacje w zawodzie. Wyspecjalizowana kadra pozwoli na bardziej profesjonalną pracę z wybranymi grupami klientów.

Dlatego należałoby zadbać, aby pomóc pracownikom socjalnym podnosić kwalifikacje zgodnie z założeniami ustawy.

Materiałem wyjściowym do opracowania programu są:
a) diagnoza problemów społecznych,

b) doświadczenia służb społecznych,

c) dane będące w dyspozycji OPS uzyskane w toku  bieżącej działalności.

2.  BEZROBOCIE

 1.  Opis  problemu

W ujęciu społecznym bezrobocie oznacza stan bezczynności zawodowej osób zdolnych do pracy, zgłaszających gotowość jej podjęcia, przy czym dochody z pracy są dla tych osób podstawą egzystencji. Najgroźniejszymi konsekwencjami w funkcjonowaniu osób bezrobotnych i ich rodzin są przede wszystkim:

a) obniżenie własnej wartości, poczucie bezsilności i beznadziejności oraz niepewność statusu społecznego

b) pogorszenie standardu życia, ubóstwo

c) izolacja społeczna, ograniczenie lub zaniechanie uczestnictwa w życiu kulturalnym i społecznym

d) stygmatyzacja

e) problem z zagospodarowaniem czasu wolnego

       Brak zatrudnienia negatywnie wpływa nie tylko na ekonomiczną kondycję rodzin, ale także na pozamaterialne kwestie życia rodzinnego. Przymusowe pozostawanie bez pracy oraz niemożność znalezienia ponownego zatrudnienia powoli i systematycznie pozbawiają człowieka poczucia własnej wartości.  Stres i utrata stabilizacji powodują często niemożność podejmowania racjonalnych, a niekiedy jakichkolwiek decyzji. Pojawia się apatia i zniechęcenie.

Bezrobocie burzy klimat życia rodzinnego. Wpływa destrukcyjnie na pełnienie przez rodzinę jej podstawowych funkcji, na realizację określonych zamierzeń, zadań i planów życiowych. Najbardziej bolesnym aspektem bezrobocia jest zagrożenie bezpiecznej egzystencji rodziny, powoduje jej szybką degradację, potęguje biedę i rozszerza sferę ubóstwa.


Głębokość zmian w rodzinie spowodowanych bezrobociem zależy w dużej mierze od struktury rodziny, jej fazy rozwoju, statusu społecznego, stanu zagospodarowania materialnego, kondycji zdrowotnej członków rodziny oraz środowiska lokalnego. Bezrobocie rodziców dla dzieci i młodzieży kończącej pewien etap edukacji niejednokrotnie oznacz zmianę i ograniczenie planów dalszego kształcenia, obniżanie ich aspiracji edukacyjnych, zahamowanie rozwijania ich uzdolnień w drodze dalszej nauki czy zajęć dodatkowych.


Warte podkreślenia w tym miejscu wydaje się również ograniczenie kontaktów dzieci na skutek rezygnacji z usług placówek opiekuńczo- wychowawczych, edukacyjnych czy kulturalnych. Odczuwanie przez dzieci własnej sytuacji jako gorszej często prowadzi do stopniowej izolacji środowiskowej, co jest dotkliwym ograniczeniem naturalnych potrzeb związanych z rozwojem intelektualnym i społecznym. Z powodu trudnej sytuacji materialnej rodziny, dzieci popadają w sytuacje konfliktowe w szkole z wychowawcami i nauczycielami. Odbija się to wszystko bardzo silnie na postawach dzieci i młodzieży, na ich zachowaniu oraz wartościowaniu zjawisk i osób.

 Bezrobocie niesie również za sobą konsekwencje społeczne, bo to społeczeństwo ponosi duże koszty świadczeń na rzecz osób bezrobotnych, następuje również obniżenie popytu na towary i usługi.

            W Gminie Tarnówka występuje bezrobocie o charakterze długotrwałym, ale jeszcze nie strukturalnym. Wysokie bezrobocie występuje wśród absolwentów szkół oraz ludzi młodych, a więc wśród osób w wieku najbardziej produkcyjnym, rozwojowym, kiedy w normalnie funkcjonującym społeczeństwie osoby w tym przedziale wiekowym duży procent dochodów przeznaczają na inwestycje i zagospodarowanie. Taki stan powoduje obniżenie  zapotrzebowania na towary i usługi, a w konsekwencji prowadzi do dalszego wzrostu bezrobocia.

     Problematyką bezrobocia zajmuje się Powiatowy Urząd Pracy.

Gmina nie może  pozostawać bezczynna przy tak dużej skali zjawiska, bo to właśnie w środowisku lokalnym najbardziej odczuwa się jego skutki.

2.     Cele  operacyjne 
a) stworzenie struktury wspierającej działania osób bezrobotnych w poszukiwaniu pracy,

b) przeciwdziałanie i eliminowanie negatywnych skutków psychospołecznych  bezrobocia,

c) dążenie do wyrównywania szans różnych grup społecznych na rynku pracy z uwzględnieniem grup dyskryminowanych.

  3.    Zadania do realizacji
a) zbudowanie sieci współpracy między instytucjami i organizacjami pracującymi na rzecz bezrobotnych,

b) organizacja punktu doradztwa zawodowego,

c) Gminne Centrum Informacji:

 - nauka autoprezentacji,

 - udostępnienie wiadomości internetowych,

 - nauka pisania i gromadzenia dokumentów ( CV, itp.),

 - nauka pracy na komputerze ( organizacja cyklicznych kursów), Centrum działa we współpracy z Powiatowym Urzędem Pracy. 

d) redukowanie psychospołecznych skutków bezrobocia:

  - praca psychologa, doradcy  zawodowego, prawnika, pracownika   socjalnego,

  - przyuczenie do zawodu, aktywizacja zawodowa,

  - akcje edukacyjne,

  - zatrudnienie socjalne,

  - roboty publiczne,

e) powołanie i organizacja konkretnych systemowych rozwiązań  organizacyjnych umożliwiających podjęcie pracy:

· inicjowanie powstawania grup samopomocowych, których celem jest 

wzajemna pomoc w aktywizacji zawodowej bezrobotnych,

          - wspomaganie inicjatyw społecznych na rzecz długotrwale bezrobotnych

f) prowadzenie działań na bazie Forum  społeczno – gospodarczego            

z udziałem przedstawicieli pracodawców,

g) ścisła   współpraca   z    Powiatowym   Urzędem  Pracy,   udział   w  inicjatywach przez nich organizowanych,

h) realizowanie zadań w ramach partnerstwa krajowego i międzynarodowego,

i) udzielanie osobom i rodzinom dotkniętym bezrobociem wsparcia finansowego, 

                   rzeczowego i usługowego.

4.    Odbiorcy bezpośredni
a) osoby bezrobotne,
b) uczniowie szkół średnich i zawodowych,
c) absolwenci .
 5.  Realizatorzy
a) Gminny Ośrodek Pomocy Społecznej w Tarnówce,

b) Urząd Gminy w Tarnówce,

c) Powiatowy Urząd Pracy w Złotowie,

d) organizacje pozarządowe,

e) szkoła,

f) inne instytucje rynku pracy, w tym przedsiębiorcy.

3.     STAROŚĆ
1.     Opis problemu

Wiek biologiczny nie zawsze jest tożsamy ze zmianami psychofizycznymi, dlatego, przyjmujemy, że tym pojęciem będziemy określać ludzi w wieku poprodukcyjnym, czy emerytalnym. Okres ten staje się okresem wyciszenia, zasłużonego wypoczynku za pracę i wychowanie dzieci, ale często z chwilą przejścia na emeryturę pogarsza się wskaźnik jakości życia.

           Trzeba pamiętać o tym, że starzenie się jest procesem, dlatego nie powinien to być okres naszego wycofania się z życia społecznego, kulturalnego  i towarzyskiego, ponieważ może to spowodować osamotnienie i izolację.

          Ludzie starzy stanowią w społeczeństwie liczną grupę, dlatego ich potrzeb nie można zignorować czy pominąć. 

          W Gminie Tarnówka wg ewidencji ludności żyje 416 osób w wieku poprodukcyjnym, co stanowi 13 % ogółu mieszkańców. Wielu z nich ma trudności w samodzielnym wykonywaniu podstawowych czynności życia codziennego, cierpią na brak aktywności, izolację i osamotnienie.

         Z uwagi na zmianę przepisów  ustawy o pomocy społecznej gmina będzie ponosiła część kosztów pobytu pensjonariuszy w domach pomocy społecznej. Do pokrycia tych kosztów zobowiązane są też rodziny tych osób ale tylko w przypadku gdy ich dochody są wysokie, co w praktyce raczej nie będzie miało  miejsca.  Koszt dopłaty do pobytu dla  każdej skierowanej osoby do domu pomocy osoby kształtuje się w granicach od 1800 – 2200 zł. miesięcznie. W związku z tym, że Gminy Tarnówka nie stać na takie wydatki konieczne jest podjęcie działań aby zapewnić osobom starszym godne warunki życia w środowisku rodzinnym na terenie naszej gminy.

         Strategia GOPS w stosunku do ludzi starszych skierowana jest na podtrzymanie ich sprawności ruchowej i intelektualnej umożliwiającej zaspokojenie podstawowych potrzeb, a także ich aktywności społecznej oraz łagodzenie trudności związanych z wiekiem.

2.   Cele  operacyjne
a) przeciwdziałanie izolacji i wykluczeniu społecznemu ludzi starych,

b) poszerzenie i poprawa świadczonych usług,

c) podnoszenie świadomości społeczeństwa o potrzebach i problemach ludzi starych,

d) aktywizacja środowiska, tworzenie grup samopomocowych, grup sąsiedzkich, grup wsparcia itp.,

e) pozostawienie ludzi starszych jak najdłużej w środowisku zamieszkania.
3.    Zadania do realizacji
             a)    stworzenie systemu pomocy osobom starym w ich środowisk zamieszkania:

                   - usługi opiekuńcze świadczone przez Ośrodek Pomocy Społecznej,

                   - usługi opiekuńcze świadczone przez stowarzyszenia i osoby prywatne,

                  - pomoc rodzinom dla których znacznym obciążeniem jest opieka   

                    nad starszą niepełnosprawna osobą,

             b)   klub „Seniora”:

- świetlica, miejsce spotkań ludzi starych

            c)    zorganizowanie sieci usług na rzecz osób starych:
                  - dostarczanie obiadów

      d)    współpraca z instytucjami, organizacjami, związkami wyznaniowymi, które prowadzą akcje na rzecz ludzi starych.
4.     Odbiorcy  bezpośredni

- osoby w wieku poprodukcyjnym.

5.     Realizatorzy
a) Gminny Ośrodek Pomocy Społecznej w Tarnówce,

b) Urząd Gminy w Tarnówce,

c) Zakłady Opieki Zdrowotnej,

d) Kościół, związki wyznaniowe,

e) organizacje pozarządowe.

4.      BEZDOMNOŚĆ
1.    Opis  problemu


Pomoc    państwa   osobom   bezdomnym   została   określona   ustawą z   dnia 12 marca 2004r. o pomocy społecznej (Dz. U.  z 2004. Nr 115, poz. 728 ze zm.) oraz Rozporządzeniem Ministra Pracy i Polityki Społecznej z dnia 11. października 2001 r. w sprawie szczegółowych zasad opracowania programu wychodzenia  z bezdomności oraz zakresu i sposobu jego realizacji   ( Dz.U. z 2001 r. Nr.126.poz. 1390 ze zmianami ).

Ustawa o pomocy społecznej bezdomnym określa” osobę nie zamieszkującą w lokalu mieszkalnym w rozumieniu przepisów o najmie lokali mieszkalnych i dodatkach mieszkaniowych i nigdzie nie zameldowaną na pobyt stały w rozumieniu przepisów o ewidencji ludności i dowodach osobistych..

 
Pod pojęciem „bezdomny” można rozumieć człowieka nie posiadającego własnego mieszkania z reguły bez zameldowania na terenie kraju, nie mającego możliwości powrotu do ostatniego  miejsca zamieszkania. Wyróżnić można bezdomnych z przymusu i z wyboru. „Bezdomni z wyboru”- to ludzie o specyficznych predyspozycjach osobowościowych, przekonaniach, które nie pozwalają im nigdzie osiedlić się na stałe, zadomowić. 

„ Bezdomni z przymusu” – to osoby , które ze względów osobistych                       i ekonomicznych są bezdomne.

Można mówić o „ bezdomności jawnej” i „ ukrytej,” rozumiejąc przez pierwszą sytuację braku mieszkania i dachu nad „głową”, a przez drugą sytuację warunków mieszkaniowych drastycznie odbiegających od społecznie akceptowanego standardu mieszkaniowego.

Zjawiska związane z procesami bezdomności i wykluczenia społecznego to przede wszystkim:

a) rozpad rodziny – zerwanie więzi formalnych, psychologicznych  i społecznych oraz brak możliwości spełnienia przez rodzinę jej podstawowych funkcji,

b) opuszczenie zakładu karnego,

c) brak stałych dochodów, długotrwałe bezrobocie,

d) przemoc w rodzinie,

e) uzależnienia,

f) konflikty spowodowane brakiem tolerancji społecznej.

2.   Cele operacyjne
a) ograniczenie niepożądanych społecznie  zjawisk i zapobieganie ich powstawaniu,

b) wspieranie i promocja modelowych rozwiązań w zakresie radzenia sobie z problemami marginalizacji i wykluczenia społecznego,

c) współpraca z instytucjami i organizacjami pozarządowymi i osobami zainteresowanymi zapobieganiem degradacji biologicznej i społecznej członków wspólnoty samorządowej,

d) aktywizacja środowisk i osób marginalizowanych i zagrożonych wykluczeniem społecznym do podejmowania użytecznych działań społeczno – zawodowych,

e) animowanie społeczności lokalnej wokół ważnych problemów społecznych,

f) rozwój infrastruktury mieszkaniowej i taniego budownictwa socjalnego.
3.   Zadania do realizacji

a) powstanie zintegrowanego systemu usług socjalnych, świadczonych przez podmioty publiczne i pozarządowe obejmujące:

- pomoc psychologiczno – terapeutyczną,

- pomoc prawną,

- udzielenie schronienia,

- wspieranie różnych form zatrudnienia w tym socjalnego,

- aktywizację rynku pracy.

b) tworzenie mieszkań socjalnych.

      Proponowane zadania realizowane będą w oparciu o indywidualny program wychodzenia z bezdomności i przeciwdziałania wykluczeniu społecznemu.
4.  Odbiorcy bezpośredni
a) osoby bezdomne,

b) osoby zagrożone wykluczeniem społecznym,

c) osoby wychodzące z uzależnienia, powracające do normalnego życia.
5.   Realizatorzy
a) Gminny Ośrodek Pomocy Społecznej w Tarnówce,

b) organizacje pozarządowe,

c) Urząd Gminy w Tarnówce,

d) Starostwo Powiatowe w Złotowie.

5.    NIEPEŁNOSPRAWNOŚĆ

1.   Opis problemu

Za niepełnosprawną należy uznać osobę, której stan fizyczny lub psychiczny trwale lub okresowo utrudnia, ogranicza, bądź uniemożliwia jej wypełnianie zadań życiowych i ról społecznych. Niepełnosprawność jest zjawiskiem wielopłaszczyznowym, szczególnie należy uwzględnić w nim kontekst psychologiczny i społeczny. Sam fakt uszkodzenia funkcji życiowych utrudnia, wręcz uniemożliwia wykonywanie zadań społecznych co dodatkowo pogłębia stan izolacji psychicznej, którą już wcześniej wywołała choroba.


Przyśpieszony wzrost liczby osób niepełnosprawnych wyznacza coraz większą rangę temu zjawisku wśród innych problemów społecznych. Dynamika niepełnosprawności związana jest nie tylko z tradycyjnymi jej przyczynami, lecz także z nowymi zjawiskami, które wynikają ze zmian społeczno- gospodarczych zachodzących od 1989 roku.


Choroba i niepełnosprawność to czynniki, które prowadzą do pogorszenia kondycji finansowej każdej rodziny bez względu na jej przynależność społeczno- zawodową i miejsce zamieszkania. Dotknięcie jednego z członków rodziny niepełnosprawnością stanowi dla rodziny sytuację kryzysową. Wymaga to odpowiedniego systemu interwencji kryzysowej stwarzającej dla osoby niepełnosprawnej i jej rodziny możliwości skorzystania z efektywnego systemu wsparcia, stanowiącego warunek prewencji podstawowej. Z drugiej strony brak konstruktywnego rozwiązania sytuacji kryzysowej w przeszłości domaga się wypracowania warunków sprzyjających aktywizacji zarówno samej osoby niepełnosprawnej jak i jej rodziny.

Zgodnie z szacunkami ok. 17,4 % mieszkańców gminy Tarnówka to osoby niepełnosprawne. Oznacza to, że 556 osoby naszej gminy jest bezpośrednio zainteresowana wszelkimi działaniami podjętymi w celu wyrównania szans ich życia w gminie.

Należy zwrócić uwagę na fakt, że z pomocy finansowej GOPS w 2008r. skorzystało 96 rodzin osób niepełnosprawnych i długotrwale chorych, (tj 62,34 %  korzystających). Stworzenie spójnego Programu Pomocy Osobom Niepełnosprawnym i długotrwale chorym w znacznym stopniu poprawi sytuację tych osób.

2.   Cele  operacyjne
a) tworzenie warunków do zachowania samodzielności i niezależności osób niepełnosprawnych,

b) stworzenie w Tarnówce osobom niepełnosprawnym takich warunków, aby mogły aktywnie uczestniczyć w życiu społeczności lokalnej na miarę swoich możliwości i potrzeb, a osobom pełnosprawnym pozwoliły traktować niepełnosprawność z należytą im godnością,

c) stworzenie systemu edukacji dla osób niepełnosprawnych i ich rodzin oraz szeroko zakrojonej akcji edukacyjnych społeczności lokalnych.
3.   Zadania do realizacji

a) likwidacja barier architektonicznych,

b) systematyczne przystosowywanie dla potrzeb osób niepełnosprawnych obiektów użyteczności publicznej,

c) organizacja mieszkań chronionych,

d) poszerzenie integracyjnego systemu edukacji:

        -   stworzenie w szkole i przedszkolu gabinetów logopedycznych,

        -   prowadzenie działań profilaktycznych i rehabilitacyjnych.  

e) tworzenie i umacnianie już istniejących form oparcia i pomocy w środowisku domowym i lokalnym: 


-    zwiększenie usług opiekuńczych i specjalistycznych usług opiekuńczych w 

miejscu  zamieszkania,

         -   działania z zakresu pracy socjalnej,

        -   organizacja i pomoc środowiskowego klubu samopomocy.
4.  Odbiorcy bezpośredni
a) osoby niepełnosprawne,

b) osoby długotrwale chore,

c) osoby pełnosprawne.

5.   Realizatorzy
a) Gminny  Ośrodek Pomocy Społecznej w Tarnówce ,

b) Urząd Gminy w Tarnówce

c) organizacje pozarządowe,

d) Kościół i związki wyznaniowe,

e) inne instytucje,

f) PCPR w Złotowie,

g) Starostwo Powiatowe w Złotowie.

6.   PRZEMOC  DOMOWA

1.  Opis problemu

  Przemoc domową, zwaną też przemocą w rodzinie, można zdefiniować jako zamierzone i wykorzystujące przewagę sił działania skierowane przeciw członkom rodziny, które narusza  prawa i dobra osobiste powodując cierpienie  i szkody. Przemoc domowa przez wiele lat była w Polsce tematem tabu.

        Interwencja w sprawach przemocy domowej jest trudnym zadaniem i wymaga współpracy wielu służb społecznych. Powstrzymywanie sprawców przemocy domowej i pomaganie ofiarom musi być prowadzone na wiele sposobów. Oprócz interwencji policji, prokuratury i sądów, w każdej gminie powinny funkcjonować punkty konsultacyjne i schroniska, zorganizowana pomoc psychologiczno-terapeutyczna oraz prawna.        Pomaganie ofiarom przemocy domowej wymaga innego podejścia do zagadnienia niż  w wypadku innych form przemocy, ponieważ mamy do czynienia z przestępstwem, bądź jego domniemaniem, gdzie ten sam sprawca wielokrotnie przez długi okres stosuje przemoc wobec tej samej ofiary. Podkreślić należy dużą zależność między ofiarą a sprawcą, których łączą więzy rodzinne sprawy majątkowe, uczuciowe, co jest źródłem dodatkowego stresu ofiar i trudności osób pomagających.

Osoby, które korzystają z pomocy psychologicznej, prawnej, terapeutycznej, czy tylko chciałby uzyskać informację, gdzie szukać pomocy wskazują, że należy tworzyć i wzmacniać służby, które pracują z ofiarami i sprawcami przemocy.

2.   Cele operacyjne
a) tworzenie zaplecza terapeutycznego i prawnego,

b)  dążenie do stworzenia gminnego systemu przeciwdziałania przemocy w rodzinie z uwzględnieniem działań profilaktycznych.

3.  Zadania do realizacji
a) budowanie koalicji, w skład której wejdą przedstawiciele służb pracujących z ofiarami i sprawcami,

b) tworzenie warunków do pracy  ze sprawcami przemocy,

c) usprawnienie i reorganizacja działań w ramach procedury „ Niebieskiej Karty”. 
4.   Odbiorcy  bezpośredni
a) osoby doznające krzywdy w związkach partnerskich, małżeńskich,

b) dzieci ofiary i świadkowie przemocy domowej,

c) pracownicy służb społecznych,

d) sprawcy przemocy.

5.   Realizatorzy

      a) Gminny Ośrodek Pomocy Społecznej w Tarnówce,

      b) Sąd Rejonowy w Złotowie,

      c) kuratorzy sądowi,

       d) Policja,

       e) szkoła,

      f) organizacje pozarządowe,

h) placówki służby zdrowia.

7. POMOC  NA  RZECZ  RODZIN  Z  PROBLEMAMI    

           OPIEKUŃCZO - WYCHOWAWCZYMI     

1.   Opis  problemu


Rodzina jest podstawową komórką społeczną, która powinna zaspokoić potrzeby każdego z jej członków. Jest miejscem, gdzie człowiek wchodzi  w podstawowe dla siebie związki z innymi ludźmi, uczy się bliskości emocjonalnej. Teoria motywacji ludzkiej według A. Maslowa odzwierciedla jak istotne dla człowieka jest zaspokojenie potrzeb życiowych. Realizacja potrzeb niższego rzędu wyzwala dalsze potrzeby oraz dążenia do ich zaspokojenia. Ten proces odgrywa zasadniczą  rolę w rozwoju  i samorealizacji każdego człowieka. Według Maslowa ludzkie potrzeby ułożone są w pewnego rodzaju hierarchię. Podstawą do życia jest  zaspokojenie potrzeb fizjologicznych i biologicznych, powinna je gwarantować rodzina . Głównym elementem rodziny jest związek małżeński. Jeżeli związek pomiędzy rodziną  jest zdrowy  i funkcjonalny, to dzieci mają możliwość prawidłowego rozwoju. Przez kontakt z matką i ojcem dziecko zaspakaja swoją potrzebę bezpieczeństwa, miłości i przynależności. Na bazie tej interakcji dziecko buduje swoją tożsamość, swoje „ja”, tworząc podwaliny pod przyszłą autonomię człowieka dorosłego .Rodzina wywiera istotny wpływ na kształtowanie się postaw, aspiracji, systemów wartości. Nieprawidłowe funkcjonowanie rodziny, błędne lub złe wypełnianie ról społecznych powoduje jej destrukcję. Następuje przekazanie złych wzorów , którymi identyfikują  i utożsamiają się dzieci.

                W rodzinie dotkniętej dysfunkcją często występują u dzieci kłopoty z nauką, problemy wychowawcze, aż do wkraczania na drogę przestępstwa. W rodzinach zaburzonych brakuje umiejętności tworzenia właściwego klimatu życia rodzinnego, rozładowania napięć powstałych poza domem, właściwych wzorców komunikacji i dawania poczucia bezpieczeństwa, obdarzania dzieci uwagą.
2.  Cele  operacyjne 
a) wzmacnianie trwałości rodziny i przeciwdziałanie niekorzystnym zjawiskom dezorganizującym życie rodzinne.

3.  Zadania do realizacji
a) opracowanie programów pracy z rodziną.

b) doskonalenie metod i technik pracy z rodziną w zespole,

c) współpraca z organizacjami i instytucjami działającymi na rzecz rodziny,

d) organizowanie wypoczynku letniego dzieci i młodzieży,

e) finansowanie dożywiania w szkołach,

f) udzielanie pomocy finansowej i rzeczowej.
4.  Odbiorcy bezpośredni
a) rodziny mieszkające na terenie Gminy Tarnówka.
5.  Realizatorzy  

a) Gminny Ośrodek Pomocy Społecznej w Tarnówce,
b) organizacje pozarządowe,
c) Kościół, związki wyznaniowe,
d) Powiatowy Urząd Pracy w Złotowie,
e) Sąd Rejonowy w Złotowie,
f) kuratorzy sądowi.

8.     UZALEŻNIENIA

1.   Opis problemu

Problemem, który wnosi do rodzin ogromne spustoszenie moralne i emocjonalne jest alkoholizm. Zwiększenie się liczby rodzin żyjących na skraju ubóstwa, załamanie się autorytetów, brak wzorców moralnych w wychowaniu, pokutująca od pokoleń tradycja upijania się i społeczna akceptacja nietrzeźwości, stanowią niektóre czynniki ściśle związane z pogłębieniem się skali tego problemu w społeczeństwie. Bardzo niepokojący jest fakt, że zjawisko alkoholizmu odnosi się do coraz młodszej populacji. Osoby niedojrzałe mają znacznie więcej problemów niż inni z pokonywaniem różnorodnych trudności życiowych. Często sięgają po środki, które w ich mniemaniu  ich wspomagają. Dla jednych są to leki, narkotyki, dla innych znacznie tańszy dostępny alkohol. Narkomania jest określana jako uzależnienie od środków psychotropowych, którymi są substancje chemiczne.

            Uzależnienie niezależnie od postaci wpływa destruktywnie na jednostkę, powodując jej marginalizację i wykluczenie społeczne.  Problemy wynikające  z uzależnienia są ściśle związane z innymi problemami społecznymi.

Najczęściej spotykane zagrożenia:

a) zagrożenia życia,

b) rozpad rodziny,

c) utrata miejsca pracy,

d) łamanie norm społecznych i prawnych.   


Skala problemów wynikających z uzależnienia jest  na tyle duża i poważna, że działania w tym zakresie regulowane są Ustawą, a każda gmina musi mieć Program Profilaktyki i Rozwiązywania Problemów Alkoholowych. W ostatnim czasie do problemów alkoholowych dochodzą inne uzależnienia.
2.   Cele operacyjne
a) prowadzenie działalności profilaktycznej i edukacyjnej w zakresie problemów alkoholowych i przeciwdziałaniu narkomani,

b) udzielanie rodzinom, w której występują problemy z uzależnieniem, pomocy psychologicznej i prawnej, a w szczególności ochrony przed przemocą.
3.   Zadania do realizacji – (alkohol)
a) wspieranie profilaktycznej działalności informacyjnej i edukacyjnej w zakresie rozwiązywania problemów alkoholowych i przeciwdziałania narkomanii,

b) współdziałanie Gminnej Komisji Rozwiązywania Problemów Alkoholowych i Ośrodka Pomocy Społecznej w Tarnówce  z dostępnymi mediami w zakresie prowadzenia polityki informacyjnej, dotyczącej zagadnień związanych z profilaktyką  i rozwiązywaniem problemów alkoholowych,

c) zwiększenie dostępności informacji o miejscach pomocy osobom z problemem alkoholowym i ich rodzinom ( w ramach Gminnej Komisji Rozwiązywania Problemów Alkoholowych),

d) wspieranie działań na rzecz osób z wykluczeniem społecznym poprzez

             organizowanie grup wsparcia dla osób uzależnionych i ich rodzin.
              Zadania realizowane są w ramach Gminnej Komisji Rozwiązywania Problemów Alkoholowych  Gminy Tarnówka.

4.    Zadania do realizacji – (narkomania)
 a)   diagnoza problemów związanych z używaniem i dystrybucją   

           narkotyków,

b) podjęcie działań prewencyjnych  w celu stworzenia warunków działań  

ograniczających podaż.

5.     Odbiorcy bezpośredni

a) dzieci, młodzież szkół,

b) osoby uzależnione potrzebujące pomocy,

c) rodziny osób, w których zauważono niepokojące zjawiska.

6.  Realizatorzy
a) szkoła,

b) Policja,

c) Sąd Rejonowy,

d) kuratorzy sądowi,

e) Gminny Ośrodek Pomocy Społecznej w Tarnówce,

f) Gminna Komisja Rozwiązywania Problemów Alkoholowych w Tarnówce.
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