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Wstęp


Pomoc społeczna to opieka społeczna, działalność mająca na celu wspomaganie osób i rodzin w przezwyciężaniu trudnych sytuacji życiowych.

Celem strategicznym pomocy społecznej jest zaspakajanie niezbędnych potrzeb życiowych osób i rodzin oraz umożliwienie im bytowania w warunkach odpowiadających godności człowieka. 

Pomoc społeczna powinna w miarę możliwości doprowadzić do życiowego usamodzielnienia osób i rodzin oraz ich integracji ze środowiskiem. 

Celem pomocy społecznej jest także zapobieganie powstawaniu trudnych sytuacji życiowych osób i rodzin. Rodzaj, forma i rozmiar świadczenia powinny być odpowiednie do okoliczności uzasadniających udzielenie pomocy. Świadczenia pomocy społecznej powinny służyć umocnieniu rodziny. Potrzeby osoby i rodziny powinny zostać uwzględnione, jeżeli odpowiadają celom                i możliwościom pomocy społecznej. 

Świadczenia z pomocy społecznej udzielane są osobom i rodzinom                        w szczególności z powodu:

· ubóstwa,

· sieroctwa,

· bezdomności,

· potrzeby ochrony macierzyństwa,

· bezrobocia,

· niepełnosprawności,

· długotrwałej choroby,

· bezradności w sprawach opiekuńczo-wychowawczych i prowadzenia gospodarstwa domowego, zwłaszcza w rodzinach wielodzietnych                      i niepełnych,

· alkoholizmu i narkomanii,

· trudności w przystosowaniu do życia po opuszczeniu zakładu karnego, klęski żywiołowej lub ekologicznej.

W związku z powyższym, główne zadania pomocy społecznej na poziomie powiatu można określić następująco:

1. Tworzenie warunków organizacyjnych funkcjonowania pomocy społecznej,                                    w tym rozbudowę niezbędnej infrastruktury socjalnej,

2. Analiza i ocena zjawisk rodzących zapotrzebowanie na świadczenia pomocy społecznej,

3. Pobudzanie społecznej aktywności w zaspokajaniu  niezbędnych potrzeb życiowych osób i rodzin,

4. Świadczenie pracy socjalnej rozumianej jako działalność zawodowa, skierowana na pomoc osobom i rodzinom we wzmocnieniu lub odzyskaniu zdolności do funkcjonowania w społeczeństwie oraz na tworzenie warunków sprzyjających temu celowi,

5. Prowadzenie aktywnej polityki społecznej ukierunkowanej na wielostronną pomoc dzieciom i ich rodzinom, w tym m. in. inicjowanie i koordynowanie realizacji lokalnych programów aktywizowania miejscowej społeczności, organizacji pozarządowych, wolontariuszy.

Realizacja i efektywne wprowadzanie w życie wyznaczonych zadań jest możliwe tylko przy ustawicznych działaniach w dłuższym okresie czasu, poprzez ścisłą, zharmonizowaną współpracę z wieloma innymi podmiotami działającymi na polu pomocy społecznej. 

Potrzebna jest wymiana informacji i wzajemna koordynacja działań Starostwa Powiatowego, Urzędu Miasta i Urzędów Gmin, Powiatowego Centrum Pomocy Rodzinie, Gminnych Ośrodków Pomocy Społecznej, Powiatowego Urzędu Pracy, Komendy Powiatowej Policji, Sądu Rejonowego, Poradni Psychologiczno-Pedagogicznej, stowarzyszeń i organizacji pozarządowych oraz innych instytucji.


Należy również zauważyć, iż istnieje możliwość uwypuklenia się                  w niedalekiej nawet przyszłości zupełnie innych problemów społecznych przez co innych celów i zadań pomocy społecznej. Obecnie mogą one nie występować, bądź występują w bardzo wąskim zakresie i z tego powodu nie są uwzględnione w niniejszym opracowaniu.

Dlatego należy podkreślić, że poniższe opracowanie Powiatowej Strategii Rozwiązywania Problemów Społecznych nie ma postaci opracowania stałego, sztywnego i nie do zmiany. 

Aby realizacja takiej strategii przyniosła pozytywny efekt, wymaga kształtowania i korygowania zgodnie z pojawiającymi się uwarunkowaniami.        Mogą pojawić się również nowe okoliczności finansowe, prawne lub organizacyjne, które pozwolą na rozszerzenie działalności lub zmianę kierunku działań.   

Dlatego też wszystkie problemy społeczne występujące na terenie powiatu powinny być na bieżąco diagnozowane i monitorowane, aby podejmowane działania miały zawsze na celu poprawę warunków życia społeczności lokalnej powiatu janowskiego.

Charakterystyka powiatu janowskiego

Powiat janowski jest położony w południowo-zachodniej części województwa lubelskiego, wchodzi w skład 3 makroregionów geograficznych: Roztocza Zachodniego, Wyżyny Lubelskiej oraz kotliny Sandomierskiej. Ze względu na takie położenie gminy mają różną budowę geologiczną gleb i odmienne warunki mikroklimatyczne. Jest nieco mniejszy od przeciętnego ziemskiego powiatu, o gęstości zaludnienia 57 osób/km2. 
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Mapa województwa:

Powiat leży przy drodze krajowej Lublin - Rzeszów, obsługującej także transport międzynarodowy i tranzytowy; ułatwiając kontakt z innymi regionami zwiększa szansę rozwoju ekonomicznego. 

W powiecie nie ma połączeń kolejowych, stan dróg jest dość dobry. Do dużych aglomeracji miejskich (Lublin, Rzeszów) odległość wynosi 80 km. Obszar powiatu jest pokryty w bardzo dużej części lasem (38,1 % ogólnej powierzchni). 

Na ogólną powierzchnię powiatu (87 534.0 ha) składają się:

· użytki rolne  stanowiące  51.9 %,

· lasy stanowiące 38,1 %,

· pozostałe 10 %.

Wzdłuż licznych rzek i cieków wodnych na terenie 3 gmin: Potok, 

Modliborzyce, Janów Lub. znajdują się liczne stawy rybne, które specjalizują się w hodowli karpia. Łączna powierzchnia stawów wynosi 1170 ha. 


Szczególnego uroku krajobrazów     dodają stare, o ponad stuletniej historii, stawy o zmiennej linii brzegowej, które wraz   z otaczającymi je bagnami   i torfowiskami stwarzają wrażenie Pojezierza Mazurskiego.

Walory naturalne powiatu to lasy, torfowiska,  rzeki i stawy. Wszystkie rzeki można uznać za czyste w sensie przyrodniczym lub zanieczyszczone w stopniu minimalnym. Należą do nich:

· rzeki: Biała, Branew, Bukowa, Czartusowa, Rakowa, Trzebensz,

·  stawy: Momoty Dolne, Momoty  Górne, Maliniec, Osówek, Kolonia Zamek,

· istniejące zbiorniki wodne: Zalew w Janowie Lub.

Mikroklimat związany jest z dużą ilością lasów sosnowych (olejki eteryczne).

Struktura demograficzna

Liczba mieszkańców powiatu janowskiego wynosi 48673  (18 pozycja                       w województwie). Struktura demograficzna mieszkańców jest następująca:

· kobiety 





24 472

· mężczyźni 




24 201

· mieszkańcy w wieku produkcyjnym

27 449

· mieszkańcy w wieku przedprodukcyjnym 
12 390

· mieszkańcy w wieku poprodukcyjnym

 8 834

Dla dokładniejszego porównania  danych w tym zakresie zostały zebrane informacje   z poszczególnych gmin o ilości   mieszkańców  na dzień 31.12.2005r. z uwzględnieniem  struktury wiekowej -  co przedstawia poniższa tabela.

Tabela Nr 1

STRUKTURA LUDNOŚCIOWA / WIEKOWA MIESZKAŃCÓW POWIATU JANOWSKIEGO NA KONIEC 2005 ROKU

Lp.
Nazwa gminy
Liczba osób w wieku przedproduk-cyjnym
Liczba osób            w wieku produkcyjnym
Liczba osób w wieku poproduk-cyjnym
Łącznie

1.
Janów Lubelski
3696
10761
2251
16708

2.
Modliborzyce
1701
3508
2338
7547

3.
Batorz
884
1966
882
3732

4.
Potok Wielki
1412
2824
945
5181

5.
Dzwola
1532
3953
1410
6895

6.
Godziszów
1445
3736
1295
6476

7.
Chrzanów
820
1994
529
3343

Razem:
11.490
28.742
9.650
49.882
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Mapa powiatu:

Udział ludności mieszkającej na terenach wiejskich wynosi 75,9 %, natomiast      w miastach 24,1%. Wskaźnik gęstości zaludnienia w powiecie kształtuje się na poziomie 58 osób na 1 km kw., co jest wskaźnikiem jednym           z najniższych w województwie. W roku 1998 zanotowano ujemny wskaźnik przyrostu naturalnego na 1000 mieszkańców na terenie powiatu wynoszący – 0,4, a dla całego kraju wynosi on + 0,5 , dla terenów miejskich ma on wartość – 0,2, a dla terenów wiejskich  + 1,7. Na terenie powiatu odnotowano równocześnie ujemne saldo migracji wewnętrznych i zagranicznych ludności na 1000 mieszkańców na poziomie – 2,6, co spowodowane jest szczególnie odpływem ludności z terenów wiejskich.

O niskim poziomie  urbanizacji powiatu świadczy mała liczba miast na jego terenie (1) oraz wskaźnik ludności zamieszkującej w miastach na poziomie 24,1%, znacznie odbiegający od wskaźnika krajowego wynoszącego 61,9%. Jednocześnie, wskaźnik ten jest zbliżony do średnich wartości dla innych powiatów w województwie.

W powiecie janowskim  (w 103 sołectwach) działa 9770 gospodarstw rolnych cechujących się dużym rozdrobnieniem. Średnia powierzchnia gospodarstwa wynosi 4,68 ha użytków rolnych, natomiast powierzchnię 10 ha przekracza jedynie 905 gospodarstw.  

Infrastruktura w powiecie janowskim.

W opracowaniu dotyczącym infrastruktury powiatu janowskiego wykorzystano dane udostępnione przez: Starostwo Powiatowe w Janowie Lubelskim, Urząd Skarbowy w Janowie Lubelskim, Polskie Górnictwo Naftowe i Gazownictwo S.A. Warszawa Zakład Gazowniczy w Sandomierzu Rozdzielnia Gazu w Janowie Lubelskim, Rzeszowski Zakład Energetyczny S. A. Rejon Energetyczny – Janów Lubelski, Państwowa Komunikacja Samochodowa S. A. Oddział Stalowa Wola, Telekomunikacja Polska S. A. Obszar Lublin.


Omawiając infrastrukturę, szczególną uwagę zwrócono na: 

1. drogi publiczne, 

2. komunikację samochodową,

3. sieci energetyczne,

4. sieci telekomunikacyjne,

5. sieci kanalizacyjne i oczyszczalnie ścieków,

6. sieci wodociągowe,

7. sieci gazowe,

8. punkty handlowo- usługowe,

9. infrastruktura społeczna.


Infrastruktura powiatu obejmuje majątek trwały będący w gestii samorządów lokalnych, spółek z udziałem Skarbu Państwa oraz osób fizycznych.

Sieć dróg w granicach administracyjnych powiatu janowskiego tworzą następujące drogi: 

1. drogi krajowe to dwa odcinki dróg w granicach powiatu janowskiego                                                   nr 19 (Kraśnik – Janów Lubelski – Nisko) i nr 74 (Kraśnik – Janów Lubelski – Frampol) o łącznej długości ok. 47 km co stanowi 5% ogólnej długości dróg  powiatu.

2. droga wojewódzka to odcinek Modliborzyce- Zaklików (w granicach powiatu janowskiego) długości ok. 10 km - stanowi to 1% ogólnej długości dróg powiatu.

3. drogi powiatowe  - łączna długość ok. 325,088 km – stanowi to 34% ogólnej długości dróg powiatu. 

4. drogi gminne -  łączna długość 578,881 km - stanowi to 60% ogólnej długości dróg powiatu. 

Tab. 2. Struktura dróg powiatowych 

KLASA DROGI
DŁUGOŚĆ DRÓG W KM


OGÓŁEM
TWARDE
GRUNTOWE

G
  49,044
  49,044
0,0

Z
149,164
143,706
    5,458

L
126,880
  90,762
  36,118

RAZEM DROGI
325,088
288,512
  41,576

Tab. 3. Struktura dróg gminnych.

GMINA
DŁUGOŚĆ W KM


OGÓŁEM
TWARDE
GRUNTOWE

JANÓW LUBELSKI
50,501
38,159
12,342

BATORZ
36,2
27,2
9,0

CHRZANÓW
169,95
8,9
161,05

DZWOLA
142,1
35,5
106,6

GODZISZÓW
69,4
19,85
49,55

MODLIBORZYCE
57,93
27,1
30,83

POTOK WIELKI
52,8
36,1
16,7

RAZEM DROGI
578,881
192,809
386,072

Łączna długość wszystkich rodzajów dróg w powiecie janowskim wynosi 960,96 km.

Ich zły stan techniczny przyczynia się do powstania ok. 25-30% wypadków drogowych.

W powiecie janowskim publiczne usługi komunikacyjne świadczy Państwowa Komunikacja Samochodowa S.A. Oddział Stalowa Wola. Do obsługi 86 linii wykorzystano 40 autobusów. Łączna długość tras wynosi 3.565 km. 

                W ciągu miesiąca PKS przewozi 110-120 tys. pasażerów ( znaczną część stanowią posiadacze biletów miesięcznych). Usługi świadczone przez prywatnych przewoźników również tych   z powiatów ościennych są trudne do oszacowania.

Wszystkie miejscowości w powiecie janowskim są zelektryfikowane. Istnieje 46,621 km linii wysokiego napięcia, 522,694 km linii średniego napięcia, oraz 570,640 km linii niskiego napięcia.

Usługi telekomunikacyjne świadczy na terenie powiatu janowskiego Telekomunikacja Polska S.A. Są to usługi powszechne (telegram, telefon), SPI (stały dostęp do internetu), Octopus ISDN, Centrex, Polpak- T, Polpak, Poczta głosowa, linie bezpłatne, firmowe, ulgowe itp. Obecnie TP S.A. posiada tutaj 10.218 abonentów, z czego 1.278   to abonenci instytucjonalni, a 8.940 abonenci indywidualni. Poza tym powiat janowski znajduje się w zasięgu sieci telefonii  komórkowych. Każdy z operatorów posiada tutaj własny przekaźnik.

 
W powiecie znajduje się 21 ujęć wód podziemnych służących do zbiorowego zaopatrywania ludności w wodę. Długość sieci wodociągowych wynosi 375,9 km, a dostarczana nimi woda trafia do 6.786 odbiorców. Zużywają oni ok. 13 hm3 wody rocznie. Funkcjonują dwie duże oczyszczalnie ścieków. Jedna z nich zlokalizowana jest w Janowie Lubelskim. Jej zdolność oczyszczania wynosi 8.104 m3 ścieków na dobę (max. dobowa 10.627 m3). Obecnie wykorzystana jest w 55 procentach. Druga pracująca od 2000r.               w Modliborzycach zdolna jest oczyścić 200 m3 ścieków w ciągu doby                    ( użytkowany jest jeden segment ). Jej moc oczyszczania wykorzystana jest w 30 procentach. Obydwie oczyszczalnie pozostają w zarządzie samorządów gminnych. W powiecie znajdują się również trzy małe oczyszczalnie biologiczne, które pracują na potrzeby: Nadleśnictwa Janów Lubelski, Zespołu Szkół Rolniczych w Potoczku oraz Publicznej Szkoły Podstawowej w Kocudzy. Łączna długość sieci kanalizacyjnych powiatu wynosi 28,6 km,  a korzysta            z niej 792 odbiorców.

Odbiorców indywidualnych i instytucjonalnych z terenu powiatu w gaz ziemny zaopatruje Polskie Górnictwo Naftowe i Gazownictwo S.A. Warszawa Zakład Gazowniczy w Sandomierzu Rozdzielnia Gazu w Janowie Lubelskim. Długość sieci przesyłowych gazu wynosi 38,5 km. Dociera on do 920 odbiorców, a jego zużycie wynosi 4.006 tys. m3 rocznie.

Na dzień 31grudnia.2004r. w powiecie janowskim zarejestrowano 1.840 podmiotów gospodarczych. Działa tu między innymi: 

· 14 stacji paliw,

· 26 spółdzielni,

· 515 sklepów,

· 39 spółek handlowych, w tym 10 z udziałem kapitału zagranicznego. 

Infrastruktura powiatu janowskiego ulega systematycznej rozbudowie. Prognozowany jest wzrost zużycia energii elektrycznej i gazu ziemnego oraz dostępności do sieci kanalizacyjnej i wodociągowej.

 W ciągu drogi krajowej nr 19 wybudowana zostanie obwodnica dla miasta Janowa Lubelskiego. Planuje się również modernizację i budowę ok. 10 km dróg powiatowych rocznie. Obserwuje się również powolny, ale systematyczny wzrost liczby abonentów zwłaszcza sieci telefonii komórkowych. PKS prognozuje roczny spadek przewozów rzędu 15%. Wynika to z konkurencji ze strony przewoźników prywatnych, którzy systematycznie uruchamiają coraz to nowe linie. Zakładając wzrost zamożności społeczeństwa należy przewidywać powiększenie ilości zarejestrowanych na terenie powiatu pojazdów mechanicznych.

Trudno prognozować zmiany struktury działalności gospodarczej, gdyż sytuacja zależy tu od koniunktury gospodarczej w Polsce i polityki ekonomicznej rządu.

INFRASTUKTURA SPOŁECZNA

SZKOLNICTWO W POWIECIE JANOWSKIM

Na terenie powiatu działa 29 szkół podstawowych z  2 filiami  i 7 szkół gimnazjalnych z  8 oddziałami zamiejscowymi.

Rozpoczęta reforma oświatowa, która obejmuje również szkolnictwo średnie wprowadziła następujące typy szkół ponadgimnazjalnych:

· trzyletnie licea ogólnokształcące kończące się maturą;

· trzyletnie licea profilowane kończące się maturą i oferujące 14 profili dostosowanych do potrzeb gospodarki polskiej i europejskiego rynku pracy;

· czteroletnie technika, które umożliwiają zdobycie matury oraz kwalifikacje zawodowe;

· zasadnicze szkoły zawodowe przygotowujące do zdobycia kwalifikacji zawodowych.

W odniesieniu do wprowadzonych zmian w szkolnictwie sieć szkół ponadgimnazjalnych w powiecie janowskim przedstawia się następująco:

· Liceum Ogólnokształcące im. Bohaterów Porytowego Wzgórza w Janowie Lubelskim, ul. Jana Pawła II nr 1 o 3 - letnim cyklu kształcenia;

· Zespół Szkół Zawodowych w Janowie Lubelskim, ul. Ogrodowa 20, a w nim następujące typy szkół:

· Liceum Profilowane (trzyletnie) o profilach ekonomiczno – administracyjnym, mechaniczne techniki wytwarzania, leśnictwo                i technologia drewna, 

· Technikum (czteroletnie),

· Technikum Mechaniczne,

· Technikum Technologii Drewna,

· Technikum Handlowe,

· Technikum Ekonomiczne,

· Zasadnicza Szkoła Zawodowa (dwuletnia) a w nim zawody – ślusarz, stolarz,

· Klasy wielozawodowe a w nim jedna klasa o zawodzie leśnik,

· Zespół Szkół w Janowie Lubelskim, ul. Zamoyskiego 68 a w nim 2 typy szkół:

· Liceum Ogólnokształcące (trzyletnie),

· Technikum Technologii Żywienia (czteroletnie),

· Zespół Szkół Rolniczych w Potoczku

Technika:

· Technikum Żywienia i Gospodarstwa Domowego,

· Technikum Agrobiznesu,

· Technikum Rolnicze,

· Zasadnicza Szkoła Zawodowa w Potoczku kształcąca w zawodach: mechanik operator maszyn i pojazdów rolniczych, kucharz,

· Liceum Ogólnokształcące w Modliborzycach, ul. Ogrodowa 6                          o następujących typach szkół:

· Liceum Ogólnokształcące (trzyletnie),

· Liceum Profilowane (trzyletnie) o profilu zarządzanie informacją.

W dalszej kolejności będą powstawały:

· uzupełniające licea ogólnokształcące,

· technikum uzupełniające,

· szkoły policealne.

Placówki kulturalne powiatu janowskiego stanowią:

· 7 ośrodków kultury,

· 7 bibliotek i 11 ich filii,

· Muzeum Regionalne,

· Muzeum Wsi w Batorzu,

· Kino w Janowie Lubelskim (220 miejsc).

Baza turystyczna powiatu to:

· 2 kluby sportowe, 4 siłownie, 2 kluby odnowy biologicznej,

· 2 hale sportowe,  16 sal gimnastycznych,  2 stadiony sportowe, 37 boisk sportowych,

· 1 dom kultury,  4 gminne ośrodki kultury, 2 wiejskie domy kultury,

· 3 sale konferencyjne.

OCHRONA ZDROWIA



Z sytuacją zdrowotną ludności powiatu ma związek stan służby zdrowia. 

W ostatnich latach zauważa się tendencje negatywne w tym zakresie, wynikające  z niedoposażenia szpitali i pozostałych placówek służby zdrowia oraz niedostatecznej profilaktyki. Największe zagrożenie dla zdrowia i życia mieszkańców naszego regionu stanowią choroby układu krążenia (172,1 osoby/10 tys. ludności). Drugą co do wielkości zjawiska przyczynę zgonów stanowią choroby nowotworowe. Struktura zachorowań na nowotwory złośliwe w województwie lubelskim pod względem lokalizacji schorzeń jest zbliżona do ogólnopolskiej. W 2002 roku wskaźnik zgonów na 100 tys. ludności spowodowany przez nowotwory złośliwe wyniósł 213 osób, z tego 59,4% przypadków dotyczyło mężczyzn. 



W regionie obserwuje się wzrost liczby pacjentów w szpitalach ogólnych. Wskaźnik leczonych w szpitalach na 10 tys. mieszkańców w 2002 roku wyniósł 1796 osób. Opiekę zdrowotną w 2003 roku mieszkańcom Lubelszczyzny zapewniało 5,32 tys. lekarzy medycyny, 0,79 tys. lekarzy stomatologów, 1,95 tys. farmaceutów, 12,17 tys. pielęgniarek i 1,47 tys. położnych. Poziom posiadanej kadry medycznej we wszystkich kategoriach pracowników przewyższa o kilka procent średnią kraju. 

Na obszarze województwa funkcjonowało 35 szpitali ogólnych i 3 szpitale psychiatryczne, wyposażonych w 13,06 tys. łóżek.


W powiecie janowskim funkcjonuje 1 szpital powiatowy oraz 13 niepublicznych zakładów opieki zdrowotnej. Specjalistyczną opiekę szpitalną        o zasięgu ponadregionalnym i wojewódzkim realizują szpitale kliniczne                w Lublinie oraz szpitale w miastach Biała Podlaska, Chełm, Zamość. W ramach lecznictwa uzdrowiskowego funkcjonują szpitale uzdrowiskowe, sanatoria             i zakłady przyrodolecznicze w Nałęczowie, Poniatowej, Adamopolu                       i Krasnobrodzie.

POMOC SPOŁECZNA

Na terenie powiatu Janowskiego funkcjonuje 7 Ośrodków Pomocy Społecznej jako jednostki organizacyjne samorządu gminnego. 

Jednostki samorządu powiatowego to Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie    w Janowie Lubelskim i Dom Pomocy Społecznej w Janowie Lubelskim.

Gminne Ośrodki Pomocy Społecznej  objęły swoim zasięgiem w roku:

· 1999 - 29. 035 osób,

· 2000-  18.812 osób,

· 2001 – 9.540 osób,

· 2002 – 7.029 osób,

· 2003 – 7.811 osób,

· 2004 – 7.099 osób

· 2005 – 9.292 osoby

Tab. 4. Kategoria klientów GOPS w latach 1999-2005

[image: image3.png]


Rodzaj          

Kategorii                        

                  Rok
1999
2000
2001
2002
2003


2004 
2005

Niepełnosprawność


6458
6462
1871
1458
1844
881     
696

Bezrobocie                   i ubóstwo
5895
2540
2644
2204
2467
2207  
2249

Bezradność                w sprawach opiekuńczo-wych.
865
666
655
742
653
1099  
1103

Na terenie powiatu janowskiego funkcjonuje Dom Pomocy Społecznej zapewniający usługi dla 180 osób, w następujących kategoriach:

· osób w podeszłym wieku,

· osób przewlekle somatycznie chorych,

· osób niepełnosprawnych intelektualnie,

· osób chorych psychicznie.

Jak wynika z analizy sytuacji mieszkańców tego Domu problemy starości  mieszkańców powiatu janowskiego to przede wszystkim problemy ludzi pochodzących ze wsi, starych kobiet i osób niepełnosprawnych. 



Z diagnozy środowiska wynika również, że na terenie powiatu janowskiego jest ponad 5.692 osób niepełnosprawnych  ( w tym dzieci i dorośli – szczegółowy wykaz przedstawia tabela poniżej). 

Przyjmując charakterystyczny dla naszego środowiska 5-osobowy model rodziny statystycznie co druga rodzina opiekuje się osobą niepełnosprawną.  

Tab. 5. Wykaz osób niepełnosprawnych

LP
GMINA
L. OSÓB
OS.NIEPENO-SPRAWNE
W TYM DZIECI
PROBLEMY 

LOKOMOCYJNE






DOROŚLI
DZIECI

1.
Janów Lub.
16.064
1.976
384
148
39

2.
Modliborzyce
  7.346
1.162
202
90
64

3.
Dzwola
  6.770
403
76
33
17

4.
Godziszów
  6.492
610
294
34
29

5.
Potok Wielki
  5.049
699
90
136
23

6.
Batorz
  3.622
489
84
34
10

7.
Chrzanów
  3.330
353
55
41
2


Razem
48.673
5.692
985
       516              
180




        11,70%    
20,23%



Bardzo ważnym partnerem administracji rządowej i samorządowej                  w  zakresie podejmowanych działań  w sferze pomocy społecznej  są organizacje pozarządowe  działające w powiecie janowskim. Większość z nich działa jednak na terenie miasta Janowa Lubelskiego.  

Są to często organizacje małe, o niewielkim budżecie, nie zawsze posiadające wykwalifikowaną kadrę, jednak w sposób istotny uzupełniają działania państwa i samorządu w takich obszarach jak bezdomność, uzależnienie od alkoholu i narkotyków, przemoc, działania na rzecz osób niepełnosprawnych i  osób starszych. 

W Janowie Lubelskim można wymienić następujące organizacje pozarządowe działające bardzo aktywnie na polu pomocy społecznej:

· Caritas Diecezji Sandomierskiej,

· Polski Czerwony Krzyż Zarząd Rejonowy w Janowie Lubelskim,

· Klub Rehabilitacji Osób Niepełnosprawnych,

· Effatha – Stowarzyszenie Osób Niepełnosprawnych,

· Agencja Współpracy i Rozwoju – SAS,

· Stowarzyszenie Przyjaciół DPS w Janowie Lub. „Nasz Dom”,

· Stowarzyszenie Rodziców i Przyjaciół Dzieci Niepełnosprawnych „Wawrzynek”.

II. Analiza problemów społecznych - Diagnoza.

  Z przeprowadzonej diagnozy środowiska wynika, że na terenie powiatu janowskiego ciągle zwiększa się liczba  rodzin mających problemy wychowawcze ze swoimi dziećmi , ale też wiele dzieci mających bardzo nieodpowiedzialnych rodziców, często nadużywających alkoholu i przemocy wobec swoich bliskich, nie potrafiących wskazać swoim dzieciom właściwej drogi w życiu, pomagać   w nauce czy  w rozwiązywaniu problemów. W efekcie dzieci te mają trudny start w dorosłe życie nie znając wzorców właściwego postępowania wchodzą  w konflikt z prawem i wymagają pomocy instytucjonalnej

        W związku z powyższym we wrześniu 2005 roku powstała w Janowie Lubelskim Wielofunkcyjna Placówka Opieki nad Dzieckiem i Rodziną „Promyk”. 

             Dom  przeznaczony jest dla dzieci w wieku  od urodzenia do 18. roku życia. Wychowankowie są podzieleni na grupy wiekowe z uwzględnieniem rodzeństw.

 Wielofunkcyjność  placówki opiekuńczo-wychowawczej w Janowie Lubelskim   polega na tym, że jest zarówno placówką wsparcia dziennego jak    i całodobową placówką socjalizacyjną. Jako placówka dziennego pobytu           o charakterze środowiskowym zapobiega pogłębianiu się niedostosowania społecznego,    a jednocześnie wzbudza i podtrzymuje więzi między dzieckiem  i rodziną. Dziecko uczestniczące w zajęciach  oferowanych przez świetlicę uzyska pomoc w nauce, może uczestniczyć w zajęciach sportowych, kołach zainteresowań, wycieczkach, obozach, otrzyma gorący posiłek i inną pomoc. Placówka stworzy temu dziecku szansę wakacyjnego wyjazdu  na kolonię, biwak lub obóz. Deklarując chęć pozostania w świetlicy, wychowanek będzie zobowiązany do wyrażenia  zgody na uczestniczenie w indywidualnym, dostosowanym do jego potrzeb programie, a także na wykonywanie pewnych obowiązków (np. pomocy słabszym).

 Głównym celem działania placówki jest docieranie do dzieci spędzających czas na ulicy, w bramach, parkach, na klatkach schodowych, pozostających pod niekorzystnym wpływem liderów negatywnych grup nieformalnych. Pedagog   (pracownik socjalny) pracujący  w świetlicy nawiązuje z nimi kontakt, zachęca do realizacji wspólnych przedsięwzięć, organizuje sytuacje społeczne sprzyjające odreagowaniu napięć emocjonalnych przez ich rozładowanie w rezultacie różnych form aktywności. 

Dużym atutem tych zamierzeń jest to, iż praca z dziećmi ulicy będzie prowadzona w ich naturalnym środowisku, bez odrywania od rodziny. Wszystkie podejmowane działania mają na celu taką pracę z rodziną naturalną aby można było uchronić dziecko przed skutkami patologii. 

Ponadto wychowankowie którzy staną się pełnoletni a nie będą gotowi na całkowite usamodzielnienie będą mogli zamieszkać czasowo w mieszkaniach chronionych (przewidziane  2 mieszkania) co wpłynie na  rozwój ich aktywności społecznej oraz zwiększenie poczucia odpowiedzialności za własne postępowanie.

Powyższe działania należy postrzegać jako początek rozwoju na terenie powiatu janowskiego środowiskowych form wsparcia rodzin. 

W każdej gminie    z terenu powiatu powinna powstać chociaż jedna placówka opiekuńczo-wychowawcza wsparcia dziennego typu  świetlica, klub bądź ognisko dla dzieci.

Na podstawie przedstawionych danych należy stwierdzić, iż główną przyczyną trudnej sytuacji rodzin w naszym powiecie jest zjawisko ubóstwa      i bezrobocia, niepełnosprawności, oraz bezradności w sprawach opiekuńczo-wychowawczych. Zjawiska te potwierdzają obraz trudności występujących              w rodzinach, które były wcześniej badane. 

Zjawisko ubóstwa najbardziej wyraźnie wystąpiło w 1999 roku, bo aż 5895 środowisk było dotkniętych  jego  skutkami .  W 2000 roku  nastąpił spadek liczby rodzin objętych pomocą  do 2540 z tendencją utrzymującą się. 

 Głównym powodem spadku liczby rodzin, które korzystały z pomocy. społecznej było przede wszystkim zminimalizowanie pomocy fakultatywnej, tj. pomocy w formie zasiłków okresowych. Drugim dominującym zjawiskiem była niepełnosprawność osób, które korzystały z pomocy społecznej. W 1999 roku objętych pomocą było aż 6458 rodzin, zaś w 2001 roku nastąpił duży spadek aż do 1871 środowisk, a w 2004 roku do 881 osób. Natomiast zjawisko bezradności w sprawach opiekuńczo-wychowawczych utrzymuje się na podobnym poziomie do 2003 roku. W 2004 roku zauważamy wzrost osób podających za powód bezradność. Tendencję malejącą liczby osób korzystających z pomocy społecznej można wytłumaczyć w dwojaki sposób.      Po pierwsze jest to efekt ogólnych tendencji gospodarczych i politycznych.        Po drugie ostatnie lata przyniosły szereg zmian w ustawie o pomocy społecznej     i ustawie   o zatrudnieniu i przeciwdziałaniu bezrobociu, które przyczyniły się do zmiany struktury klientów Ośrodków Pomocy Społecznej. 

Natomiast niepokojąco  wzrosła liczba osób korzystających z pomocy          w roku 2005  bo aż  9292 osoby  objęte były różnymi formami pomocy do których były uprawnione pomimo dość ostrych   ustawowych kryteriów (ważnym czynnikiem było wprowadzanie zmian do kryterium jakie powinna spełniać osoba ubiegająca się o pomoc, czego skutkiem stało się zawężenie kręgu środowisk kwalifikujących się do pomocy materialnej).

 Część osób korzystających z pomocy społecznej to osoby w podeszłym wieku. Udział tych osób w stosunku do ogółu mieszkańców wynosi 18,06%. Daje to 3 miejsce   w województwie. Wśród osób starszych duży odsetek stanowią też osoby niepełnosprawne. Oznacza to, że znaczna część ludzi starszych wymaga stałego lub długotrwałego wsparcia w zaspokajaniu podstawowych potrzeb życiowych  i pełnieniu ról społecznych. 

Zasadne wydaje się określenie kierunku polityki społecznej, polegającej na zapewnieniu odpowiednich warunków ekonomicznych, poprawy warunków mieszkaniowych, zapewnienia usług opiekuńczych, zagwarantowania dostępności do usług medycznych dla  ludzi w podeszłym wieku i niepełnosprawnych.

Niska aktywność społeczna, brak pracy powodują pojawienie się poważnych problemów społecznych tj. problem przemocy.

Sytuacja, która wskazuje na wagę problemu przemocy domowej jest społeczna aprobata zachowań przemocowych Głęboko osadzone w kulturze lokalnej stereotypy dotyczące zachowań związanych z używaniem przemocy w rodzinie powodują, że pomoc udzielana jest o wiele za późno a kryzys wywołany przemocą ma na ogół charakter przestępstwa i skutki jego są nieodwracalne. Mieszkańcy powiatu związani są kulturowo i rodzinnie ze środowiskiem wiejskim, dlatego tradycyjne wzorce kulturowe rzutują na poglądy dotyczące sposobu rozwiązywania problemów rodzinnych. Tradycje kulturowe mają również wpływ na kształtowanie się wzorów używania alkoholu i stosowania przemocy w rodzinie.

 Powiat nie prowadzi żadnej placówki wsparcia    w sytuacji kryzysowej np. ośrodka interwencji kryzysowej. Brak jest na terenie miasta  i sąsiadujących gmin ośrodków organizujących wsparcie dla osób potrzebujących . Nie ma też systemu wsparcia odzwierciedlającego się w sieci placówek organizujących pomoc. 

W środowisku lokalnym zarówno wśród rodzin dysfunkcyjnych zagrożonych patologią oraz opiekujących się osobą niepełnosprawną jak też wśród pracowników powołanych do niesienia pomocy, istnieje niski poziom wiedzy o prawdziwych źródłach problemów rodzinnych, aktualnych rozwiązaniach prawnych, przysługujących prawach i uprawnieniach, ulgach, instytucjach niosących pomoc czy stowarzyszeniach, co zamyka  możliwości rozwoju osób pokrzywdzonych przez los.

Problem tkwi w braku dostępu osób do informacji w środowiskach lokalnych.

Do chwili obecnej na terenie Powiatu Janowskiego nie ma  punktu obsługi informacyjnej, ani też ludzi posiadających kompleksową i fachową wiedzę na temat możliwości pomocy. Zaś dziennie potrzebuje informacji i porad  ok. 50 osób, potwierdzają to bardzo dokładnie nasze statystyki. Aby wskazać perspektywy rozwoju i poprawy życia rodzin planujemy powołać                            i wyszkolić zespół kadry pomocy społecznej w gminach i wyposażyć ją                    w najnowocześniejsze środki i sprzęt przekazywania informacji w celu szybkiego dostępu do odpowiedniej wiedzy interdyscyplinarnej  i zdobycia informacji potrzebnej osobom zwłaszcza w środowiskach wiejskich.

Wśród osób niepełnosprawnych coraz większą grupę stanowią osoby chore psychicznie, niepełnosprawne intelektualnie.

 Na terenie miasta i gminy Janów Lub. ok. 3,5tys.osób korzysta z poradni zdrowia psychicznego. Zdrowie psychiczne jest dziedziną, w której trudno wyznaczyć granicę między tym co normalne, a tym co zaburzone jednak istnieje związek między kulturą danego społeczeństwa a pojmowaniem choroby psychicznej. Stopień bezrobocia jako aktualny wskaźnik deprywacji jest jednocześnie wskaźnikiem potrzeby świadczenia usług w zakresie zdrowia psychicznego. Problem osób chorych psychicznie na naszym terenie nie jest do końca zauważony. Rodziny w których żyją osoby chore psychicznie są odizolowane i pozostawione same sobie. Problem choroby odbija się niekorzystnie na całej rodzinie ( zarówno na sytuacji społecznej jak i materialnej) Instytucje pomagające osobom chorym psychicznie nastawione są na prowadzenie terapii farmakologicznej a nie na organizowaniu wsparcia społecznego. 

W związku z powyższym jednym z głównych celów powinno być stworzenie grup wsparcia, ośrodków wsparcia dla osób dotkniętych chorobą psychiczną i ich rodzin, zapewnienie im wszechstronnej opieki            i pomocy, a także kształtowanie w środowisku postaw zrozumienia, tolerancji wobec tych osób i przeciwdziałanie ich dyskryminacji.

Problemy bezrobocia w powiecie

Obok wielu istotnych problemów  charakterystycznych dla naszego powiatu na czołowym miejscu znajduje się problem bezrobocia   z  jego skutkami niestety prawie wyłącznie negatywnymi tak dla   społeczeństwa, jak  również dla każdego mieszkańca powiatu z osobna  którego ten problem dotknął i musiał  być , jest lub może stać się  ofiarą bezrobocia . Powiatowy Urząd Pracy w  Janowie Lubelskim rejestruje osoby  bezrobotne  i poszukujące pracy z terenu całego powiatu. Poziom stopy bezrobocia dla powiatu janowskiego na koniec 1999 roku kształtował się na poziomie 12,1 %. 

 Niepokojąca jest tendencja wzrostowa liczby bezrobotnych – gdyż wg stanu:

-    na koniec 1998 roku liczba ta wynosiła   3 198 osób,

· na koniec 1999 roku – 3 768 osób, 

-    na dzień 31.12.2005 r. -  3 563  osoby, z tego :

· kobiety -  1 607

· młodzież ( w wieku 15 do 24 lat)  -  1 346

· absolwenci  - 610

w tym mieszkańcy wsi -  2 689, z tego posiadający gospodarstwo rolne – 420.

Wskaźnik  bezrobotnych liczony nawet do ogółu mieszkańców naszego powiatu jest  wysoki (7,58 %) a przecież  dane dotyczą osób z tzw. grupy aktywnych zawodowo, zgłaszających  gotowość do podjęcia pracy  czyli bez dzieci do 15 roku życia i bez osób w wieku emerytalnym i starszych, a z tego wynika, że wskaźnik bezrobocia dla naszego powiatu to  prawie  17 %. Daje to 20 miejsce w województwie lubelskim, czyli kwalifikuje do regionu o bardzo wysokiej stopie bezrobocia, niestety  z tendencją  do jego wzrostu.

Bardzo niepokojącym zjawiskiem jest fakt, że  tylko  194 osoby  z listy  zarejestrowanych  to bezrobotni z prawem do  zasiłku, a  2534 osoby  to  długotrwale bezrobotni bez prawa do zasiłku od co najmniej 2 lat.

 Kolejne wnioski dotyczą niepokojącego zjawiska, a mianowicie ponad połowa bezrobotnych to mieszkańcy wsi  w poszczególnych gminach , którzy często w myśl obowiązujących przepisów posiadają status rolnika  (najczęściej jest to przysłowiowy 1 hektar) szukają jednak zatrudnienia poza rolnictwem lub poszukują dodatkowego  zatrudnienia , a jednocześnie spełniają warunki aby być zarejestrowanym  przez PUP. Oznacza to również, że nasza polska wieś           a na pewno wieś lubelska  i janowska niestety ubożeje , starzeje się i nasyca się bezrobotnymi, a to z kolei powiększa rejestry  PUP (tu również tendencja  wzrostowa). 

Tak zwane  ukryte bezrobocie   w rolnictwie  ogarnęło już niestety  bardzo dużo ludzi młodych, którzy stają się  zaledwie pomocnikami w pracach polowych, z reguły nigdzie nie ubezpieczeni bez perspektywy na znalezienie jakiegokolwiek stałego zatrudnienia. Praktycznie nie ma też tzw. dwuzawodowców, ponieważ  likwidacja miejsc pracy w mieście objęła                w pierwszej kolejności właśnie  rolników. Rozwiązaniem  dla nich byłoby tworzenie nowych miejsc pracy na wsiach  lub pobudzenie inicjatywy                 do podejmowania działalności na własny rachunek.

Trudna też jest  sytuacja na rynku pracy jeżeli chodzi o oferty pracy, które  zgłaszane są przez pracodawców do PUP  jak również  nie wielki jest wskaźnik osób które podejmują pracę  z listy bezrobotnych .  Liczba ofert z roku na rok maleje i jest to zjawisko niepokojące i niekorzystne w sytuacji gdy utrzymuje się  wzrostowa tendencja   jeśli chodzi o liczbę zarejestrowanych w PUP. Wiadomo niestety, że ofert do pracy  na terenie wiejskim praktycznie  nie ma,  nie powstają nowe miejsca pracy, a tzw. inicjatywa prywatna wymaga  dużego zaangażowania  środków finansowych i wkładu własnego i to jest główną barierą do tworzenia nowych miejsc pracy. Bezrobotni długookresowi, którzy z racji długiego pozostawania na utrzymaniu urzędów pracy, utracili prawo do zasiłku, stają się niemal automatycznie klientami pomocy społecznej.

Jeżeli chodzi o  liczby bezrobotnych w układzie poszczególnych gmin,  to na dzień 31.12.2005 r. przedstawia się  następująco: 

· gmina Janów Lubelski  ogółem            zarejestrowanych z tego kobiet   744

· „      Batorz                     „          197                 „                         
          78

-      „    Chrzanów               „          175                 „                         

77

-      „    Dzwola                   „          616                 „                        

226

-     „     Godziszów             „          349                 „                        

167

-     „     Modliborzyce         „          603                „                         

294

-     „     Potok Wielki          „          345                 „                        

159

Jeżeli dokonamy zestawienia  dotyczącego zarejestrowanych bezrobotnych według gmin na przestrzeni lat 1998 – 2004 to stwierdzamy , że  niestety utrzymuje się tendencja wzrostowa  w każdej gminie, jak również  wzrasta liczba bezrobotnych w każdym poszczególnym roku . To może wynikać między innymi  z  takiej   przyczyny , że następowały  zwolnienia grupowe w zakładach pracy, likwidowano  całe zakłady pracy jak również fakt, że  wchodziły na rynek pracy osoby z tzw. wyżu demograficznego. Niepokojące jest także takie zjawisko, że  z roku na rok powiększa się liczba osób bez prawa do zasiłku dla bezrobotnych jak również wzrasta liczba długotrwałe bezrobotnych bez prawa do zasiłku , a ponadto powiększa się odsetek  bezrobotnych absolwentów szkół       (około 6,15  % tj. 235 osób,  w tym 186 kobiet ).

Jeżeli chodzi o strukturę wykształcenia  bezrobotnych  zarejestrowanych       w PUP Janów Lubelski  to przedstawia się następująco : 

· na pierwszym miejscu znajdują się absolwenci z wykształceniem zawodowym  - 1187, którzy  pomimo zdobytych  podstaw do wykonywania zawodu  powinni być dalej szkoleni lub ze względu na mało atrakcyjne zawody  powinni częściowo zostać przekwalifikowani zgodnie                        z potrzebami rynku pracy, 

· na drugim  miejscu  są osoby  z wykształceniem gimnazjalnym i poniżej – 993 osoby , którzy  z reguły  powinni być dokształcani  lub  kierowani na kursy przygotowujące do wykonywania pracy,

· na trzecim miejscu znaleźli się bezrobotni z różnym wykształceniem policealnym    i średnim zawodowym – 944 osoby, które to osoby  posiadają  już zawód                    i  kwalifikacje  do podjęcia pracy w każdej chwili, natomiast w wielu przypadkach  konieczne są dodatkowe szkolenia        i przekwalifikowania 

· na czwartym miejscu znajdują się absolwenci liceów  ogólnokształcących – 428 osób, którzy ze względu na bardzo ogólne wykształcenie mają bardzo  niewielkie szanse na zatrudnienie  tak w sektorze prywatnym jak                       i administracji państwowej, w związku z tym  konieczne jest dalsze szkolenie tych absolwentów  ,

· na  piątym miejscu są osoby z wykształceniem wyższym  - 269 osób, którzy mają niekiedy bardzo gruntowne przygotowanie lecz często o ściśle określonych specjalnościach i w warunkach rynku pracy  powiatu janowskiego mają bardzo duże trudności (chociażby nawet ze względu na niski poziom płac) w znalezieniu zatrudnienia.

 Nadal utrzymuje się wysoki odsetek bezrobotnych w pewnych grupach , tj.: 

· ludzi młodych w grupie do 24 lat stanowiących 34,2 % ogółu bezrobotnych,             (tj. 1306 osób),

· osób pozostających bez pracy powyżej 12 miesięcy stanowiących 59,4 % ogółu bezrobotnych ( tj. 2534 osoby ) ,

· osób o najniższych kwalifikacjach, stanowiących ponad 81,7 % ogółu bezrobotnych ( tj. 3124 osób ) 
.

Godnym rozważenia i  ekonomicznie uzasadnionym  na terenie naszego powiatu staje się problem wykorzystania warunków agroturystycznych  jako podstawy do  tworzenia  nowych struktur  zatrudnienia w tym sektorze .

Powiatowy Urząd Pracy realizuje politykę  aktywnego zapobiegania bezrobociu poprzez aktywne jego formy , takie jak : 

· szkolenia (bardzo różnego typu i rodzaju )

· prace interwencyjne i roboty publiczne ,

· prace społecznie użyteczne ,

· staże absolwenckie  i miejsca pracy dla  absolwentów ,

· programy specjalne i celowe ,

· pożyczki z Funduszu Pracy na podjęcie działalności gospodarczej ,

· bieżące doradztwo zawodowe .

Działania te można uznać za główne  propozycje co do  metod zwalczania bezrobocia  w powiecie.


Dokonana szczegółowa inwentaryzacja powiatu pod kątem analizy występujących w nim problemów społecznych oraz próba ustalenia związków przyczynowo-skutkowych determinujących ich natężenie na jego terenie jest podstawą do wyznaczenia niniejszą strategią  celów i działań ,  które należy uznać za niezbędne w kierunku przeciwdziałania istniejącemu stanowi rzeczy,                     a przynajmniej złagodzenia negatywnych konsekwencji tych problemów.

Oczywistym faktem jest też to , że znaczna część występujących problemów powiecie janowskim jest typowa dla wschodniego regionu Polski     i dla sąsiednich powiatów  , a   spowodowana jest głównie długoletnimi zaniedbaniami między innymi  w sferze  problemów społecznych,  trudnościami                           z zaadaptowaniem się wielu rodzin do przemian społeczno-gospodarczych             w Polsce. Nowe warunki ustrojowe dla wielu rodzin są wyzwaniem i barierą  z którym nie potrafią sobie poradzić. Dodatkowo, wyjątkowo trudna sytuacja na rynku pracy, implikuje i kumuluje trudności wielu rodzin i w konsekwencji wpływa na poziom życia mieszkańców powiatu. 

Uwzględniając   fakt, że w kwietniu 2005r. została przyjęta  do realizacji  Strategia  Polityki Społecznej Województwa Lubelskiego na lata 2005-2013, należało  dokonać  aktualizacji  Powiatowej Strategii Rozwiązywania Problemów Społecznych w naszym powiecie poprzez:

-   wytypowanie najważniejszych i najpilniejszych celów i zadań  do realizacji,

- uzupełnienie  treści zadań zapisanych w strategii dotyczących  działań na rzecz osób niepełnosprawnych poprzez uwzględnienie zakresu  zadań zawartych w Powiatowym Programie  Działań na Rzecz Osób Niepełnosprawnych ,

- uwzględnienie zmian wynikających z zapisów  wojewódzkiej strategii  oraz zmian w   przepisach  prawnych dotyczących  sfery pomocy  społecznej ,

- integrację z Unią Europejską  i możliwości pozyskiwania funduszy strukturalnych.  

III. Cele i programy powiatowej strategii  rozwiązywania problemów społecznych

Uwzględniając generalny cel zawarty w Strategii Polityki Społecznej 

Województwa Lubelskiego  na lata 2005-2013 który brzmi:

”Lubelszczyzna  regionem pełnej integracji społecznej i wysokiego poziomu życia, stwarzającym  możliwości zaspokajania potrzeb wszystkich mieszkańców oraz skutecznego rozwiązywania problemów z wykorzystaniem potencjału kapitału ludzkiego, aktywności organizacji pozarządowych i społeczności lokalnych” oraz w wyniku aktualizacji diagnozy środowiska lokalnego                    w powiecie janowskim zostały  uwzględnione w powiatowej strategii  rozwiązywania problemów społecznych  następujące cele: 

  CEL GŁÓWNY:

  Efektywna  pomoc społeczna.

  CELE SZCZEGÓŁOWE:

  1. Poprawa warunków i jakości życia  rodzin .

2. Zapewnienie osobom niepełnosprawnym pełnego uczestnictwa  w życiu społecznym w ramach  zintegrowanych i kompleksowych działań.

  3.Profilaktyka  oraz ograniczenie problemów wynikających z  patologii, 

     przemocy i uzależnień.

  4.Rozwój infrastruktury społecznej.


Pomoc społeczna, która w głównej mierze skierowana jest do rodziny, odgrywa  szczególna rolę  w życiu społecznym oraz wśród  uniwersalnych instytucji społecznych. Jest także wrażliwym barometrem stanu  organizacji lub dezorganizacji społeczeństwa. Efektywne działania w zakresie pomocy społecznej w zasadniczy sposób przyczyniają się do  realizacji celu generalnego  w zakresie  stwarzania możliwości zaspokajania  podstawowych potrzeb wszystkich mieszkańców oraz skutecznego rozwiązywania ich problemów.


Osiągniecie założonych celów  uwarunkowane jest posiadaniem dobrze przygotowanej profesjonalnej kadry pomocy społecznej, która szybko                     i skutecznie reaguje na niekorzystne zmiany i zjawiska w życiu społecznym. Nowe zadania i potrzeby w sferze działań na rzecz klienta pomocy społecznej  mają charakter interdyscyplinarny, czyli oprócz tradycyjnego skutecznego działania pracowników socjalnych  „efektywna pomoc społeczna „ wymaga  współdziałania  ze wszystkimi jednostkami i organizacjami na terenie powiatu   i województwa w takich dziedzinach jak: zatrudnienie, edukacja , profilaktyka        i ochrona zdrowia  itp. 


Realizacją w/w celów  zostaną objęte również  organizacje pozarządowe, które w istotny  sposób uzupełniają działania  samorządu w realizacji zadań pomocy społecznej na szczeblu gmin i powiatu.

Dla osiągnięcia  zamierzonych celów  zakłada się również rozwój środowiskowych form wsparcia, rozwój sieci usług informacyjnych, rozwój poradnictwa,  w szczególności specjalistycznego, placówek wielozakresowego wsparcia dla dziecka i rodziny , wspieranie osób i rodzin w kryzysie, wspieranie osób starszych oraz z grupy wysokiego ryzyka i zagrożonych wykluczeniem społecznym.

Natomiast  cel dotyczący  działań  na rzecz lokalnej społeczności osób niepełnosprawnych  ma za zadanie ujednolicenie, poprawę jakości oferty wsparcia ludzi niepełnosprawnych, kompensację i ograniczenie skutków niepełnosprawności oraz pozytywne postrzeganie człowieka niepełnosprawnego, zmniejszenie  dysproporcji w warunkach i jakości życia ludzi dotkniętych niepełnosprawnością , pełnej integracji ze środowiskiem ludzi zdrowych oraz wyrównywaniem szans  tych osób w dostępie do wszystkich dziedzin życia .

Szczegółowe rozwiązania i metody realizacji tego celu zostały zawarte         w „Powiatowym programie działań na rzecz osób niepełnosprawnych „ który stanowi odrębny dokument pomimo, że wynika z założeń  strategii i stanowi jej integralną część.


Wszystkie  wymienione cele i  działania będą realizowane w powiecie janowskich  w formie programów, projektów i wniosków z wykorzystaniem  odpowiedniej infrastruktury, kadry i środków finansowych własnych oraz głównie z funduszy unijnych.

1.PORADNICTWO SPECJALISTYCZNE, TERAPIA RODZINNA                      I USŁUGI SOCJALNE.

     Jednym z zadań pomocy społecznej, określonym w art.19 pkt2 ustawy               o pomocy społecznej, jest organizowanie i prowadzenie specjalistycznego poradnictwa. Taka forma pomocy ma wspomagać osoby i rodziny                        w przezwyciężaniu trudności, których nie są w stanie pokonać wykorzystując własne środki, możliwości i uprawnienia, a w dalszej perspektywie eliminować sytuacje rodzące zapotrzebowanie na pomoc finansową.

Ustawa o pomocy społecznej wyraźnie określa krąg osób, które mogą korzystać z tego rodzaju usługi. Mówi o tym art.46 ust.1: „Poradnictwo[...]jest    świadczone osobom i rodzinom [...] bez względu na posiadany dochód. Widzimy tu, iż każda osoba wymagająca specjalistycznego poradnictwa  może korzystać z usług instytucji pomocowych. Dlatego możemy założyć, że placówka nasza będzie świadczyć usługi dla wszystkich mieszkańców powiatu janowskiego tj. około 50.000 osób.


Nie zawsze świadczenie czysto finansowe jest rozwiązaniem na czas dłuższy, często wskazanie sposobu wyjścia z trudnej sytuacji, wspieranie radą, szczególnie w pierwszym etapie tego procesu, może okazać się bardziej przydatne i trwałe. Brak bowiem wsparcia w odpowiedniej chwili może prowadzić do dalszych powikłań w życiu tych osób w postaci utraty wiary we własne siły, a w konsekwencji do bezradności i utrwalania postaw patologicznych oraz powiększania grupy osób korzystających z pomocy materialnej.


Jednak aby ta forma pomocy była skuteczna muszą być spełnione również pewne uwarunkowania.

Z jednej strony – gotowość osoby do podjęcia wysiłku, odpowiednie predyspozycje osobowościowe, sprzyjające warunki społeczne w środowisku zamieszkania.

Z drugiej strony – odpowiednio przygotowany pracownik socjalny, jako osoba pierwszego kontaktu z osobą potrzebującą wsparcia.


Ten drugi aspekt niesie za sobą szeroką problematykę z zakresu znajomości, przez pracownika socjalnego, przepisów prawnych z pomocy społecznej, elementów psychologii, psychiatrii, terapii uzależnień, pedagogiki, socjologii i innych dziedzin nauki. 

 Mówi o tym zadanie zapisane w ustawie    o pomocy społecznej w art.19 ust.14 i 15: „szkolenie i doskonalenie zawodowe kadr pomocy społecznej  z terenu powiatu” oraz „doradztwo metodyczne dla kierowników i pracowników jednostek organizacyjnych pomocy społecznej  z terenu powiatu”.

Dlatego niezbędne jest stworzenie mechanizmów wspierających pracownika socjalnego, poprzez ośrodek  pomocy specjalistycznej zatrudniający specjalistów, którzy pomogą w terenie jak również będą służyli pomocą „ambulatoryjną” w miejscu stałej pracy. Przez tego rodzaju pracę specjalistyczną pomoc będzie dostępna zarówno dla pracowników socjalnych jak i dla ich podopiecznych. 


Oprócz wspierania pracowników socjalnych i ich podopiecznych                w terenie, niewątpliwie należy brać pod uwagę konieczność organizowania specjalistycznego wsparcia dla osób ze środowiska janowskiego. Szczególnie pilną sprawą wydaje się być zorganizowanie ośrodka interwencji kryzysowej dla dorosłych oraz rozwinięcia działalności interwencyjnej na rzecz krzywdzonych dzieci. Sprawdzoną i wartą podjęcia formą pomocy jest „telefon zaufania”.

Te i inne formy wsparcia mogą współistnieć w powiatowym centrum pomocy rodzinie jako punkt lub zespół poradnictwa specjalistycznego.


Założenia pracy Zespołu:


Opierając się na teorii kryzysu, przyjęliśmy następujące założenia:

· kryzys ma wymiar egzystencjalny, jest związany nieodłącznie z życiem człowieka,

· kryzys ma także wymiar subiektywny: staje się nim to, co dany człowiek przeżywa jako obciążające i łamiące jego równowagę psychiczną. Mogą to być zarówno nagłe obciążenia, jak i przewlekłe stresy, wydarzenia uznawane za pozytywne, jak i negatywne,

· kryzys oznacza zawsze zarówno niebezpieczeństwo porażki, jak i szansę na zmianę, rozwój i poprawę jakości życia,

· kryzys obejmuje jednostkę wraz z jej najbliższym otoczeniem,

· kryzys analizuje się w powiązaniu z aktualnym etapem rozwoju i aktualna sytuacją życiową,

· reakcje kryzysowe mają swoją specyficzną dynamikę,

· kryzys to złożona całość, na którą składają się: sytuacja, osoba w tej sytuacji i system,

· w diagnozie kryzysu szukamy odpowiedzi na pytanie, jak to się dzieje, że konkretny człowiek, w tym momencie swojego życia znalazł się w kryzysie,

· pomoc musi nastąpić szybko, aby można było konstruktywnie wykorzystać związaną z kryzysem szansę pozytywnej zmiany w życiu.

Podstawowe elementy działania Zespołu:

· intensywna, swobodna rozmowa,

· słuchanie i towarzyszenie osobie w kryzysie,

· porządkowanie chaosu uczuć i emocji, możliwość odreagowania negatywnych emocji i ich bezpiecznego ujawnienia,

· porządkowanie i załatwianie codziennych problemów, ważnych w sytuacji kryzysu,

· przerywanie ewentualnej izolacji osoby w kryzysie,

· ułatwianie dostępu do pomocy materialnej z właściwych instytucji.

Komponenty działalności merytorycznej Zespołu i jego usytuowanie przedstawia  poniższy wykres:  








2.INTERWENCJA KRYZYSOWA

Na interwencję kryzysową składają się różne formy pomocy, które zależą od przyczyn wywołujących kryzys. Może to być pomoc psychologiczna, medyczna, socjalna czy prawna, której celem jest zawsze przywrócenie równowagi człowieka po krytycznym wydarzeniu życiowym. 

Najczęściej chodzi tu o zapewnienie wsparcia emocjonalnego, zredukowanie lęku oraz stworzenie sytuacji dającej poczucie bezpieczeństwa i opiekuńczości.

Generalnie rzecz biorąc, interwencja w kryzysie musi mieć charakter praktyczny. Powinna ona:

· udzielić wsparcia emocjonalnego, ułatwiającego odreagowanie przykrych przeżyć i negatywnych emocji,

· skonfrontować z rzeczywistością problem do rozwiązania,

· dokonać oceny już podejmowanych sposobów radzenia sobie,

· stworzyć plan działania,

· być niezwłoczna po wydarzeniu,

· intensywna w kontaktach.

Przemoc w rodzinie jest zamierzonym działaniem wykorzystującym przewagę sił, naruszającym prawa i dobra powodujące cierpienie i szkody. Najbardziej charakterystyczną cechą jest to, że sprawca pozbawia ofiarę możliwości obrony. Ofiara przemocy przyjmuje subiektywne poczucie beznadziejności swojej sytuacji i beznadziejności wszelkiego oporu. Sprawca przemocy pozbawia ofiarę systemu wsparcia w środowisku Problem przemocy dotyka przede wszystkim małe środowisko lokalne ponieważ powszechne jest tu wsparcie stereotypami, które społecznie przyzwalają na akty przemocy                 w rodzinie. Tutaj też środowisko nie daje skutecznego wsparcia ofierze przemocy wręcz przeciwnie solidaryzuje się ze sprawcą. Przemoc domowa jest zjawiskiem przybierającym miarę problemu społecznego. Wpisana jest na listę patologii społecznych na równi z alkoholizmem i narkomanią jest bowiem nierozłącznie związana z tymi zjawiskami.

Na podstawie przesłanych meldunków z Posterunków Policji z terenu powiatu janowskiego wynika , że liczba interwencji policyjnych domowych           w 2005r.  potwierdzających występowanie przemocy fizycznej lub psychicznej     w poszczególnych gminach  przedstawiało się następująco:

Janów Lubelski  72 interwencje

Modliborzyce     51

Dzwola               33

Godziszów -       29

Potok Wielki      10

Batorz                  7 

Chrzanów            4

Ogółem – 206 interwencji.

 Jest jednak problemem szerszym ponieważ dotyka osoby funkcjonujące we wszystkich środowiskach. Szczególnie widoczna jest tam gdzie środowisko czy grupa społeczna winna jest zapewnić słabszym szczególną pomoc i opiekę. Taką grupą społeczną jest rodzina czy szkoła. Przemoc jest zjawiskiem toksycznym tzn. przenosi się na kolejne pokolenia jako wzorzec zachowań i sposób komunikacji. Rodzina w której sposób komunikacji i sygnalizowanie potrzeb jest przemoc nie potrafi zapewnić poczuci bezpieczeństwa dzieciom. Funkcjonowanie dziecka w ciągłym, narażonego na nieprzewidzianą agresję, poddanego krytyce uniemożliwia jego prawidłowy rozwój w zakresie samooceny czy umiejętności kontaktowania się z otoczeniem. Przemoc stosowana przez jednego silniejszego członka rodziny powoduje niewydolność wychowawczą całej rodziny. Rodzina funkcjonuje jako całość i każde zakłócenie relacji wewnętrznych ma wpływ na pełnienie ról przez jej członków. Matka poddana przemocy ze strony męża nie może wypełniać dobrze swojej roli w stosunku do dzieci.

 Dzieci z kolei będąc świadkiem przemocy odreagowuje swój lęk w szkole stając się często sprawcą przemocy rówieśniczej. Przyjmując przemoc jako sposób sygnalizowania  o swoich potrzebach. Dlatego pomoc ofiarom przemocy i konsekwencje wobec sprawców przemocy powinna być prowadzona równolegle wraz z prowadzoną terapią rodzinną. Pomoc powinna polegać na zorganizowaniu wsparcia rodzinie, a nie być wyłącznie działaniem powierzchownym wymierzonym przeciwko sprawcy.

Jedną z form rozwiązania trudnych sytuacji życiowych jest specjalnie do tego celu powołana placówka zwana Ośrodkiem Interwencji Kryzysowej. Ośrodek taki proponuje następujące formy pomocy:

· kontakt telefoniczny,

· bezpośredni kontakt w ośrodku poprzez  pomoc ambulatoryjną psychologiczną, prawną i socjalną,

· interwencja w miejscu zamieszkania czy przebywania osoby w kryzysie (mieszkanie, dom pomocy, zakład pracy),

· pomoc stacjonarna (miejsce do zatrzymania się na kilka do kilkunastu dni np. dla bitych dzieci, kobiet, osób narażonych na agresję).

W codziennej praktyce rozwiązywania sytuacji kryzysowych występują bardzo różnorodne, pod względem przyczyn i form manifestowania, zachowania, stąd wynika potrzeba współdziałania z innymi placówkami specjalistycznymi jak np. Poradnia Zdrowia Psychicznego, Szpital, Poradnia Psychologiczno-Pedagogiczna, jak również z organizacjami pozarządowymi.  

Ośrodek  Interwencji Kryzysowej zajmuje się głównie następującymi problemami:

· kryzysy rodzinne (przemoc w rodzinie, kryzys małżeński),

· kryzysy psychiatryczne, uzależnienia (alkohol, narkotyki),

· kryzysy psychospołeczne (kłopoty finansowe, bezrobocie, bezradność, samotność, trudności mieszkaniowe, konflikty z sąsiadami),

·  kryzysy sytuacyjne (żałoba, utrata mienia)

· oraz  inne tj.  prowadzenie grup wsparcia dla rodzin zastępczych i dla młodzieży z tych rodzin, grup wsparcia dla pracowników socjalnych  oraz grup wsparcia dla kobiet dotknietych przemocą domową.

Ponadto  w tym Ośrodku są prowadzone badania psychologiczne i wydawane opinie  oraz  prowadzone konsultacje   dotyczące problemów rodzinnych.

Czas pracy Ośrodka uzależniony jest m.in. od częstotliwości zgłoszeń                  w określonych dniach tygodnia i porach doby. Uwzględniać należy również możliwość kadrowego zabezpieczenia całego czasu pracy. Należy zakładać, że w pierwszym etapie Ośrodek będzie czynny w godzinach od 8.00 do 20.00 we wszystkie dni tygodnia a w dalszej perspektywie w systemie całodobowym.

Do niezbędnych pracowników Ośrodka należy zaliczyć:

a) psychologa,

b) pracownika socjalnego,

c) pielęgniarkę psychiatryczną,

d) pedagoga,

e) prawnika,

f) pracownika obsługi.

Dla potrzeb Ośrodka niezbędne są pomieszczenia:

a) gabinet lekarsko-psychologiczny,

b) pomieszczenie socjalne personelu,

c) pokój hotelowy dla kobiet,

d) pokój hotelowy dla mężczyzn,

e) pokój hotelowy dla dzieci,

f) łazienka z prysznicem,

g) kuchenka,

h) pralnia, suszarnia, magazyn art. chemicznych, pościel, odzież.   

Ratyfikowana przez Polskę w roku 1991 Konwencja o Prawach Dziecka wywołuje potrzebę stworzenia mechanizmów zabezpieczenia jej realizacji. W pierwszym rzędzie potrzebne są działania popularyzatorskie, zmieniające świadomość społeczną w kwestii praw dzieci, a następnie tworzenia warunków do tego aby prawa dzieci mogły być respektowane. 

Dlatego też powołany Ośrodek powinien koncentrować się głównie na zapobieganiu krzywdzenia dzieci w rodzinie bądź w placówkach opiekuńczo-wychowawczych oraz na podejmowaniu interwencji wszędzie tam gdzie łamane są prawa dzieci.


Określając charakter ośrodka działającego na rzecz dzieci formułuje się następujące cele i zadania:

1. podejmowanie działań interwencyjnych gdy dzieci są maltretowane fizycznie, psychicznie, zaniedbywane wychowawczo i socjalnie, molestowane i wykorzystywane seksualnie.

2. Podejmowanie działań mediacyjnych w sytuacjach uwikłania dzieci                 w konflikty dorosłych. Dotyczy to m.in.:

· krzywdzenia dzieci w sytuacji rozwodowej,

· konfliktów między pracownikami placówek opiekuńczo-wychowawczych.

3. podejmowanie obrony dzieci źle traktowanych w placówkach opiekuńczo-wychowawczych oraz innych dzieci upokarzanych z powodu upośledzenia umysłowego lub innej niepełnosprawności.

Pracownicy Ośrodka posługują się następującymi formami pracy:

a) prowadzenie rozmów ze skłóconymi małżonkami i organizowanie dla nich spotkań madiacyjnych,

b) prowadzenie rozmów z dziećmi (wywiady w szkole, przedszkolu, środowisku), wyjaśniających ich trudną sytuację w rodzinach rozwodzących się,

c) organizowanie spotkań dziecka z rodzicem (po rozwodzie) nie sprawującym bezpośredniej opieki,

d) prowadzenie badań psychologicznych i obserwacji pedagogicznych dzieci,

e) opiniowanie sytuacji rodzinnej dziecka na potrzeby Sądu Rodzinnego,

f) udział w rozprawach sądowych,

g) pozyskiwanie do współpracy młodzieżowych grup wspomagających popularyzację praw dziecka,

h) ścisła współpraca z Sadem Rodzinnym, Policja, Pomocą Społeczną              i władzami oświatowymi.

Dla zabezpieczenia realizacji zadań Ośrodka należy zatrudnić:

psychologa, pedagoga, pracownika socjalnego, prawnika, pracownika obsługi.

Ośrodek wymaga niezbędnych środków na opłacenie specjalistów i pokrycie wydatków rzeczowych. Środki te winny być planowane w ramach budżetu Centrum Pomocy Rodzinie.

W powiecie janowskim dotychczas nie występuje taki ośrodek. Funkcjonuje natomiast Punkt Interwencji Kryzysowej, w ramach którego pracownicy udzielają porad, informacji, wskazówek i pomocy w zakresie rozwiązywania spraw życiowych osobom, które dzięki tej pomocy będą zdolne samodzielnie rozwiązywać problemy będące przyczyną trudnej sytuacji życiowej. Skutecznie posługują się przepisami prawa w realizacji tych zadań ponieważ, po pomoc zgłaszają się osoby znajdujące się  w trudnej sytuacji życiowej, które nie są w stanie samodzielnie pokonać narastających trudności i problemów. Rodziny te objęte są terapią rodzinną, gdzie poprzez działania pedagogiczne i socjologiczne przywraca się im zdolność do wypełniania jej zadań. 

Do wymiernych efektów  pracy tego Punktu w 2005r. należy min.

 udzielanie pomocy w formie wsparcia grupowego w tym :

-prowadzenie grupy wsparcia dla rodzin zastępczych i młodzieży z tych rodzin dla  40 osób,

- grupy wsparcia dla kobiet dotkniętych przemocą domową  - dla  4 osób,

- grupy wsparcia dla pracowników socjalnych – dla  52 osób.

Ponadto  prowadzone jest poradnictwo  indywidualne i konsultacje psychologiczne dotyczące problemów rodzinnych ( w 2005r.  dla 188 osób) jak również są  wykonywane badania psychologiczne  i wydawane opinie –             (w  2005 r.  dla 35  osób).

 a) TELEFON ZAUFANIA

 
Ta forma staje się coraz bardziej powszechna w wielu środowiskach społecznych. Korzystają z niej osoby, które chcą uniknąć osobistego, bezpośredniego kontaktu z doradcą. Chcą być anonimowe. 

Telefon zaufania, jako instytucja w pełni szanuje to prawo ludzi szukających wsparcia. Szukanie takiej formy pomocy implikują najczęściej sytuacyjne kryzysowe danej osoby.

Przykładowo mogą to być:

· konflikt: rodzice – dzieci, uczniowie – nauczyciele,

· kłopoty uczuciowe: zawód miłosny, zdrada, kłótnie małżeńskie,

· kryzysy psychiatryczne: próby samobójcze, myśli prześladowcze,

· kryzysy sytuacyjne: pogrzeb, pożar inne klęski żywiołowe, przewlekła choroba, kalectwo,

· niespodziewana ciąża: w rodzinie wielodzietnej, ciąża uczennicy,

· choroba weneryczna: AIDS, HIV,

· narkomania, alkoholizm (nieletnich),

· inne nieoczekiwane sytuacje kryzysowe.

Wobec tak bogatej problematyki, osoby obsługujące telefon muszą być specjalistami najwyższej klasy. Przede wszystkim muszą reprezentować odpowiednie walory osobowościowe: odpowiedni ton głosu, życzliwość, chęć pomocy, umiejętność szybkiej oceny sytuacji a ponadto posiadać wykształcenie psychologiczne lub pedagogiczne.

3.SZKOLENIE I DOSKONALANIE PRACOWNIKÓW POMOCY SPOŁECZNEJ  

Poziom świadczonej pomocy społecznej i usług oprócz niezbędnych środków finansowych, zależy też od wiedzy i umiejętności osoby świadczącej tę pomoc czyli od pracownika socjalnego.

Przy stale rozszerzającym się wachlarzu zadań, ta strona pracy staje się coraz ważniejsza. Bowiem oprócz znajomości przepisów dotyczących udzielenia świadczeń pieniężnych, trzeba posiadać wiedzę z różnych dziedzin życia rodzinnego i różnego rodzaju patologii społecznych.

Na podstawie przeprowadzonych badań, wiadomo, że największą trudność           w codziennej pracy socjalnej stanowi brak wiedzy dotyczącej przyczyn ubiegania się o pomoc. I tak w układzie rangowym w powiecie janowskim  występują:

1. Alkoholizm

2. Narkomania

3. Bezradność w sprawach wychowawczych

4. Ubóstwo

5. Bezrobocie

6. Trudności w przystosowaniu się do życia po opuszczeniu zakładu karnego, placówki opiekuńczo-wychowawczej.

W dalszej kolejności brak stosownej wiedzy dotyczy: niepełnosprawności, długotrwałej choroby, sieroctwa i potrzeby ochrony macierzyństwa.


Ten niedostatek wiedzy bardzo wyraźnie wskazuje na bezzwłoczne jej uzupełnienie. Kiedy zapytano respondentów o tematykę najpilniejszych szkoleń, które mogliby odbywać na 1-2 dniowych kursach wskazali na potrzebę poszerzenia swojej wiedzy w następującym zakresie:

1. Sposoby rozwiązywania konfliktów (mediacje, negocjacje),

2. Pomoc osobom upośledzonym umysłowo i zaburzonym psychicznie,

3. Przepisy prawne dotyczące pomocy społecznej,

4. Pomoc pedagogiczna rodzinom niewydolnym wychowawczo,

5. Alkoholizm,

6. Przepisy prawne dotyczące rodziny (władza rodzicielska, rozwód),

7. Przemoc w rodzinie,

8. Elementy psychologii człowieka dorosłego i socjologii rodziny,

9. Narkomania,

10. Trudności wychowawcze w okresie dorastania,

11.  Prawa dzieci w rodzinie i w szkole.

Z powyższego układu tematów wynika pilne zapotrzebowanie na dokształcanie w zakresie technik rozwiązywania konfliktów międzyludzkich oraz wiedzy dotyczącej pomocy osobom upośledzonym i umysłowo zaburzonym.

Zaraz po tym wskazuje się na potrzebę głębszego poznania przepisów prawnych obowiązujących w pomocy społecznej. Trzeba tutaj dodać, że w ostatnim okresie przepisy te dość często są nowelizowane i ten fakt sprawia trudność szczególnie nowozatrudnionym pracownikom socjalnym.   

W dalszej kolejności planują się tematy związane z patologią podmiotów ubiegających się o pomoc społeczną.


Biorąc powyższe pod uwagę należy przewidzieć, raczej monotematyczne, szkolenia, nie wykluczając dotychczasowych form podnoszenia kwalifikacji (studia, specjalizacje).


Zajęcia na kursach, wykłady i ćwiczenia będą prowadzone przez specjalistów zatrudnionych w Centrum oraz osoby zapraszane z zewnątrz.

Wskazane jest aby w programie szkoleń przewidywać warsztaty prowadzone przez doświadczonych praktyków pomocy społecznej. Skuteczność kształcenia podniesie stosowanie zasady, że każde szkolenie winno kończyć się testem sprawdzającym, a w przypadku pozytywnej oceny, wydaniem stosownego zaświadczenia.


Dla potrzeb szkoleniowych przewiduje się uruchomienie „małej poligrafii”, która zabezpieczy uczestników w niezbędne materiały. Należałoby przyjąć zasadę, że z każdego kursu powstaną materiały pomocnicze zawierające treść wykładów oraz odpowiedzi na pytania nurtujące pracowników pomocy społecznej  w terenie.

4. OSOBY STARSZE I PRZEWLEKLE SOMATYCZNIE CHORE

– DOMY POMOCY SPOŁECZNEJ


Pomoc społeczna jest definiowana jako działalność, której celem jest zaspokojenie potrzeb życiowych osób i rodzin oraz umożliwienie im bytowania w warunkach odpowiadających godności człowieka.

Z wielu istotnych powodów podstawowymi zasadami działania pomocy społecznej powinny być:

· pozostawienie osoby wymagającej pomocy w dotychczasowym środowisku tak długo, jak to jest możliwe,

· stosowanie aktywnych form pomocy,

· upodmiotowienie pomocy polegające na współudziale i współuczestnictwie w niej podopiecznego.

Nie zawsze jednak jest możliwe zorganizowanie na odpowiednim poziomie         i w odpowiednim zakresie opieki w środowisku rodzinnym bądź lokalnym. Jedynym rozwiązaniem staje się wówczas umieszczenie  w domu pomocy społecznej. 

Domy pomocy społecznej zapewniają kompleksowe zaspokojenie potrzeb mieszkańców, a w szczególności:

1. Miejsce zamieszkania wyposażone w niezbędne sprzęty, pościel oraz środki utrzymania higieny osobistej.

2. Odzież i obuwie.

3. Wyżywienie w ramach obowiązujących norm żywieniowych, a także dietetycznych, zgodnie ze wskazaniami lekarza.

4. Opiekę lekarską i pielęgniarską, włączając w to karmienie, ubieranie, mycie       i kąpanie osób, które nie mogą samodzielnie wykonywać tych czynności.

5. Zabiegi lecznicze usprawniające.

6. Leki i środki opatrunkowe zalecane przez lekarza.

7. Terapię zajęciową, a także dobrowolny udział w pracach na rzecz domu.

8. Dostęp do kultury i rekreacji.

9. Spokój i bezpieczeństwo na terenie domu.

Celem więc każdego domu jest:

· zapewnienie pomocy w czynnościach codziennego życia,

· wsparcie w sytuacjach trudnych życiowo, wywołanych samotnością lub ograniczeniem sprawności,

· tworzenie wspólnoty ludzi żyjących w jednym domu,

· integracja z innymi mieszkańcami, wymiana pomocy i świadczeń.

Powstanie wspólnoty mieszkańców prowadzi do przełamywania izolacji, tworzenia więzi emocjonalnych i kontaktów osób mających podobne zainteresowania, wyeliminowania anonimowości ze stosunków sąsiedzkich.


Negatywną stroną jest fakt, że dom pomocy jako instytucja bardzo ogranicza prywatność swoich mieszkańców. Stresująca jest w tych warunkach sama świadomość utraty samodzielności życiowej i możliwości decydowania         o swoim życiu.

Poza tym sposób organizacji życia wewnętrznego domu sprawia, że mieszkańcy mają bardzo mało obowiązków, natomiast bardzo dużo czasu wolnego.


Życie w domu pomocy społecznej ogranicza więc także codzienną aktywność mieszkańców. Mają zapewnioną opiekę, jedzenie, warunki egzystencji. Powoli przyzwyczajają się  do tego, że zaspokajane są ich najważniejsze potrzeby. Potrzeby wyższe zanikają. Mieszkańcy pozbawieni aktywności, możliwości decydowania stają się ubodzy emocjonalnie i społecznie.


Aby ten stan zmienić, personel domu pomocy społecznej musi:

· uświadomić sobie istnienie tego problemu,

· wyrazić chęć zmian,

· mieć możliwości i warunki do dokonania tych zmian,

· znać i wprowadzać w życie odpowiednie dla mieszkańców metody terapii.

Strategia rozwoju Domu Pomocy Społecznej w Janowie Lubelskim

Celem strategicznym Domu na najbliższe lata jest nadal  podnoszenie jakości świadczonych usług. Dotyczy to świadczenia opieki kompleksowej, gdzie kryterium rozróżniającym rodzaj udzielanej pomocy jest zakres samodzielności mieszkańca. Działalność merytoryczna oparta jest na pracy zespołów opiekuńczo-terapeutycznych, które dokonują oceny potrzeb mieszkańców  uwzględniając ich możliwości psycho-fizyczne.

Aby Dom świadczył usługi zgodnie z ustawą o pomocy społecznej                        i wymaganym standardem niezbędna jest:

1. Zmiana w planowaniu obsady kadrowej (m.in. planuje się zwiększyć zatrudnienie na stanowisku psychologa, 2 etaty opiekunek, 1 etat rehabilitanta oraz zmianę finansowania usług medycznych                               i pielęgniarskich).

2. Zorganizowanie działań wolontariuszy, którzy odwiedzaliby wybranych przez pracownika socjalnego pensjonariuszy poświęcając im 1-2 godziny tygodniowo.

Uzasadnienie: na podstawie obserwacji organizacji funkcjonowania Domu oraz obserwacji zachowań pensjonariuszy i rozmów z nimi przeprowadzono analizę kulturową i sformułowano następujące wnioski:

· dla większości pensjonariuszy, w momencie umieszczenia w instytucji wbrew ich woli, życie traci sens,

· pensjonariusze nie mają w pełni zaspokojonych następujących potrzeb: wypowiadania się, bycia wysłuchanym, bycia rozpoznawanym, bycia uznanym, bycia użytecznym.

3. Zorganizowanie sieci usług mieszkańcom ze środowiska, w tym szczególnie osobom starym i samotnym. Wielu starszych mieszkańców ma trudności w prowadzeniu swojego gospodarstwa lub nie ma zapewnionej opieki w ciągu dnia. W związku z tym DPS w Janowie Lubelskim może zabezpieczyć te potrzeby. Wśród oferowanych usług mogą być:

usługi transportowe, pielęgnacyjne, rehabilitacyjne, sprzedaż obiadów, usługi terapeutyczne, usługi socjalne i porządkowe.

4. Zorganizowanie na terenie DPS oddziału dziennego pobytu dla osób starszych i przewlekle somatycznie chorych.

Dzięki tej formie działalności  wiele osób miałoby zapewnioną opiekę          w ciągu dnia i jak najdłużej mogliby pozostawać we własnym środowisku.

Wszystkie usługi na rzecz osób ze środowiska są bardzo potrzebne,                       a szczególnie będą zasadne w sytuacji planowanego ponoszenia odpłatności za pobyt mieszkańca w DPS przez gminę i rodzinę. wówczas koszty ponoszone przez gminę za świadczenie usług w domu klienta lub w oddziale dziennego pobytu będą niewspółmierne do pełnych kosztów utrzymania mieszkańca            w Domu Pomocy Społecznej.

 5. DZIECKO I RODZINA W SYSTEMIE POMOCY SPOŁECZNEJ

Dziecku jako najmłodszemu i najsłabszemu członkowi naszego społeczeństwa należy się specjalna opieka i ochrona. Uznając niezbywalne prawo do życia wszystkich ludzi, należy przestrzegać prawnej ochrony życia ludzkiego od poczęcia aż do naturalnej śmierci.  

Naturalnym miejscem wychowania dzieci i opieki nad nim jest dom rodzinny. Jednak konieczność podejmowania pracy przez oboje rodziców oraz potrzeby edukacyjne dzieci wskazują na konieczność instytucjonalnego wsparcia rodziców w wypełnianiu funkcji edukacyjnej i socjalizacyjnej. Szczególnie konieczne jest wsparcie  rodziny w środowiskach zaniedbanych. Zwłaszcza w sytuacji rodzin rolniczych, w okresie prac polowych rodziców, niezbędne jest zapewnienie fachowej opieki nad dziećmi.


Ważnym elementem opieki, a zarazem wychowania i edukacji są środowiskowe świetlice ogniska i kluby  dla dzieci i młodzieży oraz pracownie specjalistyczne wraz z urządzeniami sportowo-rekreacyjnymi.


Dlatego też konieczne wydaje się utworzenie takiej placówki w każdej gminie powiatu janowskiego. Przeznaczone byłyby dla dzieci w wieku szkolnym pochodzących z rodzin wielodzietnych, ubogich i patologicznych (alkoholizm, przestępczość, przemoc). Celem pracy świetlicy jest pomoc wychowankom i podopiecznym w rozwiązywaniu trudności życiowych                  i rodzinnych, wdrażanie ich do przestrzegania zasad życia społecznego, kształtowanie właściwego stosunku do nauki i pracy, podnoszenie poziomu kultury osobistej oraz eliminowanie zaburzeń zachowania. W świetlicy dzieci mają możliwość uczenia się, odrabiania lekcji, rozwijania swoich zainteresowań i umiejętności uczestnicząc w różnego rodzaju zajęciach, np. komputerowych, teatralnych, sportowych, plastycznych, muzycznych, językowych. Ważne jest prowadzenie warsztatów terapeutycznych oraz zajęć  z profilaktyki uzależnień. Świetlica może pracować metodą społeczności terapeutycznej. W czasie ferii zimowych i wakacji można organizować  są zimowiska, kolonie i półkolonie,        w ciągu roku  wycieczki w najciekawsze zakątki kraju, imprezy okolicznościowe, jak Mikołajki, Andrzejki, zabawy karnawałowe, dyskoteki, ogniska, kuligi i inne. 

Na szczególną troskę zasługują dzieci opuszczone lub osierocone. Najlepszą formą pomocy dla nich jest umożliwienie wczesnego ich przysposobienia poprzez rodziny zastępcze lub inne formy rodzinnej opieki zastępczej. Działania edukacyjne i popularyzatorskie powinny doprowadzić do pełnego wykorzystania rozwiązań prawnych, które umożliwią wszczęcie postępowania dotyczącego ingerencji, gdy władza rodzicielska jest nienależycie wykonywana.

Ważną formą rodzinnej opieki, której brakuje na terenie powiatu to rodzinne domy dziecka. Umożliwiają one stworzenie warunków zbliżonych         do panujących w „zdrowych” rodzinach biologicznych. Dzieci, które przebywają w takich domach mają otwartą drogę do adopcji. Rodzinne domy dziecka powstają również z myślą o rodzeństwach, którym bardzo trudno znaleźć rodzinę adopcyjną, ponieważ placówki opiekuńcze nie chcą przyjąć kilkoro dzieci na raz. Rodzinne domy dziecka trzymają się zasady nie rozdzielania rodzeństw.

 Ważną cechą rodzinnych domów dziecka, wyróżniającą je na tle pozostałych instytucji opiekuńczych jest niezmienność opiekunów. Zamiast wychowawców, dziećmi opiekują się rodzice. Jest to niezwykle ważne dla rozwoju emocjonalnego i intelektualnego dziecka. Wychowankowie rodzinnych domów dziecka uczestniczą w normalnym życiu rodziny, co z kolei ułatwia ich socjalizację, a także późniejszą adaptację i usamodzielnienie    w dorosłym życiu.

Harmonogram realizacji zadań;

CELE
DZIAŁANIA

1. Rozwój poradnictwa wspierającego wychowanie i edukację dzieci i młodzieży.

2. Przeciwdziałanie zjawiskom patologii wśród dzieci i młodzieży

3. Pomoc rodzinom w opiece nad osobami niepełnosprawnym, w tym nad dziećmi

4.Zwiększenie udziału osób w szczególności dzieci niepełnosprawnych        w życiu społecznym 

5. Rozwijanie rodzinnych form opieki nad dzieckiem.

6. System pomocy i wparcia oparty o powiatowe centrum pomocy rodzinie jako koordynatora. 


Promowanie nowatorskich programów pomocy psychologiczno-pedagogicznej ukierunkowanych na poradnictwo rodzinne i młodzieżowe oraz wprowadzanie różnorodnych form pomocy rodzinie.

Ograniczenie dostępności do narkotyków i alkoholu wśród dzieci i młodzieży.

Podejmowanie programów profilaktycznych.

Promowanie nowych form poradnictwa młodzieżowego oraz form interwencji pedagogicznej w środowisku otwartym.

Zapewnienie pełnej opieki osobom w szczególności dzieciom niepełnosprawnym z umożliwieniem pozostawienia ich w środowisku rodzinnym.

Wspieranie niepełnosprawnych i ich rodzin poprzez rozwój specjalistycznych usług opiekuńczych.

Rozwój poradnictwa na rzecz rodzin z dzieckiem niepełnosprawnym oraz doskonalenie pracy socjalnej.

Rozszerzenie dostępu rodzin do informacji o różnych formach pomocy i wsparcia.

Tworzenie warunków sprzyjających integracji osób niepełnosprawnych.

Kształtowanie wrażliwości w odniesieniu do słabszych, potrzebujących pomocy i niepełnosprawnych .

Wspieranie lokalnych inicjatyw pomocowych i rozwój wolontariatu.

Usprawnienie warunków pozyskiwania                             i funkcjonowania rodzin zastępczych.

Wspieranie powstawania rodzinnych domów dziecka.

Wspieranie rodzin adopcyjnych oraz rodziców prowadzących rodziny zastępcze.

Współpraca z Sądem Rodzinnym oraz Poradnią Psychologiczno-Pedagogiczną.

Wielozakresowa pomoc z wykorzystaniem wszystkich specjalistów i placówek pomocy istniejących na terenie powiatu.

Koordynacja działań wszystkich instytucji i służb zajmujących się problemem przemocy.

6.USAMODZIELNIANIE I INTEGRACJA  ZE ŚRODOWISKIEM WYCHOWANKÓW OPUSZCZAJĄCYCH RODZINY ZASTĘPCZE I PLACÓWKI OPIEKUŃCZO-WYCHOWAWCZE

       Rodziny zastępcze przestają istnieć z mocy prawa w chwili ukończenia przez wychowanka 18 roku życia. Wówczas młodzi ludzie objęci są pomocą mającą na celu ich życiowe usamodzielnienie i integrację ze środowiskiem, ponieważ mimo uzyskania pełnoletności nie są oni przygotowani w pełni do pełnienia wszystkich ról społecznych.

Udzielenie pomocy na usamodzielnienie zależy od indywidualnej sytuacji wychowanka. Udzielana ona jest tym wychowankom, którzy są w trudnej sytuacji materialnej i spełniają (zarówno oni jak i ich rodzina) określone obowiązujące  w pomocy społecznej kryteria.

Pomoc pieniężna na usamodzielnienie i pomoc pieniężną na kontynuowanie nauki przysługuje osobie usamodzielnianej, której dochody nie przekraczają 200% kwoty dochodu uprawniającego do świadczeń z pomocy społecznej. Jeśli spełnią ten warunek, powiatowe centrum pomocy rodzinie sprawdza, czy rodzice są w stanie pomóc materialnie swojemu dziecku.             Gdy osoba usamodzielniana mieszka nadal lub powraca do dziadków                             (zobowiązanych do alimentacji), to wówczas brana jest pod uwagę sytuacja materialna tej rodziny.

Formę  i zakres pomocy ustala się w indywidualnym programie, który opracowuje wyznaczony opiekun wraz z osobą usamodzielnianą. Opiekuna wyznacza PCPR obejmujące swoją działalnością miejsce zamieszkania wychowanka. Opiekunem może być pracownik socjalny lub rodzic zastępczy. Opiekun wraz z wychowankiem przygotowuje indywidualny program usamodzielnienia, w którym wychowanek zamierzający się dalej uczyć musi wskazać, do jakiej szkoły chce uczęszczać, ile lat trwa nauka oraz czy zamierza się kształcić jeszcze w szkole wyższego stopnia. Osobie planującej dalsze kształcenie przysługuje pomoc pieniężna na kontynuowanie nauki. Wypłacana ona jest co miesiąc przez cały okres trwania nauki – nie dłużej jednak niż do 25 roku życia. Pomoc na kontynuowanie nauki przyznawana jest co semestr, po przedłożeniu aktualnego zaświadczenia o dalszej nauce. W przypadku trzykrotnej nieuzasadnionej zmiany szkoły przez wychowanka starosta może odmówić dalszego przyznawania pomocy.

Osobie, która nie zamierza uczyć się dalej i ma już zawód, PCPR udziela pomocy w znalezieniu pracy. Wszystkim osobom usamodzielnianym należy, w miarę możliwości udzielić pomocy w znalezieniu mieszkania.

Osobom spełniającym określone kryteria dochodowe udzielana jest jednorazowa pomoc pieniężna i pomoc w formie rzeczowej tzw. wyprawka. Wysokość udzielanej pomocy pieniężnej uzależniona jest od tego przez jaki okres czasu wychowanek przebywał w rodzinie zastępczej. Maksymalną wysokość pomocy udziela się osobom niepełnosprawnym. 

W przypadku marnotrawienia pomocy pieniężnej na usamodzielnienie lub braku współdziałania w realizacji indywidualnego programu, starosta może zawiesić przyznanie pomocy, a nawet odmówić jej udzielenia.


Pierwszym krokiem do pełnego usamodzielnienia tych wychowanków byłoby utworzenie systemu mieszkalnictwa chronionego. Ta forma pomocy nie była realizowana wcześniej na terenie powiatu janowskiego. Jednak obecnie kiedy obowiązek usamodzielnienia wychowanków rodzin zastępczych                     i placówek opiekuńczo-wychowawczych spoczywa na powiecie bardzo wyraźnie zarysowuje się taka potrzeba.

Poprzez te działania można zrealizować następujące cele:

1. Integracja ze środowiskiem wychowanków opuszczających placówki opiekuńczo-wychowawcze i rodziny zastępcze.

2. Zaspokojenie potrzeb mieszkaniowych dla w/w wychowanków.

3. Wspieranie w usamodzielnianiu i przygotowywaniu w/w do powrotu do środowiska.

4. Przełamywanie specyficznego sposobu myślenia (kształtowanie postaw             i zachowań prospołecznych).

5. Rozwój aktywności społecznej wychowanka, zwiększenie poczucia odpowiedzialności za swoje życie.

Podmiotami realizującymi powyższe zadanie mogą być:

· Dom Pomocy Społecznej,

· Wielofunkcyjna Placówka Opieki Nad Dzieckiem i Rodziną „Promyk”,

· Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie lub inna instytucja samorządowa,

· lokalne organizacje pozarządowe.

Warunkiem rozpoczęcia tej działalności jest:

· opracowanie lokalnego modelu organizacyjnego w zależności od potrzeb gmin i powiatu,

· uzyskanie środków finansowych poprzez fundusze europejskie, budżet samorządowy, sponsoring,

· określenie sposobów kwalifikowania wychowanków,

· przygotowanie mieszkań poprzez wynajem lub zagospodarowanie posiadanych w ramach nie wykorzystanego majątku powiatu,

· ustalenie zasad funkcjonowania i nadzoru.

Powyższe rozwiązanie pozwoliłoby na praktyczną naukę wychowanków radzenia sobie z różnymi problemami, uświadomienie im iż odpowiadają za własne życie i swoje postępowanie, przy jednoczesnym nadzorze ze strony wychowawców.  

7. OSOBY NIEPEŁNOSPRAWNE W SPOŁECZNOŚCI LOKALNEJ 

W ramach  zintegrowanych , kompleksowych działań  mających na celu  zapewnienie osobom niepełnosprawnym pełne uczestnictwo w życiu zawodowym       i  społecznym  na szczególne  podkreślenie  zasługują wszelkie te  działania z zakresu  rehabilitacji zawodowej  i społecznej  , które promują aktywne, innowacyjne formy wsparcia uwzględniające potrzeby i  oczekiwania osób niepełnosprawnych możliwe do realizacji   w powiecie janowskim.

W związku z tym został opracowany Powiatowy program  działań na rzecz osób niepełnosprawnych, który  w swoich celach zawiera wszystkie aspekty polityki społecznej zawarte w Wojewódzkiej Strategii jak również uwzględnia  możliwości, szanse i warunki  środowiska lokalnego osób niepełnosprawnych.

CELE  działań na rzecz osób niepełnosprawnych w ramach Powiatowego  Programu  Działań na  Rzecz Osób Niepełnosprawnych:

1. Profilaktyka i oświata zdrowotna w zakresie przeciwdziałania niepełnosprawności;

2. Stworzenie systemu wczesnej identyfikacji niepełnosprawności, interwencji oraz kompleksowej rehabilitacji;

3. Wyrównywanie szans osób niepełnosprawnych w zakresie dostępu do edukacji;

4. Tworzenie warunków do aktywizacji zawodowej i zapobieganie bezrobociu oraz niekorzystnym skutkom dla osób niepełnosprawnych;

5. Likwidacja barier architektonicznych, urbanistycznych, w komunikowaniu się i technicznych zarówno w obiektach użyteczności publicznej jak i w mieszkaniach prywatnych;

6. Likwidacja barier w komunikacji i transporcie osób niepełnosprawnych;

7. Stworzenie warunków do pełnego uczestnictwa osób niepełnosprawnych w życiu publicznym, kulturalnym ,sportowym i rekreacji;

8. Tworzenie systemu informacyjno-edukacyjnego nakierowanego na podnoszenie świadomości osób niepełnosprawnych o przysługujących im szczególnych uprawnieniach;

9. Utworzenie warsztatów terapii zajęciowej dla niepełnosprawnych mieszkańców powiatu janowskiego;

10. Zwiększenie dostępności osób niepełnosprawnych do sprzętu rehabilitacyjnego, materiałów  ortopedycznych i środków pomocniczych(utworzenie wypożyczalni  takiego sprzętu);

11. Przełamywanie uprzedzeń społecznych, barier psychologicznych w stosunku do  osób niepełnosprawnych;

12. Stworzenie  kompleksowej oferty dla osób niepełnosprawnych intelektualnie: upośledzonych umysłowo i chorych psychicznie. Utworzenie środowiskowego domu samopomocy, warsztatów psychologicznych itp;

13. Utworzenie stałego forum/panelu dyskusyjnego dla organizacji pozarządowych. Zaciśnienie  ich współpracy i zwiększenia aktywności            w sferach społecznych;

14. Przeprowadzenie badań (diagnozy) specyficznych potrzeb konkretnych, zróżnicowanych grup osób niepełnosprawnych.

Uzasadnienie wyboru poszczególnych celów i sposoby ich realizacji zostały zawarte bardzo szczegółowo w w/w Programie  , do realizacji  którego zostaną zaangażowane jednostki samorządu terytorialnego, w tym: instytucje pomocy społecznej, ochrony zdrowia, kultury, edukacji, rynku pracy, organizacje pozarządowe, społeczności lokalne oraz środowisko ludzi niepełnosprawnych i ich rodziny .

Dostępne dane statystyczne dotyczące osób niepełnosprawnych                   w powiecie janowskim są niepełne i niejednorodne. W niniejszej analizie wykorzystano dane dotyczące liczby osób niepełnosprawnych korzystających         z pomocy Ośrodków Pomocy Społecznej z terenu powiatu do końca 2005 roku oraz dane z Narodowego Spisu Powszechnego z 2002 roku. W  związku                z upływem czasu   w stosunku do danych z Narodowego Spisu Powszechnego,      a w stosunku do danych  z Ośrodków Pomocy Społecznej - w związku z faktem, że nie wszystkie osoby niepełnosprawne korzystają z pomocy ośrodków, dane te należy traktować jedynie szacunkowo, a nie jako liczby absolutne i ostateczne do analizy.


Tabela Nr 2

CHARAKTERYSTYKA OSÓB NIEPEŁNOSPRAWNYCH Z TERENU POWIATU JANOWSKIEGO (dane pochodzą z miejskiego i gminnych ośrodków pomocy społecznej z terenu powiatu i ograniczają się jedynie do osób niepełnosprawnych korzystających z pomocy ops-ów ) - stan faktyczny na koniec 2005 roku

LP
GMINA
LICZBA OSÓB
OSOBY NIEPEŁNOSPRAWNE           I PRZEWLEKLE CHORE KORZYSTAJĄCE              Z POMOCY OPS               W 2005 ROKU
W tym





OSOBY NIEPEŁNO -SPRAWNE
OSOBY DŁUGOTRWALE PRZEWLEKLE CHORE

1.
Janów Lubelski
16.708
282
245
37

2.
Modliborzyce
7.547
342
192
150

3.
Dzwola
6.895
125
43
82

4.
Godziszów
6.476
145
48
97

5.
Potok Wielki
5.181
208
129
79

6.
Batorz
3.732
32
19
13

7.
Chrzanów
3.343
61
20
41


Razem
49.882
1195
696
499

Dane z Narodowego Spisu Powszechnego znacznie zmieniły nasze wcześniejsze spojrzenie na skalę zjawiska niepełnosprawności w lokalnym środowisku. Prezentują się one następująco: 

Tabela Nr 3

OSOBY NIEPEŁNOSPRAWNE WEDŁUG PŁCI I KATEGORII NIEPEŁNOSPRAWNOŚCI Z TERENU POWIATU JANOWSKIEGO

Kategorie niepełnosprawności
Ogółem
Mężczyźni
Kobiety

Niepełnosprawne osoby dorosłe
7.456
3.603
3.858

w tym: posiadający ważne orzeczenie  o niepełnosprawności
6.243
3166
3077

niepełnosprawni tylko biologicznie
1213
437
776

Dzieci niepełnosprawne
279
163
116

w tym: posiadające ważne orzeczenie  o niepełnosprawności
229
130
99

niepełnosprawne tylko biologicznie
50
33
17

Razem 
7.735
3.766
3.969

w tym: posiadający ważne orzeczenie  o niepełnosprawności
6.472
3.296
3.176

niepełnosprawni tylko biologicznie
1.263
470
793

a) Rehabilitacja zawodowa.


Podjęcie pracy przez osobę niepełnosprawną  stanowi ukoronowanie całego  złożonego procesu rehabilitacji zawodowej. Praca bowiem ma dla danej osoby bardzo duże znaczenie nie tylko w wymiarze ekonomicznym, materialnym, ale przede wszystkim  istotny wymiar społeczny .Poczucie przydatności, samodzielności finansowej (nawet częściowej) i możliwości samorealizacji poprzez pracę jest dla każdej osoby niepełnosprawnej tak samo ważne  a może bardziej jak dla  wszystkich , zdrowych członków społeczeństwa. 

Promocja zatrudnienia osób niepełnosprawnych jest  niemal kluczem do integracji ze społeczeństwem lokalnym zarazem stwarza  możliwość wzajemnego współzawodnictwa z osobą zdrową i w pełni sprawną .


Dzięki zastosowaniu nowych technologii można pokonać  szereg fizycznych i psychologicznych barier, jakie stoją przed osobami niepełnosprawnymi i umożliwić  większą partycypację nie tylko w samą pracę  ale w inne dziedziny życia .Przykładem może być aktualnie propagowana telepraca i praca wspomagana komputerowo dla niepełnosprawnych (nawet          w stopniu znacznym ).

Udoskonalona technologia  odgrywa też  dużą rolę  w integracji z regularnym środowiskiem pracy oraz ułatwia  dostęp do szkoleń, różnego rodzaju kursów        i nabywania  umiejętności w innych zawodach  .

Wszystko to winno prowadzić do  lepszej i  pełniejszej aktywizacji zawodowej tej grupy społecznej  czyli do działań zmierzających do  zatrudnienia  tych osób na  stanowiskach dostosowanych i odpowiadających ich niepełnosprawności na otwartym rynku pracy . 

Z uwagi na fakt  , że  problem  bezrobocia  jest dominującym problemem dla Janowa Lubelskiego  i całego  powiatu -  ofert dla niepełnosprawnych na otwartym rynku pracy praktycznie nie  ma. W takim przypadku alternatywą było by zatrudnienie w zakładach  pracy chronionej lub spółdzielczości inwalidów.

              Niestety nie  ma zakładów pracy chronionej ,  brak też  zakładu  aktywności zawodowej   w naszym  powiecie, nie działa też ani jeden  Warsztat Terapii Zajęciowej dla niepełnosprawnych .

Biorąc pod uwagę  powyższy fakt  jak również  negatywne skutki dla niepełnosprawnych zainteresowanych pracą   należy poważnie zastanowić się nad możliwością utworzenia  zakładu aktywności zawodowej dla niepełnosprawnych  i przyjąć niezwłocznie to zadanie do realizacji w strategii  rozwiązywania problemów społecznych powiatu janowskiego .

System rehabilitacji zawodowej osób w znacznym stopniu niepełnosprawnych, w tym  z upośledzeniem  umysłowym - w Polsce  praktycznie dopiero powstaje.    Tylko bardzo niewielki odsetek takich  ludzi ma możliwość pracy. Faktem jest, że  zatrudnienie znajdują raczej  niepełnosprawni w stopniu lekkim , po ukończeniu zawodowej szkoły specjalnej  i to bardzo często w dziedzinie  do której zostali wcześniej przygotowani . 

Aby dać szansę  zaistnienia tym  niepełnosprawnym w roli pracownika oraz aby otworzyć przed nimi możliwość ogólnego i społecznego rozwoju w warunkach środowiska pracy , ale również aby prawa człowieka w tej dziedzinie nie były pustym frazesem – Polskie Stowarzyszenie na Rzecz Osób                      z Upośledzeniem Umysłowym wystąpiło      z inicjatywą wprowadzenia   nowej formy zatrudnienia ,a mianowicie  zakładów aktywności zawodowej co zostało zapisane w ustawie  z dnia 27.08.1997 r. o rehabilitacji zawodowej i społecznej oraz zatrudnianiu osób niepełnosprawnych     (Dz. U. Nr 123 poz.776 ,art.29 ) /w m-cu styczniu 2000 r. ukazało się  w tej sprawie  rozporządzenie wykonawcze /.


Zakład  aktywności zawodowej może być  utworzony przez powiat, gminę oraz fundację, stowarzyszenie lub inną organizację , której statutowym zadaniem jest rehabilitacja zawodowa i społeczna  osób niepełnosprawnych Część wydatków związanych z utworzeniem ZAZ i koszty działalności obsługowo – rehabilitacyjnej zakładu  może być dofinansowana ze środków Państwowego Funduszu Rehabilitacji Zawodowej . 


Na terenie powiatu  janowskiego dotychczas nie został utworzony taki zakład , pomimo że problem  ludzi niepełnosprawnych  intelektualnie  ze znacznym stopniem jak również  wzrastające bezrobocie w tym  powiększająca się grupa osób niepełnosprawnych poszukujących zatrudnienia i bezrobotnych jest poważny i narastający .


Jednym z pilnych wyzwań  dla władz naszego powiatu jak również dla działaczy organizacji pozarządowych i instytucji wspierających środowisko osób niepełnosprawnych   jest dołożenie wszelkich starań  aby w  najbliższych latach  taki zakład powstał  w   Janowie  Lubelskim  lub wytypowanej gminie na terenie powiatu  .


Działaniem poprzedzającym złożenie  odpowiedniego wniosku  w tej sprawie do wojewody lubelskiego będzie niezwłoczne zdiagnozowanie  tego środowiska (zebranie danych o liczbie i strukturze wiekowej osób                           z upośledzeniem umysłowym , posiadanych kwalifikacjach itp.).

 Koniecznym stanie się również wytypowanie miejsca spełniającego formalne            i prawne  wymogi na  funkcjonowanie ZAZ .

Z powodu specyficznych cech niepełnosprawności intelektualnej istotną rolę  w procesie rehabilitacji takiej grupy osób jak również  w okresie orientacji                    i przygotowania do roli pracownika  dla każdego z potencjalnych kandydatów  do zatrudnienia w ZAZ – konieczne będzie wyznaczenie doradcy zawodowego dla osób niepełnosprawnych . 

Należy zaznaczyć , że w Polsce status takiego doradcy  jest w toku  formalizowania, niemniej jednak w strategii naszego powiatu należy uwzględnić  takie stanowisko  jako niezbędny element  przy  konstruowaniu  planów  tworzenia ZAZ.


Założone cele i pełny efekt przy realizacji tego punktu  w  strategii  rozwiązywania problemów społecznych naszego powiatu  można będzie uzyskać  przy autentycznym i pełnym zaangażowaniu władz powiatu i województwa jak również oddanych sprawie jednostek i grup społecznych nie nastawionych komercyjnie do tego zadania . 

b)  Rozwój rehabilitacji społecznej.

We współczesnym pojęciu  pod określeniem rehabilitacji rozumiemy  pewien proces medyczno – społeczny , którego ostatecznym celem jest przywrócenie człowiekowi niepełnosprawnemu optymalnej sprawności biologicznej i społecznej , utraconej na skutek choroby lub będącej  następstwem wad wrodzonych , czy też zaburzeń rozwojowych .

 Proces ten zapewnia najlepsze wyniki wówczas , gdy charakteryzuje się :

1. Powszechnością – wówczas rehabilitacja jako integralna część leczenia  obejmuje     główne dyscypliny w lecznictwie  zamkniętym i otwartym , 

2. Wczesnym zapoczątkowaniem – rozpoczęcie rehabilitacji we wczesnym stadium niepełnosprawności , która  znacznie poprawia jej wyniki i skraca proces leczenia,

3. Kompleksowością – rehabilitacja w całym swym programie uwzględnia wszystkie aspekty , tj. leczniczy , zawodowy i społeczny , 

4. Ciągłością – zapoczątkowany proces rehabilitacji musi być kontynuowany do momentu osiągnięcia przez osobę niepełnosprawną maksymalnej sprawności  fizycznej i psychicznej , zdolności do pracy oraz do zajęcia właściwego miejsca w społeczeństwie .    

Działania rehabilitacyjne można w uproszczeniu sprowadzić do usprawnienia leczniczego oraz postępowania resocjalizacyjnego 
.


Usprawnienie lecznicze  z reguły obejmuje :

1) wywiad chorobowy i rozpoznanie ,

2) wstępna i okresowa ocenę wydolności psycho-fizycznej,

3) fizjoterapię (część zabiegową ),

4) terapię  zajęciową – stanowiącą pomost między usprawnieniem leczniczym a resocjalizacją ,

5) postępowanie psychoterapeutyczne ,

6) protezowanie ,ortodykę , zaopatrzenie  w sprzęt rehabilitacyjny pomocny         w samoobsłudze i ułatwiający  czynności dnia codziennego oraz lokomocje ,

7) działania uzupełniające : korekcyjne leczenie chirurgiczne, leczenie sanatoryjne itp. 

W celu zapobieżenia, zmniejszenia niepełnosprawności, ograniczenia                i łagodzenia jej skutków należy wdrożyć kompleksowy program umożliwiający  rozpoczęcie powszechnej i kompleksowej rehabilitacji od możliwie  najwcześniejszego etapu leczenia pacjenta .

U dzieci i młodzieży postępowanie to sprowadza się do wychowywania i kształcenia , dobranego odpowiednio do rodzaju i stopnia naruszenia sprawności i kończy się zgodnym z możliwościami zdobyciem zawodu .

Dorosłych w wieku produkcyjnym z długotrwałym i trwałym naruszeniem sprawności należy przekwalifikować do zgodnego                              z możliwościami zawodu lub zajęcia , zapewnić im zatrudnienie na przystosowanych stanowiskach pracy lub spółdzielczości pracy  i ZPCH, ewentualnie „przenieść” na rentę inwalidzką .

 Ponadto znaczna część osób niepełnosprawnych wymaga  dodatkowo załatwienia spraw bytowych , zniesienia przeszkód i barier funkcjonalnych, społecznych oraz zaopatrzenia w  różnego rodzaju środki np. lokomocyjne, ortopedyczne itp. 

Aby program kompleksowej pomocy osobom niepełnosprawnym zafunkcjonował i przyniósł  spodziewane efekty  należy powołać zespoły specjalistów w celu początkowej oceny stanu pacjenta , ustalenia programu jego  rehabilitacji w znaczeniu medycznym jak i  społecznym . Zespoły te winny oceniać realizację przebiegu  usprawnienia i modyfikować go w zależności od uzyskiwanych efektów .


W sposób szczególny należy zadbać  o zorganizowanie opieki specjalistycznej dla dzieci nawet  od  okresu noworodkowego poprzez  dzieciństwo , wiek szkolny aż do pełnoletności. Tylko kompleksowe działanie medyczne , pedagogiczne , psychologiczne , socjalne może zmniejszyć stopień niepełnosprawności i przygotować do samodzielnego  życia . 


Ponadto konieczne i niezbędne będzie  podjęcie  inwestycji w obiektach ochrony zdrowia , przy czym należy zaznaczyć , że są   nie tylko inwestycje  materialne , ale także „ inwestycje”  w odpowiednio wykwalifikowany personel medyczny  i rehabilitacyjny.


Z uwagi na fakt, że na terenie naszego powiatu poza skromną bazą                i wyposażeniem  jakimi dysponuje  szpital  ( dział fizykoterapii ) właściwie jedynym  miejscem    do aktywnego uczestnictwa niepełnosprawnych jest    Klub Rehabilitacji Osób Niepełnosprawnych w Janowie Lubelskim, który działa na prawach stowarzyszenia   i skupia osoby niepełnosprawne dorosłe .

KRON jako organizacja społeczna, której celem statutowym jest usamodzielnianie  osób niepełnosprawnych stara się w maksymalnym stopniu rozwiązywać  problemy  integracji osób niepełnosprawnych ( szczególnie  grupy tzw. wózkowiczów) ze środowiskiem możliwie  w  sposób kompleksowy               i ciągły , ale  wymaga doposażenia w sprzęt rehabilitacyjny i  poszerzenia  programu terapii. W przeciwnym razie  Klub nie nadąży za rosnącymi potrzebami w tym zakresie . 

   Tylko aktywna postawa pacjenta  znacznie poprawia wyniki leczenia rehabilitacyjnego , a to  z kolei zwiększa   samodzielność i zaradność życiową. Dlatego też należy  przy wszystkich okazjach zachęcać osoby niepełnosprawne         i ich rodziny do aktywnej walki  z niepełnosprawnością , wspierać wszystkie inicjatywy i  zamierzenia  co do rozwoju istniejącego już Klubu oraz  dołożyć starań do  tworzenia  na terenie powiatu nowych  form aktywnej rehabilitacji.

Taką formą może być Środowiskowy Dom Samopomocy, jako rehabilitacja osób chorych psychicznie i niepełnosprawnych intelektualnie. 

ŚDS jest jednostką organizacyjną pomocy społecznej pobytu dziennego, prowadzoną przez podmiot publiczny lub niepubliczny o zasięgu lokalnym lub ponadlokalnym. Dom jest ośrodkiem wsparcia. Jest ogniwem oparcia społecznego dla osób przewlekle psychicznie chorych lub głębiej niepełnosprawnych intelektualnie - upośledzonych umysłowo, a dla osób               z lekkim stopniem tylko wówczas, gdy oprócz niepełnosprawności intelektualnej występują inne sprzężone zaburzenia, zwłaszcza neurologiczne, mających poważne trudności w życiu codziennym, wymagających pomocy            i opieki niezbędnej do życia w środowisku rodzinnym  i/ lub społecznym, której same te osoby, ani ich rodziny nie mogą zapewnić wykorzystując własne środki, możliwości i uprawnienia. Z usług domu korzystają osoby wymagające wsparcia w przezwyciężaniu ich trudnych sytuacji życiowych, zaspokajaniu ich niezbędnych potrzeb życiowych i postępowania rehabilitacyjnego rozumianego jako zespół działań jakie może podejmować pomoc społeczna, zmierzających do osiągnięcia przez nie poprawy funkcjonowania, jakości życia i powstrzymanie postępującej regresji. W szczególnie uzasadnionych przypadkach możliwe jest korzystanie z ofert domu przez inne osoby z zaburzeniami psychicznymi, jeśli osoby te wymagają wsparcia i rehabilitacji w domu. Podstawowym zadaniem domu jest przede wszystkim podtrzymywanie i rozwijanie umiejętności użytkowników niezbędnych do możliwie jak najbardziej samodzielnego życia.  

Co możemy osiągnąć?

- dla osób chorych:

Umiejętność radzenia sobie w czynnościach życia codziennego, jak prawidłowo funkcjonować w społeczeństwie, wypracowanie nawyku systematycznego korzystania z PZP, aktywizacja społeczna. Uczestnictwo w grupach wsparcia uświadomi ich co do możliwości zmiany dotychczasowego trybu życia , nauczy ich współpracy z otoczeniem i prawidłowego funkcjonowania zarówno                 w miejscu zamieszkania jak i w środowisku lokalnym. Podniesienie własnej wartości i zaakceptowanie własnej choroby. Umożliwi im to odnalezienie się          w społeczeństwie i bycie wartościowym człowiekiem i ,, obywatelem’’.

- dla rodzin:

Nauka prawidłowego funkcjonowania w rodzinie z osobą chorą psychicznie, mini wykłady na temat chorób psychicznie, wydanie informatora w którym zawarte byłyby wszelkie porady i informacje o chorobie psychicznej.

               Należy także  możliwie   w najbliższym czasie  zrealizować  zamiar utworzenia Warsztatu Terapii Zajęciowej na terenie miasta Janowa Lubelskiego (bądź w wyznaczonej miejscowości na terenie powiatu) .

 WTZ  stanowiłby  wartościowe uzupełnienie leczenia   i rehabilitacji   dla pokaźnej grupy osób niepełnosprawnych ze wskazaniami do  tego typu terapii,      a  nie mała grupa osób niepełnosprawnych miała by okazję  i argument na to aby  uwierzyć w siebie i  wyjść z domu .Celem działalności WTZ jest podnoszenie ogólnej sprawności i zaradności osobistej, przygotowanie do życia w środowisku oraz rozwijanie zdolności  i umiejętności poprzez zajęcia terapeutyczne. Warsztaty dają perspektywę życiową, satysfakcję, szansę na ogólne uaktywnienie                       i usamodzielnienie. , chronionych. Zapewniają możliwość pełnienia zadań i ról społecznych, wyrażania stanów emocjonalnych i rozwijania działalności artystycznej, a nawet dają szanse na  podjęcie pracy  w warunkach chronionych           i na stanowiskach przystosowanych dla niepełnosprawnych. .

Zajęcia terapeutyczne mogą być prowadzone w pracowniach: 
1. 
Umuzykalniających

2. 
Komputerowych

3. 
Terapii manualnej 

4. 
Rehabilitacji ruchowej 

5. 
Z logopedą i psychologiem 

Warsztaty mogą być organizowane przez fundacje, stowarzyszenia lub inne podmioty. Koszty utworzenia, działalności i te wynikłe ze zwiększenia liczby uczestników są współfinansowane ze środków PFRON i samorządu terytorialnego.

 Postępy uczestników ocenia okresowo, a także kompleksowo (nie rzadziej niż co 3 lata), rada programowa warsztatu, czyli kierownik, rehabilitanci, instruktorzy, psycholog, doradca zawodowy. Dla tych uczestników, którzy nie będą rokować postępów, proponowane będą ośrodki wsparcia. W razie braku takich możliwości, a także zatrudnienia, przedłużony zostanie czas uczestnictwa w WTZ. 

Uczestnicy WTZ otrzymują niewielkie środki finansowe, które mają służyć nauce gospodarowania nimi.

Należy również przystąpić do utworzenia  na terenie powiatu nowych zespołów rewalidacyjno-wychowawczych, aby zapewnić uczniom niepełnosprawnym jak również ich rodzicom i opiekunom wszechstronną pomoc psychologiczną i pedagogiczną .

 Realizacja tego zadania polegała by m.in. na  organizowaniu zajęć korekcyjno – kompensacyjnych, logopedycznych., terapeutycznych,  socjoterapii .


Za celowe  należy też uznać powołanie  i rozwój grupy wsparcia dla rodziców dzieci niepełnosprawnych ( stworzenie zespołów antykryzysowych ), których głównym celem  będzie między innymi doskonalenie i rozwijanie  umiejętności interpersonalnych i wychowawczych  jak też udzielanie wzajemnego  wsparcia . 

Podmiotem koordynującym realizację wyznaczonych w tym zakresie działań będzie Poradnia Psychologiczno – Pedagogiczna i  Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Janowie Lubelskim.

Pilnym zadaniem które należy zapisać w strategii rozwiązywania  problemów społecznych powiatu  będzie to, aby  pobudzić  inicjatywę                 w społeczności lokalnej  zainteresowanej  rehabilitacją  społeczną                          ( kompleksową i długoterminową ) dzieci  i młodzieży niepełnosprawnej,               a w efekcie powołać do życia  instytucję ( typu klub, świetlica , ośrodek itp) dostosowaną i  dostatecznie wyposażoną tak w fachową kadrę terapeutyczną          i rehabilitacyjną  oraz  bazę lokalową  i sprzętową .

Bardzo istotnym elementem w realizacji tego zadania jest bardziej racjonalne wykorzystanie  do ćwiczeń grupowych, usprawniających już funkcjonujących  hal sportowych, sal gimnastycznych i boisk sportowych             w szkołach na terenie powiatu janowskiego .

  Ta forma rehabilitacji nie wymaga żadnych nakładów inwestycyjnych  lecz opracowania planu ( lub harmonogramu )  zajęć z uwzględnieniem  potrzeb                  i możliwości  danej grupy dzieci  i młodzieży  niepełnosprawnych                         (z wykorzystaniem zatrudnionej kadry nauczycieli w-f , trenerów lub  rehabilitantów  )w poszczególnych placówkach naszego powiatu

Pilnym  przedsięwzięciem   z zakresu rozwoju rehabilitacji społecznej  będzie  też sfinalizowanie już wcześniej  planowanego zadania , a mianowicie budowa  basenu dla dzieci i  młodzieży (zakrytego) . 

Do chwili obecnej na terenie powiatu nie ma ani jednego basenu                    z możliwością nauki pływania , a chętne dzieci  lub w większości z wyraźnymi zaleceniami lekarza -  musza wyjeżdżać do sąsiednich powiatów (do Stalowej Woli lub Kraśnika ) .

 Brak umiejętności pływania  to  utrata szansy na  prawidłowy rozwój fizyczny tak małego dziecka jak i  usprawnianie  młodzieży i dorosłych, a skutki   tego są  fatalne w każdym  przypadku . 

 Realizacja tego zadania  ma jeszcze ten dodatkowy plus , że  wolny czas  dzieci i młodzieży ( a także dorosłych ) będzie racjonalnie i właściwie zagospodarowany z pożytkiem dla zdrowia .

Generalny i  słuszny wniosek jaki  nasuwa się w tej kwestii jest taki, że   wyrównywanie szans  osób niepełnosprawnych w tym głównie dzieci                     i młodzieży jest możliwe w naszym powiecie  poprzez promowanie  sportu jako podstawowego elementu integracji społecznej tej grupy mieszkańców.

Z tym wiąże się konieczność  tworzenie warunków organizacyjnych                   i finansowych dla  działalności sportowej , zachęcanie organizacji i klubów  sportowych działających na terenie miasta i powiatu  do organizowania  na przykład: olimpiad specjalnych , zawodów sportowych , kolonii i obozów dla niepełnosprawnych  jak również  propagowanie rozwoju aktywności ruchowej i całego systemu uczestnictwa w sporcie  wśród mieszkańców  powiatu .

Za działania w tym obszarze  powinny odpowiadać  władze lokalne (Wydz. Edukacji, Kultury, Sportu i Turystyki  Starostwa Powiatowego                 w Janowie Lubelskim) jak również samorządy gminne, szkoły, a także organizacje pozarządowe i instytucje działające na rzecz osób niepełnosprawnych (a praca  w tej dziedzinie powinna mieć charakter ciągły).

Równie ważnym zadaniem  w zakresie  ochrony socjalnej i ekonomicznej osoby niepełnosprawnej  będzie zaplanowanie  w strategii rozwiązywania problemów społecznych  działań  mających za cel  stworzenie bezpieczeństwa ekonomicznego i socjalnego tej grupie osób  i wyrównywanie szans  tych w ich życiu osobistym i społecznym.

 Sposobem na osiągniecie tego celu  będzie   min. zapewnienie  osobom niepełnosprawnym  minimum środków egzystencji i  włączenie do systemu ochrony socjalnej  poprzez :

· zagwarantowanie  wsparcia finansowego ( zasiłek  stały, renta socjalna dodatek do dochodu itp.)

· pracę socjalną  skierowaną na potrzeby osoby niepełnosprawnej  oraz  włączanie do pomocy wolontariuszy, 

· zorganizowane formy  usług opiekuńczych( gospodarczych, pielęgnacyjnych, specjalistycznych) świadczone  potrzebującym  pomocy osobom niepełnosprawnym  w ich domu  ( w tym opieka nad przewlekle chorymi),

· informowanie  o możliwościach korzystania ze świadczeń Państwowego Funduszu Rehabilitacji Osób Niepełnosprawnych i innych przewidzianych    w systemie pomocy społecznej , 

· świadczenie  specjalistycznego poradnictwa  i pomocy w rozwiązywaniu trudnych sytuacji życiowych  spowodowanych niepełnosprawnością , 

· współpraca  z lokalnymi organizacjami społecznymi i stowarzyszeniami           w celu doprowadzenia do jak najpełniejszej integracji ze środowiskiem lokalnym ,

· umieszczanie w DPS jak również kierowanie do placówek  opiekuńczo – wychowawczych, 

· wspieranie i stymulowanie do poszukiwania zatrudnienia  osób niepełnosprawnych zdolnych do podjęcia  pracy .

Wykonawcą i  jednostkami  odpowiedzialnymi  za realizacje zaplanowanych działań  należy uczynić wszystkie gminne ośrodki pomocy społecznej , PCPR          w Janowie Lubelskim oraz organizacje pozarządowe działające na terenie powiatu  janowskiego .

Należy zdać sobie sprawę  z faktu , że  opracowana strategia  rozwiązywania problemów społecznych  powiatu janowskiego w zakresie rehabilitacji                   i  integracji osób niepełnosprawnych nie  wypełnia do końca i  nie wyczerpuje          w  całości  tak złożonej i specyficznej problematyki jak kompleksowa pomoc osobom niepełnosprawnym.

Stąd też przewidujemy możliwość, a nawet konieczność uaktualniania                   i uzupełniania zapisów    tej strategii o   nowe elementy i   rozwiązania, które staną się nieuniknione w momencie  zmian w systemie prawnym, w sferze organizacyjnej czy finansowej oraz  zmian  w polityce regionalnej.

Bardzo wiele zależeć będzie  także  od współpracy wszystkich organów                 i podmiotów ( samorządu powiatowego i gminnego , Powiatowego Centrum Pomocy Rodzinie , Powiatowego Urzędu Pracy , Ośrodków Pomocy Społecznej , systemu opieki zdrowotnej , szkolnictwa, organizacji pozarządowych, stowarzyszeń kościelnych i świeckich, itd.)  zaangażowanych                                 i odpowiedzialnych za realizacje poszczególnych zadań zapisanych w strategii . 

Ich ścisła kooperacja i pełne przekonanie o słuszności celów oraz całkowita determinacja w działaniu będzie przesądzać o końcowym sukcesie,          a tym samym  o poprawie  warunków  osobom niepełnosprawnym                         w  społeczności lokalnej.  

c) Informacja dla każdego - utworzenie punktu informacyjnego dla mieszkańców powiatu janowskiego, w tym niepełnosprawnych .

Dostęp do informacji jest prawem , a nie przywilejem , dlatego tak ważne jest , aby dostęp był łatwy , tani i szybki.

Dotarcie do wiarygodnych i uporządkowanych informacji decyduje często              o powodzeniu naszych przedsięwzięć na różnych płaszczyznach ale głównie         w pomocy społecznej i pracy z niepełnosprawnymi.


Problem dostępu do informacji stanowi jeden z głównych celów strategii rozwiązywania problemów społecznych powiatu janowskiego  co zaznaczono już we wcześniejszych rozdziałach  tej strategii.


Waga tego problemu uwidacznia się podczas analizy statystyk obejmujących liczbę  zarejestrowanych jako interesantów poszukujących odpowiedzi i pomocy na podstawowe problemy życiowe zarówno młodych jak i pozostałych grup mieszkańców  naszego powiatu. Statystyki takie są prowadzone we wszystkich urzędach i instytucjach zajmujących się problematyką  z zakresu pomocy społecznej  ale także przez urząd pracy, placówki służby zdrowia  itp.


Wniosek generalny jaki wysuwa się na plan pierwszy po takiej analizie  jest taki , że ciągle  utrudniony jest dostęp do informacji o możliwościach               i sposobach rozwiązywania problemów społecznych( w tym głównie  rodzin dotkniętych patologią , ubóstwem  i wielu innymi  negatywnymi zjawiskami ), ale najdotkliwiej odczuwają to osoby niepełnosprawne .


Niepełnosprawni jako członkowie  społeczności na równi ze wszystkimi doświadczają zmian  jakie zachodzą  w obszarach  politycznych , społecznych czy ekonomicznych naszego kraju .Nie są jednak w stanie  na równi z innymi, ze względu na ograniczenia  w swoim funkcjonowaniu ( ruchowym, psychicznym czy umysłowym ) -  bez odpowiedniej pomocy  przystosować się optymalnie i szybko do   tych zmian, a co za tym idzie w pełni się odnaleźć          w nowej i często mało przyjaznej rzeczywistości .

 
Problemem staje się nadążanie za zmianami w przepisach dotyczących zagadnień  rehabilitacji i przystosowania  tych osób do życia w społeczności lokalnej , a często nawet  przepisów z zakresu podstawowej opieki  socjalnej            i  zdrowotnej.

To wszystko jest efektem bardzo częstych zmian  treści  ustaw , przepisów wykonawczych i uregulowań szczegółowych  oraz wielu innych komplikacji  towarzyszących  procesowi reformowania min. działu pomocy społecznej czy służby zdrowia w naszym kraju .


Brak jednolitych tekstów, jednoznacznych interpretacji, a także fragmentaryczne  uregulowania  rozrzucone w bardzo wielu aktach normatywnych powodują, że ta grupa społeczna jest po prostu niedoinformowana, zagubiona i wręcz zdana na to aby po każdą informacje  zgłaszać się  osobiście do „ właściwego” urzędu.


W praktyce stwarza to dla osób niepełnosprawnych jeszcze dodatkowe trudności . Mianowicie aby uzyskać  ważną dla niepełnosprawnego  informację czy wręcz podstawową wiadomość  , która by  uzupełniała braki wiedzy  na dany temat – bardzo często niepełnosprawny zmuszony jest „delegować” kogoś z członków rodziny, opiekuna , sąsiada lub szukać kontaktu telefonicznego bądź   korespondować z wieloma urzędami .


Aby wyraźnie zaznaczyć ten problem i niejako wyjść naprzeciw tego typu zagadnieniom  - w strategii rozwiązywania  problemów społecznych powiatu janowskiego  należy  wpisać jako zadanie konieczne i uzasadnione – utworzenie  sieci informacyjnej obejmującej mieszkańców miasta i siedmiu gmin powiatu.

 
Celem  takiego działania i niemal hasłem przewodnim „Informacja dla każdego” będzie  generalnie zwiększenie dostępu do informacji możliwie wszechstronnej i fachowej, przydatnej całemu środowisku osób niepełnosprawnych i ich rodzinom jak również  instytucjom , placówkom               i organizacjom zajmującym się bezpośrednio lub okazjonalnie sprawami tej grupy mieszkańców naszego powiatu .


Utworzona sieć informacyjna winna też świadczyć poradnictwo z zakresu opieki socjalnej , medycznej, rehabilitacyjnej  ,itp.  Ważne jest też aby również ułatwić

 dostęp do informacji bardziej ogólnych np. o organizacjach  pozarządowych , związkach i organizacjach skupiających określone ( wg jednostek chorobowych) grupy  ludzi chorych ,grupach wsparcia dla rodzin  potrzebujących pomocy itp.


Działania takie  miały by charakter :

· pomocy ambulatoryjnej , w tym : poradnictwo prawne, psychologiczne, socjalne, konsultacyjno-pedagogiczne (indywidualne i rodzinne ),

· pomocy  telefonicznej ,

· kolportażu tekstów aktów normatywnych , publikacji , prasy ,ulotek  itp.,

· pomocy udzielanej w miejscu zamieszkania osoby  niepełnosprawnej  

W praktyce oznacza to  po prostu uruchomienie jednego ( na początek ) centralnego punktu informacyjnego  dla mieszkańców w tym głównie dla niepełnosprawnych i ich rodzin., a następnie zsynchronizowanie jego działań z gminnymi ośrodkami na terenie całego powiatu .

Główną siedzibą punktu informacyjnego i niejako  bazą centralną sieci winno być Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie  w Janowie Lubelskim. 

Ważne  z ekonomicznego punktu widzenia jest aby sieć informacyjna             w terenie była tworzona na bazie  poszczególnych gminnych ośrodków pomocy społecznej  i  pracującej tam kadry , ale głównie chodzi  o to aby można było wyjść z informacją jak najbliżej osoby niepełnosprawnej, bezpośrednio                w środowisko lokalne .

Beneficjentami takiego programu  mogło by być co najmniej 10 –12 tys. mieszkańców  ( w 1-szym roku działania  )  w tym prawie połowę stanowiły by osoby niepełnosprawne lub członkowie ich rodzin i opiekunowie .

Praca punktu informacyjnego powinna trwać  przez 5 dni w tygodniu z tym , że wskazane  aby co najmniej  2 dni przeznaczać na prace  bezpośrednio                 w terenie .

Aby dobrze funkcjonowała taka sieć  niezbędne jest wyznaczenie  koordynatora sieci w PCPR , który czuwał by nad prawidłowym i sprawnym działaniem  całej sieci informacyjnej , a ponadto zajmował  się  aktualizacją bazy danych  oraz rozsyłaniem „świeżych” informacji do poszczególnych gmin .

 Niezbędnym  wyposażeniem każdego punktu  musi być  komputer z dostępem do  internetu, telefon i faks oraz skrzynka pocztowa .

O tym czy to zadanie się powiedzie  i przyniesie zamierzony efekt będzie właściwie  decydować kadra   wybrana z  wysokiej klasy specjalistów                    ,, przeszkolona i  na bieżąco zaznajamiana   ze wszystkimi „nowościami „ jakie są konieczne aby zainteresowanym udzielać  wyczerpujących, zawsze aktualnych informacji  jak też wspierać  fachową radą  i pomocą w każdej okoliczności i w każdym przypadku .

Elementem istotnym w tym przedsięwzięciu jest też dobra  współpraca  pomiędzy gminami oraz właściwe rozreklamowanie istniejących i działających punktów  informacyjnych . 

 d) Likwidacja barier architektonicznych ( powiat  bez barier ) 


Podstawowym problemem dla środowiska osób niepełnosprawnych są istniejące bariery funkcjonalne w miejscu zamieszkania osób niepełnosprawnych  a także w dostępie do wszelkiego rodzaju obiektów użyteczności publicznej.

W związku z tym kolejnym z celów strategii powiatu na rzecz  osób niepełnosprawnych jest  intensyfikacja działań wszystkich podmiotów po to  aby umożliwić jak najpełniejsze włączenie tej grupy mieszkańców do życia zawodowego , społeczno – gospodarczego i kulturalnego miasta . Konieczna jest synchronizacja dotychczasowych działań z tego zakresu realizowanych już na terenie naszego powiatu jak również  konieczność określenia priorytetów  na najbliższe lata .

Punktem wyjścia  przy opracowywaniu  koncepcji tego zadania będzie rozpoznanie środowiska w zakresie :

- możliwości kształcenia i dokształcania dzieci, młodzieży i dorosłych osób niepełnosprawnych  ( bariery  w budynkach przedszkolnych , szkolnych) oraz w miejscu zamieszkania ,

-dostępności do świadczeń medycznych i rehabilitacyjnych,

- dostępu do instytucji i urzędów obsługujących  niepełnosprawnych

-możliwości udziału w życiu  kulturalnym miasta , sporcie , rekreacji i turystyce

-dostępu do opieki lekarskiej ,  świadczeń zdrowotnych i z pomocy społecznej  itp.


Analiza pozyskanych dotychczas materiałów oraz bieżąca diagnoza środowiska pozwoliła nam na wyciagnięcie jednoznacznego wniosku , że w  mieście Janów Lubelski jak również  w poszczególnych gminach na terenie powiatu  występują bariery  architektoniczne , urbanistyczne , komunikacyjnej w komunikowaniu się, a ich likwidacja staje się problemem  pilnym do rozwiązania w  możliwie najkrótszym terminie.

Całościowa diagnoza potrzeb w tym zakresie będzie możliwa i w miarę  kompleksowa  o ile w jej opracowanie włączą się obok  specjalistów  zawodowo zajmujących się tą problematyką -  organizacje i przedstawiciele środowiska  osób niepełnosprawnych , jako „eksperci „ co do potrzeb i  trafnych rozwiązań  z tego zakresu.

 
Za celowe i pilne zadanie należy uznać sporządzenie do końca  I-szego półrocza 2006r. mapy dostępności, analizując  rodzaj i ilość barier architektoniczno- urbanistycznych w poszczególnych obiektach , najbliższym otoczeniu  oraz terenie całego powiatu. Pozwoli to na  określenie stopnia ich dostępności , a mianowicie :

· pełnej dostępności -  dla osób niepełnosprawnych /poruszających się na wózkach inwalidzkich i osób niewidomych /obszaru, budynku, poszczególnych pomieszczeń,

· utrudnionego dostępu – konieczność pokonania istniejących utrudnień typu : stopnie , wąskie drzwi  , śliskie posadzki itp. ,

· niedostępności – poważne ograniczenie lub brak możliwości dojazdu lub dojścia do budynku , pomieszczeń lub obszarów zurbanizowanych dla osób niepełnosprawnych .

    Przy  poszczególnych etapach opracowywania  tego dokumentu  muszą być wyznaczone  terminy realizacji  na poszczególne lata w zależności od posiadanych środków finansowych , które to środki musza być  uwzględnione w planach budżetu na poszczególne okresy .

Ze względu na fakt , że  likwidacja barier  architektonicznych  w obiektach już istniejących  stanowi  bardzo duży wydatek , należałoby rozważyć                    i uwzględnić (po przeprowadzeniu symulacji finansowej  takiego przedsięwzięcia ) : 

-celowość tych prac , 

-ustalić  priorytety biorąc pod uwagę bardzo napięty  budżet powiatu                 i skromne budżety gmin  oraz wytypować do realizacji  obiekty  tzw. pierwszoplanowe .

  Mimo występujących obiektywnych trudności należy  rozważyć możliwość  dostosowania  obiektów  użyteczności publicznych  tak , aby osoby niepełnosprawne mogły samodzielnie z nich korzystać  zarówno jako interesanci jak i pracownicy. Jeżeli chodzi o szczegółowe  wyliczenie to trzeba tu uwzględnić takie obiekty w mieście i na terenie powiatu  jak :

· budynki administracji publicznej ( w tym budynek sądu rejonowego )

· szkoły i przedszkola,

· obiekty sportowe ( stadion , boiska) i widowiskowe ,

· obiekty służby zdrowia ( szpitale , przychodnie , ośrodki zdrowia),

· biblioteki i obiekty kultury( domy kultury, świetlice , muzeum ),

· urzędy pocztowe ,

· dworce autobusowe i przystani  PKS , 

· kościoły i  miejsca kultu religijnego ,

· sklepy i obiekty handlowo – usługowe , 

· apteki ,

·  hotele, restauracje , bary,

· zakłady produkcyjne , usługowe i inne.

 Z powyższym zadaniem ściśle związane są  prace przy  dostosowywaniu  ciągów pieszych przy budynkach, wyznaczenie i specjalne oznakowanie przejść dla pieszych na jezdniach, a także  odpowiedniej ilości  miejsc  parkingowych dla pojazdów osób niepełnosprawnych bezpośrednio przy  w/w obiektach na terenie miasta i całego powiatu .

Niezmiernie ważnym zadaniem  wymagającym odrębnego potraktowania  są inwestycje zaplanowane w celu całkowitego dostosowania  i dokończenia prac        z zakresu likwidacji barier w Domu Pomocy Społecznej w Janowie lubelskim .W DPS  mieszkańcami są wyłącznie ludzie chorzy w podeszłym wieku   -  potrzeby w tym zakresie  muszą być  realizowane zgodnie z opracowanym harmonogramem  jako priorytety dla miasta  .


Bardzo istotną role w zakresie likwidacji barier architektonicznych na terenie  naszego powiatu spełnia Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie , które dzięki  środkom otrzymywanym z Państwowego Funduszu Osób Niepełnosprawnych  w ramach realizacji zadań rehabilitacji społecznej -  ma możliwość  częściowego dofinansowania osobom niepełnosprawnym kosztów likwidacji  barier architektonicznych w miejscu ich  zamieszkania .

Przez bariery architektoniczne rozumie się tutaj  wszelkie  utrudnienia  dla tych osób , występujące w budynkach i ich elementach zewnętrznych , które ze względu na niewłaściwe rozwiązania techniczne lub warunki użytkowania utrudniają  lub uniemożliwiają swobodę ruchu   osobom niepełnosprawnym . 

 Rezultatem  tych działań jest w każdym przypadku (przy uwzględnieniu indywidualnych potrzeb )  przywrócenie samodzielności  chociażby częściowej aby  ta osoba  mogła  lepiej funkcjonować  w pomieszczeniu  jak również miała  umożliwione wyjście   z  domu .

Zasady i tryb postępowania  w zakresie  realizacji tego zadania określają dotychczas odpowiednie ustawy  i przepisy  szczegółowe PFRON  natomiast nie wyklucza  się w najbliższym czasie znacznego zwiększenia  uprawnień w tej dziedzinie  dla władz samorządu powiatu  jak również udział w ogólnopolskich programach pomocy na rzecz osób niepełnosprawnych np. program wyrównywania różnic między regionami i inne.

                    Zakończenie

Wobec intensyfikacji występowania na terenie powiatu janowskiego wielu problemów społecznych w istotny sposób przyczyniających się do trudnych warunków życiowych naszej społeczności lokalnej za zasadne uznaliśmy opracowanie kompleksowego programu działań, poprzez realizację którego można zapobiegać nowym oraz eliminować już występujące problemy społeczne i ich następstwa. 

Na podstawie przeprowadzonej diagnozy środowiska powiatu janowskiego na przełomie lat 1999-2005 oraz szczegółowej analizy występujących problemów społecznych, w oparciu o ścisłą współpracę z innymi instytucjami                           i organizacjami pozarządowymi powstała Powiatowa Strategia Rozwiązywania Problemów Społecznych.


Podejmowane działania będą rozłożone w dłuższym okresie czasu, stosownie do posiadanych  przez powiat zasobów finansowych, ludzkich               i organizacyjnych, natomiast warunkiem sukcesu jest pełne zaangażowanie wykonawców i osób odpowiedzialnych za konkretne projekty na wszystkich etapach  procesu jej realizacji oraz tak ważna społeczna akceptacja proponowanych rozwiązań przez władze samorządowe i całą społeczność lokalną.

 Korzyści wynikające z realizacji tej Strategii będą dla powiatu janowskiego bardzo duże zarówno   w sferze  wzbogacenia  infrastruktury społecznej  ale głównie dla  mieszkańców powiatu  których problemy z zakresu pomocy społecznej dotyczą, co oznacza w praktyce, że  są to sprawy ważne dla każdej rodziny  zamieszkałej w powiecie janowskim.

Reasumując można powiedzieć, iż realizacja założonych w Strategii celów i przedstawionych zadań przy zachowaniu wszystkich uwarunkowań przyczyni się do podwyższenia poziomu życia wszystkich mieszkańców powiatu janowskiego

                               Opracował zespół programowy

Powiatowego Centrum Pomocy Rodzinie w Janowie Lubelskim

pod kierownictwem

Pani  Dyrektor mgr Anny Śmit
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�	 Narodowy Spis Powszechny Ludności i Mieszkań. Urząd Statystyczny w Lublinie 2003


�	 Dane urzędowe Powiatowego Urzędu Pracy w Janowie Lubelskim.


�	 Istotną pomocą osobom niepełnosprawnym, wzmacniająca proces przywracania zdrowia  jest stworzenie im możliwości uczestnictwa w turnusach rehabilitacyjnych . Turnusy  te , częściowo finansowane ze środków PFRON  stanowią  aktywną  formę rehabilitacji osób niepełnosprawnych, połączoną z wypoczynkiem .    Program dofinansowywania do pobytu na turnusach  rehabilitacyjnych realizowany jest w powiecie janowskim od 1999 roku i corocznie liczba osób niepełnosprawnych chętnych do odbycia turnusu ( w tym dzieci ) wzrasta .


�	 Przykładem może być tu realizacja  przez Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Janowie Lubelskim programu „Drogowskaz obszar A” finansowanego ze środków PFRON , mającego na celu udzielanie osobom niepełnosprawnym dofinansowania  do kosztów nabycia przedmiotów  ortopedycznych , środków pomocniczych i leczniczych środków technicznych( np. aparaty słuchowe  , protezy , wózki inwalidzkie , materace , pieluchomajtki  itp.). 


�	 Trzeba też zaznaczyć , że z roku na rok  zapotrzebowanie na likwidację barier funkcjonalnych w miejscu zamieszkania osoby niepełnosprawnej wzrasta o czym świadczy liczba corocznie rejestrowanych wniosków  od osób uprawnionych  do tego typu pomocy.
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Pomoc społeczna to opieka społeczna, działalność mająca na celu wspomaganie osób i rodzin w przezwyciężaniu trudnych sytuacji życiowych.


Celem strategicznym pomocy społecznej jest zaspakajanie niezbędnych potrzeb życiowych osób i rodzin oraz umożliwienie im bytowania w warunkach odpowiadających godności człowieka. 


Pomoc społeczna powinna w miarę możliwości doprowadzić do życiowego usamodzielnienia osób i rodzin oraz ich integracji ze środowiskiem. 


Celem pomocy społecznej jest także zapobieganie powstawaniu trudnych sytuacji życiowych osób i rodzin. Rodzaj, forma i rozmiar świadczenia powinny być odpowiednie do okoliczności uzasadniających udzielenie pomocy. Świadczenia pomocy społecznej powinny służyć umocnieniu rodziny. Potrzeby osoby i rodziny powinny zostać uwzględnione, jeżeli odpowiadają celom                i możliwościom pomocy społecznej. 


Świadczenia z pomocy społecznej udzielane są osobom i rodzinom                        w szczególności z powodu:


· ubóstwa,


· sieroctwa,


· bezdomności,


· potrzeby ochrony macierzyństwa,


· bezrobocia,


· niepełnosprawności,


· długotrwałej choroby,


· bezradności w sprawach opiekuńczo-wychowawczych i prowadzenia gospodarstwa domowego, zwłaszcza w rodzinach wielodzietnych i niepełnych,


· alkoholizmu i narkomanii,


· trudności w przystosowaniu do życia po opuszczeniu zakładu karnego, klęski żywiołowej lub ekologicznej.


W związku z powyższym, główne zadania pomocy społecznej na poziomie powiatu można określić następująco:


1. Tworzenie warunków organizacyjnych funkcjonowania pomocy społecznej,                                    w tym rozbudowę niezbędnej infrastruktury socjalnej,


2. Analiza i ocena zjawisk rodzących zapotrzebowanie na świadczenia pomocy społecznej,


3. Pobudzanie społecznej aktywności w zaspokajaniu  niezbędnych potrzeb życiowych osób i rodzin,


4. Świadczenie pracy socjalnej rozumianej jako działalność zawodowa, skierowana na pomoc osobom i rodzinom we wzmocnieniu lub odzyskaniu zdolności do funkcjonowania w społeczeństwie oraz na tworzenie warunków sprzyjających temu celowi,


5. Prowadzenie aktywnej polityki społecznej ukierunkowanej na wielostronną pomoc dzieciom i ich rodzinom, w tym m. in. inicjowanie i koordynowanie realizacji lokalnych programów aktywizowania miejscowej społeczności, organizacji pozarządowych, wolontariuszy.


Realizacja i efektywne wprowadzanie w życie wyznaczonych zadań jest możliwe tylko przy ustawicznych działaniach w dłuższym okresie czasu, poprzez ścisłą, zharmonizowaną współpracę z wieloma innymi podmiotami działającymi na polu pomocy społecznej. 


Potrzebna jest wymiana informacji i wzajemna koordynacja działań Starostwa Powiatowego, Urzędu Miasta i Urzędów Gmin, Powiatowego Centrum Pomocy Rodzinie, Gminnych Ośrodków Pomocy Społecznej, Powiatowego Urzędu Pracy, Komendy Powiatowej Policji, Sądu Rejonowego, Poradni Psychologiczno-Pedagogicznej, stowarzyszeń i organizacji pozarządowych oraz innych instytucji.



Należy również zauważyć, iż istnieje możliwość uwypuklenia się                  w niedalekiej nawet przyszłości zupełnie innych problemów społecznych przez co innych celów i zadań pomocy społecznej. Obecnie mogą one nie występować, bądź występują w bardzo wąskim zakresie i z tego powodu nie są uwzględnione w niniejszym opracowaniu.


Dlatego należy podkreślić, że poniższe opracowanie Powiatowej Strategii Rozwiązywania Problemów Społecznych nie ma postaci opracowania stałego, sztywnego i nie do zmiany. 


Aby realizacja takiej strategii przyniosła pozytywny efekt, wymaga kształtowania i korygowania zgodnie z pojawiającymi się uwarunkowaniami.        Mogą pojawić się również nowe okoliczności finansowe, prawne lub organizacyjne, które pozwolą na rozszerzenie działalności lub zmianę kierunku działań.   


Dlatego też wszystkie problemy społeczne występujące na terenie powiatu powinny być na bieżąco diagnozowane i monitorowane, aby podejmowane działania miały zawsze na celu poprawę warunków życia społeczności lokalnej powiatu janowskiego.


I. Analiza problemów społecznych występujących na terenie powiatu janowskiego


 – Diagnoza


1. Ogólna charakterystyka powiatu janowskiego



Powiat janowski leży w południowo-zachodniej części województwa lubelskiego. Sąsiaduje z powiatami województwa podkarpackiego: stalowowolskim i niżańskim. Powierzchnia ogólna powiatu wynosi 87 534 ha (875,34 km/2).


Powiat janowski pod względem powierzchni ogólnej klasyfikowany jest na 16 pozycji w województwie (na 20 powiatów) – mniejsze są powiaty: świdnicki, rycki, łęczyński i opolski.


Na terenie powiatu janowskiego znajduje się 7 następujących gmin (9 pozycja wraz z powiatami parczewskim i opolskim) oraz 109 inne miejscowości wiejskie:


LP.

Nazwa gminy

Powierzchnia

Liczba mieszkańców



1.

Janów Lubelski

178 km kw.

16,7 tys.



2.

Batorz

70,8 km kw.

3,8 tys.



3.

Chrzanów

70 km kw.

3,5 tys.



4.

Dzwola

203 km kw.

7,1 tys.



5.

Godziszów

102 km kw.

6,8 tys.



6.

Potok Wielki

98,3 km kw.

5,3 tys.



7.

Modliborzyce

153,2 km kw.

7,8 tys.
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Liczba mieszkańców powiatu janowskiego wynosi 50 376 (18 pozycja          w województwie). Struktura demograficzna mieszkańców jest następująca:


· liczba mieszkańców 



50 376


· kobiety 





25 194


· mężczyźni 




25 182


· mieszkańcy w wieku produkcyjnym

27 657


· mieszkańcy w wieku przedprodukcyjnym 
13 852


· mieszkańcy w wieku poprodukcyjnym

 8 867


Udział ludności mieszkających na terenach wiejskich wynosi 75,9 %, natomiast  w miastach 24,1%.


Wskaźnik gęstości zaludnienia w powiecie kształtuje się na poziomie 58 osób na 1 km kw., co jest wskaźnikiem jednym z najniższych w województwie.


W roku 1998 zanotowano ujemny wskaźnik przyrostu naturalnego na 1000 mieszkańców na terenie powiatu wynoszący – 0,4, przy czym dla całego kraju wynosi on + 0,5 , dla terenów miejskich ma on wartość – 0,2, a dla terenów wiejskich + 1,7.



Na terenie powiatu odnotowano równocześnie ujemne saldo migracji wewnętrznych i zagranicznych ludności na 1000 mieszkańców na poziomie – 2,6, co spowodowane jest szczególnie odpływem ludności z terenów wiejskich.


O niskim poziomie  urbanizacji powiatu świadczy mała liczba miast na jego terenie (1) oraz wskaźnik ludności zamieszkującej w miastach na poziomie 24,1%, znacznie odbiegający od wskaźnika krajowego wynoszącego 61,9%. Jednocześnie, wskaźnik ten jest zbliżony do średnich wartości dla innych powiatów w województwie.



W powiecie janowskim  (w 103 sołectwach) działa 9770 gospodarstw rolnych cechujących się dużym rozdrobnieniem. Średnia powierzchnia gospodarstwa wynosi 4,68 ha użytków rolnych, natomiast powierzchnię 10 ha przekracza jedynie 905 gospodarstw.     



 Powiat posiada niewielką ilość zakładów przemysłowych, głównie                  w mieście Janowie. Rozwija się przemysł spożywczy, odzieżowy i maszynowy.


Podstawową gałęzią gospodarki jest rolnictwo .


Dynamicznie rozwija się w ostatnich latach handel, szczególnie placówki               z artykułami spożywczymi oraz małe i średnie przedsiębiorstwa z różnych branż.


Na terenie powiatu janowskiego na koniec 1998  roku zarejestrowane było ogółem podmiotów gospodarczych posiadających osobowość prawną, w tym:


· przedsiębiorstwa państwowe 



3


* spółki z ograniczoną odpowiedzialnością       35 w tym 11 z udziałem kapitału zagranicznego 


· spółki akcyjne 





1


· spółdzielnie 





27


Poziom stopy bezrobocia dla powiatu janowskiego na koniec 1999 roku kształtowała się na poziomie 12,1 %. Niepokojąca jest tendencja wzrostowa liczby bezrobotnych – gdyż wg stanu na koniec 1998 roku liczba ta wynosiła             3 198 osób, a na koniec 1999 roku – 3 768 osób, przy czym osoby z prawem do zasiłku stanowiły 10% ogółu bezrobotnych. 


Liczba zarejestrowanych bezrobotnych na dzień 31.12.2001 r. wynosi  4.264  osoby  z tego :


· kobiety -  1945


· młodzież ( w wieku 15 do 24 lat)  -  1578

· absolwenci  - 327

· mieszkańcy wsi -  3004


Analizując  te dane można stwierdzić, że wskaźnik  bezrobotnych liczony nawet do ogółu mieszkańców naszego powiatu jest  wysoki ( 8,53 % ) a przecież  dane dotyczą osób z tzw. grupy aktywnych zawodowo , zgłaszających  gotowość do podjęcia pracy  czyli bez dzieci do 15 r.ż i bez osób w wieku emerytalnym i starszych , a z tego wynika , że wskaźnik bezrobocia dla naszego powiatu to  prawie  14 % .


Zajmujemy  na razie 20 miejsce w województwie lubelskim , czyli jesteśmy w regionie o bardzo wysokiej stopie bezrobocia , niestety z tendencją  do jego wzrostu .


Bardzo niepokojącym zjawiskiem jest fakt że  tylko  383 osoby  z listy  zarejestrowanych  to bezrobotni z prawem do  zasiłku, a  2534 osoby  to  długotrwale bezrobotni bez prawa do zasiłku od co najmniej 2 lat .


Kolejne wnioski dotyczą niepokojącego zjawiska a mianowicie prawie połowa bezrobotnych to mieszkańcy wsi  w poszczególnych gminach , którzy często w myśl obowiązujących przepisów posiadają status rolnika  (najczęściej jest to przysłowiowy  hektar ) szukają jednak zatrudnienia w ogóle poza rolnictwem lub poszukują dodatkowego  zatrudnienia , a jednocześnie spełniają warunki aby być zarejestrowanym  przez PUP .


Oznacza to również że nasza polska wieś a na pewno wieś lubelska  i janowska niestety ubożeje i nasyca się bezrobotnymi, a to z kolei powiększa rejestry  PUP     (  również tendencja  wzrostowa). 


Tak zwane  ukryte bezrobocie   w rolnictwie  ogarnęło już niestety  bardzo dużo ludzi młodych   , którzy stają się  zaledwie pomocnikami w pracach polowych ,     z reguły nigdzie nie ubezpieczeni bez perspektywy na znalezienie   jakiegokolwiek stałego zatrudnienia  .Praktycznie nie ma też tzw. dwuzawodowców , ponieważ  likwidacja miejsc pracy w mieście objęła w pierwszej kolejności właśnie  rolników. 


Z uwagi na fakt , że na realizację powyższych zadań potrzebne są środki finansowe a te  z roku na rok są coraz bardziej skromne i niewystarczające  - Powiatowy Urząd Pracy w Janowie lubelskim  opracowuje projekty i wnioski  do różnych fundacji i instytucji wspierających  ten problem  aby pozyskiwać pieniądze na te zadania (oczywiście z różnym skutkiem ).


Stan  bezrobotnych na dzień 28.02.2002 r. wyniósł  4402  osoby,  w tym 1994 kobiety , a to oznacza  wzrost   o 0,3  w stosunku do stanu na  ostatni dzień roku 2001.  


Wniosek – w dalszym ciągu utrzymuje się tendencja wzrostowa  i lista bezrobotnych powiększa się  .


Perspektywa zmiany w  dziedzinie  bezrobocia tak dla miasta Janowa jak       i poszczególnych gmin nie jest zależna  tylko od prężnych działań urzędu pracy  ale od wielu innych zewnętrznych czynników  , decyzji i planów nie tylko na szczeblu gminy czy powiatu ale generalnie od  kierunku rozwoju  w Polsce . 


Wynika ona z  planów związanych  z przekształceniami i udoskonaleniami w wielu obszarach naszej gospodarki  , rezultatem  których winno być tworzenie nowych miejsc pracy . 


Nie bez znaczenia  są też  oczekiwania związane z ewentualnym wejściem Polski do Unii Europejskiej , ale jedno jest już pewne -  sytuacja  nie ulegnie poprawie z dnia na dzień .


2. Analiza problemów społecznych


Analizy problemów społecznych dokonano na podstawie danych zebranych       z Ośrodków Pomocy Społecznej z terenu powiatu janowskiego. 



W 1999 roku Ośrodki Pomocy Społecznej z powiatu janowskiego pomocą objęły ogółem 29.035 osób, natomiast wśród przyczyn wystąpienia z prośbą           o pomoc do OPS na pierwszym miejscu jest:


1. niepełnosprawność 6.458 - (12,6 %),


2. ubóstwo i bezrobocie – 5895 (11,5 %),


3. bezradność –865 (1,7 %).


Dane przedstawia poniższy wykres:
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W 2000 roku pomocą finansową oraz pracą socjalną ośrodki w powiecie janowskim objęły 18.812 osób. Wśród przyczyn wystąpienia z prośbą o pomoc na pierwszy plan wysuwa się:


1. niepełnosprawność łącznie z osobami korzystającymi z dofinansowania PCPR z funduszu PFRON – 6.462 rodzin (12,7 %)


2. bezrobocie  i ubóstwo – 2.519 (4,93 %) ,


3. bezradność w sprawach opiekuńczo-wychowawczych – 666- (1,3 %).


Zestawienie przyczyn zgłaszania się do OPS prezentuje poniższy wykres.
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W 2001 roku liczba osób korzystających z pomocy społecznej zmniejszyła się          i wyniosła 9.540 osób, gdzie na pierwszym miejscu jest:


1. ubóstwo i bezdomność (5,12 %),


2. niepełnosprawność (3,05 %),


3. dożywianie dzieci (4,0 %)


4. bezradność w sprawach opiekuńczo-wychowawczych (1,28 %).


Szczegółowe zestawienie danych przedstawia poniższy wykres.
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Tendencję malejącą liczby osób korzystających z pomocy społecznej można wytłumaczyć w dwojaki sposób. Po pierwsze jest to efekt ogólnych tendencji gospodarczych i politycznych. Po drugie ostatnie lata przyniosły szereg zmian w ustawie o pomocy społecznej i ustawie o zatrudnieniu i przeciwdziałaniu bezrobociu, które przyczyniły się do zmiany struktury klientów Ośrodków Pomocy Społecznej.


Ważnym czynnikiem było wprowadzanie zmian do kryterium jakie powinna spełniać osoba ubiegająca się o pomoc, czego skutkiem stało się zawężenie kręgu środowisk kwalifikujących się do pomocy materialnej.
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Z powyższej diagnozy środowiska wynika, że na terenie powiatu janowskiego jest wiele rodzin mających problemy wychowawcze ze swoimi dziećmi , ale też wiele dzieci mających bardzo nieodpowiedzialnych rodziców, często nadużywających alkoholu i przemocy wobec swoich bliskich, nie potrafiących wskazać swoim dzieciom właściwej drogi w życiu, pomagać w nauce czy            w rozwiązywaniu problemów. W efekcie dzieci te mają trudny start w dorosłe życie nie znając wzorców właściwego postępowania wchodzą w konflikt              z prawem. 


W chwili obecnej na terenie powiatu janowskiego nie ma żadnej placówki wsparcia lub świetlicy.

Z diagnozy środowiska wynika również, że na terenie powiatu janowskiego jest ponad 5.692 osób niepełnosprawnych  ( w tym dzieci i dorośli – szczegółowy wykaz przedstawia tabela poniżej). 


Przyjmując charakterystyczny dla naszego środowiska 5-osobowy model rodziny statystycznie co druga rodzina opiekuje się osobą niepełnosprawną.  


CHARAKTERYSTYKA   OSÓB    NIEPEŁNOSPRAWNYCH Z TERENU POWIATU JANOWSKIEGO


(DANE POCHODZĄ Z GMINNYCH OŚRODKÓW POMOCY SPOŁECZNEJ)


LP

GMINA

L. OSÓB

OS.NIEPEŁNO-


SPRAWNE

W TYM DZIECI

PROBLEMY 


LOKOMOCYJNE













DOROŚLI

DZIECI



1.

Janów Lub.

16.700

1.976

384

148

39



2.

Modliborzyce

  7.800

1.162

202

90

64



3.

Dzwola

  7.100

403

76

33

17



4.

Godziszów

  6.800

610

294

34

29



5.

Potok Wielki

  5.300

699

90

136

23



6.

Batorz

  3.800

489

84

34

10



7.

Chrzanów

  3.500

353

55

41

2





Razem

51.000

5.692

985

       516              

180









            11,16%

21,36%







W środowisku lokalnym zarówno wśród rodzin dysfunkcyjnych zagrożonych patologią oraz opiekujących się osobą niepełnosprawną jak też wśród pracowników powołanych do niesienia pomocy, istnieje niski poziom wiedzy o prawdziwych źródłach problemów rodzinnych, aktualnych rozwiązaniach prawnych, przysługujących prawach i uprawnieniach, ulgach, instytucjach niosących pomoc czy stowarzyszeniach, co zamyka  możliwości rozwoju osób pokrzywdzonych przez los.


Problem tkwi w braku dostępu osób do informacji w środowiskach lokalnych.


Do chwili obecnej na terenie Powiatu Janowskiego nie ma  punktu obsługi informacyjnej, ani też ludzi posiadających kompleksową i fachową wiedzę na temat możliwości pomocy. Zaś dziennie potrzebuje informacji i porad  ok. 50 osób, potwierdzają to bardzo dokładnie nasze statystyki.


Aby wskazać perspektywy rozwoju i poprawy życia rodzin planujemy powołać                  i wyszkolić zespół kadry pomocy społecznej w gminach i wyposażyć ją                    w najnowocześniejsze środki i sprzęt przekazywania informacji w celu szybkiego dostępu do odpowiedniej wiedzy interdyscyplinarnej  i zdobycia informacji potrzebnej osobom zwłaszcza w środowiskach wiejskich. 



Dokonana szczegółowa inwentaryzacja powiatu pod kątem analizy występujących w nim problemów społecznych oraz próba ustalenia związków przyczynowo-skutkowych determinujących ich natężenie na jego terenie jest podstawą do wyznaczenia niniejszą strategią działań, które należy uznać za niezbędne w kierunku przeciwdziałania istniejącemu stanowi rzeczy,                     a przynajmniej złagodzenia negatywnych konsekwencji tych problemów.


Istnieją różne przyczyny dysfunkcji rodzin i występujących problemów społecznych, przy czym w wielu rodzinach przyczyny te kumulują się. Znaczna część występujących problemów jest spowodowana trudnościami                           z zaadaptowaniem się wielu rodzin do przemian społeczno-gospodarczych             w Polsce. Nowe warunki ustrojowe dla wielu rodzin są wyzwaniem, z którym nie potrafią sobie poradzić. Dodatkowo, wyjątkowo trudna sytuacja na rynku pracy, implikuje trudności wielu rodzin i w konsekwencji wpływa na poziom życia mieszkańców powiatu. 



Wynika z tego konieczność podjęcia wielu działań systemowych wspierających te rodziny w rozwiązywaniu ich problemów. 


Takim planem działań dla powiatu janowskiego jest opracowana strategia, realizacja której ma na celu rozwiązanie problemów społecznych występujących na terenie powiatu


II. Program działania


1. PORADNICTWO SPECJALISTYCZNE, TERAPIA RODZINNA               I USŁUGI SOCJALNE.

Jednym z zadań pomocy społecznej, określonym w art. 10a pkt4 ustawy o pomocy społecznej, jest organizowanie i prowadzenie specjalistycznego poradnictwa, w tym rodzinnego dla rodzin naturalnych i zastępczych, a także terapii rodzinnej. Taka forma pomocy ma wspomagać osoby i rodziny w przezwyciężaniu trudności, których nie są w stanie pokonać wykorzystując własne środki, możliwości i uprawnienia, a w dalszej perspektywie eliminować sytuacje rodzące zapotrzebowanie na pomoc finansową.


Ustawa o pomocy społecznej wyraźnie określa krąg osób, które mogą korzystać z tego rodzaju usługi. Mówi o tym art.23 ust.3: „Osobom i rodzinom [...] może zostać udzielona pomoc[...] bez względu na kryterium dochodowe określone w art.4 ust.1. Widzimy tu, iż każda osoba wymagająca specjalistycznego poradnictwa  może korzystać z usług instytucji pomocowych. Dlatego możemy założyć, ze placówka nasza będzie świadczyć usługi dla wszystkich mieszkańców powiatu janowskiego tj. około 50.000 osób.



Nie zawsze świadczenie czysto finansowe jest rozwiązaniem na czas dłuższy, często wskazanie sposobu wyjścia z trudnej sytuacji, wspieranie radą, szczególnie w pierwszym etapie tego procesu, może okazać się bardziej przydatne i trwałe. Brak bowiem wsparcia w odpowiedniej chwili może prowadzić do dalszych powikłań w życiu tych osób w postaci utraty wiary we własne siły, a w konsekwencji do bezradności i utrwalania postaw patologicznych oraz powiększania grupy osób korzystających z pomocy materialnej.



Jednak aby ta forma pomocy była skuteczna muszą być spełnione również pewne uwarunkowania.


Z jednej strony – gotowość osoby do podjęcia wysiłku, odpowiednie predyspozycje osobowościowe, sprzyjające warunki społeczne w środowisku zamieszkania.


Z drugiej strony – odpowiednio przygotowany pracownik socjalny, jako osoba pierwszego kontaktu z osobą potrzebującą wsparcia.



Ten drugi aspekt niesie za sobą szeroką problematykę z zakresu znajomości, przez pracownika socjalnego, przepisów prawnych z pomocy społecznej, elementów psychologii, psychiatrii, terapii uzależnień, pedagogiki, socjologii i innych dziedzin nauki.  Mówi o tym zadanie zapisane w ustawie          o pomocy społecznej w art.10a ust.8 i 9: „ zapewnienie szkolenia i doskonalenia zawodowego kadr pomocy społecznej  z terenu powiatu” oraz „doradztwo metodyczne dla ośrodków pomocy społecznej i pracowników socjalnych”.


Dlatego niezbędne jest stworzenie mechanizmów wspierających pracownika socjalnego, poprzez ośrodek  pomocy specjalistycznej zatrudniający specjalistów, którzy pomogą w terenie jak również będą służyli pomocą „ambulatoryjną” w miejscu stałej pracy. Przez tego rodzaju pracę specjalistyczną pomoc będzie dostępna zarówno dla pracowników socjalnych jak i dla ich podopiecznych. 



Oprócz wspierania pracowników socjalnych i ich podopiecznych w terenie, niewątpliwie należy brać pod uwagę konieczność organizowania specjalistycznego wsparcia dla osób ze środowiska janowskiego. Szczególnie pilna sprawą wydaje się być zorganizowanie ośrodka interwencji kryzysowej dla dorosłych oraz rozwinięcia działalności interwencyjnej na rzecz krzywdzonych dzieci. Sprawdzoną i wartą podjęcia formą pomocy jest „telefon zaufania”.


Te i inne formy wsparcia mogą współistnieć w powiatowym centrum pomocy rodzinie jako punkt lub zespół poradnictwa specjalistycznego.



Założenia pracy Zespołu:



Opierając się na teorii kryzysu, przyjęliśmy następujące założenia:


· kryzys ma wymiar egzystencjalny, jest związany nieodłącznie z życiem człowieka,


· kryzys ma także wymiar subiektywny: staje się nim to, co dany człowiek przeżywa jako obciążające i łamiące jego równowagę psychiczną. Mogą to być zarówno nagłe obciążenia, jak i przewlekłe stresy, wydarzenia uznawane za pozytywne, jak i negatywne,


· kryzys oznacza zawsze zarówno niebezpieczeństwo porażki, jak i szansę na zmianę, rozwój i poprawę jakości życia,


· kryzys obejmuje jednostkę wraz z jej najbliższym otoczeniem,


· kryzys analizuje się w powiązaniu z aktualnym etapem rozwoju i aktualna sytuacją życiową,


· reakcje kryzysowe mają swoją specyficzną dynamikę,


· kryzys to złożona całość, na którą składają się: sytuacja, osoba w tej sytuacji i system,


· w diagnozie kryzysu szukamy odpowiedzi na pytanie, jak to się dzieje, że konkretny człowiek, w tym momencie swojego życia znalazł się w kryzysie,


· pomoc musi nastąpić szybko, aby można było konstruktywnie wykorzystać związaną z kryzysem szansę pozytywnej zmiany w życiu.


Podstawowe elementy działania Zespołu:


· intensywna, swobodna rozmowa,


· słuchanie i towarzyszenie osobie w kryzysie,


· porządkowanie chaosu uczuć i emocji, możliwość odreagowania negatywnych emocji i ich bezpiecznego ujawnienia,


· porządkowanie i załatwianie codziennych problemów, ważnych w sytuacji kryzysu,


· przerywanie ewentualnej izolacji osoby w kryzysie,


· ułatwianie dostępu do pomocy materialnej z właściwych instytucji.


Komponenty działalności merytorycznej Zespołu i jego usytuowanie przedstawia  poniższy wykres:  
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2.INTERWENCJA KRYZYSOWA

Na interwencję kryzysową składają się różne formy pomocy, które zależą od przyczyn wywołujących kryzys. Może to być pomoc psychologiczna, medyczna, socjalna czy prawna, której celem jest zawsze przywrócenie równowagi człowieka po krytycznym wydarzeniu życiowym. 


Najczęściej chodzi tu o zapewnienie wsparcia emocjonalnego, zredukowanie lęku oraz stworzenie sytuacji dającej poczucie bezpieczeństwa i opiekuńczości.


Generalnie rzecz biorąc, interwencja w kryzysie musi mieć charakter praktyczny. Powinna ona:


· udzielić wsparcia emocjonalnego, ułatwiającego odreagowanie przykrych przeżyć i negatywnych emocji,


· skonfrontować z rzeczywistością problem do rozwiązania,


· dokonać oceny już podejmowanych sposobów radzenia sobie,


· stworzyć plan działania,


· być niezwłoczna po wydarzeniu,


· intensywna w kontaktach.


Jedną z form rozwiązania trudnych sytuacji życiowych jest specjalnie do tego celu powołana placówka zwana ośrodkiem interwencji kryzysowej. Ośrodek taki proponuje następujące formy pomocy:


· kontakt telefoniczny,


· bezpośredni kontakt w ośrodku poprzez  pomoc ambulatoryjną psychologiczną, prawną i socjalną,


· interwencja w miejscu zamieszkania czy przebywania osoby w kryzysie (mieszkanie, dom pomocy, zakład pracy),


· pomoc stacjonarna (miejsce do zatrzymania się na kilka do kilkunastu dni np. dla bitych dzieci, kobiet, osób narażonych na agresję).


W codziennej praktyce rozwiązywania sytuacji kryzysowych występują bardzo różnorodne, pod względem przyczyn i form manifestowania, zachowania, stąd wynika potrzeba współdziałania z innymi placówkami specjalistycznymi jak np. Poradnia Zdrowia Psychicznego, Szpital, Poradnia Psychologiczno-Pedagogiczna, jak również z organizacjami pozarządowymi.  


Ośrodek Interwencji Kryzysowej  zajmuje się głównie następującymi problemami:


· kryzysy rodzinne (przemoc w rodzinie, kryzys małżeński),


· kryzysy psychiatryczne, uzależnienia (alkohol, narkotyki),


· kryzysy psychospołeczne (kłopoty finansowe, bezrobocie, bezradność, samotność, trudności mieszkaniowe, konflikty z sąsiadami),


·  kryzysy sytuacyjne (żałoba, utrata mienia). I inne.


Czas pracy Ośrodka uzależniony jest m.in. od częstotliwości zgłoszeń w określonych dniach tygodnia i porach doby. Uwzględniać należy również możliwość kadrowego zabezpieczenia całego czasu pracy. Należy zakładać, że w pierwszym etapie Ośrodek będzie czynny w godzinach od 8.00 do 20.00 we wszystkie dni tygodnia a w dalszej perspektywie w systemie całodobowym.


Do niezbędnych pracowników Ośrodka należy zaliczyć:


a) psychologa,


b) pracownika socjalnego,


c) pielęgniarkę psychiatryczną,


d) pedagoga,


e) prawnika,


f) pracownika obsługi.


Dla potrzeb Ośrodka niezbędne są pomieszczenia:


a) gabinet lekarsko-psychologiczny,


b) pomieszczenie socjalne personelu,


c) pokój hotelowy dla kobiet,


d) pokój hotelowy dla mężczyzn,


e) pokój hotelowy dla dzieci,


f) łazienka z prysznicem,


g) kuchenka,


h) pralnia, suszarnia, magazyn art. chemicznych, pościel, odzież.   


Ratyfikowana przez Polskę w roku 1991 Konwencja o Prawach Dziecka wywołuje potrzebę stworzenia mechanizmów zabezpieczenia jej realizacji. W pierwszym rzędzie potrzebne są działania popularyzatorskie, zmieniające świadomość społeczną w kwestii praw dzieci, a następnie tworzenia warunków do tego aby prawa dzieci mogły być respektowane. 


Dlatego też powołany Ośrodek powinien koncentrować się głównie na zapobieganiu krzywdzenia dzieci w rodzinie bądź w placówkach opiekuńczo-wychowawczych oraz na podejmowaniu interwencji wszędzie tam gdzie łamane są prawa dzieci.



Określając charakter ośrodka działającego na rzecz dzieci formułuje się następujące cele i zadania:


1. podejmowanie działań interwencyjnych gdy dzieci są maltretowane fizycznie, psychicznie, zaniedbywane wychowawczo i socjalnie, molestowane i wykorzystywane seksualnie.


2. Podejmowanie działań mediacyjnych w sytuacjach uwikłania dzieci w konflikty dorosłych. Dotyczy to m.in.:


· krzywdzenia dzieci w sytuacji rozwodowej,


· konfliktów między pracownikami placówek opiekuńczo-wychowawczych.


3. podejmowanie obrony dzieci źle traktowanych w placówkach opiekuńczo-wychowawczych oraz innych dzieci upokarzanych z powodu upośledzenia umysłowego lub innej niepełnosprawności.


Pracownicy Ośrodka posługują się następującymi formami pracy:


a) prowadzenie rozmów ze skłóconymi małżonkami i organizowanie dla nich spotkań madiacyjnych,


b) prowadzenie rozmów z dziećmi (wywiady w szkole, przedszkolu, środowisku), wyjaśniających ich trudną sytuację w rodzinach rozwodzących się,


c) organizowanie spotkań dziecka z rodzicem (po rozwodzie) nie sprawującym bezpośredniej opieki,


d) prowadzenie badań psychologicznych i obserwacji pedagogicznych dzieci,


e) opiniowanie sytuacji rodzinnej dziecka na potrzeby Sądu Rodzinnego,


f) udział w rozprawach sądowych,


g) pozyskiwanie do współpracy młodzieżowych grup wspomagających popularyzację praw dziecka,


h) ścisła współpraca z Sadem Rodzinnym, Policja, Pomocą Społeczną i władzami oświatowymi.


Dla zabezpieczenia realizacji zadań Ośrodka należy zatrudnić:


psychologa, pedagoga, pracownika socjalnego, prawnika, pracownika obsługi.


Ośrodek wymaga niezbędnych środków na opłacenie specjalistów i pokrycie wydatków rzeczowych. Środki te winny być planowane w ramach budżetu Centrum Pomocy Rodzinie.


 a) TELEFON ZAUFANIA


 
Ta forma staje się coraz bardziej powszechna w wielu środowiskach społecznych. Korzystają z niej osoby, które chcą uniknąć osobistego, bezpośredniego kontaktu z doradcą. Chcą być anonimowe. 


Telefon zaufania, jako instytucja w pełni szanuje to prawo ludzi szukających wsparcia. Szukanie takiej formy pomocy implikują najczęściej sytuacyjne kryzysowe danej osoby.


Przykładowo mogą to być:


· konflikt: rodzice – dzieci, uczniowie – nauczyciele,


· kłopoty uczuciowe: zawód miłosny, zdrada, kłótnie małżeńskie,


· kryzysy psychiatryczne: próby samobójcze, myśli prześladowcze,


· kryzysy sytuacyjne: pogrzeb, pożar inne klęski żywiołowe, przewlekła choroba, kalectwo,


· niespodziewana ciąża: w rodzinie wielodzietnej, ciąża uczennicy,


· choroba weneryczna: AIDS, HIV,


· narkomania, alkoholizm (nieletnich),


· inne nieoczekiwane sytuacje kryzysowe.


Wobec tak bogatej problematyki, osoby obsługujące telefon muszą być specjalistami najwyższej klasy. Przede wszystkim muszą reprezentować odpowiednie walory osobowościowe: odpowiedni ton głosu, życzliwość, chęć pomocy, umiejętność szybkiej oceny sytuacji a ponadto posiadać wykształcenie psychologiczne lub pedagogiczne.


3.SZKOLENIE I DOSKONALANIE PRACOWNIKÓW POMOCY SPOŁECZNEJ


Poziom świadczonej pomocy społecznej i usług oprócz niezbędnych środków finansowych, zależy też od wiedzy i umiejętności osoby świadczącej tę pomoc czyli od pracownika socjalnego.


Przy stale rozszerzającym się wachlarzu zadań, ta strona pracy staje się coraz ważniejsza. Bowiem oprócz znajomości przepisów dotyczących udzielenia świadczeń pieniężnych, trzeba posiadać wiedzę z różnych dziedzin życia rodzinnego i różnego rodzaju patologii społecznych.


Na podstawie przeprowadzonych badań, wiadomo, że największą trudność w codziennej pracy socjalnej stanowi brak wiedzy dotyczącej przyczyn ubiegania się o pomoc. I tak w układzie rangowym występują:


1. Alkoholizm


2. Narkomania


3. Bezradność w sprawach wychowawczych


4. Ubóstwo


5. Bezrobocie


6. Trudności w przystosowaniu się do życia po opuszczeniu zakładu karnego, placówki opiekuńczo-wychowawczej.


W dalszej kolejności brak stosownej wiedzy dotyczy: niepełnosprawności, długotrwałej choroby, sieroctwa i potrzeby ochrony macierzyństwa.



Ten niedostatek wiedzy bardzo wyraźnie wskazuje na bezzwłoczne jej uzupełnienie. Kiedy zapytano respondentów o tematykę najpilniejszych szkoleń, które mogliby odbywać na 1-2 dniowych kursach wskazali na potrzebę poszerzenia swojej wiedzy w następującym zakresie:


1. Sposoby rozwiązywania konfliktów (mediacje, negocjacje),


2. Pomoc osobom upośledzonym umysłowo i zaburzonym psychicznie,


3. Przepisy prawne dotyczące pomocy społecznej,


4. Pomoc pedagogiczna rodzinom niewydolnym wychowawczo,


5. Alkoholizm,


6. Przepisy prawne dotyczące rodziny (władza rodzicielska, rozwód),


7. Przemoc w rodzinie,


8. Elementy psychologii człowieka dorosłego i socjologii rodziny,


9. Narkomania,


10. Trudności wychowawcze w okresie dorastania,


11.  Prawa dzieci w rodzinie i w szkole.


Z powyższego układu tematów wynika pilne zapotrzebowanie na dokształcanie w zakresie technik rozwiązywania konfliktów międzyludzkich oraz wiedzy dotyczącej pomocy osobom upośledzonym i umysłowo zaburzonym.


Zaraz po tym wskazuje się na potrzebę głębszego poznania przepisów prawnych obowiązujących w pomocy społecznej. Trzeba tutaj dodać, że w ostatnim okresie przepisy te dość często są nowelizowane i ten fakt sprawia trudność szczególnie nowozatrudnionym pracownikom socjalnym.   


W dalszej kolejności planują się tematy związane z patologią podmiotów ubiegających się o pomoc społeczną.



Biorąc powyższe pod uwagę należy przewidzieć, raczej monotematyczne, szkolenia, nie wykluczając dotychczasowych form podnoszenia kwalifikacji (studia, specjalizacje).



Zajęcia na kursach, wykłady i ćwiczenia będą prowadzone przez specjalistów zatrudnionych w Centrum oraz osoby zapraszane z zewnątrz.


Wskazane jest aby w programie szkoleń przewidywać warsztaty prowadzone przez doświadczonych praktyków pomocy społecznej. Skuteczność kształcenia podniesie stosowanie zasady, że każde szkolenie winno kończyć się testem sprawdzającym, a w przypadku pozytywnej oceny, wydaniem stosownego zaświadczenia.



Dla potrzeb szkoleniowych przewiduje się uruchomienie „małej poligrafii”, która zabezpieczy uczestników w niezbędne materiały. Należałoby przyjąć zasadę, że z każdego kursu powstaną materiały pomocnicze zawierające treść wykładów oraz odpowiedzi na pytania nurtujące pracowników w terenie.


4. OSOBY STARSZE I PRZEWLEKLE SOMATYCZNIE CHORE


– DOMY POMOCY SPOŁECZNEJ


Pomoc społeczna jest definiowana jako działalność, której celem jest zaspokojenie potrzeb życiowych osób i rodzin oraz umożliwienie im bytowania w warunkach odpowiadających godności człowieka.


Z wielu istotnych powodów podstawowymi zasadami działania pomocy społecznej powinny być:


· pozostawienie osoby wymagającej pomocy w dotychczasowym środowisku tak długo, jak to jest możliwe,


· stosowanie aktywnych form pomocy,


· upodmiotowienie pomocy polegające na współudziale i współuczestnictwie w niej podopiecznego.


Nie zawsze jednak jest możliwe zorganizowanie na odpowiednim poziomie         i w odpowiednim zakresie opieki w środowisku rodzinnym bądź lokalnym. Jedynym rozwiązaniem staje się wówczas umieszczenie  w domu pomocy społecznej. 


Domy pomocy społecznej zapewniają kompleksowe zaspokojenie potrzeb mieszkańców, a w szczególności:


1. Miejsce zamieszkania wyposażone w niezbędne sprzęty, pościel oraz środki utrzymania higieny osobistej.


2. Odzież i obuwie.


3. Wyżywienie w ramach obowiązujących norm żywieniowych, a także dietetycznych, zgodnie ze wskazaniami lekarza.


4. Opiekę lekarską i pielęgniarską, włączając w to karmienie, ubieranie, mycie       i kąpanie osób, które nie mogą samodzielnie wykonywać tych czynności.


5. Zabiegi lecznicze usprawniające.


6. Leki i środki opatrunkowe zalecane przez lekarza.


7. Terapię zajęciową, a także dobrowolny udział w pracach na rzecz domu.


8. Dostęp do kultury i rekreacji.


9. Spokój i bezpieczeństwo na terenie domu.


Celem więc każdego domu jest:


· zapewnienie pomocy w czynnościach codziennego życia,


· wsparcie w sytuacjach trudnych życiowo, wywołanych samotnością lub ograniczeniem sprawności,


· tworzenie wspólnoty ludzi żyjących w jednym domu,


· integracja z innymi mieszkańcami, wymiana pomocy i świadczeń.


Powstanie wspólnoty mieszkańców prowadzi do przełamywania izolacji, tworzenia więzi emocjonalnych i kontaktów osób mających podobne zainteresowania, wyeliminowania anonimowości ze stosunków sąsiedzkich.



Negatywną stroną jest fakt, że dom pomocy jako instytucja bardzo ogranicza prywatność swoich mieszkańców. Stresująca jest w tych warunkach sama świadomość utraty samodzielności życiowej i możliwości decydowania         o swoim życiu.


Poza tym sposób organizacji życia wewnętrznego domu sprawia, że mieszkańcy mają bardzo mało obowiązków, natomiast bardzo dużo czasu wolnego.



Życie w domu pomocy społecznej ogranicza więc także codzienną aktywność mieszkańców. Mają zapewnioną opiekę, jedzenie, warunki egzystencji. Powoli przyzwyczajają się  do tego, że zaspokajane są ich najważniejsze potrzeby. Potrzeby wyższe zanikają. Mieszkańcy pozbawieni aktywności, możliwości decydowania stają się ubodzy emocjonalnie i społecznie.



Aby ten stan zmienić, personel domu pomocy społecznej musi:


· uświadomić sobie istnienie tego problemu,


· wyrazić chęć zmian,


· mieć możliwości i warunki do dokonania tych zmian,


· znać i wprowadzać w życie odpowiednie dla mieszkańców metody terapii.


Strategia rozwoju Domu Pomocy Społecznej w Janowie Lubelskim


1. Budynki Domu Pomocy Społecznej  są dwukondygnacyjne, w bloku I,IV, V, VI i VII brakuje wind. Konieczny jest ich montaż, w celu ułatwienia komunikacji osobom niepełnosprawnym, a szczególnie tym, którzy mieszkają na I piętrze i mają trudności w poruszaniu się. Windy umożliwią osobom niepełnosprawnym swobodne poruszanie się po całym budynku, umożliwią korzystanie wszystkim mieszkańcom  ze stołówki oraz działki rekreacyjnej.


Koszt realizacji – 480.000 zł  -   termin realizacji  -  2005r.


2. Podłączenie części budynku VII do systemu alarmowo-przeciwpożarowego. System taki pozwala na zapewnienie poczucia bezpieczeństwa w budynku zbiorowego zamieszkania, szczególnie przez osoby starsze i chore.


Koszt realizacji – 35.000 zł  -  termin realizacji  -2002r.


3.Wyremontowanie parteru budynku VII i adaptacja obecnych warsztatów na pokoje mieszkalne celem stopniowej likwidacji pokoi wieloosobowych oraz przemieszczanie kolejnych osób do budynku hotelu.


Koszt realizacji – 50.000zł  -  termin realizacji  -2003r.


4.Rozbudowa i zwiększenie ilości łazienek i toalet w związku z adaptacją obecnych warsztatów na pokoje mieszkalne. 


Koszt i termin realizacji – j.w.


      5.Sukcesywne znoszenie barier architektonicznych przez budowę kolejnych podjazdów do bloku IV i VI.


Koszt realizacji – 5.000 zł   -     termin realizacji  -2003r.


     6. Celem strategicznym Domu na najbliższe lata jest podnoszenie jakości świadczonych usług. Dotyczy to świadczenia opieki kompleksowej, gdzie kryterium rozróżniającym rodzaj udzielanej pomocy jest zakres samodzielności mieszkańca. Działalność merytoryczna oparta jest na pracy zespołów opiekuńczo-terapeutycznych, które dokonują oceny potrzeb mieszkańców  uwzględniając ich możliwości psycho-fizyczne.


Aby Dom świadczył usługi zgodnie z ustawą o pomocy społecznej i wymaganym standardem niezbędna jest zmiana w planowaniu obsady kadrowej (m.in. planuje się zwiększyć zatrudnienie na stanowisku psychologa, 2 etaty opiekunek, 1 etat rehabilitanta oraz zmianę finansowania usług medycznych i pielęgniarskich).


7. Zorganizowanie działań wolontariuszy, którzy odwiedzaliby wybranych przez pracownika socjalnego pensjonariuszy poświęcając im 1-2 godziny tygodniowo.


Uzasadnienie: na podstawie obserwacji organizacji funkcjonowania Domu oraz obserwacji zachowań pensjonariuszy i rozmów z nimi przeprowadzono analizę kulturową i sformułowano następujące wnioski:


· dla większości pensjonariuszy, w momencie umieszczenia w instytucji wbrew ich woli, życie traci sens,


· pensjonariusze nie mają w pełni zaspokojonych następujących potrzeb: wypowiadania się, bycia wysłuchanym, bycia rozpoznawanym, bycia uznanym, bycia użytecznym.


8.Zorganizowanie sieci usług mieszkańcom ze środowiska, w tym szczególnie osobom starym i samotnym. Wielu starszych mieszkańców ma trudności w prowadzeniu swojego gospodarstwa lub nie ma zapewnionej opieki w ciągu dnia. W związku z tym DPS w Janowie Lubelskim może zabezpieczyć te potrzeby. Wśród oferowanych usług mogą być:


usługi transportowe, pielęgnacyjne, rehabilitacyjne, sprzedaż obiadów, usługi terapeutyczne, usługi socjalne i porządkowe.


9.Zorganizowanie na terenie DPS oddziału dziennego pobytu dla osób starszych i przewlekle somatycznie chorych.


Dzięki tej formie działalności  wiele osób miałoby zapewnioną opiekę w ciągu dnia i jak najdłużej mogliby pozostawać we własnym środowisku.


Wszystkie usługi na rzecz osób ze środowiska są bardzo potrzebne,                       a szczególnie będą zasadne w sytuacji planowanego ponoszenia odpłatności za pobyt mieszkańca w DPS przez gminę i rodzinę. wówczas koszty ponoszone przez gminę za świadczenie usług w domu klienta lub w oddziale dziennego pobytu będą niewspółmierne do pełnych kosztów utrzymania mieszkańca            w Domu Pomocy Społecznej.


 5. DZIECKO I RODZINA W SYSTEMIE POMOCY SPOŁECZNEJ


Dziecku- jako najmłodszemu i najsłabszemu członkowi naszego społeczeństwa należy się specjalna opieka i ochrona. Uznając niezbywalne prawo do życia wszystkich ludzi, należy przestrzegać prawnej ochrony życia ludzkiego od poczęcia aż do naturalnej śmierci.  


Naturalnym miejscem wychowania dzieci i opieki nad nim jest dom rodzinny. Jednak konieczność podejmowania pracy przez oboje rodziców oraz potrzeby edukacyjne dzieci wskazują na konieczność instytucjonalnego wsparcia rodziców w wypełnianiu funkcji edukacyjnej i socjalizacyjnej. Szczególnie konieczne jest wsparcie  rodziny w środowiskach zaniedbanych. Zwłaszcza w sytuacji rodzin rolniczych, w okresie prac polowych rodziców, niezbędne jest zapewnienie fachowej opieki nad dziećmi.



Ważnym elementem opieki, a zarazem wychowania i edukacji są środowiskowe świetlice dla dzieci i kluby młodzieżowe oraz pracownie specjalistyczne wraz z urządzeniami sportowo-rekreacyjnymi.



Dlatego też konieczne wydaje się utworzenie świetlicy socjoterapeutycznej. Przeznaczona byłaby ona dla dzieci w wieku szkolnym pochodzących z rodzin wielodzietnych, ubogich i patologicznych (alkoholizm, przestępczość, przemoc). Celem pracy świetlicy jest pomoc wychowankom          w rozwiązywaniu trudności życiowych i rodzinnych, wdrażanie ich do przestrzegania zasad życia społecznego, kształtowanie właściwego stosunku do nauki i pracy, podnoszenie poziomu kultury osobistej oraz eliminowanie zaburzeń zachowania.


W świetlicy dzieci mają możliwość uczenia się, odrabiania lekcji, rozwijania swoich zainteresowań i umiejętności uczestnicząc w różnego rodzaju zajęciach, np. komputerowych, teatralnych, sportowych, plastycznych, muzycznych, językowych. Ważne jest prowadzenie warsztatów terapeutycznych oraz zajęć         z profilaktyki uzależnień. Świetlica może pracować metodą społeczności terapeutycznej. W czasie ferii zimowych i wakacji można organizować                są zimowiska, kolonie i półkolonie, w ciągu roku  wycieczki w najciekawsze zakątki kraju, imprezy okolicznościowe, jak Mikołajki, Andrzejki, zabawy karnawałowe, dyskoteki, ogniska, kuligi i inne. 


Na szczególną troskę zasługują dzieci opuszczone lub osierocone. Najlepszą formą pomocy dla nich jest umożliwienie wczesnego ich przysposobienia poprzez rodziny zastępcze lub inne formy rodzinnej opieki zastępczej. Działania edukacyjne i popularyzatorskie powinny doprowadzić do pełnego wykorzystania rozwiązań prawnych, które umożliwią wszczęcie postępowania dotyczącego ingerencji, gdy władza rodzicielska jest nienależycie wykonywana.


Harmonogram realizacji zadań;


CELE

DZIAŁANIA



1. Rozwój poradnictwa wspierającego wychowanie i edukację dzieci i młodzieży.


2. Przeciwdziałanie zjawiskom patologii wśród dzieci i młodzieży


3. Pomoc rodzinom w opiece nad osobami niepełnosprawnym, w tym nad dziećmi


4.Zwiększenie udziału osób w szczególności dzieci niepełnosprawnych        w życiu społecznym 


5. Rozwijanie rodzinnych form opieki nad dzieckiem.


6. System pomocy i wparcia oparty o powiatowe centrum pomocy rodzinie jako koordynatora. 




Promowanie nowatorskich programów pomocy psychologiczno-pedagogicznej ukierunkowanych na poradnictwo rodzinne i młodzieżowe oraz wprowadzanie różnorodnych form pomocy rodzinie.


Ograniczenie dostępności do narkotyków i alkoholu wśród dzieci i młodzieży.


Podejmowanie programów profilaktycznych.


Promowanie nowych form poradnictwa młodzieżowego oraz form interwencji pedagogicznej w środowisku otwartym.


Zapewnienie pełnej opieki osobom w szczególności dzieciom niepełnosprawnym z umożliwieniem pozostawienia ich w środowisku rodzinnym.


Wspieranie niepełnosprawnych i ich rodzin poprzez rozwój specjalistycznych usług opiekuńczych.


Rozwój poradnictwa na rzecz rodzin z dzieckiem niepełnosprawnym oraz doskonalenie pracy socjalnej.


Rozszerzenie dostępu rodzin do informacji o różnych formach pomocy i wsparcia.


Tworzenie warunków sprzyjających integracji osób niepełnosprawnych.


Kształtowanie wrażliwości w odniesieniu do słabszych, potrzebujących pomocy i niepełnosprawnych .


Wspieranie lokalnych inicjatyw pomocowych i rozwój wolontariatu.


Usprawnienie warunków pozyskiwania                             i funkcjonowania rodzin zastępczych.


Wspieranie powstawania rodzinnych domów dziecka.


Wspieranie rodzin adopcyjnych oraz rodziców prowadzących rodziny zastępcze.


Współpraca z Sądem Rodzinnym oraz Poradnią Psychologiczno-Pedagogiczną.


Wielozakresowa pomoc z wykorzystaniem wszystkich specjalistów i placówek pomocy istniejących na terenie powiatu.


Koordynacja działań wszystkich instytucji i służb zajmujących się problemem przemocy.



6.USAMODZIELNIANIE I INTEGRACJA  ZE ŚRODOWISKIEM WYCHOWANKÓW OPUSZCZAJĄCYCH RODZINY ZASTĘPCZE I PLACÓWKI OPIEKUŃCZO-WYCHOWAWCZE


Rodziny zastępcze przestają istnieć z mocy prawa w chwili ukończenia przez wychowanka 18 roku życia. Wówczas młodzi ludzie objęci są pomocą mającą na celu ich życiowe usamodzielnienie i integrację ze środowiskiem, ponieważ mimo uzyskania pełnoletności nie są oni przygotowani w pełni do pełnienia wszystkich ról społecznych.


Udzielenie pomocy na usamodzielnienie zależy od indywidualnej sytuacji wychowanka. Udzielana ona jest tym wychowankom, którzy są w trudnej sytuacji materialnej i spełniają ( zarówno oni jak i ich rodzina ) określone obowiązujące  w pomocy społecznej kryteria.


Pomoc pieniężna na usamodzielnienie i pomoc pieniężną na kontynuowanie nauki przysługuje osobie usamodzielnianej, której dochody nie przekraczają 200% kwoty dochodu uprawniającego do świadczeń z pomocy społecznej. Jeśli spełnią ten warunek, powiatowe centrum pomocy rodzinie sprawdza, czy rodzice są w stanie pomóc materialnie swojemu dziecku. Gdy osoba usamodzielniana mieszka nadal lub powraca do dziadków ( zobowiązanych do alimentacji), to wówczas brana jest pod uwagę sytuacja materialna tej rodziny.


Formę  i zakres pomocy ustala się w indywidualnym programie, który opracowuje wyznaczony opiekun wraz z osobą usamodzielnianą. Opiekuna wyznacza PCPR obejmujące swoją działalnością miejsce zamieszkania wychowanka. Opiekunem może być pracownik socjalny lub rodzic zastępczy. Opiekun wraz z wychowankiem przygotowuje indywidualny program usamodzielnienia, w którym wychowanek zamierzający się dalej uczyć musi wskazać, do jakiej szkoły chce uczęszczać, ile lat trwa nauka oraz czy zamierza się kształcić jeszcze w szkole wyższego stopnia. Osobie planującej dalsze kształcenie przysługuje pomoc pieniężna na kontynuowanie nauki. Wypłacana ona jest co miesiąc przez cały okres trwania nauki – nie dłużej jednak niż do 25 roku życia. Pomoc na kontynuowanie nauki przyznawana jest co semestr, po przedłożeniu aktualnego zaświadczenia o dalszej nauce. W przypadku trzykrotnej nieuzasadnionej zmiany szkoły przez wychowanka starosta może odmówić dalszego przyznawania pomocy.


Osobie, która nie zamierza uczyć się dalej i ma już zawód, PCPR powinno udzielić pomocy w znalezieniu pracy. Wszystkim osobom usamodzielnianym należy, w miarę możliwości udzielić pomocy w znalezieniu mieszkania.


Osobom spełniającym określone kryteria dochodowe udzielana jest jednorazowa pomoc pieniężna i pomoc w formie rzeczowej tzw. wyprawka. Wysokość udzielanej pomocy pieniężnej uzależniona jest od tego przez jaki okres czasu wychowanek przebywał w rodzinie zastępczej. Maksymalną wysokość pomocy udziela się osobom niepełnosprawnym. 


W przypadku marnotrawienia pomocy pieniężnej na usamodzielnienie lub braku współdziałania w realizacji indywidualnego programu, starosta może zawiesić przyznanie pomocy, a nawet odmówić jej udzielenia.



Pierwszym krokiem do pełnego usamodzielnienia tych wychowanków byłoby utworzenie systemu mieszkalnictwa chronionego. Ta forma pomocy nie była realizowana wcześniej na terenie powiatu janowskiego. Jednak obecnie kiedy obowiązek usamodzielnienia wychowanków rodzin zastępczych i placówek opiekuńczo-wychowawczych spoczywa na powiecie bardzo wyraźnie zarysowuje się taka potrzeba.


Poprzez te działania można zrealizować następujące cele:


1. Integracja ze środowiskiem wychowanków opuszczających placówki opiekuńczo-wychowawcze i rodziny zastępcze.


2. Zaspokojenie potrzeb mieszkaniowych dla w/w wychowanków.


3. Wspieranie w usamodzielnianiu i przygotowywaniu w/w do powrotu do środowiska.


4. Przełamywanie specyficznego sposobu myślenia (kształtowanie postaw i zachowań prospołecznych).


5. Rozwój aktywności społecznej wychowanka, zwiększenie poczucia odpowiedzialności za swoje życie.


Podmiotami realizującymi powyższe zadanie mogą być:


· Dom Pomocy Społecznej,


· Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie lub inna instytucja samorządowa,


· lokalne organizacje pozarządowe.


Warunkiem rozpoczęcia tej działalności jest:


· opracowanie lokalnego modelu organizacyjnego w zależności od potrzeb gmin i powiatu,


· uzyskanie środków finansowych poprzez fundusze europejskie, budżet samorządowy, sponsoring,


· określenie sposobów kwalifikowania wychowanków,


· przygotowanie mieszkań poprzez wynajem lub zagospodarowanie posiadanych w ramach nie wykorzystanego majątku powiatu,


· ustalenie zasad funkcjonowania i nadzoru.


Powyższe rozwiązanie pozwoliłoby na praktyczną naukę wychowanków radzenia sobie z różnymi problemami, uświadomienie im iż odpowiadają za własne życie i swoje postępowanie, przy jednoczesnym nadzorze ze strony wychowawców.  


7. OSOBY NIEPEŁNOSPRAWNE W SPOŁECZNOŚCI LOKALNEJ 


a) Rehabilitacja zawodowa


Podjęcie pracy przez osobę niepełnosprawną  stanowi ukoronowanie całego  złożonego procesu rehabilitacji zawodowej. Praca bowiem ma dla danej osoby bardzo duże znaczenie nie tylko w wymiarze ekonomicznym, materialnym, ale przede wszystkim  istotny wymiar społeczny .Poczucie przydatności, samodzielności finansowej (nawet częściowej ) i możliwości samorealizacji poprzez pracę jest dla każdej osoby niepełnosprawnej tak samo ważne  a może bardziej jak dla  wszystkich , zdrowych członków społeczeństwa. 


Promocja zatrudnienia osób niepełnosprawnych jest  niemal kluczem do integracji ze społeczeństwem lokalnym zarazem stwarza  możliwość wzajemnego współzawodnictwa z osobą zdrową i w pełni sprawną .



Dzięki zastosowaniu nowych technologii można pokonać  szereg fizycznych i psychologicznych barier, jakie stoją przed  osobami niepełnosprawnymi i umożliwić  większą partycypację nie tylko w samą pracę  ale w inne dziedziny życia .Przykładem może być aktualnie propagowana telepraca i praca wspomagana komputerowo dla niepełnosprawnych ( nawet          w stopniu znacznym ).


Udoskonalona technologia  odgrywa też  dużą rolę  w integracji z regularnym środowiskiem pracy oraz ułatwia  dostęp do szkoleń, różnego rodzaju kursów        i nabywania  umiejętności w innych zawodach  .


Wszystko to winno prowadzić do  lepszej i  pełniejszej aktywizacji zawodowej tej grupy społecznej  czyli do działań zmierzających do  zatrudnienia  tych osób na  stanowiskach dostosowanych i odpowiadających ich niepełnosprawności na otwartym rynku pracy . 


Z uwagi na fakt  , że  problem  bezrobocia  jest dominującym problemem dla Janowa Lubelskiego  i całego  powiatu -  ofert dla niepełnosprawnych na otwartym rynku pracy praktycznie nie  ma. W takim przypadku alternatywą było by zatrudnienie w zakładach  pracy chronionej lub spółdzielczości inwalidów. Niestety nie  ma zakładów pracy chronionej (jedyny  ZPCH w Janowie Lub jest w trakcie likwidacji),  brak też  zakładu  aktywności zawodowej  w naszym  powiecie, nie działa też ani jeden  Warsztat Terapii Zajęciowej dla niepełnosprawnych .


Biorąc pod uwagę  powyższy fakt  jak również  negatywne skutki dla niepełnosprawnych zainteresowanych pracą   należało by poważnie zastanowić się nad możliwością utworzenia  zakładu aktywności zawodowej dla niepełnosprawnych  i przyjąć to zadanie do realizacji w strategii  rozwiązywania problemów społecznych powiatu janowskiego .


.


System rehabilitacji zawodowej osób w znacznym stopniu niepełnosprawnych , w tym  z upośledzeniem  umysłowym - w Polsce  praktycznie dopiero powstaje.    Tylko bardzo niewielki odsetek takich  ludzi ma możliwość pracy  . Faktem jest   , że  zatrudnienie znajdują raczej  niepełnosprawni w stopniu lekkim , po ukończeniu zawodowej szkoły specjalnej  i to bardzo często w dziedzinie  do której zostali wcześniej przygotowani . 


Aby dać szansę  zaistnienia tym  niepełnosprawnym w roli pracownika oraz aby otworzyć przed nimi możliwość ogólnego i społecznego rozwoju w warunkach środowiska pracy , ale również aby prawa człowieka w tej dziedzinie nie były pustym frazesem – Polskie Stowarzyszenie na Rzecz Osób                      z Upośledzeniem Umysłowym wystąpiło      z inicjatywą wprowadzenia   nowej formy zatrudnienia ,a mianowicie  zakładów aktywności zawodowej co zostało zapisane w ustawie  z dnia 27.08.1997 r. o rehabilitacji zawodowej i społecznej oraz zatrudnianiu osób niepełnosprawnych     (Dz. U. Nr 123 poz.776 ,art.29 ) /w m-cu styczniu 2000 r. ukazało się  w tej sprawie  rozporządzenie wykonawcze /.



Zakład  aktywności zawodowej może być  utworzony przez powiat, gminę oraz fundację, stowarzyszenie lub inną organizację , której statutowym zadaniem jest rehabilitacja zawodowa i społeczna  osób niepełnosprawnych .Część wydatków związanych z utworzeniem ZAZ i koszty działalności obsługowo – rehabilitacyjnej zakładu  może być dofinansowana ze środków Państwowego Funduszu Rehabilitacji Zawodowej . 



Na terenie powiatu  janowskiego dotychczas nie został utworzony taki zakład , pomimo że problem  ludzi niepełnosprawnych  intelektualnie  ze znacznym stopniem jak również  wzrastające bezrobocie w tym  powiększająca się grupa osób niepełnosprawnych poszukujących zatrudnienia i bezrobotnych jest poważny i narastający .



Jednym z pilnych wyzwań  dla władz naszego powiatu jak również dla działaczy organizacji pozarządowych i instytucji wspierających środowisko osób niepełnosprawnych   jest dołożenie wszelkich starań  aby w  najbliższych latach  taki zakład powstał  w   Janowie  Lubelskim  lub wytypowanej gminie na terenie powiatu  .



Działaniem poprzedzającym złożenie  odpowiedniego wniosku  w tej sprawie do wojewody lubelskiego będzie niezwłoczne zdiagnozowanie  tego środowiska (zebranie danych o liczbie i strukturze wiekowej osób                           z upośledzeniem umysłowym , posiadanych kwalifikacjach itp.).


 Koniecznym stanie się również wytypowanie miejsca spełniającego formalne            i prawne  wymogi na  funkcjonowanie ZAZ .


Z powodu specyficznych cech niepełnosprawności intelektualnej istotną rolę  w procesie rehabilitacji takiej grupy osób jak również  w okresie orientacji                    i przygotowania do roli pracownika  dla każdego z potencjalnych kandydatów  do zatrudnienia w ZAZ – konieczne będzie wyznaczenie doradcy zawodowego dla osób niepełnosprawnych . 


Należy zaznaczyć , że w Polsce status takiego doradcy  jest w toku  formalizowania , niemniej jednak w strategii naszego powiatu należy uwzględnić  takie stanowisko  jako niezbędny element  przy  konstruowaniu  planów  tworzenia ZAZ.



Założone cele i pełny efekt przy realizacji tego punktu  w  strategii  rozwiązywania problemów społecznych naszego powiatu  można będzie uzyskać  przy autentycznym i pełnym zaangażowaniu władz powiatu i województwa jak również oddanych sprawie jednostek i grup społecznych nie nastawionych komercyjnie do tego zadania . 


b) Informacja dla każdego - utworzenie punktu informacyjnego dla mieszkańców powiatu janowskiego, w tym niepełnosprawnych .


Dostęp do informacji jest prawem , a nie przywilejem , dlatego tak ważne jest , aby dostęp był łatwy , tani i szybki.


Dotarcie do wiarygodnych i uporządkowanych informacji decyduje często              o powodzeniu naszych przedsięwzięć na różnych płaszczyznach ale głównie         w pomocy społecznej i pracy z niepełnosprawnymi.



Problem dostępu do informacji stanowi jeden z głównych celów strategii rozwiązywania problemów społecznych powiatu janowskiego  co zaznaczono już we wcześniejszych rozdziałach  tej strategii.



Waga tego problemu uwidacznia się podczas analizy statystyk obejmujących liczbę  zarejestrowanych jako interesantów poszukujących odpowiedzi i pomocy na podstawowe problemy życiowe zarówno młodych jak i pozostałych grup mieszkańców  naszego powiatu. Statystyki takie są prowadzone we wszystkich urzędach i instytucjach zajmujących się problematyką  z zakresu pomocy społecznej  ale także przez urząd pracy, placówki służby zdrowia  itp.



Wniosek generalny jaki wysuwa się na plan pierwszy po takiej analizie  jest taki , że ciągle  utrudniony jest dostęp do informacji o możliwościach i sposobach rozwiązywania problemów społecznych( w tym głównie  rodzin dotkniętych patologią , ubóstwem  i wielu innymi  negatywnymi zjawiskami ), ale najdotkliwiej odczuwają to osoby niepełnosprawne .



Niepełnosprawni jako członkowie  społeczności na równi ze wszystkimi doświadczają zmian  jakie zachodzą  w obszarach  politycznych , społecznych czy ekonomicznych naszego kraju .Nie są jednak w stanie  na równi z innymi , ze względu na ograniczenia  w swoim funkcjonowaniu ( ruchowym, psychicznym czy umysłowym ) -  bez odpowiedniej pomocy  przystosować się optymalnie i szybko do   tych zmian, a co za tym idzie w pełni się odnaleźć          w nowej i często mało przyjaznej rzeczywistości .


 
Problemem staje się nadążanie za zmianami w przepisach dotyczących zagadnień  rehabilitacji i przystosowania  tych osób do życia w społeczności lokalnej , a często nawet  przepisów z zakresu podstawowej opieki  socjalnej            i  zdrowotnej.


To wszystko jest efektem bardzo częstych zmian  treści  ustaw , przepisów wykonawczych i uregulowań szczegółowych  oraz wielu innych komplikacji  towarzyszących  procesowi reformowania min. działu pomocy społecznej czy służby zdrowia w naszym kraju .



Brak jednolitych tekstów, jednoznacznych interpretacji, a także fragmentaryczne  uregulowania  rozrzucone w bardzo wielu aktach normatywnych powodują, że ta grupa społeczna jest po prostu niedoinformowana, zagubiona i wręcz zdana na to aby po każdą informacje  zgłaszać się  osobiście do „ właściwego” urzędu.



W praktyce stwarza to dla osób niepełnosprawnych jeszcze dodatkowe trudności . Mianowicie aby uzyskać  ważną dla niepełnosprawnego  informację czy wręcz podstawową wiadomość  , która by  uzupełniała braki wiedzy  na dany temat – bardzo często niepełnosprawny zmuszony jest „delegować” kogoś z członków rodziny, opiekuna , sąsiada lub szukać kontaktu telefonicznego bądź   korespondować z wieloma urzędami .



Aby wyraźnie zaznaczyć ten problem i niejako wyjść naprzeciw tego typu zagadnieniom  - w strategii rozwiązywania  problemów społecznych powiatu janowskiego  należy  wpisać jako zadanie konieczne i uzasadnione – utworzenie  sieci informacyjnej obejmującej mieszkańców miasta i siedmiu gmin powiatu.


 
Celem  takiego działania i niemal hasłem przewodnim „Informacja dla każdego” będzie  generalnie zwiększenie dostępu do informacji możliwie wszechstronnej i fachowej , przydatnej całemu środowisku osób niepełnosprawnych i ich rodzinom jak również  instytucjom , placówkom i organizacjom zajmującym się bezpośrednio lub okazjonalnie sprawami tej grupy mieszkańców naszego powiatu .



Utworzona sieć informacyjna winna też świadczyć poradnictwo z zakresu opieki socjalnej , medycznej, rehabilitacyjnej  ,itp.  Ważne jest też aby również ułatwić


 dostęp do informacji bardziej ogólnych np. o organizacjach  pozarządowych , związkach i organizacjach skupiających określone ( wg jednostek chorobowych) grupy  ludzi chorych ,grupach wsparcia dla rodzin  potrzebujących pomocy itp.



Działania takie  miały by charakter :


· pomocy ambulatoryjnej , w tym : poradnictwo prawne, psychologiczne, socjalne, konsultacyjno-pedagogiczne (indywidualne i rodzinne ),


· pomocy  telefonicznej ,


· kolportażu tekstów aktów normatywnych , publikacji , prasy ,ulotek  itp.,


· pomocy udzielanej w miejscu zamieszkania osoby  niepełnosprawnej  


W praktyce oznacza to  po prostu uruchomienie jednego ( na początek ) centralnego punktu informacyjnego  dla mieszkańców w tym głównie dla niepełnosprawnych i ich rodzin., a następnie zsynchronizowanie jego działań z gminnymi ośrodkami na terenie całego powiatu .


Główną siedzibą punktu informacyjnego i niejako  bazą centralną sieci winno być Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie  w Janowie Lubelskim. 


Ważne  z ekonomicznego punktu widzenia jest aby sieć informacyjna             w terenie była tworzona na bazie  poszczególnych gminnych ośrodków pomocy społecznej  i  pracującej tam kadry , ale głównie chodzi  o to aby można było wyjść z informacją jak najbliżej osoby niepełnosprawnej, bezpośrednio                w środowisko lokalne .


Beneficjentami takiego programu  mogło by być co najmniej 10 –12 tys. mieszkańców  ( w 1-szym roku działania  )  w tym prawie połowę stanowiły by osoby niepełnosprawne lub członkowie ich rodzin i opiekunowie .


Praca punktu informacyjnego powinna trwać  przez 5 dni w tygodniu z tym , że wskazane  aby co najmniej  2 dni przeznaczać na prace  bezpośrednio                 w terenie .


Aby dobrze funkcjonowała taka sieć  niezbędne jest wyznaczenie  koordynatora sieci w PCPR , który czuwał by nad prawidłowym i sprawnym działaniem  całej sieci informacyjnej , a ponadto zajmował  się  aktualizacją bazy danych  oraz rozsyłaniem „świeżych” informacji do poszczególnych gmin .


 Niezbędnym  wyposażeniem każdego punktu  musi być  komputer z dostępem do  internetu  , telefon i faks oraz skrzynka pocztowa .


O tym czy to zadanie się powiedzie  i przyniesie zamierzony efekt będzie właściwie  decydować kadra   wybrana z  wysokiej klasy specjalistów                    ,, przeszkolona i  na bieżąco zaznajamiana   ze wszystkimi „nowościami „ jakie są konieczne aby zainteresowanym udzielać  wyczerpujących, zawsze aktualnych informacji  jak też wspierać  fachową radą  i pomocą w każdej okoliczności i w każdym przypadku .


Elementem istotnym w tym przedsięwzięciu jest też dobra  współpraca  pomiędzy gminami oraz właściwe rozreklamowanie istniejących i działających punktów  informacyjnych . 


c) Likwidacja barier architektonicznych ( powiat  bez barier ) 



Podstawowym problemem dla środowiska osób niepełnosprawnych są istniejące bariery funkcjonalne w miejscu zamieszkania osób niepełnosprawnych  a także w dostępie do wszelkiego rodzaju obiektów użyteczności publicznej.


W związku z tym kolejnym z celów strategii powiatu na rzecz  osób niepełnosprawnych jest  intensyfikacja działań wszystkich podmiotów po to  aby umożliwić jak najpełniejsze włączenie tej grupy mieszkańców do życia zawodowego , społeczno – gospodarczego i kulturalnego miasta . Konieczna jest synchronizacja dotychczasowych działań z tego zakresu realizowanych już na terenie naszego powiatu jak również  konieczność określenia priorytetów  na najbliższe lata .


Punktem wyjścia  przy opracowywaniu  koncepcji tego zadania będzie rozpoznanie środowiska w zakresie :


- możliwości kształcenia i dokształcania dzieci  , młodzieży i dorosłych osób niepełnosprawnych  ( bariery  w budynkach przedszkolnych , szkolnych ) oraz w miejscu zamieszkania ,


-dostępności do świadczeń medycznych i rehabilitacyjnych,


- dostępu do instytucji i urzędów obsługujących  niepełnosprawnych


-możliwości udziału w życiu  kulturalnym miasta , sporcie , rekreacji i turystyce


-dostępu do opieki lekarskiej ,  świadczeń zdrowotnych i z pomocy społecznej  itp.



Analiza pozyskanych dotychczas materiałów oraz bieżąca diagnoza środowiska pozwoliła nam na wyciagnięcie jednoznacznego wniosku , że w  mieście Janów Lubelski jak również  w poszczególnych gminach na terenie powiatu  występują bariery  architektoniczne , urbanistyczne , komunikacyjnei w komunikowaniu się  ,    a ich likwidacja staje się problemem  pilnym do rozwiązania w  możliwie najkrótszym terminie.


Całościowa diagnoza potrzeb w tym zakresie będzie możliwa i w miarę  kompleksowa  o ile w jej opracowanie włączą się obok  specjalistów  zawodowo zajmujących się tą problematyką -  organizacje i przedstawiciele środowiska  osób niepełnosprawnych , jako „eksperci „ co do potrzeb i  trafnych rozwiązań  z tego zakresu.


 
Za celowe i pilne zadanie należy uznać sporządzenie do końca  I-szego półrocza 2002r. mapy dostępności , analizując  rodzaj i ilość barier architektoniczno- urbanistycznych w poszczególnych obiektach , najbliższym otoczeniu  oraz terenie całego powiatu .Pozwoli to na  określenie stopnia ich dostępności , a mianowicie :


· pełnej dostępności -  dla osób niepełnosprawnych /poruszających się na wózkach inwalidzkich i osób niewidomych /  obszaru , budynku , poszczególnych pomieszczeń,


· utrudnionego dostępu – konieczność pokonania istniejących utrudnień typu : stopnie , wąskie drzwi  , śliskie posadzki itp. ,


· niedostępności – poważne ograniczenie lub brak możliwości dojazdu lub dojścia do budynku , pomieszczeń lub obszarów zurbanizowanych dla osób niepełnosprawnych .


    Przy  poszczególnych etapach opracowywania  tego dokumentu  muszą być wyznaczone  terminy realizacji  na poszczególne lata w zależności od posiadanych środków finansowych , które to środki musza być  uwzględnione w planach budżetu na poszczególne okresy .


Ze względu na fakt , że  likwidacja barier  architektonicznych  w obiektach już istniejących  stanowi  bardzo duży wydatek , należałoby rozważyć i uwzględnić  (po przeprowadzeniu symulacji finansowej  takiego przedsięwzięcia ) : 


-celowość tych prac , 


-ustalić  priorytety biorąc pod uwagę bardzo napięty  budżet powiatu i skromne budżety gmin  oraz wytypować do realizacji  obiekty  tzw. pierwszoplanowe .


  Mimo występujących obiektywnych trudności należy  rozważyć możliwość  dostosowania  obiektów  użyteczności publicznych  tak , aby osoby niepełnosprawne mogły samodzielnie z nich korzystać  zarówno jako interesanci jak i pracownicy. Jeżeli chodzi o szczegółowe  wyliczenie to trzeba tu uwzględnić takie obiekty w mieście i na terenie powiatu  jak :


· budynki administracji publicznej ( w tym budynek sądu rejonowego )


· szkoły i przedszkola,


· obiekty sportowe ( stadion , boiska) i widowiskowe ,


· obiekty służby zdrowia ( szpitale , przychodnie , ośrodki zdrowia),


· biblioteki i obiekty kultury( domy kultury, świetlice , muzeum ),


· urzędy pocztowe ,


· dworce autobusowe i przystani  PKS , 


· kościoły i  miejsca kultu religijnego ,


· sklepy i obiekty handlowo – usługowe , 


· apteki ,


·  hotele, restauracje , bary,


· zakłady produkcyjne , usługowe i inne.


 Z powyższym zadaniem ściśle związane są  prace przy  dostosowywaniu  ciągów pieszych przy budynkach  , wyznaczenie i specjalne oznakowanie przejść dla pieszych na jezdniach , a także  odpowiedniej ilości  miejsc  parkingowych dla pojazdów osób niepełnosprawnych bezpośrednio przy  w/w obiektach na terenie miasta i całego powiatu .


Niezmiernie ważnym zadaniem  wymagającym odrębnego potraktowania  są inwestycje zaplanowane w celu całkowitego dostosowania  i dokończenia prac        z zakresu likwidacji barier w Domu Pomocy Społecznej w Janowie lubelskim .W DPS  mieszkańcami są wyłącznie ludzie chorzy w podeszłym wieku   -  potrzeby w tym zakresie  muszą być  realizowane zgodnie z opracowanym harmonogramem  jako priorytety dla miasta  .



Bardzo istotną role w zakresie likwidacji barier architektonicznych na terenie  naszego powiatu spełnia Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie , które dzięki  środkom otrzymywanym z Państwowego Funduszu Osób Niepełnosprawnych  w ramach realizacji zadań rehabilitacji społecznej -  ma możliwość  częściowego dofinansowania osobom niepełnosprawnym kosztów likwidacji  barier architektonicznych w miejscu ich  zamieszkania .


Przez bariery architektoniczne rozumie się tutaj  wszelkie  utrudnienia  dla tych osób , występujące w budynkach i ich elementach zewnętrznych , które ze względu na niewłaściwe rozwiązania techniczne lub warunki użytkowania utrudniają  lub uniemożliwiają swobodę ruchu   osobom niepełnosprawnym . 


 Rezultatem  tych działań jest w każdym przypadku (przy uwzględnieniu indywidualnych potrzeb )  przywrócenie samodzielności  chociażby częściowej aby  ta osoba  mogła  lepiej funkcjonować  w pomieszczeniu  jak również miała  umożliwione wyjście   z  domu .


.


Zasady i tryb postępowania  w zakresie  realizacji tego zadania określają dotychczas odpowiednie ustawy  i przepisy  szczegółowe PFRON  natomiast nie wyklucza  się w najbliższym czasie znacznego zwiększenia  uprawnień w tej dziedzinie  dla władz samorządu powiatu .


d)  Rozwój rehabilitacji społecznej.


We współczesnym pojęciu  pod określeniem rehabilitacji rozumiemy  pewien proces medyczno – społeczny , którego ostatecznym celem jest przywrócenie człowiekowi niepełnosprawnemu optymalnej sprawności biologicznej i społecznej , utraconej na skutek choroby lub będącej  następstwem wad wrodzonych , czy też zaburzeń rozwojowych .


 Proces ten zapewnia najlepsze wyniki wówczas , gdy charakteryzuje się :


1. Powszechnością – wówczas rehabilitacja jako integralna część leczenia  obejmuje     główne dyscypliny w lecznictwie  zamkniętym i otwartym , 


2. Wczesnym zapoczątkowaniem – rozpoczęcie rehabilitacji we wczesnym stadium niepełnosprawności , która  znacznie poprawia jej wyniki i skraca proces leczenia,

3. Kompleksowością – rehabilitacja w całym swym programie uwzględnia wszystkie aspekty , tj. leczniczy , zawodowy i społeczny , 

4. Ciągłością – zapoczątkowany proces rehabilitacji musi być kontynuowany do momentu osiągnięcia przez osobę niepełnosprawną maksymalnej sprawności  fizycznej i psychicznej , zdolności do pracy oraz do zajęcia właściwego miejsca w społeczeństwie .    

Działania rehabilitacyjne można w uproszczeniu sprowadzić do usprawnienia leczniczego oraz postępowania resocjalizacyjnego 
.



Usprawnienie lecznicze  z reguły obejmuje :


1) wywiad chorobowy i rozpoznanie ,


2) wstępna i okresowa ocenę wydolności psycho-fizycznej ,


3) fizjoterapię (część zabiegową ),


4) terapię  zajęciową – stanowiącą pomost między usprawnieniem leczniczym a resocjalizacją ,


5) postępowanie psychoterapeutyczne ,


6) protezowanie ,ortodykę , zaopatrzenie  w sprzęt rehabilitacyjny pomocny         w samoobsłudze i ułatwiający  czynności dnia codziennego oraz lokomocje ,


7) działania uzupełniające : korekcyjne leczenie chirurgiczne , leczenie sanatoryjne itp. 



 W celu zapobieżenia, zmniejszenia niepełnosprawności , ograniczenia i łagodzenia jej skutków należy wdrożyć kompleksowy program umożliwiający  rozpoczęcie powszechnej i kompleksowej rehabilitacji od możliwie  najwcześniejszego etapu leczenia pacjenta .


U dzieci i młodzieży postępowanie to sprowadza się do wychowywania i kształcenia , dobranego odpowiednio do rodzaju i stopnia naruszenia sprawności i kończy się zgodnym z możliwościami zdobyciem zawodu .


Dorosłych w wieku produkcyjnym z długotrwałym i trwałym naruszeniem sprawności należy przekwalifikować do zgodnego                              z możliwościami zawodu lub zajęcia , zapewnić im zatrudnienie na przystosowanych stanowiskach pracy lub spółdzielczości pracy  i ZPCH, ewentualnie „przenieść” na rentę inwalidzką .


 Ponadto znaczna część osób niepełnosprawnych wymaga  dodatkowo załatwienia spraw bytowych , zniesienia przeszkód i barier funkcjonalnych, społecznych oraz zaopatrzenia w  różnego rodzaju środki np. lokomocyjne, ortopedyczne itp. 


Aby program kompleksowej pomocy osobom niepełnosprawnym zafunkcjonował i przyniósł  spodziewane efekty  należy powołać zespoły specjalistów w celu początkowej oceny stanu pacjenta , ustalenia programu jego  rehabilitacji w znaczeniu medycznym jak i  społecznym . Zespoły te winny oceniać realizację przebiegu  usprawnienia i modyfikować go w zależności od uzyskiwanych efektów .



W sposób szczególny należy zadbać  o zorganizowanie opieki specjalistycznej dla dzieci nawet  od  okresu noworodkowego poprzez  dzieciństwo , wiek szkolny aż do pełnoletności. Tylko kompleksowe działanie medyczne , pedagogiczne , psychologiczne , socjalne może zmniejszyć stopień niepełnosprawności i przygotować do samodzielnego  życia . 



Ponadto konieczne i niezbędne będzie  podjęcie  inwestycji w obiektach ochrony zdrowia , przy czym należy zaznaczyć , że są   nie tylko inwestycje  materialne , ale także „ inwestycje”  w odpowiednio wykwalifikowany personel medyczny  i rehabilitacyjny.



Z uwagi na fakt, że na terenie naszego powiatu poza skromną bazą  i wyposażeniem  jakimi dysponuje  szpital  ( dział fizykoterapii ) właściwie jedynym  miejscem    do aktywnego uczestnictwa niepełnosprawnych jest Klub Rehabilitacji Osób Niepełnosprawnych w Janowie Lubelskim  , który działa na prawach stowarzyszenia   i skupia osoby niepełnosprawne dorosłe .


KRON jako organizacja społeczna, której celem statutowym jest usamodzielnianie  osób niepełnosprawnych stara się w maksymalnym stopniu rozwiązywać  problemy  integracji osób niepełnosprawnych ( szczególnie  grupy tzw. wózkowiczów) ze środowiskiem możliwie  w  sposób kompleksowy  i ciągły , ale  wymaga doposażenia w sprzęt rehabilitacyjny i  poszerzenia  programu terapii. W przeciwnym razie  Klub nie nadąży za rosnącymi potrzebami w tym zakresie . 


   Tylko aktywna postawa pacjenta  znacznie poprawia wyniki leczenia rehabilitacyjnego , a to  z kolei zwiększa   samodzielność i zaradność życiową . Dlatego też należy  przy wszystkich okazjach zachęcać osoby niepełnosprawne i ich rodziny do aktywnej walki  z niepełnosprawnością , wspierać wszystkie inicjatywy i  zamierzenia  co do rozwoju istniejącego już Klubu oraz  dożyć do  tworzenia  na terenie powiatu nowych  klubów aktywnej rehabilitacji


Nie należy także odrzucać  zamiaru utworzenia Warsztatu Terapii Zajęciowej na terenie miasta Janowa Lubelskiego (bądź w wyznaczonej miejscowości na terenie powiatu) . 


WTZ  stanowił by  wartościowe uzupełnienie leczenia   i rehabilitacji   dla pokaźnej grupy osób niepełnosprawnych ze wskazaniami do  tego typu terapii  , a  nie mała grupa osób niepełnosprawnych miała by okazję  i argument na to aby  uwierzyć w siebie i  wyjść z domu .


Zupełnie brak jest natomiast  ośrodka czy organizacji   wykonującej  zadania sensu stricte  integracyjno – rehabilitacyjne dla dzieci   i młodzieży niepełnosprawnych z naszego powiatu . 


Ta liczna grupa  niepełnosprawnych żyje w zupełnym rozproszeniu , brak jest jakiegokolwiek  zorganizowania , a to  wyklucza możliwość integracji   nie tylko w grupach wiekowych czy  chorobowych ale w ogóle w społeczności lokalnej .              O skali tego problemu świadczą również  sygnały i  wielkie zainteresowanie ze strony rodziców  dzieci  niepełnosprawnych                          (np. bezpośrednio zgłaszane do PCPR ) aby    przyśpieszyć działania na rzecz  zrzeszenia  się tej grupy niepełnosprawnych .  


 Należy również przystąpić do utworzenia  na terenie powiatu nowych zespołów rewalidacyjno-wychowawczych, aby zapewnić uczniom niepełnosprawnym jak również ich rodzicom i opiekunom wszechstronną pomoc psychologiczną i pedagogiczną .


 Realizacja tego zadania polegała by m.in. na  organizowaniu zajęć korekcyjno – kompensacyjnych, logopedycznych., terapeutycznych,  socjoterapii .



Za celowe  należy też uznać powołanie  i rozwój grupy wsparcia dla rodziców dzieci niepełnosprawnych ( stworzenie zespołów antykryzysowych ), których głównym celem  będzie między innymi doskonalenie i rozwijanie  umiejętności interpersonalnych i wychowawczych  jak też udzielanie wzajemnego  wsparcia . 


Podmiotem koordynującym realizację wyznaczonych w tym zakresie działań będzie Poradnia Psychologiczno – Pedagogiczna i  Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Janowie Lubelskim.


Pilnym zadaniem które należy zapisać w strategii rozwiązywania  problemów społecznych powiatu  będzie to , aby  pobudzić  inicjatywę                 w społeczności lokalnej  zainteresowanej  rehabilitacją  społeczną                          ( kompleksową i długoterminową ) dzieci       i młodzieży niepełnosprawnej, a w efekcie powołać do życia  instytucję ( typu klub, świetlica , ośrodek itp) dostosowaną i  dostatecznie wyposażoną tak w fachową kadrę terapeutyczną          i rehabilitacyjną  oraz  bazę lokalową  i sprzętową .


Bardzo istotnym elementem w realizacji tego zadania jest bardziej racjonalne wykorzystanie  do ćwiczeń grupowych , usprawniających już funkcjonujących  hal 


sportowych , sal gimnastycznych i boisk sportowych w szkołach na terenie powiatu janowskiego .


  Ta forma rehabilitacji nie wymaga żadnych nakładów inwestycyjnych  lecz opracowania planu ( lub harmonogramu )  zajęć z uwzględnieniem  potrzeb                  i możliwości  danej grupy dzieci  i młodzieży  niepełnosprawnych                         (z wykorzystaniem zatrudnionej kadry nauczycieli w-f , trenerów lub  rehabilitantów  )w poszczególnych placówkach naszego powiatu


Pilnym  przedsięwzięciem   z zakresu rozwoju rehabilitacji społecznej  będzie  też sfinalizowanie już wcześniej  planowanego zadania , a mianowicie budowa  basenu dla dzieci i  młodzieży (zakrytego) . 


Do chwili obecnej na terenie powiatu nie ma ani jednego basenu                    z możliwością nauki pływania , a chętne dzieci  lub w większości z wyraźnymi zaleceniami lekarza -  musza wyjeżdżać do sąsiednich powiatów (do Stalowej Woli lub Kraśnika ) .


 Brak umiejętności pływania  to  utrata szansy na  prawidłowy rozwój fizyczny tak małego dziecka jak i  usprawnianie  młodzieży i dorosłych, a skutki   tego są  fatalne w każdym  przypadku .  Realizacja tego zadania  ma jeszcze ten dodatkowy plus , że  wolny czas  dzieci i młodzieży ( a także dorosłych ) będzie racjonalnie i właściwie zagospodarowany z pożytkiem dla zdrowia .


Generalny i  słuszny wniosek jaki  nasuwa się w tej kwestii jest taki, że   wyrównywanie szans  osób niepełnosprawnych w tym głównie dzieci i młodzieży jest możliwe w naszym powiecie  poprzez promowanie  sportu jako podstawowego elementu integracji społecznej tej grupy mieszkańców.


Z tym wiąże się konieczność  tworzenie warunków organizacyjnych                   i finansowych dla  działalności sportowej , zachęcanie organizacji i klubów  sportowych działających na terenie miasta i powiatu  do organizowania  na przykład: olimpiad specjalnych , zawodów sportowych , kolonii i obozów dla niepełnosprawnych  jak również  propagowanie rozwoju aktywności ruchowej i całego systemu uczestnictwa w sporcie  wśród mieszkańców  powiatu .


Za działania w tym obszarze  powinny odpowiadać  władze lokalne (Wydz. Edukacji, Kultury, Sportu i Turystyki  Starostwa Powiatowego                 w Janowie Lubelskim) jak również samorządy gminne, szkoły, a także organizacje pozarządowe i instytucje działające na rzecz osób niepełnosprawnych (a praca  w tej dziedzinie powinna mieć charakter ciągły).


Równie ważnym zadaniem  w zakresie  ochrony socjalnej i ekonomicznej osoby niepełnosprawnej  będzie zaplanowanie  w strategii rozwiązywania problemów społecznych  działań  mających za cel  stworzenie bezpieczeństwa ekonomicznego i socjalnego tej grupie osób  i wyrównywanie szans  tych w ich życiu osobistym i społecznym.


 Sposobem na osiągniecie tego celu  będzie   min. zapewnienie  osobom niepełnosprawnym  minimum środków egzystencji i  włączenie do systemu ochrony socjalnej  poprzez :


· zagwarantowanie  wsparcia finansowego ( zasiłek  stały, renta socjalna dodatek do dochodu itp.)


· pracę socjalną  skierowaną na potrzeby osoby niepełnosprawnej  oraz  włączanie do pomocy wolontariuszy, 


· zorganizowane formy  usług opiekuńczych( gospodarczych, pielęgnacyjnych, specjalistycznych) świadczone  potrzebującym  pomocy osobom niepełnosprawnym  w ich domu  ( w tym opieka nad przewlekle chorymi),


· informowanie  o możliwościach korzystania ze świadczeń Państwowego Funduszu Rehabilitacji Osób Niepełnosprawnych i innych przewidzianych    w systemie pomocy społecznej , 


· świadczenie  specjalistycznego poradnictwa  i pomocy w rozwiązywaniu trudnych sytuacji życiowych  spowodowanych niepełnosprawnością , 


· współpraca  z lokalnymi organizacjami społecznymi i stowarzyszeniami           w celu doprowadzenia do jak najpełniejszej integracji ze środowiskiem lokalnym ,


· kierowanie do DPS i Zakładu Pielęgnacyjno- Opiekuńczego jak również do placówek  opiekuńczo – wychowawczych poza powiatem , 


· wspieranie i stymulowanie do poszukiwania zatrudnienia  osób niepełnosprawnych zdolnych do podjęcia  pracy .


Wykonawcą i  jednostkami  odpowiedzialnymi  za realizacje zaplanowanych działań  należy uczynić wszystkie gminne ośrodki pomocy społecznej , PCPR          w Janowie Lubelskim oraz organizacje pozarządowe działające na terenie powiatu  janowskiego .


Należy zdać sobie sprawę  z faktu , że  opracowana strategia  rozwiązywania problemów społecznych  powiatu janowskiego w zakresie rehabilitacji                   i  integracji osób niepełnosprawnych nie  wypełnia do końca i  nie wyczerpuje          w  całości  tak złożonej i specyficznej problematyki jak kompleksowa pomoc osobom niepełnosprawnym.


Stąd też przewidujemy możliwość, a nawet konieczność uaktualniania                   i uzupełniania zapisów    tej strategii o   nowe elementy i   rozwiązania, które staną się nieuniknione w momencie  zmian w systemie prawnym, w sferze organizacyjnej czy finansowej oraz  zmian  w polityce regionalnej.


Bardzo wiele zależeć będzie  także  od współpracy wszystkich organów                 i podmiotów ( samorządu powiatowego i gminnego , Powiatowego Centrum Pomocy Rodzinie , Powiatowego Urzędu Pracy , Ośrodków Pomocy Społecznej , systemu opieki zdrowotnej , szkolnictwa, organizacji pozarządowych, stowarzyszeń kościelnych i świeckich, itd.)  zaangażowanych                                 i odpowiedzialnych za realizacje poszczególnych zadań zapisanych w strategii . 


Ich ścisła kooperacja i pełne przekonanie o słuszności celów oraz całkowita determinacja w działaniu będzie przesądzać o końcowym sukcesie,          a tym samym  o poprawie  warunków  osobom niepełnosprawnym                         w  społeczności lokalnej powiatu janowskiego.  


Zakończenie


Wobec intensyfikacji występowania na terenie powiatu janowskiego wielu problemów społecznych w istotny sposób przyczyniających się do trudnych warunków życiowych naszej społeczności lokalnej za zasadne uznaliśmy opracowanie kompleksowego programu działań, poprzez realizację którego można zapobiegać nowym oraz eliminować już występujące problemy społeczne i ich następstwa. 


Na podstawie przeprowadzonej diagnozy środowiska powiatu janowskiego na przełomie lat 1999-2001 oraz szczegółowej analizy występujących problemów społecznych, w oparciu o ścisłą współpracę z innymi instytucjami                           i organizacjami pozarządowymi powstała Powiatowa Strategia Rozwiązywania Problemów Społecznych.



Korzyści wynikające z realizacji tej Strategii będą dla powiatu janowskiego bardzo duże.


Warunkiem sukcesu jest pełne zaangażowanie wykonawców i osób odpowiedzialnych za konkretne projekty na wszystkich etapach  procesu jej realizacji oraz tak ważna społeczna akceptacja proponowanych rozwiązań.



Podejmowane działania będą rozłożone w dłuższym okresie czasu, stosownie do posiadanych  przez powiat zasobów finansowych, ludzkich               i organizacyjnych.


Reasumując można powiedzieć, iż realizacja założonych w Strategii celów i przedstawionych zadań przy zachowaniu wszystkich uwarunkowań przyczyni się do ograniczenia powszechności wszystkich istotnych zagrożeń występujących na terenie środowiska lokalnego powiatu janowskiego.


Opracował zespół programowy


Powiatowego Centrum Pomocy Rodzinie w Janowie Lubelskim


pod kierownictwem


Pani p. o. Dyrektor mgr Anny Śmit
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� Trzeba też zaznaczyć , że z roku na rok  zapotrzebowanie na likwidację barier funkcjonalnych wzrasta o czym świadczy liczba wniosków  od osób uprawnionych . Natomiast otrzymywane środki  finansowe PFRON pozostają w  rażącej dysproporcji w stosunku do tych potrzeb. Dlatego też  w roku 2001 z dofinansowania (częściowego)  na likwidację barier architektonicznych   w miejscu zamieszkania osoby niepełnosprawnej skorzystało   12 osób w tym 2 dzieci niepełnosprawnych                 (  wniosków wpłynęło    55  ) .







� Istotną pomocą osobom niepełnosprawnym, wzmacniająca proces przywracania zdrowia  jest stworzenie im możliwości uczestnictwa w turnusach rehabilitacyjnych . Turnusy  te , częściowo finansowane ze środków PFRON  stanowią  aktywną  formę rehabilitacji osób niepełnosprawnych, połączoną z wypoczynkiem .    Program dofinansowywania do pobytu na turnusach  rehabilitacyjnych realizowany jest w powiecie janowskim od 1999 roku i corocznie liczba osób niepełnosprawnych chętnych do odbycia turnusu ( w tym dzieci ) wzrasta .



� Przykładem może być tu realizacja  przez Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Janowie Lubelskim programu „Drogowskaz obszar A” finansowanego ze środków PFRON , mającego na celu udzielanie osobom niepełnosprawnym dofinansowania  do kosztów nabycia przedmiotów  ortopedycznych , środków pomocniczych i leczniczych środków technicznych( np. aparaty słuchowe  , protezy , wózki inwalidzkie , materace , pieluchomajtki  itp.). W roku 2001  z takiej pomocy skorzystało     osób na ogólną kwotę      zł.
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