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Wstep

W ostatnich latach obserwuje si¢ wzrastajace zainteresowanie problematyka pomocy spoleczne;.
Wplyw na to majg przeobrazenia spoteczne wynikajace z procesu transformacji gospodarcze;j

w Polsce. W nastepstwie tego procesu dochodzi do znacznego rozwarstwienia spoleczenstwa pod
wzgledem poziomu zycia, nierdwno$ci w dostepie do edukacji, kultury i ochrony zdrowia,
wykluczenia jednostek i grup spotecznych.

Powstaje nowy termin problemy spoteczne — rozumiany jako wszelkie rodzaju dolegliwosci,
zakldcenia, niedogodnosci w zyciu 0sob rodzin i grup oraz wspotdziataniu cztonkdéw spotecznosci.
Najistotniejszymi, a zarazem najczesciej wystepujacymi problemami spotecznymi wieku XXI bez
wzgledu na pochodzenie, miejsce zamieszkania czy tez wiek sa: bezrobocie, skrajna bieda, przemoc
1 agresja, alkoholizm i uzywanie srodkéw psychoaktywnych, bezdomnos$¢, rodzina dysfunkcyjna.
Problemy spoleczne sg zatem zjawiskiem o duzym zasiggu, niekorzystnym dla spotecznosci,

w ktorej wystepuje, odbieranym jako niebezpieczne czy tez zagrazajace.

W zwigzku z powyzszym przed samorzadami i panstwem stoi koniecznos¢ strategicznego
rozwigzywania problemow spotecznych, podstawg ktérych powinno by¢ polepszenie warunkow
zycia, prawo do zatrudnienia i1 ksztatcenia, stworzenie systemu zabezpieczenia spolecznego.
Polityka spoteczna winna opiera¢ si¢ m. in. na nastgpujacych ogoélnych zatozeniach:

- odpowiedzialno$ci panstwa za jako$¢ i poziom zycia wszystkich obywateli,

- oparcie polityki spotecznej na prawach spotecznych i socjalnych,

- wielosektorowosci 1 wielopoziomowosci polityki spotecznej, w ktdrej wazng role do odegrania
maja sektor obywatelski i rynkowy oraz wladze regionalne i lokalne przy aktywnej postawie panstwa
realizujacego interes wspdlny i chronigcego najbardziej podatnych na wykluczenia spoteczne,

- uznaniu znaczenia wigzi rodzinnych i spotecznych za jeden z istotnych czynnikdéw zapobiegajacych
powstawaniu probleméw spolecznych,

- uwzglednieniu trendow demograficznych w planowaniu polityki spoteczne;.

Wzorce interwencji spotecznych podejmowanych w celu poprawy sytuacji i wyeliminowania
zjawisk negatywnych wystgpujacych w danej spotecznosci powinna stworzy¢ strategia
rozwigzywania problemow spotecznych.

Strategia jest dokumentem uwarunkowanym prawnie. Obowiazek jej opracowania wynika wprost

z art. 17 ustawy o pomocy spolecznej z dnia 12 marca 2004r. (Dz.U. z 7 lutego 2013, poz. 182

z pdzn. zm.), ktdry w ramach zadan wtasnych gminy przewiduje "opracowanie i realizacj¢ gminne;j

strategii rozwigzywania problemow ze szczegdlnym uwzglednieniem programéw pomocy



spotecznej, profilaktyki i rozwigzywania problemow alkoholowych i innych, ktorych celem jest
integracja osob i rodzin z grup szczegdlnego ryzyka".

Strategia rozwigzywania problemoéw spotecznych oznacza plan dziatania; odwotuje si¢ do okreslonej
sfery zadan publicznych a mianowicie wyznacza gtowne kierunki polityki spotecznej. Istotnym
zadaniem miasta jest stymulowanie rozwoju spotecznego. Niewatpliwie rozwdj miasta bazuje na
ksztattowaniu kapitatu ludzkiego i1 spotecznego np. poprzez rozwoj osobowy i zawodowy
mieszkancoOw, zaangazowanie spolecznosci w rozwigzywanie problemow spotecznych

1 gospodarczych, dzialaniach podejmowanych dla poprawy warunkéw zycia i zaspokojenia potrzeb
mieszkancow. Wazna rolg jest zatem podejmowanie dzialan w celu zminimalizowania rozmiar6w

1 skutkow wszelkich zjawisk spotecznie negatywnych i przezwyci¢zania probleméw spotecznych
wystepujacych w gminie Miasto Nowa Ruda oraz zaspokajania réznorodnych potrzeb i oczekiwan
mieszkancow.

Diagnoza probleméw spotecznych wystepujacych na terenie miasta Nowa Ruda zostala sporzadzona
w oparciu o dane bedace w dyspozycji Miejskiego Osrodka Pomocy Spotecznej a uzyskane w toku
jego dzialalnosci, pozyskane z Powiatowego Urzedu Pracy, Komisariatu Policji, szkét oraz z innych
instytucji 1 organizacji wspotdziatajacych w szeroko rozumianym obszarze polityki spoteczne;.
Zdobyte w toku konstruowania informacje pozwolity takze na wyznaczenie celow strategicznych

1 operacyjnych oraz wskazanie priorytetowych dziatan, ktére powinny przyczyni¢ si¢ do poprawy
sytuacji osob pozostajacych na marginesie zycia spotecznego, wykluczonych spotecznie lub
zagrozonych tym zjawiskiem i doprowadzi¢ do integracji spoteczne;j.

Nalezy zaznaczy¢, Ze strategia nie jest dokumentem zamknigtym, ani w sensie merytorycznym, ani
czasowym. Jest podstawa do stalego programowania, podczas ktérego nalezy weryfikowac
zatozenia, cele 1 sposoby ich osiggania.

Posiadanie przez gming strategii stanowi wymog merytoryczny przy realizacji projektow

systemowych w ramach Programu Operacyjnego Kapitat Ludzki.



I. Uwarunkowania zewnetrzne tworzenia strategii rozwiazywania problemow
spolecznych — podstawy prawne

Opracowujac Strategie Rozwigzywania Problemow Spotecznych Miasta Nowa Ruda na lata 2014-
2020 opierano si¢ na kluczowych aktach prawnych, ktére majg istotny wplyw na tworzenie strategii

1 rozwigzywanie problemow spotecznych. Naleza do nich glownie:

- Konstytucja Rzeczypospolitej Polskiej z dnia 2.04.1997r. (Dz.U. z 1997r. Nr.78, poz. 483 z p6z.zm)
Konstytucja Rzeczypospolitej Polskiej jest najwazniejszym polskim aktem prawnym i podstawa
ustroju panstwa polskiego. Okresla warto$ci priorytetowe dla polskiego spoteczenstwa, ktore
wprowadzone w zycie decyduja o harmonijnym funkcjonowaniu bytu panstwowego. Gwarantuje
poszanowanie wszystkich praw obywatelskich, wolno$ci obywatelskie, w szerokim zakresie
ksztaltuje obowigzki cztowieka i obywatela (wolnosci i prawa osobiste, polityczne, ekonomiczne,

socjalne 1 kulturalne). Szczeg6lng ochrong obejmuje dobro rodziny i prawa dziecka.

- Ustawa z dnia 12.03.2004r. o pomocy spolecznej ( Dz.U. z 2013r. poz. 182 z pdz.zm)

Ustawa o pomocy spolecznej okresla zadania w zakresie pomocy spotecznej; rodzaje §wiadczen

z pomocy spolecznej oraz zasady i tryb ich udzielania; organizacj¢ pomocy spolecznej oraz zasady

1 tryb postgpowania kontrolnego w zakresie pomocy spotecznej. Okresla réwniez materialno-prawne
przestanki udzielania $wiadczen z pomocy spotecznej w szczegdlnosci z tytutu: ubostwa, sieroctwa,
bezdomnosci, bezrobocia, niepelnosprawnosci, dlugotrwatej lub cigzkiej choroby, przemocy

w rodzinie, potrzeby ochrony ofiar handlu ludzmi, potrzeby ochrony macierzynstwa lub

wielodzietnosci, bezradno$ci w sprawach opiekunczo-wychowawczych i prowadzenia

gospodarstwa domowego, zwlaszcza w rodzinach niepelnych lub wielodzietnych, trudno$ci

w integracji cudzoziemcow, ktorzy uzyskali w Rzeczypospolitej Polskiej status uchodzcy lub
ochrong¢ uzupeiajaca, trudnosci w przystosowaniu do zycia po zwolnieniu z zaktadu karnego,
alkoholizmu lub narkomanii, zdarzenia losowego 1 sytuacji kryzysowej, kleski zywiotowej lub
ekologiczne;.

Ustawodawca definiuje pomoc spoteczng jako instytucje polityki spotecznej panstwa, majaca na celu
umozliwienie osobom i rodzinom przezwyci¢zanie trudnych sytuacji zyciowych, ktorych nie sa one
w stanie pokona¢, wykorzystujac wlasne uprawnienia zasoby i mozliwosci. Pomoc spoteczna
wspiera osoby i rodziny w wysitkach zmierzajacych do zaspokojenia niezbednych potrzeb

1 umozliwia im zycie w warunkach odpowiadajacych godnosci cztowieka. Podejmuje dziatania



zmierzajace do zyciowego usamodzielnienia osob i rodzin oraz ich integracji ze srodowiskiem.

- Ustawa z dnia 09.06.2011r.0 wspieraniu rodziny i systemie pieczy zastepczej ( Dz.U. z 2011r. Nr.

149 poz. 887 z pdz.zm)

Ustawa o wspieraniu rodziny i systemie pieczy zastepczej wprowadzita znaczace zmiany

w dotychczasowym systemie opieki nad dzieckiem i rodzing; zawiera nowe regulacje w kwestiach
dotyczacych wspierania rodziny oraz organizacji pieczy zastgpcze;.

Ustawa okresla zasady i formy wspierania rodziny przezywajacej trudnosci w wypetnianiu funkcji
opiekunczo-wychowawczych, zasady i formy sprawowania pieczy zastgpczej oraz pomocy

w usamodzielnianiu jej pelnoletnich wychowankow, zadania administracji publicznej w zakresie
wspierania rodziny i systemu pieczy zastepczej, zasady finansowania wspierania rodziny i systemu
pieczy zastepczej, zadania w zakresie postepowania adopcyjnego. Ustawa ustanowita m.in.

instytucje asystenta rodziny oraz wprowadzita zmiany w przepisach o przysposobieniu.

- Ustawa z dnia 29.07.2005r. o przeciwdzialaniu przemocy w rodzinie ( Dz.U. z 2005r. Nr. 180 poz.
1493 7 p6z.zm)

Ustawa o przeciwdziataniu przemocy w rodzinie reguluje kwestie przeciwdziatania przemocy

w rodzinie. Okre$la zadania w tym zakresie, zasady postepowania wobec 0sob dotknietych przemoca
w rodzinie, wobec 0séb stosujacych przemoc, sposdb postgpowania organdw panstwa w zakresie
przeciwdziatania przemocy w rodzinie. Ustawa ma na celu zwigkszenie skutecznosci
przeciwdziatania przemocy w rodzinie oraz inicjowanie i wspieranie dzialan polegajacych na

podnoszeniu §wiadomosci spolecznej w zakresie przyczyn i skutkéw przemocy w rodzinie.

- Ustawa z dnia 26.10.1982r. 0 wychowaniu w trzezwosci i przeciwdzialaniu alkoholizmowi
(Dz.U. z2012r. poz. 1356)

Ustawa o wychowaniu w trzezwosci 1 przeciwdziataniu alkoholizmowi reguluje kwestie prawne
zwigzane z przeciwdziataniem alkoholizmowi, zagadnienia dotyczace profilaktyki i rozwigzywania
problemoéw alkoholowych, wskazuje zadania z tego zakresu oraz podmioty odpowiedzialne za ich
realizacj¢. Okresla rowniez zrodta finansowania tych zadan. Reguluje funkcjonowanie rynku
napojoéw alkoholowych. Wprowadza regulacje dotyczace postgpowania wobec os6b naduzywajacych
alkoholu, okresla podstawy lecznictwa odwykowego oraz wskazuje kompetencje i zadania
Panstwowej Agencji Rozwigzywania Problemow Alkoholowych. Najwiecej kompetencji 1zadah

z zakresu przeciwdziatania alkoholizmowi powierza gminie jako jednostce administracyjnej bedacej

najblizej spoleczenstwa lokalnego.



- Ustawa z dnia 29.07.2005r. o przeciwdzialaniu narkomanii (Dz.U. z 2012r. poz. 124)

Ustawa o przeciwdziataniu narkomanii okres$la, ze przeciwdziatanie narkomanii realizuje si¢ poprzez
odpowiednie ksztaltowanie polityki spolecznej, gospodarczej, o§wiatowo-wychowawczej i zdrowotne;.
Zawiera szereg definicji zjawisk zwigzanych z uzaleznieniem od narkotykéw. Okresla m.in. zasady

1 tryb postgpowania w zakresie przeciwdziatania narkomanii; zadania i uprawnienia organow
administracji rzagdowej i jednostek samorzadu terytorialnego oraz innych podmiotow w zakresie
przeciwdziatania naruszeniom prawa dotyczacego obrotu, wytwarzania, przetwarzania, przerobu

1 posiadania substancji, ktorych uzywanie moze prowadzi¢ do narkomanii; kary za nieprzestrzeganie
przepiséw ustawy i rozporzadzen wymienionych. Do ustawy dolaczono wykazy srodkow

odurzajacych z ich klasyfikacja.

- Ustawa z dnia 20.04.2004r.0 promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy (Dz.U. z 2013r.
poz. 674)

Ustawa o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy okresla zadania panstwa w zakresie
promocji zatrudnienia, tagodzenia skutkow bezrobocia oraz aktywizacji zawodowe;.

Zadania panstwa w zakresie promocji zatrudnienia, tagodzenia skutkow bezrobocia oraz aktywizacji
zawodowej sg realizowane przez instytucje rynku pracy dziatajace w celu pelnego 1 produktywnego
zatrudnienia, rozwoju zasobow ludzkich, osiggnigcia wysokiej jakos$ci pracy, wzmacniania integracji

oraz solidarnos$ci spotecznej, oraz zwigkszania mobilno$ci na rynku pracy.

- Ustawa z dnia 27.08.1997r. o rehabilitacji zawodowej i spolecznej oraz zatrudnianiu osob
niepelnosprawnych (Dz.U. z 2011r. Nr.127, poz. 721 z p6z.zm.)

Ustawa o rehabilitacji zawodowej 1 spotecznej oraz zatrudnianiu 0so6b niepetnosprawnych dotyczy
rehabilitacji oso6b niepetnosprawnych, a $cislej mowiac — rehabilitacji spolecznej i zawodowe;j.
Tekst skierowany jest do 0séb niepetnosprawnych, zainteresowanych poznaniem swoich uprawnien,
ktore licza, ze dzicki wsparciu systemow rehabilitacji 1 dofinansowaniom znajda oraz utrzymaja
zatrudnienie, a to poprawi ich sytuacj¢ materialng oraz spoteczng. Opracowanie skierowane jest
rowniez do przysztych pracodawcow osob niepetnosprawnych. Dzieki niemu moga oni zapoznac si¢
z wymaganiami, jakie naktada na nich ustawodawca, ale rowniez z oferta pomocy, majaca utatwic
zatrudnianie tej grupy pracownikow. Wsrod pracodawcow szczegdlnie wyrdznione sg organizacje
pozarzadowe, ktore ze wzgledu na swoj spoteczny charakter mogg sta¢ si¢ waznym miejscem pracy

dla niepelnosprawnych.



- Ustawa z dnia 13.06.2003r. o zatrudnieniu socjalnym (Dz.U. z 2011r. Nr. 43, poz. 225)

Ustawa o zatrudnieniu socjalnym okres$la zasady zatrudnienia socjalnego. Ktadzie nacisk na edukacje
oraz aktywizacje srodowisk marginalizowanych zawodowo 1 spolecznie, a takze na wspieraniu tych
grup. Stwarza szans¢ na powr6t do spoleczenstwa osobom, ktore z roznych powodow znalazty si¢ na
marginesie zycia spolecznego. Przepisy ustawy stosuje si¢ w szczeg6lnosci do: bezdomnych
realizujacych indywidualny program wychodzenia z bezdomno$ci, w rozumieniu przepisow o
pomocy spolecznej; uzaleznionych od alkoholu, po zakonczeniu programu psychoterapii w zaktadzie
lecznictwa odwykowego; uzaleznionych od narkotykow lub innych §rodkow odurzajacych, po
zakonczeniu programu terapeutycznego w zaktadzie opieki zdrowotnej; chorych psychicznie,

W rozumieniu przepisdw o ochronie zdrowia psychicznego; dlugotrwale bezrobotnych w rozumieniu
przepisOw o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy; zwalnianych z zaktadéw karnych,
majacych trudnosci w integracji ze srodowiskiem, w rozumieniu przepiséw o pomocy spolecznej;
uchodzcow realizujacych indywidualny program integracji, w rozumieniu przepisOw o pomocy
spotecznej; 0sob niepelnosprawnych, w rozumieniu przepiséw o rehabilitacji zawodowej i spotecznej

oraz zatrudnianiu osob niepelnosprawnych.

- Ustawa z dnia 24.04.2003r. o dzialalno$ci pozytku publicznego i o0 wolontariacie (Dz.U. z 2010r.
Nr. 234, poz. 1536)

Ustawa o dziatalnosci pozytku publicznego i o wolontariacie jest szczegdlnie waznym aktem
prawnym wprowadzajagcym kompleksowe rozwigzania dotyczace podstawowych dziedzin dziatalno$ci
organizacji pozarzagdowych w Polsce. Ustawa reguluje rowniez warunki wykonywania swiadczen

przez wolontariuszy oraz korzystania z tych §wiadczen.

Oprocz wspomnianych aktow prawnych przy opracowaniu 1 realizacji strategii zachodzi potrzeba
odwotlania si¢ rowniez do ustawy o §wiadczeniach rodzinnych, ustawy o pomocy osobom uprawnionym
do alimentow, ustawy o dodatkach mieszkaniowych, do ustaw i aktow wykonawczych z zakresu ochrony

zdrowia, $wiadczen opieki zdrowotnej, oswiaty i edukacji publicznej, budownictwa socjalnego.



I1. Korelacja strategii rozwiazywania problemow spolecznych miasta Nowa Ruda
z innymi dokumentami strategicznymi

Strategia Rozwigzywania Problemow Spotecznych wpisuje si¢ 1 odnosi do kanonu wielu
dokumentow programowych i strategicznych polityki spotecznej, identyfikujacych problemy
spoteczne, w wymiarze lokalnym, powiatowym, wojewddzkim, krajowym czy tez europejskim.
Dokumenty te tworza warunki do podejmowania dziatan opartych na zasadzie pomocniczosci
panstwa przy wykorzystaniu aktywnosci srodowisk zagrozonych marginalizacjg 1 wykluczeniem
spolecznym oraz zasoboéw tkwigcych w srodowisku lokalnym. Ogolnie dokumenty te zaktadaja, ze
centralnym punktem w procesie modernizacji modelu spotecznego zard6wno na poziomie gminnym,
wojewodzkim, krajowym czy europejskim jest zwalczanie ubdstwa i wykluczenia spotecznego oraz

pomoc najbardziej narazonym (wspieranie najstabszych).

Strategia Rozwigzywania Problemow Spolecznych Miasta Nowa Ruda na lata 2014-2020

jest spdjna 7 nastepujgcymi dokumentami:

Poziom lokalny:

' » Strategia Rozwoju Gminy Miejskiej Nowa Ruda na lata 2006-2014

Poziom powiatowy:

» Strategia Rozwoju Powiatu Ktodzkiego na lata 2008-2015

» Powiatowa Strategia Rozwigzywania Probleméw Spotecznych Powiatu Ktodzkiego na lata
2007-2015

Poziom wojewodzki:

» Strategia Rozwoju Wojewddztwa Dolnoslaskiego 2020
» Dolnoslaska Strategia Integracji Spotecznej na lata 2005-2013

Poziom krajowy:

Strategia Rozwoju Kraju 2020

Narodowe Strategiczne Ramy Odniesienia 2007-2013
Strategia Polityki Spotecznej Polski na lata 2007-2013
Narodowa Strategia Integracji Spoteczne;j

Krajowy Program Przeciwdziatania Przemocy w Rodzinie

YVVVYVY




» Narodowy Program Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych
na lata 2011-2015
» Program Operacyjny Kapitat Ludzki

Poziom europejski:

» Europa 2020 — strategia na rzecz inteligentnego i zrOwnowazonego rozwoju sprzyjajacego
wiaczeniu spolecznemu

» Europejska Strategia Zatrudnienia

Europejska Strategia Przeciwdziatania Wykluczeniu Spotecznemu

- Strategia Rozwoju Gminy Miejskiej Nowa Ruda na lata 2006-2014

Strategia Rozwoju Gminy jest kluczowym elementem planowania rozwoju lokalnego.

Misja wtadz miasta Nowa Ruda jest stwarzanie warunkow do dlugotrwatego, harmonijnego rozwoju
opartego na wiedzy, przedsigbiorczo$ci, zapewniajacego wzrost zatrudnienia i poprawe warunkow
zycia mieszkancow z zachowaniem warto$ci kulturowych i srodowiskowych. Identyfikacja celow
strategicznych dla rozwoju miasta pozwolita wyodrgbni¢ 15 priorytetéw, ktére zostaly pogrupowane
w trzy sfery: gospodarcza, przestrzenng i spoleczng. Za najwazniejsze, w interesujacej, z punktu
widzenia niniejszego opracowania sferze spotecznej, wyodrgbniono: poprawe stanu bezpieczenstwa
z miescie, przeciwdziatanie patologiom i uzaleznieniom, pomoc w funkcjonowaniu podmiotow
ratowniczych oraz unowoczes$nienie systemu bezpieczenstwa, rozwdj spoleczenstwa obywatelskiego
poprzez kulture, wszechstronny rozwoj kultury fizycznej i sportu, poprawe jakosci i efektywnosci

edukacji szansg na rozwdj, ochrone zdrowia.

- Strategia Rozwoju Powiatu Klodzkiego na lata 2008-2015

Strategia Rozwoju Powiatu Ktodzkiego jest dokumentem okreslajacym gtéwne kierunki rozwojowe
powiatu ktodzkiego pozwalajacym uporzadkowac i usystematyzowac¢ aktywno$¢ powiatu na okres
do 2015r. Jej gtownym celem jest wzrost standardow zycia mieszkancéw powiatu z poszanowaniem
wielokulturowego dziedzictwa, srodowiska naturalnego i wykorzystaniem waloréw turystycznych

i uzdrowiskowych. Natomiast celem strategicznym okreslonym w obszarze "pomoc spoteczna

1 wspieranie osOb niepetnosprawnych" jest zapewnienie prawidtowego funkcjonowania

w spolecznosci 0sdb o ograniczonych mozliwosciach spotecznych, fizycznych 1 psychicznych.
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- Powiatowa Strategia Rozwiazywania Problemow Spolecznych Powiatu Klodzkiego na lata
2007-2015

Powiatowa Strategia Rozwigzywania Probleméw Spotecznych Powiatu Ktodzkiego jest
dokumentem okreslajacym priorytety w dziataniach powiatu w zakresie polityki spoteczne;j.
Zorientowana jest ona przede wszystkim na rozszerzenie i poglebienie form pracy socjalne;j,
wspolprace z organizacjami pozarzagdowymi zajmujacymi si¢ pomocg spoteczng oraz instytucjami
dzialajacymi w szerszym obszarze polityki spotecznej takimi jak: o$wiata 1 shuzba zdrowia.
Glowny cel powyzszej strategii to uczynienie pomocy spolecznej sprawnym i skutecznym

elementem systemu wsparcia spolecznego mieszkancow powiatu ktodzkiego.

- Strategia Rozwoju Wojewodztwa Dolnoslaskiego 2020

Strategia Rozwoju Wojewddztwa Dolnos$laskiego 2020 jest najwazniejszym dokumentem
strategicznym regionu. Ujmuje calo$¢ spraw wptywajacych na ksztaltowanie sytuacji spotecznej,
gospodarczej i przestrzennej Dolnego Slaska. Podkresla specyfike kazdej czesci regionu i stara sie
odnalez¢ indywidualne rozwigzania dla kazdego miejsca, odpowiednie do jego charakterystyki,
wyzwan 1 potrzeb. Celem Strategii jest nowoczesna gospodarka i wysoka jakos$¢ zycia

w atrakcyjnym $rodowisku.

- Dolnoslaska Strategia Integracji Spolecznej na lata 2005-2013

Dolnoslaska Strategia Integracji Spotecznej jest dokumentem wyznaczajagcym gtowne kierunki
dziatan Samorzadu Wojewddztwa Dolnos$laskiego w obszarze polityki spolecznej, przyczyniajacych
si¢ do poprawy jakosci zycia mieszkancoéw Dolnego Slaska. Okresla cele strategiczne i priorytety

w czterech podstawowych obszarach polityki spotecznej: przeciwdziataniu wykluczeniu
spotecznemu, integracji spotecznej srodowisk 0sob wymagajacych szczegdlnego wsparcia,

krzewieniu idei spoteczenstwa obywatelskiego, podnoszeniu jakos$ci ustug spotecznych.

- Strategia Rozwoju Kraju 2020

Strategia Rozwoju Kraju 2020 jest podstawowym dokumentem strategicznym okreslajacym cele

1 priorytety w obszarze rozwoju spoleczno-gospodarczego Polski oraz warunki, ktore powinny ten
rozwdj zapewnic. Strategia wyznacza trzy obszary strategiczne: sprawne i efektywne panstwo,
konkurencyjna gospodarka, spojnos$¢ spoleczna i terytorialna. Celem gtownym Strategii staje si¢
wzmocnienie i wykorzystanie gospodarczych, spotecznych i instytucjonalnych potencjalow

zapewniajacych szybszy i1 zrbwnowazony rozwdj kraju oraz poprawg jakosci zycia ludnosci.
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- Strategia Polityki Spolecznej na lata 2007-2013

W Strategii Polityki Spotecznej na lata 2007-2013 traktuje si¢ jako oczywista mysl, ze odpowiednio
zaprojektowana 1 wdrozona polityka spoteczna stanowi inwestycje, ktora przynosi korzysci
wszystkim obywatelom i catemu spoleczenstwu. Dziatania zmierzajace do integracji spoleczne;j
zwigkszaja potencjal rozwoju, a takze sprzyjaja zwigkszaniu aktywnosci spotecznej we wszystkich

obszarach, m.in. na rynku pracy.

- Narodowa Strategia Spojnosci (nazwa urzgdowa: Narodowe Strategiczne Ramy Odniesienia
2007-2013)

Narodowa Strategia Spdjnosci zostata opracowana w celu realizacji w latach 2007-2013 na
terytorium Polski polityki spojnosci Unii Europejskiej. Jest to dokument strategiczny okreslajacy
priorytety i obszary wykorzystania oraz system wdrazania funduszy unijnych.

Celem strategicznym pwyzszej strategii jest tworzenie warunkow dla wzrostu konkurencyjnosci
gospodarki polskiej opartej na wiedzy i przedsigbiorczos$ci, zapewniajacej wzrost zatrudnienia oraz

wzrost poziomu spdjnosci spotecznej, gospodarczej i przestrzennej.

- Narodowa Strategia Integracji Spolecznej

Narodowa Strategia Integracji Spolecznej jest dokumentem, ktory zostal przygotowany przez Zespot
Zadaniowy ds. Reintegracji Spolecznej. W ramach kilkunastu obszaréw zycia spotecznego
wyznaczonych w Narodowej Strategii Integracji Spotecznej sformulowano nastgpujace priorytety
dziatan:

- wzrost uczestnictwa dzieci w wychowaniu przedszkolnym,

- poprawa jakosci ksztalcenia na poziomie gimnazjalnym i Srednim,

- upowszechnienie ksztalcenia wyzszego 1 jego lepsze dostosowanie do potrzeb rynku pracy,

- rekompensowanie deficytow rozwoju intelektualnego i sprawnos$ciowego dzieci,

- radykalne ograniczenie skrajnego ubodstwa,

- ograniczenie tendencji do wzrostu r6znic dochodowych,

- ograniczenie bezrobocia dtugookresowego,

- zmniejszenie bezrobocia wirdd mtodziezy,

- zwigkszenie poziomu zatrudnienia wsrdéd osob niepelnosprawnych,

- zwigkszenie uczestnictwa w aktywnej polityce rynku pracy,

- upowszechnienie ksztalcenia ustawicznego,

- powszechne ubezpieczenie zdrowotne,

- kobiety i dzieci objete programami zdrowia publicznego,
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- wzrost dostgpu do lokali (mieszkan) dla grup najbardziej zagrozonych bezdomnoscia,
- dostep do pracownikéw socjalnych,

- rozw0j pomocy Srodowiskowe] — zwigkszenie liczby 0sob objetych ustugami pomocy
srodowiskowe;j,

- zaangazowanie obywateli w dziatalno$¢ spoteczna,

- realizacja NSIS przez samorzady terytorialne,

- dostep do informacji obywatelskiej 1 poradnictwa.

- Krajowy Program Przeciwdzialania Przemocy w Rodzinie

Zadaniem Programu jest wprowadzenie w zycie szerokiego spektrum dziatan majacych na celu
zardwno zwrdcenie uwagi opinii publicznej na zjawisko przemocy w rodzinie jak 1 przeciwdziatanie
przemocy w rodzinie oraz zwigkszenie profesjonalizmu stuzb spolecznych w udzielaniu pomocy
ofiarom przemocy rodzinnej, a takze w podejmowaniu odpowiednich dziatan wobec sprawcow.
Celem Programu jest zmniejszenie skali zjawiska przemocy w rodzinie, zwigkszenie skuteczno$ci
ochrony ofiar przemocy w rodzinie 1 zwigkszenie dostepnosci pomocy, zwiekszenie skutecznosci

dziatan interwencyjnych i korekcyjnych wobec 0sob stosujacych przemoc w rodzinie.

- Narodowy Program Profilaktyki i Rozwigzywania Problemow Alkoholowych na lata 2011-
2015

Narodowy Program Profilaktyki i Rozwigzywania Problemoéw Alkoholowych na lata 2011-2015
zostal opracowany przez Panstwowa Agencj¢ Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych.

System profilaktyki i rozwigzywania problemow alkoholowych opisany w Programie oparty jest na
trzech wzajemnie komplementarnych programach dziatah realizowanych na réznych poziomach
administracji:

- Gminne Programy Profilaktyki i Rozwigzywania Problemow Alkoholowych uchwalane corocznie
przez rady gmin i realizowane przez samorzady gminne;

- Wojewodzkie Programy Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych realizowane na
szczeblu samorzadow wojewddztw;

- Narodowy Program Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych wskazujacy zadania
realizowane przez organy administracji rzadowej i Krajowa Rad¢ Radiofonii i Telewizji oraz
Panstwowg Agencj¢ Rozwigzywania Problemow Alkoholowych.

Zachowujac odrebne, okreslone w ustawie o wychowaniu w trzezwosci 1 przeciwdziataniu
alkoholizmowi, formy zarzadzania i finansowania dziatan z zakresu profilaktyki i rozwigzywania

problemoéw alkoholowych na poszczego6lnych poziomach administracji, Program tworzy baze do
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realizacji integralnej polityki wobec alkoholu i1 przeciwdzialania negatywnym konsekwencjom jego

uzywania.

- Program Operacyjny Kapital Ludzki

Program Kapital Ludzki jest jednym z programéw stuzacych realizacji Narodowych Strategicznych
Ram Odniesienia 2007-2013 i obejmuje cato$¢ interwencji Europejskiego Funduszu Spotecznego
(EFS) w Polsce. Przyjecie Programu stanowi potwierdzenie gtéwnych kierunkdéw rozwoju 1
prowadzenia polityki prozatrudnieniowej rzadu oraz umozliwia wykorzystanie srodkow EFS

w Polsce w latach 2007-2013. Jest to program, w ramach ktérego m.in. organizacje pozarzadowe,
przedsigbiorcy, instytucje rynku pracy, jednostki administracji samorzadowe;j i rzadowej moga
realizowa¢ projekty przyczyniajace si¢ do zwigkszenia kompetencji osoéb pracujacych i
prowadzacych dziatalnos¢ gospodarcza, aktywizacji osob bezrobotnych, zwiekszenia poziomu
ksztatcenia, rozwoju ekonomii spolecznej, wspierajace osoby znajdujace si¢ w trudnej sytuacji (np.
niepelnosprawni, imigranci), czy utatwiajace rozpoczecie wlasnej dziatalnosci gospodarcze;.
Celem gtownym Programu jest wzrost zatrudnienia i spdjnosci spotecznej, a do osiggnigcia tego celu
przyczynia si¢ realizacja szesciu celow strategicznych do ktorych naleza:

- podniesienie poziomu aktywnos$ci zawodowej oraz zdolnosci do zatrudnienia 0s6b bezrobotnych
i biernych zawodowo,

- zmniejszenie obszaréw wykluczenia spotecznego,

- poprawa zdolnosci adaptacyjnych pracownikow i przedsiebiorstw do zmian zachodzacych

w gospodarce,

- upowszechnienie edukacji spoleczenstwa na kazdym etapie ksztalcenia przy rownoczesnym
zwigkszeniu jakosci ustug edukacyjnych i ich silniejszym powigzaniu z potrzebami gospodarki
opartej na wiedzy,

- zwigkszenie potencjatu administracji publicznej w zakresie opracowywania polityk i §wiadczenia
ustug wysokiej jako$ci oraz wzmocnienie mechanizmow partnerstwa,

- wzrost spdjnosci terytorialne;.

- Europejska Strategia Przeciwdzialania Wykluczeniu Spolecznemu

Europejska Strategia Przeciwdziatania Wykluczeniu Spotecznemu odnosi si¢ do probleméw
marginalizacji 1 wykluczenia spolecznego. Gtéwne cele walki z ubdstwem 1 wykluczeniem
spotecznym wg powyzszego dokumentu to:

- ulatwienie uczestnictwa w zatrudnieniu,

- utatwienie w dostepie do zasobow, praw, dobr i ustug dla wszystkich,
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- zapobieganie ryzykom wykluczenia,
- pomoc najbardziej narazonym,

- mobilizacja wszystkich do walki z wykluczeniem 1 ubostwem.

- Europejska Strategia Zatrudnienia

Europejska Strategia Zatrudnienia to zbior naczelnych zasad i priorytetoéw ukierunkowujacych
dziatania Unii Europejskiej na okreslone cele w zakresie polityki zatrudnienia.

Jej celem jest koordynacja narodowych polityk zatrudnienia panstw cztonkowskich, a takze
wyznaczenie kierunkdw rozwoju w zakresie zapobiegania i przeciwdziatania bezrobociu, rozwijania

potencjatu kadrowego oraz integracji spotecznej rynku pracy.

- Europa 2020 — Strategia na Rzecz Inteligentnego i Zrownowazonego Rozwoju Sprzyjajacego
Wlaczeniu Spolecznemu

Powyzszy dokument jest dtugookresowym programem rozwoju spoteczno-gospodarczego Unii
Europejskiej na lata 2010-2020. Zostat zatwierdzony przez Rade¢ Europejska 17 czerwca 2010r.,
zastepujac w ten sposob realizowang w latach 2000-2010 Strategi¢ Lizbonska. Nowa strategia
otwiera dyskusje na temat przyszlosci gospodarki wspdlnotowej oraz kierunkdw rozwoju Unii
Europejskiej, bazujac na do§wiadczeniach i osiagnigciach Strategii Lizbonskie;.

Strategia Europa 2020 obejmuje trzy wzajemnie ze sobg powigzane priorytety:

—rozw0j inteligentny: rozwdj gospodarki opartej na wiedzy 1 innowacji;

— rozwo0j zroOwnowazony: wspieranie gospodarki efektywniej korzystajacej z zasobdw, bardziej
przyjaznej srodowisku i bardziej konkurencyjne;j;

—10ZW0]j sprzyjajacy wiaczeniu spotecznemu: wspieranie gospodarki o wysokim poziomie

zatrudnienia, zapewniajacej spojnos¢ spoleczng i terytorialng.
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III. Struktura demograficzna i podstawowe dane o mieszkancach

Nowa Ruda potozona jest w poludniowo - zachodnim rejonie Polski, w powiecie klodzkim
stanowiacym cze$é wojewodztwa dolno$laskiego. Miasto usytuowane jest w Sudetach Srodkowych
na wysokos$ciach od 360 do 450 m.n.p.m. Obejmuje obszar 37km? i skupia mieszkancoéw

w Centrum, Drogostawiu 1 Stupcu zamieszkiwany w liczbie:

Liczba mieszkahcow Nowej Rudy
w latach 2010 -2012
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7Zrodto: Opracowanie whasne na podstawie danych z Urzedu Miasta w Nowej Rudzie

Tabelaryczne przedstawienie spotecznosci gminy miejskiej Nowa Ruda

Kobiety:
rok 2010 2011 2012
ogbltem 12478 12361 12364
Wiek 0-17 1804 1730 1748
Wiek produkcyjny 7264 7141 7111
Wiek emerytalny 3410 3490 3505
Mezczyzni:
rok 2010 2011 2012
ogbdltem 11523 11400 11302
Wiek 0-17 1968 1911 1885
Wiek produkcyjny 8112 8027 7925
Wiek emerytalny 1443 1462 1492
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Mieszkancy Nowej Rudy

wedtug pfci
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Zrédto: Opracowanie whasne na podstawie danych z Urzedu Miasta w Nowej Rudzie oraz Gtownego Urzedu Statystycznego

Rozwo6j demograficzny miasta ma istotny wplyw na procesy spoteczne, gospodarcze i ekonomiczne
w nim zachodzace. Istnienie okreslonych trendéw, powoduje konieczno$¢ planowania dziatan do
skutkow zachodzacych zmian jak rowniez przeciwdziatania niekorzystnym zjawiskom.

Liczbg i strukture ludno$ci wyznaczaja parametry demograficzne, takie jak przyrost naturalny,

natezenie zgonow, migracje.

zdarzenie rok 2010 rok 2011 rok 2012
liczba urodzen 210 176 173
liczba zgondw 310 294 306
liczba zameldowar 240 171 156
liczba wymeldowan 362 330 376

Zrodto: Opracowanie whasne na podstawie danych z Urzedu Miasta w Nowej Rudzie oraz Gtownego Urzedu Statystycznego

Z powyzszych danych wynika, ze w Nowej Rudzie utrzymuje si¢ nie tylko ujemny przyrost
naturalny ale rowniez ujemne saldo migracji przy czym liczba wymeldowan przekracza juz 2 -

krotnie liczbe zameldowan.

Struktura ludnosci w wieku przedprodukcyjnym, produkcyjnym i poprodukcyjnym ma istotne
znaczenie dla prognoz spotecznych i gospodarczych. Statystyki wskazuja na systematyczny spadek
liczby mieszkancéw w wieku przedprodukcyjnym i produkcyjnym oraz wzrost populacji 0sob

w wieku poprodukcyjnym. Liczba dzieci 1 mtodziezy do lat 17 /wiek przedprodukcyjny/ wskazuje
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jaki np. bedzie w przyszto$ci odsetek tzw. sily roboczej. Liczba 0sdb w wieku produkcyjnym jest
istotnym czynnikiem rozwoju gospodarczego. Wzrost udziatu osob starszych wptywa nie tylko na
obcigzenie kosztami utrzymania oséb w wieku produkcyjnym ale moze przyczynic¢ si¢ takze do
zwiekszenia liczby osob niepelnosprawnych.

Zjawisko starzenia si¢ spoteczenstwa polegajace na statym wzroscie ludzi w podesztym wieku
nalezy do istotnych problemow wspodlczesnych czaséw. Przyczynami liczebnej przewagi 0osob

w wieku poprodukcyjnym nad pozostalymi grupami sg: zmniejszenie liczby urodzen i migracje.
Bioragc pod uwage wyzej wymienione tendencje (ujemne saldo przyrostu naturalnego i migracji,
rosnaca liczbe 0osdb w wieku poprodukcyjnym), mozna uzna¢ Nowa Rude za spoteczno$¢ starzejaca
sie. Najczesciej stosowang w badaniach demograficznych miarg starzenia si¢ ludnosci jest

procentowy udziat 0s6b w wieku poprodukcyjnym w ogolnej strukturze spoteczenstwa.

Liczba oséb w wieku poprodukcyjnym

w stosunku do ogdlnej liczby mieszkancow

rok 2010 2011 2012
Ogolna liczba 24001 23761 23566
mieszkancOw miasta
Nowa Ruda
Osoby w wieku 4853 4952 4997
poprodukcyjnym

7Zrodto: Opracowanie whasne na podstawie danych z Urzedu Miasta w Nowej Rudzie
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Liczba os6b w wieku poprodukcyjnym
w stosunku do ogolnej liczby mieszkancow
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Zrodto: Opracowanie wiasne na podstawie danych z Urzedu Miasta w Nowej Rudzie
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IV. Problem starzenia si¢ spoleczenstwa

Oso6b w wieku poprodukecyjnym przybywa z roku na rok, co jest zwigzane z procesem starzenia si¢
naszego spoleczenstwa. Prognozy demograficzne wskazuja, ze w kolejnych latach procent oséb w
starszym wieku w catej populacji bedzie zwigkszat si¢ systematycznie z uwagi na wydtuzanie si¢
przecig¢tnego okresu trwania zycia przy jednoczesnym obnizaniu si¢ wspolczynnika dzietnosci.

W przysztosci zmieniac si¢ beda ilo§ciowe proporcje ludnosci w roznych grupach wiekowych,
zwigkszac si¢ bedzie udziat pokolenia 0s6b w starszym wieku; wystapig glebokie zmiany w relacjach
migdzy kolejnymi pokoleniami.

Zgodnie z obowiazujaca klasyfikacja Swiatowej Organizacji Zdrowia staro$¢ rozpoczyna sie od 60
roku zycia. Okres ten dzieli si¢ na podokresy: okres wczesnej starosci czyli od 60 do 74 roku zycia,
okres starosci pdzniejszej od 75 do 89 roku zycia 1 wiek sedziwy /zwany takze jako okres
dlugowiecznosci/, ktory obejmuje okres po 89 roku zycia.

Staro$¢ ma wymiar:

- biologiczny- charakteryzujacy si¢ obnizeniem sprawnosci fizycznej, utraty zdrowia,

- psychologiczny — charakteryzujacy si¢ zmiang osobowosci cztowieka, pogorszeniem pamigci,
trudno$ciami w koncentracji i uczeniu sig,

- spoteczny - charakteryzujacy si¢ trudnosciami w przystosowaniu si¢ do pelnienia nowych rol
spotecznych, osamotnieniem i izolacja spoteczna.

W powszechnej opinii staro$¢ postrzegana jest jako okres izolacji i samotnos$ci, niespetnione;
potrzeby bliskos$ci, niedotgstwa, poczucia nieprzydatnosci i beznadziejnosci w oczekiwaniu na
$mieré. W sytuacji kiedy choroby i zniedoteznienie utrudniaja osobom starszym samodzielne
funkcjonowanie, to seniorzy w pierwszej kolejnosci oczekuja pomocy od rodziny. Zmieniajaca si¢
jednak struktura i funkcja wspotczesnej rodziny nie sprzyja ksztattowaniu warunkow do godziwej
staro$ci. Mtodsze pokolenie czgsto zmienia prace, coraz czgsciej podejmuje j3 za granicg, Zzmienia
miejsce zamieszkania. Starzejacy si¢ rodzice czy tez dziadkowie pozostaja wowczas pozbawieni
opieki, pozostawieni samym sobie.

Przeobrazenia te sg istotne dla lokalnej polityki spotecznej. Rosnaca liczba osob starszych rodzi
potrzebe jak najdtuzszego zachowania samodzielnosci, edukowania do starosci, zagospodarowania
czasu wolnego, tworzenia takich form aktywno$ci, ktére pozwolg seniorom na utrzymanie dobre;j
kondycji psychofizycznej, rozbudowy pomocy srodowiskowej. Bardzo wazne zatem jest wyjscie
naprzeciw seniorom, podjecie wszelkich krokow 1 dziatan zmierzajacych w kierunku polepszenia ich

zycia i funkcjonowania.
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W tym celu nalezy wzmacnia¢, rozbudowywac oraz modyfikowaé instrumenty polityki spotecznej
lokalnie istniejgce. Konieczne jest zatem wspieranie rozwoju klubow seniora, Uniwersytetu I11
Wieku, ktore stuza wzmacnianiu aktywnos$ci 0sob starszych i1 podtrzymywaniu wiezi
migdzyludzkich. Jednocze$nie dla tych seniorow, ktorych nie sta¢ na samodzielne zaspokajanie
potrzeb wyzszego rzedu nalezatoby stworzy¢ oferte kulturalna, rozrywkowa i turystyczna
umozliwiajaca im aktywne uczestnictwo w zyciu spolecznym. Powstrzymaé nalezatoby rosnace
zjawisko umieszczania osob starszych w Domach Pomocy Spotecznej, poprzez stworzenie
alternatywy zabezpieczajacej pobyt osobom starszym i wymagajacym nadzoru w formie dziennego
domu pobytu dla seniorow. Oczywiscie wszelkie tego typu dziatania zaleza od zaangazowania,checi
1 integracji osob starszych.

Na 23.666 0s6b stanowigcych ogot mieszkancéw Nowej Rudy w 2012r. - 5837 0s6b to osoby

powyzej 60 roku zycia, co przedstawia ponizszy wykres:

liczba
mieszkancow

M liczba oséb

powyzej 60
roku zycia
Struktura wiekowa os6b starszych
w latach 2010-2012
6
81 lati wiecej
M Rok 2011
61 -70 lat

0 500 1000 1500 2000 2500 3000

Zrédto: Opracowanie whasne na podstawie danych Urzedu Miasta w Nowej Rudzie
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Jesli chodzi o tg grupe spoleczenstwa Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej zobowigzany jest m.in.

do:

- Organizowania 1 $wiadczenia ustug opiekunczych w miejscu zamieszkania, w przypadku kiedy

wiek 1 stan zdrowia ogranicza samodzielne funkcjonowanie.

Ustugami w ostatnich latach objetych byto:

1los¢ osob objeta pomocgw |61 -70  |71-80 |81 lat
formie ustug opiekunczych |lat lat i wiecej
w wieku:
2010 42 39
2011 37 36
2012 11 38 38
Zrédto: Opracowanie whasne na podstawie danych MOPS w Nowej Rudzie
Wskaznik osob korzystajacych z ustug opiekunczych w 2012r
61-70 lat 71 -80 lat 80 lat i wiecej
Liczba 0s6b objeta pomoca |1 11 38 38
w formie ustug
opiekunczych w roku 2012
Liczba mieszkancow w roku |2 2862 2009 966
2012
Wartos¢ wskaznika 0,50% 2,00% 4,00%

(wil/w2x100%)

Zrbdto:

Opracowanie wlasne na podstawie danych MOPS w Nowej Rudzie

Zauwazy¢ mozna, ze procentowy stosunek osob objetych pomoca w formie ustug opiekunczych

w stosunku do ogoélnej liczby mieszkancoéw rosnie wraz z wiekiem mieszkancoéw. Udziat ten w roku

2012 dla 0s6b w przedziale 61-70 lat wynosi niespetna 0,5%, dla 0sob w przedziale 71-80 lat prawie

2% a juz dla os6b w wieku 81 lat 1 wigcej 4%.

Nalezy zaznaczy¢, ze odptatnos$¢ za swiadczong pomoc w formie ustug uzalezniona jest od

dochodow osoby/rodziny objete] pomocg 1 z tego wzgledu nie wszystkie osoby wymagajace tej

formy pomocy si¢ o nig staraja.

- Kierowania do domu pomocy spotecznej i ponoszenia odptatno$ci za pobyt mieszkanca gminy

w tym domu, o ile nie ma rodziny, ktora przed instytucja jest zobowigzana do wnoszenia oplaty za
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pobyt w czgéci 1 na warunkach okre§lonych w ustawie o pomocy spoleczne;.

Osobom wymagajacym catodobowej opieki z powodu wieku, choroby lub niepetnosprawnosci,
niemoggcym samodzielnie funkcjonowa¢ w Srodowisku, 1 ktorym nie mozna zapewni¢ niezbednej
pomocy w formie ustug opiekunczych, przystuguje prawo do umieszczenia w domu pomocy
spoteczne;.

Brak mozliwo$ci zabezpieczenia pomocy przez rodzing, rosngca liczba oséb wymagajacych
dtugotrwatej opieki powoduje, ze osoby tego wymagajace sg umieszczane w Domach Pomocy
Spotecznej. Dla osoby umieszczonej powoduje to zerwanie wiezi ze srodowiskiem lokalnym,

dla gminy ponoszenie bardzo wysokich kosztow na oplacenie pobytu. Pomimo, Zze w kosztach
partycypacji utrzymania osoby umieszczonej w DPS przed gming ma najblizsza rodzina, to cz¢sto
zdarza sig, ze osoby starajace si¢ 0 miejsce sg samotne lub rodzina zobowigzana do alimentacji jest
zwolniona ze wzgledu na swdj niski dochod. Wydatki gminy ponoszone na pokrywanie kosztow
os6b umieszczanych i mieszkajacych w DPS sg zatem znaczaca pozycja obciagzajaca budzet

1 niewatpliwie w najblizszych latach beda one wzrastac.

- Udzielania pomocy w formie zasitkéw, positkow, pracy socjalne;.

Na terenie miasta Nowa Ruda, przy wsparciu 4 pracownikéw socjalnych, dziataja 2 kluby seniora:
»R0za” 1 ,,Stokrotka”. Od poczatku ta dziatalno$¢ jest do$¢ prezna i skupia okoto 60 czionkow.
Seniorzy Klubu ,,R6za” spotykaja si¢ raz na dwa tygodnie w pomieszczeniach udostgpnionych
nieodplatnie przez Spotdzielnie¢ Mieszkaniowg, natomiast seniorzy Klubu ,,Stokrotka” raz
w tygodniu w pomieszczeniach udostgpnionych nieodptatnie w Miejskim Zespole Szkot Nr 1.

W ramach dzialan na rzecz seniorow odbywaja si¢ cykle imprez okolicznosciowych, m.in. Dzien
Seniora, Dzien Kobiet, spotkanie optatkowe, urodziny Senioréw itp. Odbywaja si¢ rowniez spotkania
z kosmetologiem, czy tez osobami prezentujagcymi produkty przodujace na rynku. W okresie letnim
organizowane s3 wycieczki krajoznawcze czgsto potaczone z ogniskiem, pieczeniem kietbasy,
$piewem; wycieczki o wymiarze kulturalnym ( typu wyjazdy do kina, teatru). Seniorzy z obu klubéw
utrzymuja ze sobg staly kontakt, kontaktuja si¢ réwniez z innymi Klubami Senioréw z pobliskich
miejscowosci — Jugowa, Ludwikowic. Kluby Seniorow prowadza wlasne kroniki najwazniejszych
wydarzen odbywajacych si¢ w klubach; gromadza zdjecia, pocztéwki, autografy, wpisy
okolicznosciowe. Przede wszystkim istotne jest jednak, ze seniorzy moga si¢ spotkac, spedzi¢ czas
na rozmowach, podzieli¢ si¢ swoimi radosciami czy tez smutkami.

Stereotypowy wizerunek czlowieka starszego, jako jednostki biernej, bezradnej i skoncentrowane;j

wylacznie na swoich potrzebach zmieniajg dziatania Noworudzkiego Uniwersytetu 11 wieku, ktory
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na poziomie lokalnym kreuje polityke senioralng i jest animatorem aktywnos$ci spolecznej osob
starszych.
Uniwersytet Trzeciego Wieku to placéwka oswiatowa dla

NOWORUDZKI UNIWERSYTET
0s6b w wieku poprodukcyjnym, ktéra poprzez ksztatcenie TRZECIEGO WIEKU

ustawiczne, aktywizacje ruchowa, tworcza aktywnosc,
wprowadza osoby starsze w ciekawy i zupelnie nowy
okres jesieni zycia. Zadaniem uniwersytetu jest
aktywizacja osob starszych, zachowanie ich w jak =~ = A K
najlepszej kondycji fizycznej 1 psychicznej. /low ‘~ :'5
NUTW aktywizuje osoby starsze poprzez:
— upowszechnianie 1 popieranie r6znych form aktywnosci intelektualnej, psychicznej
1 fizycznej adekwatnych do wieku, zainteresowan i sprawnosci cztonkdéw uniwersytetu,
— podejmowanie dziatan zmierzajacych do utrzymania, nawigzania i zaci$niania wig¢zi
1 kontaktow osobistych.
Program realizowany jest poprzez:
- wyklady specjalistyczne,
- wyktady audytoryjne,
- zajecia warsztatowe w grupach,
- wyjazdy turystyczne i spotkania z autorytetami w danej dziedzinie,
- imprezy kulturalne,
- uczestnictwo w sekcjach 1 kotach zainteresowan (np. nordic walking, fotograficznej, tanecznej,

aerobiku).
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V. Bezrobocie

Bezrobocie oznacza stan bezczynno$ci zawodowej 0osob zdolnych do pracy i zglaszajacych gotowosé
jej podjecia. To zjawisko spoleczne polegajace na tym, ze czgs$¢ ludzi zdolnych do pracy

1 deklarujacych chec jej podjecia nie znajduje zatrudnienia. Oznacza zatem sytuacje, w ktorej popyt
na sil¢ robocza jest mniejszy od jej podazy czyli na rynku pracy pozostaja wolne zasoby sity
roboczej.

Stopa bezrobocia (odsetek liczby bezrobotnych w liczbie ludnosci aktywnej zawodowo) na koniec grudnia 2012

w wybranych powiatach wojewodztwa dolnoslaskiego w ata nastepujaco:
ybranych powiatach wojewod dolnoslaskiego wygladat ¢puja

powiaty wojewddztwa bezrobotni stopa
dolnoslaskiego o zarejestrowani bezrobocia
najwyzszej stopie /ogbtem/ w %
bezrobocia
Powiat:
gorowski 3369 27,5
ztotoryjski 4262 27,1
ktodzki 14917 26,7
lwowecki 3932 25,6
jaworski 4384 24,8
zabkowicki 5409 22,8

Zrédto: Opracowanie whasne na podstawie danych Urzedu Statystycznego we Wroclawiu/

Nalezy zaznaczy¢, ze stopa bezrobocia wystepujaca w powiecie ktodzkim zdecydowanie przewyzsza

stope bezrobocia odnotowang w wojewodztwie dolnos$laskim jak rowniez $rednig krajowa.

Stopa bezrobocia w % / dane GUS/

rok: 2010 2011 2012
Polska 12,4 12,5 13,4
Woj.dolnoslaskie 13,1 12,4 13,5
Powiat ktodzki 24,7 24,9 26,7
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Zrédto: Opracowanie whasne na podstawie danych GUS

Dla poréwnania najnizsza stopa bezrobocia byta w powiecie ziemskim wroctawskim - 5,9% 1 we

Wroctawiu - 6,1%

Ogromne bezrobocie wystepujace w gminie miejskiej Nowa Ruda to jeden z gtownych problemow
spotecznych ludnosci lokalnej. Poziom bezrobocia rzutuje na sytuacje gospodarczg miasta Nowa
Ruda, jak rowniez spoteczna ludnosci lokalnej. Praca jest warunkiem bezpieczenstwa finansowego 1
spotecznego; umacnia poczucie wlasnej warto$ci, akceptacji w spoteczenstwie. Trudnosci
wynikajace z pozostawania bez pracy sa podstawowym czynnikiem wptywajacym na ubozenie
rodzin a takze na powstawanie innych problemow zaburzajacych prawidtowe funkcjonowanie
osOb/rodzin, a co za tym idzie na rozszerzanie si¢ obszaru patologii spoteczne;.

Opisujac ta dysfunkcje¢ trzeba zaznaczy¢, ze dane dotyczace bezrobocia dotycza tzw. bezrobocia
usankcjonowanego prawnie, czyli odnosza si¢ do 0sob zarejestrowanych w urzedzie pracy.

Z pewnoscig nie oddaja one rzeczywistych danych na temat 0sob nie pracujacych zawodowo

1 w znacznym stopniu znieksztatcaja obraz zjawiska. Mozna przypuszczac, ze liczba osob
bezrobotnych w gminie jest znacznie wigksza, ze wzgledu na duzy stopien tzw. bezrobocia
utajonego. Statystyka urzedu nie obejmuje takze osob, ktore sg wyrejestrowane (np. w zwiazku

z niezgloszeniem si¢ w wyznaczonym terminie).
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7Zrodto: Opracowanie whasne na podstawie danych z PUP w Klodzku

Sytuacja na noworudzkim rynku pracy systematycznie podlega negatywnym zmianom, w ostatnich

latach stale zwicksza sie liczba mieszkancow pozostajacych bez pracy. Na koniec 2012 /stan na 31.12/
liczba bezrobotnych wyniosta 2069 1 jest jedng z wyzszych powiatu klodzkiego. W stosunku do
2011r. liczba bezrobotnych wzrosta o ponad 100 oséb.

Bezrobotni wedlug miast i gmin powiatu ktodzkiego:

MIASTO 2012 30.06.2013
I Duszniki Zdr6j 426 442 429
A Klodzko 2073 2264 2137
LN Kudowa Zdroj 926 1004 1010
Z38 Nowa Ruda 1844 2069 2020
S Polanica Zdro; |474 578 536
GMINY
(M Bystrzyca 1739 1814 1728
Ktodzka
A Ktodzko 1463 1532 1479
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Ladek Zdroj 551 641 673

Lewin Ktodzki 220 230 210

B Miedzylesie 762 818 795
B Nowa Ruda 1089 1251 1209

N Radkow 795 902 -

M Stronie Slaskie 691 724 778

B Szczytna 580 648 640
13633 14917 14508

Zrédto: Opracowanie whasne na podstawie danych z PUP w Ktodzku

Pozostawanie bez zatrudnienia, zwlaszcza dhugotrwale, pociaga za soba rozlegte konsekwencje.
Dlugotrwale bezrobocie ma negatywny wpty nie tylko na ekonomiczng sytuacje rodzin ale takze na
pozamaterialng sfere zycia bezrobotnego i jego rodziny. Przymusowe pozostawanie bez pracy,
niemozno$¢ znalezienia ponownego zatrudnienia powoli lecz systematycznie pozbawia cztowieka
poczucia wlasnej wartosci. Pojawia si¢ apatia, zniechecenie, poczucie bezsilno$ci i beznadziejnosci.

Bezrobocie wplywa niekorzystnie na uktad stosunkow wewnatrzrodzinnych, przy czym bezrobocie

mezczyzn ma bardziej negatywny skutek dla rodzin anizeli kobiet. Bezrobocie wptywa na kondycje
psychiczng cztonkdw rodziny, ksztattuje ich perspektywy zyciowe. Powoduje takze zmiang sytuacji
spotecznej. Czestym zjawiskiem jest izolacja spoteczna - ograniczone zostaja kontakty
interpersonalne bezrobotnego zaréwno ze znajomymi jak i1 dalszg rodzing. Niepokojacy jest rowniez
wplyw bezrobocia na zachowania patologiczne. Dlugotrwata przymusowa bezczynno$¢ zawodowa
wyzwala negatywne emocje skierowane na rodzing i lokalne srodowisko spoteczne. Moga pojawié
si¢ problemy opiekunczo - wychowawcze; istnieje ryzyko przyjmowania przez dzieci negatywnych
wzorcOw osobowych a w konsekwencji dziedziczenia statusu osoby bezrobotnej; dochodzi do
rozpadu rodziny. Ponadto pozostawanie bez pracy przez dtuzszy czas zmniejsza szanse na ponowne
zatrudnienie.

Bezrobocie powoduje obnizenie standardu materialnego rodziny nawet wtedy gdy otrzymywane sg

swiadczenia kompensujgce wynagrodzenie. Oczywiscie istotny wplyw na sytuacje materialng
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osob/rodzin dotknigtych bezrobociem ma ich standard Zycia w okresie trwania zatrudnienia.
Najtrudniejsza sytuacja wystepuje w rodzinach, ktére korzystaly z jakis powodow juz wezesniej,
przed wystapieniem bezrobocia, z systemu wsparcia socjalnego.

Brak wystarczajacych dochodow na zabezpieczenie biezacych potrzeb powoduje degradacje,
poteguje biede i rozszerza sfer¢ ubostwa. Bezrobocie jest §cisle zwigzane z ubdstwem i najczesciej
jest przyczyng ubostwa. Zmusza do korzystania z pomocy spotecznej.

Bezrobocie jest dominujacg przyczyng dysfunkeji oséb/rodzin zglaszajacych si¢ do Osrodka Pomocy

Spotecznej w Nowej Rudzie i stanowi jedng z najczestszych przyczyn przyznawania pomocy.

Bezrobocie jako powdd przyznania pomocy z OPS

1423

M ilo$¢ rodzin
korzystajgca z
powodu bezrobocia

M ilo$¢ os6b w
rodzinach w ktérych
wystepuje problem
bezrobocia
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Zrédto: Opracowanie whasne na podstawie danych MOPS Nowa Ruda

Na sytuacje 0osob bezrobotnych znaczgco wptywa dlugos$¢ okresu pozostawanie bez pracy. Statystyke
zarejestrowanych bezrobotnych miasta Nowa Ruda wedlug czasu pozostawania bez pracy

przedstawia ponizsza tabela:

czas pozostawania bez pracy / do 3 3-6 6-12 12 -24 powyzej 24
stan na 31.12 miesiecy | miesiace miesiecy miesiace miesiecy
2012 / ogotem/ 545 336 352 379 457

w tym kobiety: 238 185 197 216 289
2011 / ogotem/ 462 285 329 412 356

w tym kobiety: 216 158 180 262 223
2010 /ogbdtem/ 537 301 385 392 249

w tym kobiety: 276 167 224 226 157

Zrodto: Opracowanie whasne na podstawie danych z PUP w Klodzku

29




Najliczniejsza grupe bezrobotnych tworza osoby pozostajace bez pracy do 3 miesiecy. Moze to
swiadczy¢ o rotacji wsrdd bezrobotnych i wzglednie krotkim okresie pozostawanie bez pracy osob,
ktore faktycznie cheg podja¢ zatrudnienie. Natomiast liczba zarejestrowanych bezrobotnych
pozostajacych bez pracy powyzej 3 miesiecy stale wzrasta 1 jest najwigksza w grupie osob
bezrobotnych pozostajacych bez pracy powyzej 2 lat.

Na trudnym rynku pracy problemy z uzyskaniem zatrudnienia maja gléwnie osoby bezrobotne
bedacy w szczegodlnej sytuacji na rynku pracy tj. powyzej 50 roku zycia . Od 3 lat liczba tych
bezrobotnych stale wzrasta. Bezrobotni w tym wieku w 2012 stanowili blisko 27 % ogétu

zarejestrowanych. Problem dotyka takze osob do 25 roku zZycia.

Zarejestrowani bezrobotni bedacy w szczegdlnej sytuacji na rynku pracy:

stan na: Bezrobotni Bezrobotni
31.12 do 25 roku zycia | powyzej 50 roku zycia
2012 321 553
2011 266 486
2010 283 458

Zrodto: Opracowanie whasne na podstawie danych z PUP w Klodzku

Przed trudno$ciami na rynku pracy nie chroni réwniez zdobyte wyksztatcenie czy kwalifikacje,

czesto niedostosowane do zapotrzebowania rynku pracy.
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Zarejestrowani bezrobotni wedtug wyksztatcenia

wyzsze
Sredniei policealne
M 2012
M 2011
2010
zasadnicze zawodowe
gimnazjalnei nizej
0 100 200 300 400 500 600 700 800
wyksztalcenie / | gimnazjalne zasadnicze srednie Wyzsze
stan na: 31.12. 1 nizej zawodowe i policealne
2012 558 597 757 157
2011 515 517 675 137
2010 528 482 722 132

Zrodto: Opracowanie whasne na podstawie danych z PUP w Klodzku

Wraz z rosnaca og6lng liczbg bezrobotnych w 2012r. w stosunku do 2011r. wzrost liczby
bezrobotnych odnotowano we wszystkich grupach wyksztatcenia. Z analizy zarejestrowanych
bezrobotnych wynika, ze dominujacym typem wyksztatcenia wérdd zarejestrowanych bezrobotnych
jest stale wyksztalcenie $rednie 1 policealne oraz gimnazjalne 1 nizsze. Najmniej bezrobotnych jest w

grupie osob z wyksztatceniem wyzszym.

Walka z bezrobociem jest trudnym i dlugotrwalym przedsiewzigciem. Wobec bezrobotnych

stosowane sg roznorodne instrumenty polityki rynku pracy jak np:
— posrednictwo pracy, majace za zadanie, z jednej strony pomoc poszukujacym pracy w uzyskaniu

odpowiedniego zatrudnienia, a z drugiej pracodawcom pozyskac¢ pracownikéw o odpowiednich
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kwalifikacjach,
— zajecia aktywizacyjne w klubie pracy majace na celu przygotowanie bezrobotnych do lepszego
radzenia sobie w poszukiwaniu 1 podejmowaniu zatrudnienia,

— organizacja szkolen w celu uzyskaniu lub uzupetnienia umiejetnosci i kwalifikacji zawodowych,

— roboty publiczne,

— pozyczki na rozpoczecie dziatalnos$ci gospodarczej,

— programy przedemerytalne.

Ilo$¢ 0s6b bezrobotnych objeta pomoca w formie wybranych ushug przedstawia ponizsza tabela:

stanna 31.12 indywidualny plan zaje¢cia aktywizacyjne |skierowania na staze | skierowania do
dzialania w klubie pracy pracy

2012 301 45 411 285

2011 182 56 190 512

2010 302 7 286 409

Zrédto: Opracowanie whasne na podstawie danych z PUP w Klodzku

Wydaje si¢ jednak, ze samo wspieranie i uczenie poszukiwania pracy przy jej braku to stanowczo za
mato. Co da nabycie nowych umiejetnosci, jesli nie ma gdzie skierowac ludzi do pracy.
Najwazniejszym zatem sposobem rozwigzywania bezrobocie jest pobudzanie wzrostu

gospodarczego, tworzenie miejsc pracy, zmiany w systemie podatkowy, ulgi inwestycyjne.
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VI. Ubédstwo

Ubobstwo jest zjawiskiem wielowymiarowym i wieloaspektowym. Warunkuje patologi¢ zycia
spotecznego w sensie egzystencjalnym, instytucjonalnym i politycznym przez co staje si¢ bardzo
powaznym problemem spolecznym. Wida¢ to na przyktadzie skali powodoéw udzielenia §wiadczen
z pomocy spotecznej, gdzie ubdstwo staje sie¢ jednym z najgrozniejszych problemoéw ciazacych nad

klientami pomocy spotecznej.

Liczba rodzin korzystajgca z powodu ubdstwa
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Zrédto: Opracowanie whasne na podstawie danych MOPS Nowa Ruda

Zdefiniowanie ubdstwa nie jest tatwe; jest wiele definicji, sposobow rozumienia pojecia " ubostwo".
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W $wiadomosci spotecznej "ubdstwo" funkcjonuje jako brak dostatecznych srodkéw materialnych do
zycia, jako niedostatek czy tez bieda.
W terminologii pedagogiki spotecznej ubostwo pojmuje si¢ w ujeciu absolutnym /bezwzglednym/
1 wzglednym:
* ubostwo absolutne- oznacza stan niezaspokojenia potrzeb w sposdb wystarczajacy, uznanych
w danym spoleczenstwie i danym czasie za minimalne; w takim ujeciu ubdstwo moze
znikng¢ poprzez wzrost ekonomiczny.
* ubostwo wzgledne- okreslane jest jako forma nieréwnos$ci, nadmiernego dystansu miedzy
poziomem zycia poszczegolnych grup ludnosci; wynika zatem z nadmiernej rozpietosci
W poziomie zycia.
Przyczyny ubdstwa dzieli si¢ na:
- osobowe; niezalezne od cztowieka, wynikajace z dlugotrwatej choroby, niepetnosprawnosci,
podesztego wieku,
- subiektywne; zalezne od cztowieka, wynikajace z okreslonych postaw i cech jak np. lenistwa,
chronicznej niecheci do pracy, uzaleznien, rozrzutnos$ci, stabego wyksztatcenia,
- obiektywne; istniejace niezaleznie od woli cztowieka wynikajace np. z masowego bezrobocia
powstalego na skutek zmian strukturalnych w gospodarce.
Poziom ubdstwa mierzy si¢ najczesciej w odniesieniu do pojecia ubdstwa:
» relatywnego - pokazujacego odsetek osob w gospodarstwach domowych, w ktérych wydatki
wynosily mniej niz 50% $rednich wydatkow ogdétu gospodarstw,
» ustawowego- kwoty progu interwencji socjalnej uprawniajacego do przyznania §wiadczenia
z pomocy spotecznej. Obowigzujg dwie wielkosci progowe: dla osoby samotnie gospodarujacej /
gospodarstwo jednoosobowe/ - 542zt oraz dla osoby w rodzinie — 456zt. Nalezy zaznaczy¢, ze do
30.09.2012r. obowiagzywaly progi w kwotach 477zt 1351zl,
»skrajnego /tzn. ponizej poziomu egzystencji/ - poziom minimum egzystencji obliczany jest przez
Instytut Pracy 1 Spraw Socjalnych (IPiSS) 1 uwzglednia on jedynie te potrzeby, ktorych zaspokojenie
nie moze by¢ odtozone w czasie, a konsumpcja nizsza od tego poziomu prowadzi do biologicznego
wyniszczenia.
Warto wspomnie¢, ze przy ustalaniu w gospodarstwach wieloosobowych ubostwa skrajnego
1 relatywnego nie obowigzuja dwie wielkosci progowe jak w przypadku ubdstwa ustawowego ale
stosuje si¢ skale ekwiwalentnosci. Wedlug niej wage 1 przypisuje si¢ pierwszej osobie w rodzinie
w wieku 14 lat i powyzej; 0,7- kazdej nastgpnej osobie w tym wieku; 0,5 kazdemu dziecku w wieku

ponizej 14 lat.
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Granice ubostwa w ztotych dla gospodarstw jednoosobowych w latach 2010-2012

Granice ubostwa 2010 2011 2012
Skrajnego 466 495 519
/minimum

egzystencji/

Ustawowego 477 477 477/542
Relatywnego 665 690 691

Opisane powyzej kwotowo granice ubdstwa, sprawiaja, ze w roku 2011 1 znaczng czes$¢ 2012
przeliczone warto$ci granic ubostwa skrajnego dla niektorych gospodarstw domowych
przewyzszaly warto$¢ granicy ubostwa ustawowego. Jest to paradoksem, gdyz oznacza ze czg$¢
skrajnie ubogich gospodarstw domowych nie miala uprawnien do pieni¢znej pomocy spotecznej,
ktorej podstawowym celem jest "wspieranie oséb i1 rodzin w wysitkach zmierzajacych do
zaspokojenia niezbgdnych potrzeb i umozliwienia im zycia w warunkach odpowiadajacych godnosci
czlowieka".

Obnazona zostala w ten sposob nieskutecznos$¢ sposobu waloryzowania progéw ustawowej granicy
ubdstwa co 3 lata poprzez negocjacje w Komisji Trojstronnej / zapis ustawy o pomocy spotecznej/.
Ubdstwo powoduje wiele ujemnych skutkéw spotecznych. Ma negatywny wymiar dla dzieci
wychowujacych si¢ w rodzinach dotknigtych tym zjawiskiem. Niskie dochody rodzicéw zmniejszaja
dostep dzieci do o$§wiaty. Stwarza ono problemy w uzyskaniu i utrzymaniu mieszkania, ogranicza
dostep do $wiadczen zdrowotnych. Powoduje migracj¢ oraz emigracje. Wyklucza mozliwosé
korzystania z dobr kultury. Wywotuje niebezpieczng frustracj¢ bedacg zrédtem zachowan
agresywnych, przestgpczych. Doprowadza do Zebractwa i r6znego rodzaju uzaleznien.

W zasadzie trudno oddzieli¢ od siebie przyczyny oraz skutki ubdstwa. Zjawisko ubostwa ma
charakter przyczynowo-skutkowy. Wzrost tego problemu spotecznego wynika z wzajemnego

oddzialtywania na siebie naprzemiennie przyczyn i skutkow.

Widac¢ to na na przyktadzie informacji cytowanych ponizej a dotyczacych zasiegu ubostwa
ekonomicznego w Polsce, oszacowanego przez Departament Badan Spotecznych i Warunkow Zycia
Gltownego Urzedu Statystycznego.

Na zasieg ubdstwa wptywa zwlaszcza bezrobocie. W 2012r. wérod gospodarstw, w sktad ktérych

wchodzita przynajmniej jedna osoba bezrobotna zagrozonych ubostwem skrajnym byto ok 13% osob
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a w przypadku gospodarstw gdzie przynajmniej 2 osoby byty bezrobotne- stopa ubdstwa skrajnego

wynosita ok 33%. Dla poréwnania w gospodarstwach, w ktorych byto brak oso6b bezrobotnych-
stopa ubdstwa skrajnego wynosita niepelne 5%.

Ryzyko popadnigcia w ubostwo zwieksza niski poziom wyksztatcenia. W gospodarstwach
domowych, w ktorych osoba odniesienia legitymowata si¢ wyksztatceniem co najwyze;j
gimnazjalnym, stopa ubdstwa w 2012r wyniosta okoto 16%. Podczas gdy wyzsze wyksztalcenie
prawie catkowicie odsuwa zagrozenie ubdstwem skrajnym /poziom ubdstwa oscylowat ponizej 1%/.
Trudna sytuacja dotyczy takze oséb starszych, ktorzy ze wzgledu na swoj wiek i stan zdrowia nie
maja mozliwosci /badz mozliwosci sg znacznie ograniczone/ do podejmowania dziatan
zmierzajacych do poprawy swojej sytuacji materialnej. Prawie 4% czyli co 25 osoba w wieku co
najmniej 65 lat zyla w gospodarstwach domowych o wydatkach nizszych od minimum egzystencji.
Duze zagrozenie wystapienia ubostwa skrajnego wystepuje w rodzinach wielodzietnych , zwlaszcza
z 4 1 wigkszg liczbg dzieci. W 2012r. ponizej minimum egzystencji zZyto okoto 27% oséb.

Obecnos¢ osoby niepetnosprawnej w gospodarstwie domowym rowniez zwigksza ryzyko zagrozenia
ubostwem. W gospodarstwach domowych z jedng osobg niepetnosprawna, stopa ubostwa skrajnego
wynosi okoto 10%.

Zagrozenie ubostwem wynika rOwniez z miejsca zamieszkania. Stopa 0sob zyjacych ponizej
minimum egzystencji wzrasta wraz z zamieszkiwaniem w mniejszych miastach. Dla przyktadu

w miastach z przedziatu 20-100tys. mieszkancow wskaznik zagrozenia uboéstwem wynosi okoto

5,5%, podczas gdy w miescie liczacym powyzej 500tys. mieszkancow wskaznik ten liczy 1%.

Powyzsze tendencje wida¢ takze na przyktadzie rodzin zglaszajacych si¢ do Osrodka Pomocy
Spotecznej. W zasadzie nigdy ubdstwo nie stanowi jedynego problemu, z ktorym rodziny zglaszaja
si¢ 0 pomoc. Przyczynami ubozenia §wiadczeniobiorcoéw Osrodka sg najczesciej bezrobocie,
wielodzietnos¢, alkoholizm, dtugotrwata choroba czy tez niepetnosprawnos¢.

Przewidziane w ustawie o pomocy spotecznej formy wspierania majg przede wszystkim na celu
podtrzymanie prawidtowego funkcjonowania kazdej rodziny. Nadrz¢dna role dla osob
korzystajacych z pomocy spotecznej stanowig przede wszystkim $wiadczenia w formie finansowej,

ktore maja zaspokajac¢ zdeprymowane potrzeby.

36



VII. Uzaleznienia: alkoholizm i narkomania

Réznego rodzaju uzaleznienia sg jedng z najwigkszych plag, ktore dopadajg wspotczesng ludzkosé.
Ludzie nie radzac sobie z problemami uciekajg od nich oddajac si¢ w rece roznych uzywek.
Uzaleznienie zaczyna si¢ i rozwija najczesciej bez wiedzy chorego. Jest to wykonywanie czynnos$ci
lub zazywanie jakiej$ substancji, od ktérych nie mozemy si¢ powstrzymaé. Im dtuzej trwa, tym
trudniej wycofa¢ nawyki. Kluczowa role w tym mechanizmie odgrywa sifa pragnienia, ktéra sama

z siebie nie zgasnie. Zjawisko to definiowane jest jako dzialanie, ktore szkodzi zarowno danej
osobie, jak i jej otoczeniu, ktére mimo to jest kontynuowane, stale powtarzane. Wola osoby
uzaleznionej jest wobec niego bezsilna, osoba ta nie jest w stanie powstrzymac si¢ od danego
dziatania.

Obecnie, coraz cze¢sciej uzaleznienie traktowane jest jako choroba o$rodkowego ukltadu nerwowego,
charakteryzujaca si¢ ztozonymi zaburzeniami emocjonalnymi i zachowania, polegajacymi przede
wszystkim na przymusie cigglego lub okresowego uzywania substancji psychoaktywne;j.

Z medycznego 1 psychologicznego punktu widzenia osoby uzaleznione nie sg juz postrzegane, jako
same odpowiedzialne za swdj naldg, lecz jako osoby chore, ofiary uzaleznienia, ktore nie sag w stanie
nad nim panowa¢. Bedac w sytuacji przymusu psychicznego i najczesciej fizycznego (tzw. zespot
abstynencyjny), tracg kontrole nad wiasnym mysleniem i zachowaniem, a w konsekwencji zyciem,

ktore sprowadza si¢ do ciggtego poszukiwania kontaktu z substancjg psychoaktywna.

Jedna z grup dysfunkcyjnych, ktora objeta jest pomocg Osrodka Pomocy Spotecznej, stanowia osoby
uzaleznione od alkoholu.

Naduzywanie napojoéw alkoholowych stanowi w dzisiejszych czasach bezsprzecznie jeden z
najpowazniejszych problemow. Alkohol spozywany w duzych ilosciach powoduje przyzwyczajenie
do niego organizmu. Osoba uzalezniona od alkoholu odczuwa bezwolng potrzebe jego spozycia;
konieczno$¢ spozycia wywotana jest przez podswiadomy przymus. W wyniku braku spozycia
alkoholu u osoby uzaleznionej pojawiajg si¢ objawy tzw. zespotu abstynencyjnego, czyli grupy
dolegliwosci na tle fizycznym takich jak drzenie migéni, tiki nerwowe, oraz psychicznym takich jak
stany lekowe czy depresja.

Uzaleznienie od alkoholu - alkoholizm jest chorobg wieloczynnikowa, bio-psycho-spoteczna,
uszkadzajaca funkcjonowanie cztlowieka w sferze somatycznej, psychologiczne;j, spoteczne;j

1 duchowej. Okreslana mianem choroby "demokratycznej", moze dotkna¢ kazdego, bez wzgledu na

wiek, ple¢, wyksztalcenie, status spoleczny.

37



Swiatowa Organizacja Zdrowia okres$la alkoholizm jako chorobe zwigzana ze znacznym ostabieniem
wynikajacym z trwalego i nadmiernego spozywania alkoholu, przy czym ostabienie oznacza
dysfunkcjonalno$¢ na poziomie fizycznym, psychicznym oraz spotecznym.

Narodowy Program Profilaktyki i Rozwigzywania Problemow Alkoholowych uzaleznienie od
alkoholu definiuje jako kompleks zjawisk fizjologicznych, behawioralnych i poznawczych, wsrod
ktorych picie alkoholu dominuje nad innymi zachowaniami, ktore miaty poprzednio dla pacjenta
wieksza wartosc¢.

W ujeciu socjologicznym alkoholizm to zjawisko spotecznie niepozadane — zjawisko patologii
spotecznej, stanowigce przejaw i forme niedostosowania spotecznego. Alkoholizm zawsze powoduje
straty w kazdej dziedzinie zycia spotecznego — poczynajac od indywidualnych strat bedacych
nastepstwem naduzywania alkoholu u osoby uzaleznionej 1 jej rodziny, poprzez najblizsze
srodowisko, zaktad pracy, spotecznos¢ lokalng i cate spoteczenstwo.

Wptyw alkoholu na jednostke oraz rodzing jest niezwykle destruktywny. Z problemem alkoholowym
czesto wigza sie zaburzenia emocjonalne, choroby, ubdstwo. Osoby nadmiernie pijace, uzaleznione
od alkoholu sg w wigkszym stopniu zagrozone wypadkami w pracy 1 wypadkami komunikacyjnymi.
Osoby te czesto sa sprawcami przestepstw 1 kolizji drogowych. Alkoholizm prowadzi do rozpadu
wiezi migdzyludzkich. Powoduje powazne skutki o charakterze spotecznym. Z problemem wigze si¢
przemoc i konflikty w rodzinie, zaburzenia komunikacji migdzy cztonkami rodziny, problemy
wychowawcze, bezdomno$¢. Naduzywanie alkoholu powaznie zmniejsza szanse na osiaggnigcie
kariery zawodowej, prowadzi w konsekwencji do bezrobocia jednostki. Natozenie si¢ wielu
negatywnych aspektow komplikuje trudng sytuacje osoby pijacej, jej rodziny i otoczenia.

Ponizszy wykres wskazuje na ilo$¢ rodzin, w latach 2010-2012, objetych pomoca przez Miejski

Osrodek Pomocy Spotecznej w Nowej Rudzie, z uwagi na wystepujacy problem alkoholowy.
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Liczba rodzin objetych pomocg MOPS z powodu alkoholizmu
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Zrodto: opracowanie whasne na podstawie danych MOPS w Nowej Rudzie

Poréwnujac powyzsze dane zauwaza si¢ niepokojaca tendencje utrzymywania si¢ problemu
alkoholizmu wsrod klientow Osrodka. Alkohol poglebia pauperyzacje rodzin na skutek czego
wzrasta liczba podopiecznych Miejskiego Osrodka Pomocy Spotecznej objetych pomoca z powodu
jego naduzywania. Nie jest to jednak pelna liczba rodzin z tym problemem. Problem alkoholowy nie
zawsze jest widoczny, rozpoznany. Czgsto pozostaje w sferze domniemania pracownika socjalnego,
jest trudny do zdiagnozowania. Wiele 0sob nie uswiadamia sobie uzaleznienia; bagatelizuje problem.
Rodzina réwniez niechgtnie przyznaje si¢ do wystgpowania problemu uzaleznienia jednego z jej
cztonkow, ukrywa ten fakt. Cztonkowie rodziny boja si¢ zgtosi¢ osoby z problemem alkoholowym

na leczenie odwykowe z obawy przed konsekwencjami z ich strony.

Wsrdd uzaleznien, bedacych czgstym powodem przyznania pomocy z osrodka pomocy spoleczne;,
wystepuje takze narkomania.

Narkomania to state stosowanie jakiegokolwiek srodka majacego silne dziatanie psychostymulujace,
hamujace, halucynogenne. Narkomania charakteryzuje si¢ tzw. glodem narkotycznym, przymusem
zazywania srodkow odurzajacych, checig zdobycia narkotyku za wszelkg ceng 1 wszystkimi
sposobami.

Rozumiana jest jako najci¢zsza postaé toksykomanii, ktéra jest rodzajem przewlektych §wiadomych
zatru¢ pod wptywem systematycznego uzywania substancji dzialajacych w swoisty sposob na uktad

nerwowy 1 psychike czlowieka. Uzaleznieniu narkotycznemu sprzyja szereg czynnikdw:
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1. czynniki spoteczne — narkomania wystgpuje najczesciej z jednej strony w grupach spotecznie
zaniedbanych, z drugiej za§ w §rodowiskach zamoznej mtodziezy;

2. czynniki psychologiczne, do ktorych przede wszystkim zaliczamy:

- niedojrzato$¢ emocjonalna,

- deprywacje poczucia bezpieczenstwa,

- lek,

- niskg odpornos¢ na frustracje,

- labilno$¢ emocjonalna,

- oczekiwanie natychmiastowej gratyfikacji dziatania,

- nieumiejetno$¢ adekwatnego odreagowania na stany dziatania.

3. czynniki biologiczne o uwarunkowaniach genetycznych wyjasniajacych przyczyny uzaleznien,
co oznacza, ze istniejg jednostki charakteryzujace si¢ wicksza podatnos$cia genetyczng na alkohol
1 narkotyki. Uzaleznienie od narkotyku jest wynikiem interakcji mi¢dzy warunkami

srodowiskowymi, cechami osobowosci oraz predyspozycja biologiczng.

Zjawisko narkomanii nalezy do najpowazniejszych zagrozen dla oséb w kazdym wieku, a zwlaszcza
dla dzieci i mtodziezy. Dokonujace si¢ zmiany spoteczno-ekonomiczne sprzyjaja rozpowszechnianiu
si¢ mody na uzywanie srodkow psychoaktywnych. Problem ten staje si¢ dzisiaj coraz bardziej
powszechny w szkotach, dyskotekach 1 innych miejscach, w ktorych mozna w sposéb tatwy

1 anonimowy sprzedac¢ czy zazy¢ narkotyk. Duzym niebezpieczenstwem dla mtodziezy jest
pojawienie si¢ na rynku tzw. "dopalaczy", poniewaz nie jest znany ich sktad chemiczny, co moze
grozi¢ ciezkimi skutkami zdrowotnymi, moga by¢ tez wstepem do siegniecia po narkotyki.

Dzieci i mtodziez nie majg §wiadomosci niebezpieczenstw, jakie niesie za sobg uzywanie substancji
psychoaktywnych. Mtodzi ludzie uwazaja, iz sporadyczne palenie papierosow, picie alkoholu czy
nawet zazywanie narkotykow nie jest grozne, nie niesie za sobg zadnego niebezpieczenstwa.

Nie zdaja sobie sprawy na czym polegaja i jak dzialaja mechanizmy uzaleznien.
Zjawisko narkomanii wystepuje rzadziej niz zjawisko uzaleznien od alkoholu. Ponizszy wykres

wskazuje na ilo$¢ rodzin, ktérym przyznano pomoc z uwagi na wystepujacy problem narkomani

w latach 2010-2012.
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Liczba rodzn objetych pomoca z uwagi na wystepujacg nggkomani¢ w latach 2010-2012
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Zrédto: opracowanie whasne na podstawie danych MOPS w Nowej Rudzie

Uzaleznienie od napojow alkoholowych 1 innych substancji psychoaktywnych jest powaznym
problemem spotecznym. Wptywa w sposob destrukcyjny na funkcjonowanie zbiorowosci lokalnych
oraz catych spoteczenstw. Nie tylko osoba uzalezniona ponosi skutki swojego natogu, ale rowniez
cale otoczenie odczuwa chorobe uzaleznionego. Osoby uzaleznione nie majg swiadomosci
degradacji pozycji spotecznej spowodowanej natogiem, stad tez wymagajg wsparcia i pomocy
zardbwno w kwestii uznania uzaleznienia za swoj problem, jak rowniez w podjeciu mozliwych
dziatah naprawczych.

Niewatpliwie jednym z najistotniejszych elementéw budowania lokalnego systemu przeciwdziatania
uzaleznieniom jest uchwalany corocznie przez Rade¢ Miasta program profilaktyki. Miejski Program
Profilaktyki i Rozwigzywania Problemow Alkoholowych oraz Przeciwdziatania Narkomanii na rok
2013 okreslit sposoby realizacji zadan w omawianym zakresie na terenie gminy miejskiej Nowa
Ruda. Jego cele, majace za zadanie przeciwdziatanie problemom uzaleznien w Gminie Miejskiej
Nowa Ruda to:

1/ zwigkszenie dostgpnosci pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla osob uzaleznionych

1 zagrozonych uzaleznieniem;

2/ zwigkszenie skutecznos$ci zapobiegania negatywnym nastepstwom uzaleznien, w szczegdlnosci
przeciwdziatanie przemocy w rodzinie, oraz ich usuwanie;

3/ zmniejszenie zagrozenia wystepowania uzaleznien wsrdd dzieci i mtodziezy;

4/ zwigkszenie aktywnosci lokalnej spotecznosci w sferze profilaktyki i rozwigzywania problemow
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uzaleznien;

5/ podniesienie skutecznosci egzekwowania przestrzegania przepisow ustawy o wychowaniu

w trzezwosci 1 przeciwdziataniu alkoholizmowi;

6/ zminiejszenie degradacji psychofizycznej osob uzaleznionych i ich rodzin dotknietych ubostwem

1 wykluczeniem spotecznym oraz ich reintegracja.

Na terenie Nowej Rudy funkcjonuje wiele podmiotow (instytucji, placowek, organizacji
pozarzadowych) zaangazowanych w niesienie profesjonalnej pomocy osobom uzaleznionym i ich
rodzinom.

1/ W Urzedzie Miasta dziata powotana przez Burmistrza Miasta Miejska Komisja Rozwigzywania
Problemow Alkoholowych. Do zadan Komisji nalezy inicjowanie dzialan w zakresie okreslonym w
art. 4 ust. 1 ustawy o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi oraz
podejmowanie czynno$ci zmierzajacych do orzeczenia o zastosowaniu wobec osoby uzaleznionej od
alkoholu obowigzku poddania si¢ leczeniu w zaktadzie lecznictwa odwykowego. Komisja opiniuje
rowniez wnioski o wydanie zezwolenia na sprzedaz napojéw alkoholowych.

Informacje o dziataniach Miejskiej Komisji Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych w Nowe;j

Rudzie w latach 2010-2012 prezentuje ponizsza tabela.

ROK
Rodzaje dziatan:
2010 2011 2012

Liczba posiedzen MKRPA 24 28 33
Liczba wnioskow, ktore wptynety do
MKRPA w sprawie objecia leczeniem 68 62 55
odwykowym
Liczba osob, z ktérymi MKRPA
przeprowadzita rozmowy interwencyjno-

: . . . 55 39 38
motywujace w zwigzku z naduzywaniem
alkoholu
Liczba cztonkow rodziny osob z 1 9 5
problemem alkoholowym, z ktorymi
MKRPA przeprowadzita rozmowy
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Liczba postanowien MKRPA w sprawie
zaopiniowania wnioskéw na sprzedaz 50 46 43
napojow alkoholowych

Liczba o0s6b skierowanych przez MKRPA
na badania przez biegltych w sprawie 45 16 41
uzaleznienia od alkoholu

Liczba os6b, w stosunku do ktérych
MKRPA podjeta czynno$ci zmierzajace do
orzeczenia o zastosowaniu wobec osoby
uzaleznionej od alkoholu obowiazku
poddania si¢ leczeniu w placowce leczenia 57 36 39
uzaleznienia od alkoholu

(wnioski do sadu o zastosowanie
przymusowego leczenia odwykowego)

Zrédto: dane uzyskane z MKRPA w Nowej Rudzie

2/ Na terenie Gminy Miejskiej Nowa Ruda funkcjowej jedna Poradnia Zdrowia Psychicznego

1 Leczenia Odwykowego zajmujaca si¢ leczeniem osdb uzaleznionych, przy ktorej dziata Miejsko-
Gminny Punkt Konsultacyjno-Interwencyjny "Pierwszy Kontakt", wspotfinansowany ze §rodkéw
Miejskiego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych oraz
Przeciwdzialania Narkomanii. W punkcie m.in. udziela si¢ porad i informacji dotyczacych choroby
alkoholowej, mozliwosci leczenia odwykowego; motywuje si¢ do podjecia leczenia, prowadzi
terapi¢ indywidualng i grupowa. Punkt przeprowadza szereg konsultacji psychospolecznych i
prawnych dotyczacych przemocy w rodzinie i wspotuzaleznienia. Osoby pracujace w Punkcie
udzielajg réwniez pomocy w pisaniu pism do prokuratury, sagdu. Przy Punkcie dziata takze "telefon
zaufania".

Sprawozdanie z dzialalnos$ci Punktu Konsultacyjno-Interwencyjnego "Pierwszy Kontakt" w Nowej

Rudzie prezentuje ponizsza tabela:
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Rodzaje dziatan:

ROK

2010 2011 2012
Informacja o chorobie alkoholowe;j 509 517 494
Informacja o mozliwosciach leczenia 263 258 257
odwykowego
g moiach . 7
Informacja dla rodzin o wspoétuzaleznieniu 105 86 78
Whioski do Prokuratury /zngcanie si¢/ 51 35 39
Pozwy do Sadu /alimenty/ 57 41 49
Pozwy do Sadu /rozwod/ 42 35 35
Zmotywowano do leczenia odwykowego 95 o0sob 94 osoby 84 osoby
Rozmowy telefoniczne "telefon zaufania" 507 rozmow 533 rozmowy 527 rozmow
Psychoterapia grupowa 876 0sob 931 osbéb 1076 oséb
Psychoterapia indywidualna /uzaleznienie, 637 0s6b 616 0sob 729 0s6b

wspotuzaleznienie, przemoc/

Zrodto: opracowanie whasne na podstawie danych Punktu Konsultacyjno-Interwencyjnego "Pierwszy Kontakt" w Nowej Rudzie
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3/ Na terenie Gminy Miejskiej Nowa Ruda dziata takze Punkt Konsultacyjny dla Dzieci

1 Mlodziezy przeznaczony dla os6b zagrozonych uzaleznieniami, 0sob po inicjacji narkotycznej,
0s0b uzaleznionych od srodkéw psychoaktywnych oraz dla rodzin oséb uzaleznionych 1 zagrozonych
tym zjawiskiem. Punkt wspoHinansowany jest ze sSrodkéw Miejskiego Programu Profilaktyki

1 Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych oraz Przeciwdzialania Narkomanii. Do czerwca br.
siedzibg Punktu byta Poradnia Psychologiczno-Pedagogiczna w Nowej Rudzie, od lipca br. siedziba
jest Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Nowej Rudzie. Z ustug Punktu korzysta zarowno
mtodziez szkot gimnazjalnych 1 ponadgimnazjalnych, jak i rodzice nastolatkow sprawiajacych
trudnosci wychowawcze. W ramach Punktu konsultacyjnego dla os6b zagrozonych uzaleznieniem
iich rodzin dzialajacego przy poradni przyj¢to w latach 2010-2012 — 134 osoby. Formy pomocy to
konsultacje, porady, kierowanie na badania specjalistyczne. Do czerwca br. dziatal przy Punkcie

réwniez "telefon zaufania".

Ponadto, poza wyzej wymienionymi podmiotami, lokalne dziatania zwigzane z profilaktyka i
rozwigzywaniem problemow alkoholowych 1 narkomanii wspierajg dziatajace na terenie miasta inne
instytucje 1 organizacje pozarzadowe. Sa to m.in. Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej, Zespot
Interdyscyplinarny, organizacje sportowe, Noworudzkie Stowarzyszenia: "Pro Publico Bono",
Czterolistna Koniczyna", "Nasza Nadzieja", szkoty, Biblioteka Pedagogiczna, Miejska Biblioteka
Publiczna, §wietlice srodowiskowe, Osrodek Kuratorski, Miejski Osrodek Kultury, Kosciot

Katolicki.
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VIII. Bezradnos¢ w sprawach opiekunczo-wychowawczych i prowadzeniu
gospodarstwa domowego

Rodzina to podstawowa grupa spoteczna sktadajgca si¢ z rodzicow, ich dzieci oraz krewnych.
Matzonkow taczy wigz matzenska, natomiast rodzicow i dzieci wiez rodzicielska, ktora okresla takze
obowiazki rodzicow wzgledem dzieci. Sprawowanie wladzy rodzicielskiej polega gldwnie na opiece
1 wychowaniu dziecka oraz dbatosci o jego prawidlowy rozw¢j, ochrone zdrowia, umozliwienie
edukacji, rozwijanie talentow; przygotowaniu dziecka do petlienia przez nie rozmaitych rol
spotecznych, z poszanowaniem jego godnosci 1 praw.

Rodzina stanowi dla dziecka najlepsze naturalne srodowisko, w ktérym otoczone jest opieka i ma
mozliwo$é zaspokajania swoich potrzeb. Srodowisko rodzinne jako pierwsze srodowisko
wychowawcze pozwala na nauke nawigzywania kontaktow 1 wspotzycia spotecznego.

Obok struktury rodziny na srodowisko to sktadajg si¢ takze atmosfera wychowawcza w domu,
warunki materialne i zdrowotne, stopien wyksztalcenia rodzicow i og6lna struktura Srodowiska.
Zaburzenie jednego z wyzej wymienionych czynnikéw sktadajacych sie na srodowisko rodzinne
skutkowa¢ moze pojawieniem si¢ dysfunkcji i problemow opiekunczo-wychowawczych.
Prawidtowo funkcjonujgca rodzina daje potomstwu poczucie bezpieczenstwa, akceptacii,
zrozumienia, przynaleznosci, poczucia wlasnej wartosci, uczy tolerancji, ufno$ci, uczciwosci,
zaradno$ci zyciowej, komunikowania si¢ ze spoleczenstwem, spetnia jego podstawowe potrzeby.

W prawidtowo funkcjonujgcej rodzinie, w systemie cenionych wartosci, na plan pierwszy wysuwane
jest szczescie 1 dobro dziecka, ktore daja jednoczesnie szczescie rodzicielskie 1 malzenskie.

Rodzina borykajaca si¢ z problemami opiekunczo-wychowawczymi nie spetnia podstawowych
zadan, ktore naleza do jej istoty. Rodzina taka nie jest w stanie zagwarantowa¢ wlasciwego klimatu
emocjonalnego, nie zaspokaja potrzeb bytowych, materialnych, duchowych, nie daje zaplecza dla
zaspokojenia potrzeb psychicznych czy cho¢by warunkow realizacji podstawowego obowigzku
szkolnego. Rodzicom brakuje umiejetnosci tworzenia wlasciwego klimatu zycia rodzinnego,
dawania poczucia bezpieczenstwa, obdarzania dzieci uwagg. Brak wi¢zi emocjonalnej pomi¢dzy
rodzicami, a dzie¢mi moze powodowac u dziecka poczucie alienacji w srodowisku rodzinnym.

W wielu sytuacjach dzieci pochodzace z tych rodzin pozostawione sg "same sobie". Szukaja
akceptacji wsrod rowiesnikow, wigkszo$¢ wolnego czasu spedzaja na podworku.

Czesto pojawiajg si¢ u nich problemy szkolne, trudno$ci w nauce, brak motywacji do dalszej nauki,
zaczynajg wagarowac, ucieka¢ z domu 1 popada¢ w konflikt z prawem.

W teorii pracy socjalnej brak jest definicji problemu bezradnos$ci w sprawach opiekunczo-
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wychowawczych 1 prowadzenia gospodarstwa domowego. Jednak z praktyki pracy socjalnej wynika,
ze do tej kategorii mozemy zaliczy¢ rodziny, ktore nie potrafig sprosta¢ swoim obowigzkom
wzgledem dzieci, zaspokoi¢ ich potrzeb, nie potrafig skutecznie oddziatywa¢ wychowawczo na
dzieci. Ich podstawowe umiejetnosci zyciowe sg zaburzone: nie umiejg przygotowac positku,
utrzyma¢ mieszkania w czystosci. Rodziny takie wykazuja duza bezradno$¢ w umiejgtnym
gospodarowaniu posiadanymi zasobami i §rodkami finansowymi, planowaniu wydatkow,
umiejetnosci oszczedzania, ustalania priorytetow. Ze wzgledu na wiek, wyksztalcenie 1 sytuacje
rodzinng cz¢sto majg trudnosci w zatatwianiu swoich spraw, pomys$lnym rozwigzaniu swoich
problemow.

Najczesciej niezaradno$¢ rodziny w opiece i wychowaniu dzieci, problemy w petnieniu rol
rodzicielskich oraz prowadzeniu gospodarstwa donowego tacza si¢ z innym dysfunkcjami, takimi
jak: uzaleznienia, choroby, uposledzenie umystowe, zaburzenia psychiczne, przestepczo$¢, przemoc.
Istnieje duze prawdopodobienstwo przenoszenia tych dysfunkcji przez dzieci, do rodzin przez nich
zaktadanych.

W rodzinach pojawiajg si¢ trudnosci na skutek niedojrzatosci emocjonalnej, zaburzen struktury
rodziny w postaci nieustabilizowanych formalnie i spotecznie zwigzkoéw, rozpadu rodziny /odejscie,
zgon wspotmalzonka, partnera/, czgstych zmian partnerow. Wielu rodzicow aby zapewni¢ warunki
bytowe rodzinie decyduje si¢ na emigracj¢ zarobkowa, co czgsto prowadzi do zanikania wigzi
emocjonalnych pomiedzy cztonkami rodziny. Czynnikiem sprzyjajacym poglebianiu sie
niewydolnosci opiekunczo-wychowawczej rodzin jest tez dlugotrwate bezrobocie 1 wynikajace

Z niego ubdstwo.

Zgodnie z ustawg o pomocy spotecznej bezradnos¢ w sprawach opiekunczo-wychowawczych

1 prowadzeniu gospodarstwa domowego, jako dysfunkcja, moze by¢ podstawa do udzielenia rodzinie
pomocy. Z powodu bezradnosci w sprawach opiekunczo — wychowawczych ze §wiadczen pomocy
spotecznej skorzystato: w 2010 roku — 207 rodzin, w 2011 roku — 183 rodziny, w 2012r. - 244
rodziny.

Dane obrazuje ponizszy wykres.
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Liczba rodzin korzystajacych z pomocy MOPS
z powodu bezradno$ci w sprawach opiekunczo-wychowawczych
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Zrodto: opracowanie wiasne na podstawie danych MOPS w Nowej Rudzie

Bezradnos$¢ w sprawach opiekunczo-wychowawczych i prowadzenia gospodarstwa domowego
stanowi istotny problem w naszym miescie. Porownujac lata 2010-2012, liczba rodzin, ktora
uzyskala pomoc z tego tytulu wzrasta.

Rodziny borykajace si¢ z bezradno$cig w sprawach opiekunczo-wychowawczych i prowadzeniu
gospodarstwa domowego to zwlaszcza rodziny wielodzietne i niepelne. Podobny problem dotyczy
takze rodzin mtodych, a wrecz bardzo mlodych, ktore czgsto zwigzane sg ze zbyt wezesnym
podjeciem decyzji o potomku i malzenstwie.

Mianem rodziny wielodzietnej nazywa si¢ komoérke spoteczng posiadajaca troje i wigcej potomstwa,
przy czym rodzing niepetng stanowi staty brak w procesie wychowania jednego z rodzicow. Rodziny
te majg trudnosci z realizacja przede wszystkim funkcji ekonomicznej 1 opiekunczej. Wynika to

z niskiego poziomu dochodéw oraz ograniczonych mozliwosci poprawy sytuacji materialne;j.
Liczbe rodzin wielodzietnych i niepetnych korzystajacych ze $wiadczen pomocy spotecznej

w latach 2010-2012 przedstawiono ponizej w formie wykresu i zestawienia tabelarycznego.

2010 rok 2011 rok 2012 rok
Liczba Liczba Liczba Liczba Liczba Liczba
rodzin 0sOb w rodzin 0s6b w rodzin 0sOb w
ogolem | rodzinach | ogélem | rodzinach | ogélem | rodzinach
Rodziny niepelne 157 535 140 457 170 551
Rodziny wielodzietne 65 378 38 245 71 405
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Liczba rodzin niepeych i wielodzietnych
korzystajacych z pomocy MOPS z powodu bezradnosci w sprawach opiekunczo-wychowawczych
1prowadzenia gospodarstwa domowego
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Zrédto: opracowanie whasne na podstawie danych MOPS w Nowej Rudzie

W analizowanym okresie czasu obserwuje si¢ wzrost liczby, zarowno rodzin niepeinych, jak

1 wielodzietnych obejmowanych pomocg spoteczng. Liczba rodzin niepetnych, w roku 2012 wzrosta
w stosunku do roku 2010 o 13 rodzin, w stosunku do roku 2011 o 30 rodzin, natomiast liczba rodzin
wielodzietnych w roku 2012 wzrosta w stosunku do roku 2010 o 6 rodzin, w stosunku do roku 2011

0 33 rodziny.

Rodziny niewydolne w sprawach opiekunczo-wychowawczych obj¢te sg systemem wsparcia

w formie §wiadczen wspomagajacych, zabezpieczajacych podstawowe potrzeby bytowe
realizowanych przez MOPS w Nowej Rudzie (zasitki celowe, okresowe, positki). Udzielane sg im
rowniez zasitki rodzinne wraz z dodatkami, §wiadczenia alimentacyjne.

Podejmowane sg rowniez dzialania wspierajace rodzing w wypeknianiu jej funkcji rodzicielskich
poprzez przydzielanie asystenta rodziny. W przypadku powzigcia informacji o rodzinie
przezywajacej trudnosci w wypelnianiu funkeji opiekunczo-wychowawczych, kierownik osrodka
pomocy spolecznej na wniosek pracownika socjalnego powierza prac¢ z dang rodzing asystentowi
rodziny, uwzgledniajac przede wszystkim zakres pomocy, jaka powinna by¢ udzielona rodzinie.
Asystent rodziny prowadzi prace z rodzing za jej zgoda i z jej udzialem, motywujac rodzing do
aktywnego wspoldziatania w realizacji planu pracy z rodzing. Pomoc asystenta stuzy przede

wszystkim rozwigzywaniu konkretnych problemow rodziny.
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Instytucjonalna pomoc spoteczna na terenie Nowej Rudy w bardzo istotny sposéb wspierana jest
takze przez organizacje pozarzadowe. Podstawowym ich celem jest przede wszystkim pomoc
spoteczna, w tym pomoc rodzinom i osobom w trudnej sytuacji zyciowej oraz wyrownywanie szans
tych rodzin i 0s6b, wzbogacenie mozliwosci edukacji dzieci 1 mtodziezy /terapia zajgciowa,
organizowanie zaj¢¢ pozalekcyjnych, wycieczek, wyjazdow/.

Bezradnos$¢ w sprawach opiekunczo-wychowawczych czgsto jest takze podstawa do objecia rodziny
nadzorem kuratora sgdowego. Nadzory sg realizowane réwniez z powodu naduzywania alkoholu
oraz zaburzen w zachowaniu. Kazda sprawa rozpatrywana jest jednostkowo, dziatania i metody
pracy sa dobierane i podejmowane w raamach obowigzujacych przepisow i uzaleznione od potrzeb.
Problematyka wsparcia dzieci i mlodziezy, jak rowniez ich rodzicoOw zajmuje si¢ tez m.in. Poradnia
Psychologiczno-Pedagogiczna. Wsrdd realizowanych przez poradni¢ zadan odnajdujemy m.in.
wspomaganie wychowawczej funkcji rodziny, edukacj¢ prorodzinna.

Niezaradnos$¢ w sprawach opiekunczo-wychowawczych jest takze podstawa do organizowania
opieki nad dzieckiem poza rodzing naturalng. W przypadku niemoznosci zapewnienia dziecku opieki
1 wychowania przez rodzicéw sprawowana jest piecza zastepcza. Piecza zastgpcza sprawowana jest
w formie instytucjonalnej i rodzinnej. Dzieci i mtodziez umieszczane sa w placowkach opiekunczo-
wychowawczych /jest to tzw. instytucjonalna piecza zastgpcza/ lub kierowane sa do rodzin
zastgpczych /jest to tzw. rodzinna piecza zastepcza/.

Placowki opiekunczo-wychowawcze zapewniajg dzieciom pozbawionym czesciowo lub catkowicie
opieki rodzicielskiej catodobowa, ciagla lub okresowa opieke 1 wychowanie. Zaspokajajg ich
niezbedne potrzeby bytowe, rozwojowe, emocjonalne, spoleczne, religijne a takze zapewniaja
korzystanie z przyshugujacych §wiadczen zdrowotnych i ksztatcenia. Placowki opiekunczo-
wychowawcze przygotowujg dzieci do samodzielnego zycia. Na terenie Nowej Rudy powyzsze
funkcje spetnia Wielofunkcyjna Placoéwka Opiekunczo-Wychowawcza "Gromadka".

Formami rodzinnej pieczy zastepczej sa:

1/ rodziny zastepcze:

- rodziny spokrewnione, w ktorych opieke 1 wychowanie nad dzieckiem przejmuja cztonkowie
rodziny dziecka zobowigzani do jego alimentacji, tj. wstepni (dziadkowie, pradziadkowie) lub
rodzenstwo,

- rodziny niezawodowe, ktore tworzone sg przez matzenstwo lub osobg¢ niepozostajaca w zwigzku
matzenskim niebgdace wstepnymi lub rodzenstwem dziecka, w tym przez osoby z dalszej rodziny
lub tez zupekie obce (niespokrewnione z dzie¢mi),

- rodziny zawodowe, w tym zawodowe petnigce funkcje pogotowia rodzinnego i zawodowe

specjalistyczne to rodziny, ktore z tytulu wykonywanej pracy otrzymujg wynagrodzenie. Opiekuja
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si¢ niespokrewnionymi dzie¢mi, najczg¢sciej we wlasnych mieszkania czy domach.

2/ rodzinny dom dziecka petnigcy funkcje osrodka wychowaczego dla osieroconych lub
pozbawionych opieki rodzicielskiej dzieci 1 mlodziezy, w ktérym moze przebywac tacznie nie wigcej
niz 8 dzieci lub osob, ktore osiggnely petnoletnos¢ przebywajac w pieczy zastepcze;.

W przypadku czasowego niesprawowania opieki nad dzieckiem przez rodzing zastgpcza w zwigzku
z wypoczynkiem, udzialem w szkoleniu, pobytem w szpitalu lub w wyniku nieprzewidzianych
trudnosci lub zdarzen losowych sprawowanie opieki nad dzieckiem przejmuja tzw. rodziny
pomocowe.

Rodzina jest najwtasciwsza instytucja opieki i wychowania. To wtasnie ona w pelnym zakresie
powinna zaspokajac potrzeby biologiczne i psychiczne; to rodzina decyduje czy jej cztonkowie
powigzani sg silng wiezig emocjonalng 1 czy sg w niej przestrzegane wartosci, zasady 1 normy.
Sytuacja spoteczno-gospodarcza powoduje wzrost problemoéw spotecznych. Coraz wigcej dzieci
potrzebuje opieki, gdyz coraz wigcej rodzicow staje si¢ niewydolnymi wychowawczo.

Bezradnos$¢ w sprawach opiekunczo-wychowawczych i prowadzenia gospodarstwa domowego jest
narastajacym problemem rodzin. Wsparcie rodziny w przypadkach bezradnosci powinno by¢

w miar¢ mozliwosci wczesne 1 mie¢ charakter profilaktyczny i ochronny. Pomoc tym rodzinom
powinna zmierza¢ do udzielenia rodzinie wsparcia w przezwyci¢zeniu trudnosci zwigzanych

z wypehianiem funkcji zwigzanych z opieka i wychowaniem, w odbudowie prawidtowych relacji

1 umocnieniu wlasciwych postaw rodzicielskich.
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IX. Dhugotrwala choroba i niepelnosprawnos¢

Choroba to jedno z podstawowych poje¢ medycznych, ogoélne okreslenie kazdego odstepstwa

od pelni zdrowia organizmu. Choroba polega na zaburzeniu funkcji lub uszkodzeniu struktury
organizmu. Mogg by¢ choroby:

- catego organizmu (choroby ogolne),

- dotyczace tylko jednego narzadu lub organu (choroby miejscowe),

- choroby czynnos$ciowe, ktore po ustaniu przyczyny ustgpuja catkowicie,

- choroby dziedziczne, ktore sg przekazywane potomstwu w uktadzie genetycznym,

- choroby wrodzone, to takie, ktore zostaty nabyte w okresie zycia ptodowego,

- choroby, ktorych etiologii nie udato si¢ ustali¢, s nazywane chorobami samoistnymi.

Ogolna klasyfikacja choréb dzieli je na somatyczne oraz psychiczne. Choroby somatyczne to
choroby ciata — od najlzejszych dolegliwosci takich jak katar, po nagle i ciezkie (np. zawat mig$nia
sercowego czy uszkodzenie ciata), az po przewlekle (np. cukrzyca, nowotwor).

Dlugotrwala choroba to dolegliwo$¢ badz stan patologiczny, ktéry utrzymuje si¢ przez dtuzszy czas
1 ktory bedzie trwal nadal. Dolegliwo$ci zdrowotne nie mijajg, a wrecz przeciwnie czasem utrzymuja
si¢ latami albo nasilajg si¢ w miare uptywu czasu. Dlugotrwata choroba definiowana jest réwniez
jako choroba przewlekta. Dysfunkcja ta dotyczy bezposrednio przede wszystkim o0sob starszych,
cho¢ zdarzaja si¢ przypadki chordb u ludzi w §rednim wieku czy mtodych. Do gléwnych cech
choroby przewleklej naleza: dtugotrwatos¢, tagodniejszy niz w stanie ostrym przebieg, pogorszenie
spawnosci pacjenta, niecodwracalno$¢ zmian patologicznych i niepomysine rokowania, a takze
nastgpstwa psychospoteczne. Skutki dtugotrwatej choroby sg bardzo trudne do wyeliminowania;

w bardzo matym stopniu zaleza od samej osoby, wymagaja znacznych naktadow finansowych przez
dtuzszy czas.

Dhugotrwata lub ciezka choroba moze stanowi¢ istotny czynnik wykluczenia spotecznego. Niskie
dochody lub ich brak powoduja podstawowe ograniczenia w wykonaniu badan, dojazdéw do
placéwek stuzby zdrowia, realizacji recept, ograniczajg tym samym dostep do lekow oraz
zmniejszaja efektywnos$¢ leczenia i rehabilitacji. Taka sytuacja zmusza osoby/rodziny do szukania

rozwigzan problemdéw i korzystania ze §wiadczen pomocy spoleczne;.

Ponizszy wykres wykazuje ilo$¢ rodzin, ktérym udzielono w Miejskim Osrodku Pomocy Spoteczne;j

w Nowej Rudzie pomocy z tytutu dlugotrwatej choroby w latach 2010-2012.
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Liczba rodzin objetych pomocg MOPS
z tytulu dlugotrwatej lub ciezkiej choroby
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Zrédto: opracowanie whasne na podstawie danych MOPS w Nowej Rudzie

Analiza danych statystycznych w latach 2010-2012 bedacych w posiadaniu Miejskiego Osrodka
Pomocy Spotecznej wskazuje na rosnacg liczbe 0sob korzystajacych ze swiadczen pomocy
spotecznej z powodu dlugotrwatej lub ciezkiej choroby. Dysfunkcja dtugotrwatej lub cigzkiej
choroby dotknietych bylo: w 2010 roku — 339 rodzin korzystajacych z pomocy Osrodka, w 2011
roku — 277 rodzin, w 2013 roku — 360 rodzin.

W analizowanym okresie czasu dlugotrwata lub cigzka choroba byta trzecim wsrod dominujgcych

powodow przyznania pomocy.

W kazdym spoteczenstwie istnieje rowniez pewien procent 0sob, ktore z przyczyn dziedzicznych,
wrodzonych, w wyniku choréb, wypadkow czy tez nieprawidtowych warunkow zycia nie maja
petnej sprawnosci fizycznej lub psychicznej. Z niepetnosprawnoscia fizyczng wiaze si¢ zazwyczaj
tzw. niepetnosprawnos$¢ spoteczna, czyli niemozno$¢ petnego funkcjonowania w spoteczenstwie.
Do grupy oso6b z niepelnosprawnoscia spoteczng zaliczamy ludzi, ktorzy z roznych przyczyn nie sa
w stanie samodzielnie lub prawidtowo funkcjonowaé w spoteczenstwie. Zaliczamy do tej grupy
m.in. narkomanow, alkoholikéw czy wieznidow.

Niepelnosprawnos¢ i zwigzane z nig zagrozenie wykluczeniem spotecznym jest jednym

z powazniejszych zjawisk 1 problemow wspotczesnej cywilizacji. Wynika to z powszechnos$ci

1 rozmiaru tego zjawiska. Osoby niepelnosprawne w Polsce stanowig bardzo liczng spotecznos¢.

Wedhug wstepnych wynikow Narodowego Spisu Powszechnego w 2011 roku liczba osdb
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niepetnosprawnych ogdétem wynosita okoto 4,7 min (doktadnie 4 697,5 tys.). Tym samym liczba
0s6b niepetnosprawnych w Polsce stanowita 12,2% ludno$ci kraju. W wojewodztwie dolnoslaskim
w 2011 r. odnotowano 383 tys. 0séb niepelnosprawnych, stanowito to 13,2% ogo6tu ludnosci
wojewodztwa.

W polskim systemie prawa problematyka niepelnosprawnos$ci poruszana jest w roznych zrodtach
prawa. Obecnie sytuacj¢ prawng osoby niepetnosprawnej reguluje ustawa z dnia 27 sierpnia 1997r.
o rehabilitacji zawodowej 1 spolecznej oraz zatrudnianiu 0so6b niepetnosprawnych. Do omawiane;]
problematyki odnosi si¢ rOwniez ustawa o pomocy spotecznej, uznajac niepetnosprawnos¢ jako
jedna z okolicznos$ci uzasadniajacych przyznanie §wiadczen z pomocy spoteczne;.

Literatura poswigcona problematyce niepetnosprawnosci nie wypracowata dotychczas jedne;,
powszechnie akceptowanej 1 obowigzujacej definicji niepetnosprawnosci. Jednoznaczne ustalenie
zakresu tego pojecia, uwzgledniajace wszystkie wazne aspekty /medyczny, prawny, psychologiczny,
socjologiczny, ekonomiczny/ jest rzecza niezwykle trudng. Dotyczy bowiem materii nader
skomplikowanej — zdrowia ludzkiego; coraz trudniej jest okresli¢ granice migdzy sprawnoscia,

a niepelnosprawnoscia.

Swiatowa Organizacja Zdrowia wprowadza nastepujace pojecia niepetnosprawnosci, uwzgledniajac
stan zdrowia cztowieka:

Niesprawno$¢ - kazda utrata sprawnosci lub nieprawidlowos¢ w budowie czy funkcjonowaniu
organizmu pod wzgledem psychologicznym, psychofizycznym lub anatomicznym;
Niepetnosprawnos¢ - kazde ograniczenie badZ niemoznos$¢ (wynikajace z niesprawnosci)
prowadzenia aktywnego zycia w sposob lub zakresie uznawanym za typowe dla cztowieka;
Ograniczenia w petnieniu rdl spotecznych - utomnos$¢ okreslonej osoby wynikajaca z niesprawnosci
lub niepetnosprawnosci, ograniczajgca lub uniemozliwiajgca peing realizacje roli spotecznej
odpowiadajacej wiekowi, pici oraz zgodnej ze spotecznymi i1 kulturowymi uwarunkowaniami.
Najnowsza i bedaca w powszechnym uzyciu jest definicja zawarta w ustawie o rehabilitacji
zawodowej i spotecznej oraz zatrudnieniu 0s6b niepetnosprawnych: “niepetnosprawnos¢ oznacza
trwalg lub okresowg niezdolno$¢ do wypetniania r6l spotecznych z powodu statego lub
dlugotrwatego naruszenia sprawnosci organizmu, w szczegolnosci powodujacg niezdolnos¢ do
pracy”.

W Polsce funkcjonujg réwnolegle dwa rodzaje niepetnosprawnosci:

Niepelnosprawnos¢ prawna /wynika z przepisow prawa/ - za osobe niepetnosprawng wedtug tej
definicji uznaje si¢ osobg¢ posiadajaca orzeczenie o niepelnosprawnosci wydane przez uprawniong

instytucje.
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Niepelnosprawnos¢ biologiczna — za osobe¢ niepetnosprawng wedle tej definicji uznaje si¢ osobe,
ktora ,,odczuwa ograniczenie sprawno$ci w wykonywaniu czynnosci podstawowych dla swojego
wieku (zabawa, nauka, praca, ,,samoobstuga”)". Niepelnosprawnos$¢ biologiczna to jedynie
subiektywna deklaracja osoby, ze ma ograniczong zdolno$¢ wykonywania wyspecyfikowanych
czynnosci.

Osoby niepetnosprawne moga uzyskac oficjalne, administracyjne uznanie ich niepelnosprawnosci
wystepujac o wydanie orzeczenia o stopniu niepetnosprawnosci. O niepetnosprawnosci orzekaja:
- Powiatowe zespoty do spraw orzekania o niepetnosprawnosci — jako pierwsza instancja;

- Wojewddzkie zespoty do spraw orzekania o niepetnosprawnos$ci — jako druga instancja.
Uzyskany dokument zawiera podstawowe informacje o przyczynie niepetnosprawnosci posiadacza,
o stopniu niepetnosprawnosci (znaczny, umiarkowany lub lekki), o wskazaniach dotyczacych
rehabilitacji, leczenia 1 wyposazenia w sprzet ortopedyczny, a takze wskazania dotyczace
szczegblnych uprawnien i ulg.

Przydatno$¢ do pracy dokonywane jest przez lekarzy orzecznikoéw Zaktadu Ubezpieczen
Spotecznych lub Kasy Rolniczego Ubezpieczenia Spotecznego. Takie orzeczenie jest niezbgdne
w przypadku wystepowania o przyznanie renty z tytutu niezdolnosci do pracy, gdyz orzeczenie
Powiatowego Zespotu ds. Orzekania o Niepetnosprawnosci nie daje uprawnien do uzyskania
$wiadczenia z ubezpieczen spotecznych.

Zgodnie z przepisami ustawy o rehabilitacji zawodowej 1 spotecznej oraz zatrudnianiu osob
niepelnosprawnych, dorostym osobom o naruszonej sprawnosci organizmu mozna przyznac jeden
z trzech stopni niepetnosprawnosci: lekki, umiarkowany badz znaczny. Stopien niepetnosprawnosci
osoby zainteresowanej orzeka si¢ na czas okreslony lub na state.

Do lekkiego stopnia niepelnosprawnosci zalicza si¢ osoby o naruszonej sprawnosci organizmu:
- powodujacej w sposob istotny obnizenie zdolnosci do wykonywania pracy, w pordéwnaniu

do zdolnosci, jaka wykazuje osoba o podobnych kwalifikacjach zawodowych z petng sprawnoscia
psychiczng i fizyczna;

- majace ograniczenia w petnieniu rél spotecznych dajace si¢ kompensowac przy pomocy
wyposazenia w przedmioty ortopedyczne, srodki pomocnicze lub §rodki techniczne.
Umiarkowany stopien niepelnosprawnosci orzeka si¢ w przypadku naruszenia sprawnosci
organizmu powodujace;j:

- mozliwos$¢ podjecia zatrudnienia na stanowisku pracy, przystosowanym do potrzeb i mozliwosci
wynikajacych z niepelnosprawnosci;

- mozliwoS$ci pelnienia rdl spotecznych, wlasciwych dla kazdego cztowieka, zaleznych od wieku,

ptci, czynnikdéw spolecznych i kulturowych, z czgsciowa lub okresowa pomoca innej osoby;
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- konieczno$¢ okresowej lub cze$ciowej pomocy i opieki innej osoby w zaspokajaniu podstawowych
potrzeb zyciowych.

Znaczny stopien niepelnosprawnosci orzeka si¢ w przypadku naruszenia sprawnos$ci organizmu
powodujace;j:

- niezdolno$¢ do podjecia zatrudnienia poza zaktadem aktywno$ci zawodowej lub zaktadem pracy
chronionej;

- calkowitg zaleznos$¢ od innej osoby w petieniu rol spotecznych, wlasciwych dla kazdego
cztowieka, zaleznych od wieku, pici, czynnikow spotecznych i kulturowych;

- niezdolno$¢ do samodzielnej egzystencji polegajacej na niezdolnosci do zaspokajania
podstawowych, codziennych potrzeb zyciowych, takich jak: samoobstuga, samodzielne poruszanie
si¢, komunikowanie z otoczeniem, powodujaca catkowitg zalezno$¢ od innej osoby lub koniecznosé
zapewnienia specjalistycznej opieki instytucjonalne;.

Niepetlosprawnos$¢ dziecka orzeka si¢ na czas okreslony jednak na okres nie dluzszy niz do
ukonczenia przez dziecko 16 roku zycia. Dzieci i mtodziez przed ukonczeniem 16 roku zycia zostaja
zaliczone do osob niepelnosprawnych, jesli:

- maja naruszong sprawnos$¢ fizyczng lub psychiczng;

- przewidywany okres trwania upo$ledzenia stanu zdrowia przekracza 12 miesigcy,

- wymagaja konieczno$ci zapewnienia im catkowitej opieki lub pomocy w zaspokajaniu
podstawowych potrzeb zyciowych w sposdb przewyzszajacy wsparcie potrzebne osobie w danym
wieku z powodu wady wrodzonej, dlugotrwatej choroby lub uszkodzenia organizmu.

Wszystkie wymienione przestanki musza wystapi¢ lacznie.

Na mocy prawa, posiadanie aktualnego orzeczenia wydanego przez powyzsze organy kwalifikuje
dang osobe do grupy niepelnosprawnych prawnie i1 daje podstawe do ubiegania si¢ i1 korzystania

ze specjalnej pomocy, utatwien czy przywilejow, jakie przystuguja tej zbiorowosci.

Orzeczenie o stopniu niepelnosprawnosci wydawane przez Powiatowy Zespo6t ds. Orzekania

o Niepelosprawnosci jest dokumentem, ktérym osoba niepelnosprawna postuguje sie gdy chce
korzysta¢ z przywilejow 1 uprawnien, ktore jej przystuguja z wyjatkiem §wiadczen rentowych (np.
zasilek staty, zasitek pielegnacyjny, dofinansowanie turnuséw rehabilitacyjnych, zakupu sprzetu
ortopedycznego, na likwidacj¢ barier architektonicznych).

Orzeczenie wydawane przez lekarzy orzecznikow instytucji ubezpieczen spotecznych (ZUS i KRUS)
sg konieczne w przypadku wystepowania o Swiadczenia rentowe z tytutu niezdolnos$ci do pracy,
moga by¢ 1 s3 rowniez czgsto uznawane jako podstawa do korzystania z niektérych innych

przywilejow 1 uprawnien przewidzianych dla oséb niezdolnych do pracy.
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Ilo§¢ wydanych przez Powiatowy Zespo6t ds. Orzekania o Niepelnosprawnosci w Ktodzku orzeczen

dla os6b z powiatu ktodzkiego w latach 2010-2012 przedstawia ponizsza tabela.

Ilo$¢ wydanych orzeczen z okresleniem stopnia niepelnosprawnosci,
dotyczy oséb po 16 roku zycia
Rok 2010 Rok 2011 Rok 2012
Dla kobiet 1876 1890 1952
Dla me¢zczyzn 1709 1800 1756

Ilos¢ wydanych orzeczen o zaliczeniu do osob niepelnosprawnych,
dotyczy os6b przed 16 rokiem zycia

Dla kobiet 182 175 162
Dla me¢zczyzn 231 245 257

Zrédto: opracowanie whasne na podstawie danych z Powiatowego Zespotu ds. Orzekania o Niepetnosprawnosci w Ktodzku

Liczba orzeczen z roku na rok wzrasta, co dowodzi, ze problem niepetnosprawnosci sukcesywnie
narasta w srodowisku. W grupie os6b niepetnosprawnych po 16 roku zycia przewazaja kobiety,
natomiast w grupie osob niepelnosprawnych przed 16 rokiem zycia wigkszy zespot stanowia
mezezyzni.

Liczbe 0s6b niepetnosprawnych wg stopnia niepelnosprawnosci prezentuje ponizszy wykres.

Liczba 0s6b niepelnosprawnych wg stopnia niepelnosprawnosci
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1600 B Lekki stopien
1400 niepelnosprawnosci
§ 1200 B Umiarkowany
g 1000 724 747 stopier'l
8 288 654 niepetnosprawnosci
400 Zpaczny stopien N
200 niepelnosprawnosci
0
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rok

Zrédto: opracowanie whasne na podstawie danych z Powiatowego Zespotu ds. Orzekania o Niepetnosprawnosci w Ktodzku
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Wsrdd osob niepelnosprawnych najliczniejszg grupg stanowia osoby z orzeczeniem
o umiarkowanym stopniu niepelnosprawnosci. Nieco mniejszg cze$¢ stanowia osoby z orzeczeniem

o lekkim stopniu niepelnosprawnosci. Najmniej jest osob o znacznym stopniu niepetnosprawnosci.

Okreslenie rzeczywistej liczby 0sob niepelnosprawnych w gminie miejskiej Nowa Ruda jest
niezwykle trudne, wrecz niemozliwe. Problem ten nie jest do konca znany, albowiem instytucja
orzekajaca o niepetnosprawnosci nie posiada ewidencji z podziatem na miejsce zamieszkania.
Pozostajace w ewidencji Osrodka Pomocy Spotecznej osoby niepelnosprawne to przede wszystkim
stali $wiadczeniobiorcy, czyli osoby pobierajace zasitki state i1 zasitki pielggnacyjne. Zaznaczy¢
nalezy przy tym, iz wigkszo$¢ osob pobierajacych zasitek staly ma rowniez przyznany zasitek

pielgegnacyjny.

Rok 2010 Rok 2011 Rok 2012

Liczba 0sob pobierajgcych

casilek staly 115 102 130

Liczba osob powyzej 16 roku
Zycia pobierajgca zasilek 266 266 289
pielegnacyjny, w tym:

Z tytulu znacznego stopnia 131 141 154
niepetnosprawnosci

z tytutu umiarkowanego

.o - 135 125 135
stopnia niepetnosprawnosci

Liczba 0sob pobierajgcych
zasilek pielegnacyjny — dla 89 106 119
0s6b ponizej 16 roku Zycia

Zrodto: opracowanie whasne na podstawie danych MOPS w Nowej Rudzie

Dos¢ specyficzng grupe swiadczeniobiorcow stanowig takze rodzice /jedno z rodzicow/,
opiekunowie faktyczni dziecka oraz inne osoby, na ktorych cigzy obowigzek alimentacyjny
sprawujacy opieke nad niepelnosprawnym dzieckiem lub osobg dorosta.

Osrodek pomocy spotecznej udziela, w szczegdlnosci osobom niepelnosprawnym i rodzinom,

w ktoérych niepetnosprawnos¢ wystepuje, wsparcia w postaci zasitkow celowych, okresowych, prawa
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do umieszczenia w domu pomocy spolecznej oraz ustug opiekunczych. Oprécz pomocy ushugowe;j
czy finansowej, w ramach pomocy osobom niepelnosprawnym i cztonkom ich rodzin prowadzona
jest praca socjalna; udziela si¢ porad dotyczacych m.in. przystugujacych ulg i uprawnien, informacji
o dostgpnych formach rehabilitacji i pomocy spotecznej, o funkcjonujgcych na terenie miasta

stowarzyszeniach, organizacjach pozarzadowych dzialajacych na rzecz osob niepetnosprawnych.

Ponizszy wykres obrazuje problem niepelnosprawnosci, ktory byt powodem ubiegania si¢
o0 przyznanie pomocy w Miejskim Osrodku Pomocy Spotecznej w Nowej Rudzie w latach 2010-
2012.

Liczba rodzin objetych pomoca z tytulu niepelnosprawnosci
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Zrodto: opracowanie whasne na podstawie danych z MOPS w Nowej Rudzie

Niepelnosprawnos$¢ jest jednym z wazniejszych probleméw srodowiska lokalnego; liczba
0soOb/rodzin korzystajacych z powodu niepetnosprawnosci wzrasta. W 2010 roku z powodu
niepetnosprawnosci z pomocy spotecznej w miescie skorzystato 240 rodzin, w 2011r. - 207 rodzin,
w 2012r. niepelnosprawnos¢ byta powodem przyznania pomocy 289 rodzinom. We wszystkich
latach byta to czwarta pod wzglgdem liczby beneficjentow, przyczyna udzielania wsparcia.
Choroba 1 niepetnosprawnos¢ to czynniki, ktore prowadza do pogorszenia kondycji finansowe;j

1 sytuacji bytowej osoby chorej, niepelnosprawnej, a takze jej rodziny, bez wzgledu na jej
przynalezno$¢ spoleczno-zawodowa i miejsce zamieszkania. Sytuacja taka, to z jednej strony efekt
duzych kosztow leczenia, rehabilitacji i r6Zznego typu $wiadczenia bedace udziatlem rodzin,

w ktoérych zyja osoby z ograniczong przez chorobe sprawnoscig. Z drugiej strony przyczyng jest

ograniczenie dochodow — ograniczenie aktywnosci zawodowej 1 mozliwosci zarobkowania, utrata
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pracy i renta z tytutu niezdolnos$ci do pracy. Na t¢ typowa sytuacje niekorzystnie wptywaja
dodatkowe uwarunkowania, do ktérych mozna zaliczy¢: niezaradno$¢ zyciowa cztonkdw rodziny,
nieumiejetnos$¢ gospodarowania ograniczonymi srodkami finansowymi.

Osoby niepetnosprawne spotykaja si¢ z wieloma problemami, ktére moga utrudnia¢ lub wrecz
uniemozliwia¢ ich funkcjonowanie w zyciu spotecznym. Sg to problemy napotykane w zyciu
codziennym, rodzinie, pracy, urzedach ( ograniczenia w samoobstudze, przemieszczaniu sig,

w orientacji w otoczeniu, zdolnosciach komunikowania si¢ z innymi ludzmi oraz czynnosciach
zwigzanych z uczeniem si¢, wykonywaniem pracy, zyciem rodzinnym czy prowadzeniem
gospodarstwa domowego); przybierajace postac barier: architektonicznych, psychicznych,
materialnych, prawnych czy spotecznych. Cztowiek niepetnosprawny znajduje sie¢ w trudniejszej
sytuacji zyciowej od reszty spoteczenstwa; jego udziat w zyciu spotecznym, ze wzgledu na rézne
dysfunkcje, jest czesto ograniczony. Osoba niepetnosprawna musi pokona¢ funkcjonujace nadal

w spoleczenstwie bariery §wiadomos$ciowe, biernos¢, niezrozumienie, nieche¢ i niewiedze.

Osoby niepetnosprawne oraz ich rodziny stanowig znaczng cze$¢ lokalnej spoteczno$ci, wymagajaca
szczegOlnego zainteresowania, roznych form wsparcia i opieki. Uczestnictwo niepelnosprawnych

Ww zyciu spolecznym zalezy nie tylko od nich samych, ale rowniez od spoteczenstwa, ktore tworzy
klimat i warunki, w ktérych te osoby znajduja swoje miejsce obok ludzi sprawnych. Istotg stuzb
spotecznych jest udzielanie takiego wsparcia osobom niepetnosprawnym i ich rodzinom, ktore
umozliwi im samodzielng egzystencje¢, da szans¢ na zaspokojenie potrzeb zyciowych, aktywnos¢
spoteczna, petnienie wtasciwych rdl spotecznych i poprawi jakos¢ ich zycia.

Od lat za najistotniejsze dazenie, majace na celu poprawg sytuacji zyciowej ludzi niepelnosprawnych
uznaje si¢ integracj¢ spoteczng tej grupy oséb, wyréwnywanie szans dzieci i mlodziezy
niepetnosprawnej oraz ksztaltowanie postawy aktywnego uczestnictwa w zZyciu spotecznym

1 uswiadomienie mozliwos$ci wplywania na wlasng sytuacje zyciowa. Do rozwigzywania problemow
zyciowych osob niepetnosprawnych i zaspakajania wielu potrzeb powotane zostaty réznego rodzaju
instytucje lecznicze, rehabilitacyjne i spoteczne. Obok nich dzialajg instytucje realizujace potrzeby
catego spoteczenstwa (zaktady pracy, urzedy, szkoty), ktére réwniez moga integrowac osoby
niepelnosprawne z otoczeniem. Duza role do spetnienia maja w tym zakresie organizacje
pozarzadowe, ktore zajmuja si¢ pomoca osobom niepetnosprawnym i ich rodzinom. Na terenie
Nowej Rudy na szczegdlng uwage zashuguje Noworudzkie Stowarzyszenie Osob Niepelnosprawnych
"Nasza Nadzieja", ktore preznie dziata na rzecz osob niepelnosprawnych 1 ich rodzin.
Stowarzyszenie m.in. udziela pomocy materialnej na rehabilitacj¢ i leczenie dzieci, zakup sprzetu
rehabilitacyjnego, likwidacj¢ barier architektonicznych; organizuje turnusy rehabilitacyjne;

podejmuje dziatania w réznej formie na rzecz integracji spotecznej osob niepetnosprawnych.
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X. Problem bezdomnosci

Problem bezdomnosci jest zjawiskiem nasilajagcym si¢ w kraju. W literaturze bezdomno$¢ okreslana
jest jako wzglednie trwala sytuacja cztowieka pozbawionego dachu nad glowa albo nie
posiadajacego wlasnego mieszkania. Bezdomno$¢ z uwagi na skale zjawiska, jego ztozone
przyczyny oraz szczegdlnie dotkliwe spoteczne skutki, jest powazng kwestig spoteczng. Wymaga
odpowiednich dziatan i duzych naktadéw. Bezdomnosci cz¢sto towarzyszy odrzucenie spoteczne
a czasem wykluczenie.
Bezdomno$¢ warunkujg liczne przyczyny, do ktérych nalezy zaliczy¢ przede wszystkim:

— uzaleznienia,

— przemoc w rodzinie,

— opuszczenie zakladu karnego przy jednoczesnym braku mozliwosci powrotu do mieszkania,

— brak lub zniszczenie wig¢zi rodzinnych (rozpad rodziny),

— cksmisje,

— poglebiajace sie ubostwo.
Na podstawie genetycznego podtoza bezdomno$¢ mozna podzieli¢ na:

— bezdomno$¢ z wyboru — ktdra jest nastepstwem preferencji pewnego stylu zycia,

— bezdomnos$¢ z koniecznosci — ktéra dotyka cztowieka wbrew jego woli.
Wsparcie bezdomnych ma na celu minimalizowanie bezposredniego zagrozenia egzystencji tych
0s0b oraz przezwyciezenie skutkow bezdomnosci w dalszym dziataniu. Waznym elementem
wsparcia 0sob bezdomnych jest praca socjalna, polegajaca na aktywizowaniu do podejmowania
dzialan w celu poprawy swojej sytuacji zyciowe;j .
Bezdomno$¢ dotyczy réwniez miasta Nowa Ruda, chociaz obejmuje stosunkowo niewielka liczbg
0s6b. Bezdomnos¢ jako powdd trudnej sytuacji zyciowej byta podstawa przyznania §wiadczen
pomocy spotecznej dla osob:
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Zrédto: Opracowanie whasne na podstawie danych MOPS w Nowej Rudzie
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Miasto Nowa Ruda posiada na swoim terenie noclegowni¢ dla m¢zczyzn dziatajaca w ramach
Miejskiego Osrodka Pomocy Spotecznej, co jest niewatpliwie mocng strong systemu pomocy
spotecznej. Od 07.11.2011r. noclegownia usytuowana jest w budynku socjalnym przy ul. Zautek 7-
9/1, wczesniej miescita si¢ w mieszkaniu komunalnym przy ul. Obozowej 4a. Nalezy zaznaczy¢, ze
w ostatnim okresie noclegownia zostata rozszerzona i obecnie zajmuje dwa pomieszczenia.
Noclegownia zapewnia osobom bezdomnym nie tylko mozliwos$¢ noclegu ale takze zmiany odziezy,
zabiegdw higienicznych, sporzadzenia positku. Osoby bezdomne korzysta¢ moga z jadtodajni
Caritas i zasitkow na zaspokojenie niezbednych potrzeb. Swiadczona na ich rzec jest takze praca
socjalna.

W noclegowni w pierwszym potroczu 2013r. przebywato 11 mezczyzn. W latach poprzednich

w noclegowni zostalo umieszczonych:

w roku 2012 — 11 osob
w roku 2011 - 7 osob
w roku 2010 — 11 osob

62



XI. Zjawisko wykluczenia spolecznego

Zjawisko wykluczenia spotecznego jest trudno definiowalne z uwagi na naktadajace si¢ wymiary
marginalizacji. Wykluczenie spoteczne czesto utozsamiane jest z ubostwem, biedg. Nie mozna
jednak tych zjawisk traktowa¢ wymiennie. Osoby ubogie nie musza by¢ wykluczone 1 odwrotnie —
osoby wykluczone nie zawsze sa pozbawione odpowiednich srodkéw do zaspokajania potrzeb a ich
wykluczenie ma czesto pozackonomiczny charakter. Niewatpliwie wykluczenie pojawia si¢ na
roznych ptaszczyznach zycia ludzkiego 1 w zwigzku z tym istnieje szereg definicji opisujacych to

zjawisko.

Zgodnie z Narodowg Strategig Integracji dla Polski wykluczenie spoteczne to "brak lub ograniczenie
mozliwosci uczestnictwa, wplywania i korzystania z podstawowych instytucji publicznych i rynkow,
ktore powinny by¢ dostepne dla wszystkich, a szczegolnie dla osob ubogich". W ustawie o
zatrudnieniu socjalnym z 2003r. przyjmuje sie, ze wykluczenie jest ''sytuacjg
zyciowq, w ktorej gospodarstwa domowe nie sq w stanie realizowac potrzeb, co prowadzi do
ubostwa, w efekcie pozbawienia mozliwosci uczestnictwa w zyciu codziennym".
Wykluczenie spoteczne jest przeciwienstwem integracji spotecznej. Pojawia sie, jezeli niektore
jednostki czy tez grupy nie moga uczestniczy¢ w istotnych elementach zycia spotecznosci lokalne;j
lub nie s3 uznawane za pelnych i réwnoprawnych cztonkéw tej spotecznosci.
Mimo istniejacych wielu okreslen wykluczenia spotecznego, w definicjach mozna zaobserwowac
pewne elementy tozsame a mianowicie:

— ograniczenie uczestnictwa w aspektach zycia spotecznego, kulturalnego, politycznego,

— ograniczony dostep do zasobdw, instytucji ktoére umozliwiajg integracje i uczestnictwo

W grupie,

— ubostwo i wielowymiarowa deprywacja,

— ciagte pogarszanie si¢ sytuacji jednostki.
Wykluczenie rozumiane wieloaspektowo moze przyjmowac rézne formy np.

— w sferze pracy- ograniczony dostep do pracy i bezrobocie,

— w sferze o$wiaty- utrudniony dostep do instytucji ksztatcenia, do sztuki i kultury,

— w sferze spozycia — nierowny dostep do dobr i ustug,

— w sferze socjalnej- nierowny dostep do instytucji zdrowia i zabezpieczenia spotecznego.
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Do grup spotecznych szczegdlnie zagrozonych zjawiskiem wykluczenia spotecznego Narodowa

Strategia Integracji Spolecznej zalicza:
— dzieci 1 mtodziez ze srodowisk zaniedbanych,
— dzieci wychowujace si¢ poza rodzina,
— kobiety samotnie wychowujace dzieci,
— kobiety pozostajace poza rynkiem pracy,
— ofiary patologii zycia rodzinnego,
— osoby o niskich kwalifikacjach,
— o0soby bezdomne,
— osoby bezrobotne,
— osoby zyjace w trudnych warunkach mieszkaniowych,
— o0soby niepetnosprawne, chroniczne chore 1 chorujace psychicznie,
— starsze osoby samotne,
— osoby opuszczajace zaktady karne,
— 1migrantow,

— osoby nalezace do romskiej mniejszosci etniczne;.

Poprzez analiz¢ osob szczegodlnie narazonych na wykluczenie spoteczne mozna wskaza¢ problemy

1 przyczyny, ktore przyczyniaja si¢ do powstawania tego zjawiska.

Za podstawowa przestanke marginalizacji spotecznej uznaje si¢ problemy finansowe, ktore w efekcie
doprowadzaja do deprywacji potrzeb materialnych i niematerialnych. Najczesciej problemy te sa
zwigzane z brakiem pracy. Bezrobocie oznacza dla gospodarstw nie tylko zmniejszenie czy tez utrate
dochodow niezbednych do zycia ale takze przyczynia si¢ do utraty umiejetnosci i braku mozliwosci
rozwoju zawodowego. Stata praca jest swoistg przepustka do pelni praw i zasobdw, daje
bezpieczenstwo socjalne.

Innym czynnikiem wptywajacym na postepujacy proces wykluczenia jest niewystarczajacy poziom
wyksztalcenia. Brak wyksztatcenia lub jego niski poziom sprzyja marginalizacji, izolacji, ogranicza

jednoczes$nie szanse zyciowe gdy na rynku pracy coraz bardziej liczy si¢ wyksztalcenie
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1 umiejetnosci. Poziom edukacji zalicza si¢ do podstawowych kwestii zycia spotecznego.
Wplywa na zdolnos$ci rozwojowe danego regionu. Faktem jest, ze ubdstwo materialne, zycie

w niekorzystnych warunkach ekonomicznych, brak odpowiedniego poziomu kwalifikacji,
bezrobocie tworza bledne koto. Zta sytuacja ekonomiczna utrudnia zdobycie odpowiedniego
wyksztatcenia, co dalej wptywa na trudnosci ze znalezieniem pracy.

Kolejna grupa powoddéw marginalizacji zwigzana jest ze stanem fizycznym jednostki i tworzg ja
niepetnosprawnos¢, dlugotrwate choroby, kalectwa, zaburzenia i niepetnosprawnos¢ psychiczna.

Nastepna grupa o0sob, to osoby odmienne np. rasowo, etnicznie kulturowo, religijnie.

Wieloaspektowos$¢ i dynamika zjawiska wykluczenia wymaga zintegrowanych dziatan
obejmujacych sfere spoteczng, ekonomiczng i polityczng. Marginalizacja ma charakter
stygmatyzujacy. Osoby wykluczone zmuszone sg do korzystania z pomocy spotecznej, w celu
realizacji potrzeb na najnizszym poziomie, potrzeb podstawowych. Pomoc wykluczonym stoi wobec
dylematu czy pomagaé poprzez dostarczanie srodkow materialnych w ramach §wiadczen socjalnych,
czy tez skupiac si¢ na poprawie sytuacji na lokalnym rynku pracy.

Z pewnos$cig same $wiadczenia socjalne bez odpowiednich programow pozwalajacych wyjs¢

z grupy marginalnej, nie przynosza oczekiwanych efektéw dlugoterminowych. Pomoc finansowa
niejednokrotnie moze prowadzi¢ do pogtebienia bierno$ci, uzaleznienia si¢. Zaspokajanie tylko
podstawowych potrzeb w dobie konsumpcjonizmu 1 presji posiadania dobr moze prowadzi¢ do

zjawisk patologicznych i dysfunkcyjnych jak np. alkoholizmu, przestepczosci.
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XII. Dzialalnos¢ miejskiego osrodka pomocy spolecznej

1.Podstawy dzialalnosci
Transformacja ustrojowa z 1990r. spowodowata wyodrgbnienie pomocy spotecznej z systemu
ochrony zdrowia. Pomoc spoteczna definiowana jest jako instytucja polityki spotecznej panstwa
majgca na celu umozliwienie osobom i rodzinom przezwyciezenie trudnych sytuacji zZyciowych,
ktorych nie sq w stanie pokonac, wykorzystujgc wlasne srodki mozliwosci i uprawnienia.
Zasadniczym celem pomocy spotecznej jest doprowadzenie do zyciowego usamodzielnienia 0sob
irodzin korzystajacych z pomocy spotecznej, zintegrowanie ich ze §rodowiskiem i umozliwienie im
zycia w warunkach odpowiadajacych godnosci cztowieka .
Pozostate cele pomocy spotecznej to:
« zapewnienie dochodu na poziomie interwencji socjalnej — dla oséb nie posiadajgcych dochodu lub
o niskich dochodach w wieku poprodukcyjnym i osobom niepelnosprawnym,
- zapewnienie dochodu do wysokosci poziomu interwencji socjalnej osobom i rodzinom o niskich
dochodach, ktére wymagaja okresowego wsparcia,
« zapewnienie profesjonalnej pomocy rodzinom dotknigtym skutkami patologii spotecznej, w tym
przemoca w rodzinie,
- tworzenie sieci ustug socjalnych adekwatnych do potrzeb w tym zakresie.
Pomoc spoteczna polega w szczeg6lnosci na:

- przyznawaniu i wyplacaniu przewidzianych ustawg §wiadczen,

- pracy socjalnej,

- prowadzeniu i rozwoju niezbednej infrastruktury socjalne;j,

- analizie i ocenie zjawisk rodzacych zapotrzebowanie na §wiadczenia z pomocy spotecznej,

- rozwijaniu nowych form pomocy spolecznej i ssmopomocy w ramach zidentyfikowanych

potrzeb.

Nalezy zaznaczy¢, Ze instytucja pomocy spotecznej §wiadczy ushugi bezposrednie czyli takie, ktore
przeznaczone sg dla konkretnych jednostek i rodzin. Ustugi takie opieraja si¢ na tzw. pracy socjalne;j.
Celem pracy socjalnej w wymiarze jednostkowym jest doprowadzenie, przy jednoczesnym
wykorzystaniu potencjatu 0sob, ktérych dotyczy, do osiggnigcia stanu, w ktérym osoby te na miare

wlasnych mozliwosci bedg mogly funkcjonowac w spotecznosci lokalnej, wypetniac role spoteczne

1 posiada¢ dostep do okreslonych dobr. Praca socjalna jest zatem dziatalno$cig zawodowa opartg na
relacji pracownika socjalnego z drugim cztowiekiem. To klient i jego problem warunkuja powstanie

relacji oraz podjecie dzialan naprawczych.
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Pomoc spoteczna opiera si¢ na dziataniach formalnie zorganizowanych, realizujac cele i zadania
wyznaczone przez prawnie ustalone kryteria i w okreslonych strukturach organizacyjnych.
Podstawowe znaczenie w organizowaniu i §wiadczeniu pomocy spotecznej majg osrodki pomocy
spotecznej. Osrodek jest najczesciej pierwszym miejscem, do ktorego osoby bezradne wobec
narastajacych problemoéw i znajdujace si¢ w trudnej sytuacji zyciowej zwracaja si¢ 0 pomoc.
Postrzegany jest rowniez czgsto jako ostatni system, ktory jest potrzebny dla os6b wykluczonych
z innych systemow.
W Nowej Rudzie pomoc osobom/rodzinom, ktdrzy znajduja si¢ w trudnej sytuacji materialne;j
1 zyciowej, realizuje Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej. Fundamentem dziatania O$rodka sa
nastepujace ustawy:
* ustawa z dnia 12.03.2004r. o pomocy spotecznej ( Dz.U z 2013r. poz. 182 z pdz.zm)
* ustawa z dnia 29.07.2005r. o przeciwdzialaniu przemocy w rodzinie ( Dz.U z 2005r. Nr. 180 poz.
1493 z p6z.zm)
* ustawy z dnia 09.06.2011r.0 wspieraniu rodziny i systemie pieczy zast¢gpczej ( Dz.U z 2011r. Nr.
149 poz. 887 z p6z.zm)
* ustawa z dnia 28.11.2003r. o $wiadczeniach rodzinnych (Dz.U z 2006r. Nr 139 p0z.992 z p6z.zm).
* ustawa z dnia 7.09.2007r. o0 pomocy osobom uprawnionym do alimentéw (Dz.U z 2012r. poz.1228
z p6z.zm)

* ustawa z dnia 21.06.2001r. o dodatkach mieszkaniowych (Dz.U. z 2001r. Nr 71 poz.734 z p6z.zm.)

Dziatania Osrodka opieraja si¢ rowniez na: ustawie o wychowaniu w trzezwosci 1 przeciwdziataniu
alkoholizmowi; ustawie o przeciwdziataniu narkomanii; ustawie o ochronie zdrowia psychicznego;
ustawie o §wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkdéw publicznych; ustawie

o systemie o$wiaty, ustawie o zatrudnieniu socjalnym.

2. Zadania wynikajgce z ustawy o pomocy spoleczne;j.
Prawo do $§wiadczen przystuguje osobom i rodzinom, ktoérych posiadane dochody nie przekraczaja
kryteriow dochodowych ustalonych w oparciu o prég interwencji socjalne;j:

» dla osoby samotnie gospodarujacej: do wrzeSnia 2012r. byl nim dochdod nie
przekraczajacy kwoty 477z1, od pazdziernika 2012r. jest nim dochdd nie przekraczajacy
kwoty 542z}

» dla osoby w rodzinie — kryterium dochodowe do wrze$nia 2012r. wynositlo 351zi,
natomiast od pazdziernika 2012r. jest to kwota 456zt

przy jednoczesnym spetnieniu przynajmniej jednej z nizej wymienionych dysfunkcji a mianowicie:
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ubodstwa, bezrobocia, niepelnosprawnosci, dlugotrwatej lub cigzkiej choroby, bezradnos$ci

w sprawach opiekunczo — wychowawczych, potrzeby ochrony macierzynstwa, alkoholizmu,

bezdomnosci, narkomanii, przemocy w rodzinie, trudno$ci w przystosowaniu do zZycia po zwolnieniu

z zakladu karnego czy tez zdarzenia losowego.

Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Nowej Rudzie realizujac zadania ustawy o pomocy

spotecznej objat pomocg w ramach zadan zleconych i1 wtasnych /bez wzgledu na ich rodzaj, forme

oraz zrodto finansowania/:

Liczba osob, ktérym |Liczba | Liczba oséb
przyznano decyzjq rodzin w rodzinach
Swiadczenia objetych pomoca

2012 1145 790 1850

2011 1017 707 1673

2010 1107 722 1725

Zrodto: Opracowanie wiasne na podstawie danych MOPS w Nowej Rudzie

Udziat oséb objetych pomocg OPS w ogdlnej liczbie mieszkancow

s’

2010

0 5000 10000 15000 20000 25000

Zrddto: Opracowanie wiasne na podstawie danych MOPS w Nowej Rudzie
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Niepokojacy jest wzrost w ostatnich latach liczby $wiadczeniobiorcow. Jest to jednak

odzwierciedleniem sytuacji na rynku pracy. Wzrost liczby zarejestrowanych bezrobotnych
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spowodowal automatycznie zwigkszenie liczby oséb zwracajacych si¢ o wsparcie ze S$rodkow
pomocy spolecznej. Warto tutaj wspomnieé¢, ze gdy w roku 2011 w stosunku do roku 2010 spadto
bezrobocie 1 poprawila si¢ w powyzszym okresie koniunktura na rynku pracy to z pomocy
spotecznej jednoczesnie ubyto ok. 50 oso6b. Natomiast w roku 2012 w stosunku do roku 2010 wzrost
$wiadczeniobiorcow wynosi 135 oséb, czyli 68 rodzin wigcej zwrdcilo si¢ o pomoc. Jest to
dowodem na to, ze brak pracy warunkuje przede wszystkim korzystanie z systemu pomocy
spoteczne;.

Procentowy udziat o0sob objetych pomoca spoteczng wsérdd ogdéhu ludnosci miasta wyglada

nastgpujaco:
rok 2012 2011 2010
Osoby objete pomoca|/850x 100% 1673 x 100% (1725 x 100%
wsrod ogotu ludnosci . 23666 £ 23761 £ 24001
(liczba oséb w  rodzinach, 7,82% 7,04% 7,18%
ktorym udzielono pomocy
x100% : liczba mieszkancow

Zrédho: Opracowanie wiasne na podstawie danych MOPS w Nowej Rudzie

Struktura rodzin obj¢ta pomoca wyglada nastepujaco:

2010 2011 2012
Liczba rodzin 722 707 790
/ogotem/
0 327 322 345
liczbie 0s6b
1
2 112 128 145
3 106 95 126
4 86 71 88
5 55 51 50
6 wiecej 36 40 36

Zrddto: Opracowanie whasne na podstawie danych MOPS w Nowej Rudzie

Jak wynika z powyzszych danych wigkszo$¢ rodzin korzystajacych z pomocy spolecznej stanowia

osoby prowadzace jednoosobowe gospodarstwa domowe. Nastgpnie na podobnym liczebnie
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poziomie z pomocy korzystaja gospodarstwa 2 lub 3 osobowe.

Wsrod  korzystajacych rodzin z dzieémi, najwigcej jest rodzin o liczbie dzieci 1 lub 2.

Struktura rodzin z dzie¢mi objeta pomoca:

2010 2011 2012

Liczba rodzin z 293 274 312
dzie¢mi /ogotem/
0 106 111 133
liczbie dzieci
1
2 103 87 99
3 51 46 53
4 19 14 15
5 10
6 4 5 4
7 1 wiecej 2 1

Zrodto: Opracowanie whasne na podstawie danych MOPS w Nowej Rudzie

Wisréd klientéw Osrodka dominujg osoby majace problemy z funkcjonowaniem spotecznym,
problemy zdrowotne, rodzinne. Jednakze osoby trafiajg do Osrodka z r6znych powoddow i kieruja
nimi ré6zne motywacje.

Osoby, ktore odczuwaja swoja sytuacje jako trudna, poszukuja pomocy i mozliwo$ci wyjscia z tej
sytuacji. Sg oni otwarci na wspOlprace z pracownikiem socjalnym, majg takze swiadomos¢
koniecznosci wlasnego udzialu w procesie zmiany swojej sytuacji.

Inng grupe stanowig klienci, ktorzy oczekuja od instytucji pomocy spotecznej naprawienia ich
sytuacji i rozwigzania problemow bez ich udziatu. Nie chcg oni wspotpracowaé z pracownikiem

socjalnym, reprezentuja postawe roszczeniow traktujac oferowane im swiadczenia jako nalezne.
Jest tez grupa klientow, dla ktorych swiadczenia z pomocy spotecznej sg sposobem na zycie;
korzystajg z pomocy Osrodka od wielu lat a otrzymywane §wiadczenia traktujg jak dochody.
Niepokojacym jest rowniez fakt pojawienia si¢ zjawiska dziedziczenia biedy. W Osrodku mozna
zaobserwowaé wielopokoleniowe ( drugie pokolenie, pojawiaja si¢ nawet przypadki trzeciego

pokolenia) dziedziczenie wzorcoHw biedy. Sa to osoby, ktore system pomocy spolecznej traktuja jako
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nalezace im si¢ state zrodto dochodu i przekazali te wzorce zachowan swoim dzieciom. Bycie

bezrobotnym, klientem osrodka pomocy spotecznej traktowane jest przez nastgpne pokolenia jako

korzystne 1 wygodne rozwigzanie na zycie. W konsekwencji nast¢puje przenoszenie i umacnianie

negatywnych wzordw takich jak bierno$¢, bezradno$¢ brak odpowiedzialno$ci za wiasne zycie.

Pojawiajg si¢ takze przypadki, ze osoby starajace si¢ o pomoc podaja sprzeczne informacije,

w zaleznosci od tego jakie §wiadczenie chce uzyskac.

Powody przyznania pomocy przez MOPS w ostatnich latach prezentuje ponizsza tabela:

2012 2011 2010
Powod  trudnej  sytuacji | Liczba |Liczba osoéb |Liczba |Liczba oséb |Liczba |Liczba oséb
Zyciowej rodzin |Wrodzinach |rodzin |Wrodzinach | rodzin |W rodzinach
ubostwo 544 1335 448 1126386 1017
bezrobocie 518 1423 460 1289|476 1358
niepetnosprawnosé 289 601 240 493|207 412
dlugotrwata  lub  ciezka| 360 657 339 623|277 504
choroba
bezradnosc w sprawach 244 859 207 7851183 684
opiekunczo-wychowawczych
i prowadzenia gospodarstwa
domowego
alkoholizm 118 209 100 180|195 114
przemoc w rodzinie S 28 7 2818 31
trudnosci w przystosowaniu 14 28 11 24113 20
do Zzycia po zwolnieniu z
zaktadu karnego
narkomania 6 6 3 413 3
bezdomnos¢ 16 17 10 1077 11

Zrédto: Opracowanie whasne na podstawie danych MOPS w Nowej Rudzie

Analiza powodow objecia pomocg w ostatnich latach pod katem czestotliwosci wystgpienia

w rodzinach pozostaje bez zmiany.

Najczgstszymi przyczynami korzystania z pomocy jest ubdstwo i bezrobocie. Systematycznie
wzrastajag w ostatnich latach takie przyczyny jak: niepelnosprawno$¢, dtugotrwata i cigzka choroba,

bezradno$¢ w sprawach opiekunczo-wychowawczych 1 prowadzenia gospodarstw domowego oraz

alkoholizm. W wiekszosci przypadkow, co nalezy podkresli¢, podstawa do udzielenia pomocy jest
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rownoczesne wystapienie kilku dysfunkcji u oséb/rodzin ubiegajacych si¢ o pomoc.

Podstawowa forme §wiadczen otrzymywanych z pomocy spotecznej stanowig zasitki. Nalezg do nich
zasitki celowe 1 specjalne zasitki celowe, realizowane ze $rodkdéw pochodzacych z dochodoéw
wlasnych gminy oraz zasitki okresowe i stale, na realizacje¢ ktorych srodki finansowe przekazywane
sa z budzetu panstwa w formie dotacji.

Wszystkim osobom i rodzinom korzystajacym z pomocy finansowej udzielono réwniez pomocy
w formie pracy socjalnej.

Mato wykorzystanym narz¢dziem przy pracy socjalnej wydaje si¢ kontrakt socjalny. Kontrakt
socjalny jest pisemna, dwustronng umowa zawierang przez pracownika socjalnego i klienta pomocy

spotecznej, ktora okresla sposdb wspotdziatania w rozwigzywaniu probleméw osoby znajdujacej si¢

w trudnej sytuacji zyciowej. Celem kontraktu jest ustalenie skutecznej drogi wyjscia rodziny

z trudnej sytuacji bytowej, podjecie dziatan w tym kierunku i ich egzekwowanie.

Liczba osob
z zawartym kontraktem socjalnym
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Zrédto: Opracowanie whasne na podstawie danych MOPS w Nowej Rudzie

Inng grupe swiadczen stanowig takie formy pomocy, ktore odbiorca otrzymuje w formie §wiadczenia
niefinansowego. S3 to $wiadczenia zapewniajgce minimum bytowe takie jak schronienie,
zapewnienie positku, sprawienie pogrzebu. Grupe swiadczen realizowanych w formie niepieni¢znej
stanowig ustugi opiekuncze, organizowane w mieszkaniu osoby wymagajacej wsparcia. Osrodek
doptaca takze do kosztow pobytu oséb przebywajacych w Domach Pomocy Spotecznej czy tez

optaca sktadki na ubezpieczenie zdrowotne.
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Do systemu $wiadczen socjalnych w szerokim ujeciu zalicza si¢ rdwniez dodatki mieszkaniowe,
$wiadczenia rodzinne, fundusz alimentacyjny, pomoc materialng o charakterze socjalnym dla
uczniow /stypendium/. Swiadczenia te mimo, ze nie mieszczg si¢ w ramach §wiadczen regulowanych

ustawg o pomocy spotecznej to stanowig system wsparcia dla mieszkancoOw miasta.

Objeto pomocg w roku:
Forma 2012 2011 2010
swiadczenia
Dodatki || 527 rodzin 506 rodzin 544 rodzin
mieszkaniowe
Pomoc materialna || 506 uczniow 454 ucznidw 475 uczniow
o charakterze
socjalnym dla
UCZNIOW
Swiadczenia || 1009 rodzin 1150 rodzin 1185 rodzin
rodzinne
Fundusz || 325 dzieci 320 dzieci 309 dzieci
alimentacyjny

Zrodto: Opracowanie whasne na podstawie danych MOPS w Nowej Rudzie
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XIII. Analiza SWOT

Analiza SWOT jest jedng z metod planowania strategicznego, budowania dokumentow.

Bywa stosowana we wszystkich obszarach planowania strategicznego jako uniwersalne narzedzie
pierwszego etapu analizy strategicznej. Technika SWOT na poziomie ogdlnym jest procedura
analityczng pozwalajaca na gromadzenie i porzadkowanie danych oraz przejrzysta ich prezentacje.
Najczes$ciej jednak metoda ta traktowana jest jako narzedzie analizy strategicznej stuzace do
okreslenia najlepszych kierunkéw rozwoju badanego obiektu ze wzgledu na cel dziatania,

w wyniku przeprowadzenia badania otoczenia obiektu oraz jego wnetrza poprzez identyfikacje
wewnetrznych 1 zewngetrznych czynnikow wobec obiektu oraz zalezno$ci migdzy nimi.

Istotg tej metody jest to, ze w sposOb prosty 1 zrozumiaty ocenia potencjat wewnetrzny w postaci
mocnych i stabych stron oraz uwarunkowania zewnetrzne w postaci szans i zagrozen.

Technika analityczna SWOT polega na posegregowaniu posiadanych informacji o danej sprawie na
cztery grupy (cztery kategorie czynnikow strategicznych):

*S (Strengths) — mocne strony: wszystko to co stanowi atut, przewage, zalete analizowanego
obiektu,

*W (Weaknesses) — stabe strony: wszystko to co stanowi stabos¢, bariere, wade analizowanego
obiektu,

*O (Opportunities) — szanse: wszystko to co stwarza dla analizowanego obiektu szanse¢ korzystnej
zmiany,

*T (Threats) — zagrozenia: wszystko to co stwarza dla analizowanego obiektu niebezpieczenstwo
zmiany niekorzystnej.

Celem przeprowadzenia metody SWOT jest w miar¢ efektywne okreslenie stabych i silnych stron

oraz zdefiniowanie szans i zagrozen przy realizacji strategii rozwigzywania probleméw spolecznych.
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skoordynowany i1 dobrze dzialajacy
system pomocy spoleczne;j
zapewniajacy wsparcie
osobom/rodzinom pozostajacym

w trudnej sytuacji zyciowej
wyksztalcona i stale doskonalgca swoje
umiejetnosci kadra osrodka pomocy
spotecznej

powstanie i dzialania zespotu
interdyscyplinarnego

zatrudnienie 1 dziatania asystenta
rodziny

funkcjonowanie noclegowni
funkcjonowanie jadtodajni "Caritas"
funkcjonowanie srodowiskowych form
wsparcia 0sob starszych (Noworudzki
Uniwersyt III wieku, kluby seniora)
dzialalnos$¢ miejskiej komisji
rozwigzywania problemow
alkoholowych

istnienie orgaznizacji pozarzadowych
0 znacznym potencjale dziatania w
zakresie pomocy spotecznej
rozwinigta sie¢ szkot

prowadzenie przez szkoty programoéw
profilaktycznych w obszarze
uzaleznien

rozwijajaca si¢ 1 modernizowana
infrastruktura sportowa

duza aktywno$¢ samorzadu

w realizacji projektow
wspotfinansowanych ze srodkéw EFS

wysoki poziom bezrobocia

problem dtugotrwatego bezrobocia
brak miejsc pracy

odptyw ludnosci w poszukiwaniu
zatrudnienia

niezapewnienie osobom mlodym
warunkow do pozostania w miescie
niewystarczajgca w stosunku do
potrzeb liczba lokali komunalnych

i socjalnych

dtugi okres oczekiwania na
mieszkania komunalne i socjalne
stagnacja w rozwoju mieszkalnictwa,
brak budownictwa socjalnego dla
potrzeb ochrony os6b i rodzin

w sytuacjach kryzysowych

stary 1 niedoinwestowany zasob
mieszkaniowy oraz zty stan
techniczny znacznej jego czesci
duza liczba rodzin i 0s6b
wykluczonych spotecznie lub
zagrozonych tego typu zjawiskiem
ograniczona ilo$¢ srodkow
finansowych nie pozwalajacych na
zaspokojenie potrzeb klientow
pomocy spolecznej

dlugotrwate uzaleznienie rodzin od
pomocy spolecznej

bezradno$¢ 1 biernos¢ rodzin
korzystajacych z pomocy spotecznej
W rozwigzywaniu wlasnych
problemow

brak interwencyjnych miejsc pobytu
dla 0s6b dotknietych przemoca
brak dziatan korekcyjno-
edukacyjnych dla sprawcow
przemocy

niewystarczajace zabezpieczenie
potrzeb 0s6b z niepetnosprawnoscia
w zakresie rehabilitacji zawodowej
1 spotecznej

istnienie barier architektonicznych
dla 0s6b z nieptnosprawnoscia

brak klas integracyjnych

brak ztobka

niedostateczna liczba miejsc

w przedszkolach

brak istnienia §rodowiskowego domu
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samopomocy

stabo rozwinigta infrastruktura
pomocy spolecznej (placowki
opiekunczo-wychowawcze, wsparcia
dziennego, osrodki wsparcia)

brak szeroko dzialajacego
wolontariatu

bogata oferta aktywnego wypoczynku
dla mieszkancow

organizowanie og6lnodostepnych
imprez o charakterze kulturalnym
tworzenie srodowiskowego domu
samopomocy

dostep do funduszy strukturalnych
promowanie zdrowego i aktywnego
trybu zycia wsrod mieszkancow
rozwoj organizacji pozytku
publicznego

poprawa sytuacji na rynku pracy
poprzez aktywizacj¢ zawodowa

1 tworzenie nowych miejsc pracy
prowadzenie i realizacja projektu
integracji spotecznej i zawodowe;j
mozliwos¢ korzystania z poradnictwa i
doradztwa zawodowego (PUP,
Poradnia Psychologiczno-
Pedagogiczna

starzenie si¢ spotecznosci lokalnej
niskie dochody o0sob starszych

w stosunku do niezbednych potrzeb
emerytury/renty stanowigce jedyne
zrédto utrzymania rodzin
wielopokoleniowych

niekorzystny wskaznik
demograficzny

nasilenie zjawiska bezdomnosci
czeste zmiany uregulowan prawnych
w zakresie pomocy spotecznej
ztozone procedury prawne
obowigzujace w pomocy spolecznej
btedne rozwigzania prawne w
zakresie polityki spotecznej
poglebiajaca sie pauperyzacja
spoteczna

pojawiajace si¢ zjawisko
dziedziczenia problemow
spotecznych

wzrastajaca liczba patologii
spotecznych

wzrost liczby oséb/rodzin
zagrozonych marginalizacja

1 wykluczeniem spolecznym
postepujacacy kryzys wartosci
rodzinnych 1 ostabienie wigzi
rodzinnych

narastajacy poziom uzaleznien
tatwy dostep do $rodkow
odurzajacych, psychoaktywnych

narastanie przestgpczosci, przemoc
1 agresja dzieci 1 mlodziezy
niewystarczajace wywigzywanie si¢
rodzicoOw ze swoich zadan
opiekunczych i wychowawczych
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wzrastajgca liczba oséb w stosunku
do ktorych istnieje potrzeba podjecia
dziatan interdyscyplinarnych

brak reakcji spotecznosci lokalne;j
w przeciwdziataniu przemocy

w rodzinie

wzrost udziatu w populacji 0os6b
niepetnosprawnych i1 przewlekle
chorych

ograniczony udziat os6b
niepelnosprawnych w zyciu
spotecznym

niewystarczajacy system wsparcia
Zwijzany z wczesnym
wspomaganiem rozwoju dziecka
niepetnosprawnego

niedostateczna oferta bezptatnych
form spedzania wolnego czasu
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XIV. Misja i cele strategii rozwiazywania problemow spolecznych miasta Nowa
Ruda

Misja strategii jest systemowe podejscie do rozwigzywania problemow spotecznych w celu
przeciwdziatania marginalizacji , wykluczenia spotecznego i patologiom spotecznym a takze
poprawy jakos$ci zycia mieszkancow 1 integracji spoleczne;j.

Strategia skierowana jest do mieszkancoOw Nowej Rudy zarowno oséb samotnych jak i rodzin, ktorzy
z r6znych przyczyn znalezli si¢ w trudnej sytuacji 1 wymagaja pomocy w celu odzyskania zdolnosci
do samodzielnego oraz prawidlowego funkcjonowania.

Strategia Rozwigzywania Problemow Spotecznych pozwala na racjonalizacj¢ lokalnej polityki
spotecznej, okresla misj¢ oraz wyznacza cele strategiczne i dziatania, ktérych wdrozenie powinno

W znaczny sposob przyczynic si¢ do rozwigzania wielu problemow spotecznych i1 zminimalizowac
spoteczne skutki kwestii spotecznych.

Misja wskazuje naczelny cel polityki spolecznej, wokoét ktorego powinny koncentrowac si¢ dziatania
lokalnych instytucji publicznych, §rodowisk i organizacji spotecznych. Misja oddaje aspiracje
mieszkancow, ale jednoczes$nie ma stanowi¢ czynnik integracji lokalnej spotecznosci wokot
zasadniczych spraw stuzacych dlugofalowemu rozwojowi spolecznemu Miasta

Nowa Ruda.

W wyniku analizy danych dla Strategii Rozwigzywania Probleméw Spotecznych Miasta Nowa Ruda
na lata 2014-2020 przyjeto nastgpujaca misje:

/ \_

Promowanie wigczenia spolecznego i1 przeciwdzialanie przejawom ubdstwa

N 4

Osiagnigcie stanu okreslonego w misji wymaga realizacji celow strategicznych wytonionych na

podstawie zidentyfikowanych probleméw spotecznych miasta.

Po dekompozycji powyzszej misji opracowano nastepujace cele strategiczne, przypisujac im takze

cele operacyjne.
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Promowanie wigczenia spotecznego
| przeciwdziatanie przejawom ubdstwa w latach 2014-2020
poprzez
realizacje nastepujgcych zadan:

| Y

Przeciwdziatanie ubostwu, SeﬂiorZY'_be%(piegZOi
marginalizacii I aktywni i potrzebni

i wykluczeniu spotecznemu

Wspieranie oséb niepetnosprawnych
i ich integracja ze srodowiskiem

Rozwoj zintegrowanego systemu
przeciwdziatania uzaleznieniom
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CEL STRATEGICZNY:

Przeciwdzialanie ubdostwu,

marginalizacji i wykluczeniu spolecznemu

CELE OPERACYJNE

KIERUNKI DZIALAN

TERMIN

I. Ograniczenie zjawiska
bezrobocia poprzez
wspieranie i aktywizacje oséb
i rodzin dotknietych
problemem bezrobocia oraz
wspolprace z organizacjami i
instytucjami dzialajacymi na
rzecz 0so6b bezrobotnych

Reintegracja spoteczna i zawodowa 0sob
dhugotrwale bezrobotnych

Przeciwdzialanie i eliminowanie skutkow
psychospotecznych bezrobocia

Zmniejszenie skutkéw bezrobocia poprzez
przyznawanie 1 wyptacanie przez PUP
zasitkdw oraz innych §wiadczen z tytutu
bezrobocia oraz udzielenie przez MOPS
pomocy finansowej i rzeczowe;j

Zawieranie i realizacja kontraktow
socjalnych

Szkolenia, warsztaty i doradztwo dla osob
bezrobotnych z zakresu aktywizacji i
umiejetnosci poruszania si¢ po rynku
pracy

Szkolenia i warsztaty dla osob
bezrobotnych stuzace przekwalifikowaniu
zawodowemu i nabyciu nowych
umiejetnosci zawodowych

Zatrudnianie w ramach form
subsydiowanych, np.: robot publicznych,
prac interwencyjnych, stazy, przygotowan
zawodowych

Stata wspotpraca z PUP w zakresie
monitorowania i rozwigzywania zjawiska
wystepowania bezrobocia na terenie
miasta

Dziatania ciagle

N )

O N O
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Udzielenie przez PUP pomocy
pracodawcom w pozyskiwaniu
pracownikow porzez posrednictwo pracy

Poprawa koordynacji dziatan instytucji
dziatajacych w obszarze przeciwdzialania
bezrobociu

II. Redukowanie zjawiska
ubodstwa

Przeciwdzialanie ub6stwu rodzin poprzez
wspieranie roznych form aktywizacji
zawodowej, edukacyjnej i spotecznej

Minimalizowanie skutkow ubostwa w
rodzinie poprzez ostong socjalng w
ramach obligatoryjnych $wiadczen
pomocy spotecznej

Zapobieganie problemom niedozywienia

Prowadzenie jadtodajni dla ubogich
z terenu miasta Nowa Ruda

Praca socjalna z rodzinami z problemem
ubostwa

II1. Przeciwdzialanie
wykluczeniu spolecznemu

Wspieranie dziatan na rzecz integracji
spolecznej i zawodowej 0sdb
wykluczonych spotecznie lub
zagrozonych tym zjawiskiem

Poradnictwo psychospoteczne,
psychologiczne dla 0s6b wykluczonych
spolecznie lub zagrozonych tym
zjawiskiem

Wsparcie materialne dla osob i rodzin
zagrozonych wykluczeniem spotecznym
lub zagrozonych tym zjawiskiem

Tworzenie grup samopomocowych dla
0s6b wykluczonych spotecznie lub
zagrozonych tym zjawiskiem

Reintegracja spoteczna i zawodowa 0sob
opuszczajacych zaktady karne

Dziatania ciagle

el )

SO No O
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Wsparcie 1 aktywizacja osoéb bezdomnych
1 zagrozonych bezdomnoscia;
realizowanie indywidualnych programow
wychodzenia z bezdomnosci
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CEL STRATEGICZNY:

Seniorzy — bezpieczni, aktywni i potrzebni

CELE OPERACYJNE KIERUNKI DZIALAN TERMIN
I. Przeciwdzialanie Minimalizowanie potencjalnych przyczyn
wykluczeniu spolecznemu wykluczenia spotecznego 0sob starszych
ludzi starszych poprzez udzielanie pomocy finansowe;j
1 rzeczowej Dziatania ciagte

Tworzenie 1 wdrazanie programow
na rzecz aktywizacji ludzi starszych
1 ich integracji ze Srodowiskiem

Wospieranie funkcjonowania Klubow
Seniora

Wspieranie dziatan Uniwersytetu I11
Wieku

B = O

Wspolpraca organizacji, instytucji,
kosciotow w zakresie pomocy osobom
starszym

Dofinansowanie sportu, kultury i rekreacji
dla os6b starszych

SO N O
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I1. Pomoc specjalistyczna dla
0s0b starszych

Promowanie zdrowego i aktywnego stylu
zycia wsrdd osob starszych

Zwigkszenie dostepnosci i jakosci opieki
zdrowotnej oraz rehabilitacji medycznej

Realizacja programéw zdrowotnych dla
Seniorow

Rozwo6j ustug wolontariatu na rzecz
pomocy osobom starszym

Dziatania ciagle

B - O

SO No O
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CEL STRATEGICZNY:

Rozw0j zintegrowanego systemu przeciwdzialania uzaleznieniom

CELE OPERACYJNE

KIERUNKI DZIALAN

TERMIN

I. Zapobieganie
uzaleznieniom

i minimalizowanie
skutkow ich
wystepowania

Prowadzenie edukacji publicznej na temat
dziatania alkoholu i $rodkéw
odurzajacych na organizm oraz szkod
wynikajacych ze spozywania powyzszych
substancji

Zwigkszenie dostgpnosci pomocy
terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla osob
uzaleznionych i ich rodzin

Prowadzenie poradnictwa
psychologicznego, terapii indywidualnej 1
grupowe;j

Prowadzenie dyzuréw specjalisty terapii
uzaleznien

Podniesienie skutecznosci egzekwowania
przestrzegania przepisow ustawy

o wychowaniu w trzezwosci i
przeciwdziataniu alkoholizmowi

Przeciwdzialanie marginalizacji os6b
uzaleznionych i ich rodzin poprzez ostong
socjalng

Wspieranie dziatan majacych na celu
odbudowe pehnienia rdl spotecznych przez
osoby uzaleznione

Propagowanie zdrowego stylu zycia bez
uzywek

Wspieranie dziatalno$ci Punktu
Konsultacyjnego Pierwszy Kontakt

Dziatania ciagte

A o—o

SO N O
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Wspieranie dzialan organizacji, instytucji,
punktow dzialajacych na rzecz
przeciwdziatania problemom zwigzanym
z uzaleznieniami

II. Ochrona dzieci przed
skutkami uzaleznien rodzicow

Prowadzenie dzialalnosci w zakresie
profilaktyki uzaleznien wsrdd dzieci 1
mtodziezy

Wdrazanie szkolnych programow
profilaktycznych w celu zmiany zachowan
1 postaw dzieci 1 mtodziezy wobec
uzaleznien

Podnoszenie jakosci szkolnych
programéw profilaktyki 1 wspieranie ich
realizacji

Zwickszenie zaangazowania rodzicow w
dziatania podejmowane przez szkote

Wspieranie dziatalnosci §wietlic
srodowiskowych

Zwigkszenie aktywnych form spgdzania
czasu wolnego dla dzieci i mlodziezy

Organizowwanie wypoczynku letniego i
zimowego dla dzieci z rodzin dotknietych
problemami uzaleznien lub zagrozonych
problemem uzaleznien

Ostona socjalna w ramach obligatoryjnych
$wiadczen pomocy spotecznej dla dzieci z
rodzin dotknietych lub zagrozonych
problemem uzaleznien

Zwigkszenie kompetencji osob
zajmujacych si¢ pomaganiem dzieciom

z rodzin z problemami uzaleznien, w tym:
pracownikow swietlic, kuratorow,
policjantow, pracownikéw stuzby
zdrowia, osrodka pomocy spoteczne;j

Dziatania ciaglte

= O N

O N O
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CEL STRATEGICZNY:

Wspieranie osob niepelnosprawnych i ich integracja ze sSrodowiskiem

CELE OPERACYJNE KIERUNKI DZIALAN TERMIN
I. Wsparcie osob Organizowanie dziennej pomocy
niepelnosprawnych z instytucjonalnej dla oso6b
ograniczona mozliwoscia niepetnosprawnych
samodzielnego Dziatania ciagte
funkcjonowania w

Zapewnienie pomocy w formie ustug
opiekunczych w miejscu zamieszkania
niepetnosprawnego

spoleczenstwie

Zapewnienie opieki w formie
specjalistycznych ustug opiekunczych dla
0s0b z zaburzeniami psychicznymi

Podejmowanie dziatan w kierunku
umieszczenia w domu pomocy spotecznej
0so6b wymagajacych catodobowej opieki

Podejmowanie dziatan zmierzajacych do
rozwoju pracy socjalnej na rzecz
integracji osob niepelnosprawnych ze
srodowiskiem lokalnym

S o— O N

Poprawa jakosci zycia os6b
niepelnosprawnych poprzez udzielanie
pomocy finansowej i rzeczowe;j

Rozwo6j ushug wolontariatu $wiadczonego
na rzecz osob niepelnosprawnych

Poprawa jakosci 1 zwigkszenie
dostepnosci 0s6b niepetnosprawnych do
opieki medycznej, zabiegow
rehabilitacyjnych

SO No O
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I1. Rehabilitacja zawodowa
0s0b niepelnosprawnych

Organizowanie szkolen zawodowych i
przekwalifikujacych dla osob
niepetnosprawnych

Prowadzenie doradztwa i poradnictwa
zawodowego dla osob niepetnosprawnych

Propagowanie informacji na temat
mozliwos$ci przystosowania tworzonych
lub istniejacych stanowisk pracy dla osob
niepetnosprawnych

Wspotdziatanie z organizacjami
pozarzadowymi dziatajagcymi na rzecz
0s6b niepetnosprawnych w zakresie
rehabilitacji zawodowej

II1. Rehabilitacja spoleczna
0s0b niepelnosprawnych

Stworzenie warunkéw wychowania 1
ksztatcenia na wszystkich etapach
edukacji

Likwidacja barier architektonicznych,
urbanistycznych, transportowych,
technicznych, w komunikowaniu si¢ i
dostepie do informacji

Dofinansowanie sportu, kultury i rekreacji
0sOb niepetnosprawnych

Udzial os6b niepetnosprawnych w
zajeciach swietlic srodowiskowych

Dzialania ciagte

= O

SO N O

89




XV. Zrodla finansowania i monitoring

Szczegotowe okreslenie wysokos$ci planowanych srodkow na realizacje¢ strategii nie jest mozliwe ze
wzgledu na dtugi okres obowigzywania dokumentu, brak wieloletnich dokumentéw finansowych
okreslajacych planowane wydatki gminy na biezacg dziatalno$¢.
Cele 1 dzialania strategii winne jednak wyznacza¢ kierunki finansowania polityki spolecznej miasta
Nowa Ruda i by¢ uwzglednianie przy tworzeniu budzetu miasta w kolejnych latach.
Zaktada sig, ze srodki finansowe na dzialania zaplanowane w Strategii Rozwigzywania Probleméow
Spotecznych beda pochodzicé:

* zbudzetu gminy miejskiej Nowa Ruda,

* zbudzetu panstwa w ramach dotacji na dofinansowanie zadan wlasnych,

* 7 budzetu panstwa na finansowanie realizacji zadan zleconych,

* 7z funduszy europejskich,

* zinnych programéw i1 grantow.
Prowadzeniem monitorowania strategii b¢dzie zajmowac si¢ Osrodek Pomocy Spotecznej w Nowej
Rudzie. Zakladany jest coroczny przeglad strategii.
Baza informacji statystycznej beda dane znajdujace si¢ w dyspozycji Miejskiego Osrodka Pomocy
Spotecznej a uzyskane w toku jego dziatalnosci, pozyskane z Powiatowego Urzedu Pracy,
Komisariatu Policji, szkot jak rowniez informacje i dane otrzymane od instytucji i organizacji

wspoéltdzialajacych w szeroko rozumianym obszarze polityki spoteczne;.
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