UCHWAŁA NR 82/2004

RADY MIEJSKIEJ W PRZEMYŚLU 

z dnia 28 maja 2004 r. 

w sprawie miejskiej strategii polityki społecznej.
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uchwala co następuje:
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Przyjmuje się „Strategię integracji i polityki społecznej Miasta Przemyśla”  stanowiącą załącznik do uchwały.

§ 2

Wykonanie uchwały powierza się Prezydentowi Miasta Przemyśla.

§ 3

Uchwała wchodzi w życie z dniem podjęcia.
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Priorytetem strategicznym w lokalnej polityce społecznej miasta Przemyśla jest stworzenie spójnego systemu wsparcia osób, które znalazły się w trudnej dla nich sytuacji życiowej.

Ustalone kierunki działań obejmują zdiagnozowane problemy społeczne mieszkańców. Funkcjonujące samorządowe jednostki organizacyjne wskazane w proponowanej strategii należy uzupełnić ogniwami typu: Mieszkania Chronione, Ośrodek Interwencji Kryzysowej, Ośrodek Wsparcia Socjalnego Rodzin. Obserwowana współpraca między różnymi instytucjami i organizacjami pozarządowymi rodzi nadzieję na budowę systemów wsparcia dla osób i rodzin poprzez rozwój już istniejących form oraz zapobiegnie sytuacjom pewnej "konkurencji" w świadczeniu różnego typu usług socjalnych. Nadzór i koordynacja działań przez  Miejski Ośrodek Pomocy Społecznej pozwoli na racjonalne i właściwe wykorzystanie pozyskiwanych środków finansowych. Rolą MOPS jest rozpowszechnianie informacji w zakresie możliwości uzyskania niezbędnego wsparcia i pozyskiwanie chętnych do współpracy szczególnie w formie "młodego wolontariatu". 
I. Wstęp

Pomoc społeczna to instytucja polityki społecznej państwa, mająca na celu umożliwienie osobom i rodzinom przezwyciężenie trudnych sytuacji życiowych, których nie są one w stanie pokonać wykorzystując własne środki, możliwości i uprawnienia. Do zadań z zakresu pomocy społecznej realizowanych na podstawie ustawy z dnia 12 marca 2004r.  o pomocy społecznej  (Dz.U.Nr 64, poz.593) przez powiat należą:

- zapewnienie, organizowanie i prowadzenie usług o określonym standardzie w domu pomocy społecznej o zasięgu ponadgminnym, organizowanie mieszkań chronionych oraz kierowanie osób ubiegających się o przyjęcie do domu pomocy społecznej,

- udzielanie informacji o prawach i uprawnieniach,

- organizowanie i prowadzenie specjalistycznego poradnictwa, w tym rodzinnego dla rodzin naturalnych i zastępczych a także terapii rodzinnej,

- prowadzenie ośrodka interwencji kryzysowej,

- zapewnienie opieki i wychowania dzieciom całkowicie pozbawionym opieki rodziców oraz dzieciom niedostosowanym społecznie, w szczególności poprzez prowadzenie i organizowanie ośrodków adopcyjno-opiekuńczych, placówek opiekuńczo-wychowawczych, w tym ognisk wychowawczych, świetlic i klubów środowiskowych o zasięgu ponadgminnym dla dzieci i młodzieży a także tworzenie i opracowywanie programów pomocy dziecku i rodzinie,

- zapewnienie szkolenia i doskonalenia zawodowego kadr pomocy społecznej z terenu powiatu,

- doradztwo metodyczne dla ośrodków pomocy społecznej i pracowników socjalnych,

- finansowanie powiatowych ośrodków wsparcia, z wyłączeniem powiatowych ośrodków wsparcia dla osób z zaburzeniami psychicznymi,

- pomoc w integracji ze środowiskiem osób opuszczających zakłady karne oraz niektóre rodzaje placówek opiekuńczo-wychowawczych resocjalizacyjnych, zakłady dla nieletnich i rodziny zastępcze,

- przyznawanie pomocy pieniężnej na usamodzielnienie oraz pokrywanie wydatków związanych z kontynuowaniem nauki osobom opuszczającym niektóre typy placówek opiekuńczo-wychowawczych, schroniska, zakłady poprawcze, domy pomocy społecznej i rodziny zastępcze,

- organizowanie opieki w rodzinach zastępczych oraz udzielanie pomocy pieniężnej na częściowe pokrycie kosztów utrzymania umieszczonych w nich dzieci,

- podejmowanie innych działań wynikających z rozeznanych potrzeb,

oraz  opracowywanie i realizacja  powiatowej strategii rozwiązywania problemów społecznych.

 Celem opracowania niniejszej strategii jest stworzenie rozwiązań umożliwiających działania osłonowe zapobiegające izolacji i marginalizacji mieszkańców miasta Przemyśla znajdujących się w trudnej sytuacji życiowej.

Miejski Ośrodek Pomocy Społecznej w Przemyślu z wprowadzeniem reformy administracji publicznej tworzącej nowe szczeble tj. powiaty, wykonuje zadania nałożone na ośrodek pomocy społecznej oraz powiatowe centrum pomocy rodzinie. 

Ustawa o pomocy społecznej przyjmuje, że adresatem działań pomocy społecznej jest rodzina jako całość. Pomoc społeczna ma nie tylko wspierać tę rodzinę ale ma także reagować na nowe sytuacje, w których się znalazła.

Podstawowe cele pomocy społecznej:

· zaspokajanie niezbędnych potrzeb życiowych osób i rodzin oraz umożliwienie im bytowania w warunkach odpowiadających godności człowieka,

· doprowadzenie w miarę możliwości do życiowego usamodzielnienia się osób i rodzin oraz ich integracji ze środowiskiem, 

· zapobiegania powstawaniu trudnych sytuacji życiowych i marginalizacji społecznej.

Zadania powiatu w zakresie rehabilitacji zawodowej i społecznej są określone w ustawie z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i społecznej oraz zatrudniania osób niepełnosprawnych (Dz. U. Nr 123 poz. 776 z późn.zm) będącej podstawą pomocy realizowanej  przez Miejski Ośrodek Pomocy Społecznej w Przemyślu, Wydział Spraw Społecznych i Obywatelskich UM oraz Powiatowy Urząd Pracy.

Sytuacja osób niepełnosprawnych jest bardzo trudna, system wsparcia i pomocy tej grupie oparty na środkach finansowych Państwowego Funduszu Rehabilitacji Osób Niepełnosprawnych powinien zostać uzupełniony formami gwarantującymi pełną integrację ze środowiskiem i przeciwdziałającymi izolacji tych osób.

W okresie funkcjonowania Miejskiego Ośrodka Pomocy Społecznej w Przemyślu dokonano wstępnego rozpoznania problemów społecznych, stad też przedstawione opracowanie koncentruje się na najważniejszych kwestiach trapiących mieszkańców miasta Przemyśla. Społeczeństwo naszego miasta ciągle znajduje się w okresie zmian ekonomicznych, społecznych które niosą zagrożenie i ryzyko, którym nie wszyscy potrafią sprostać. Rośnie liczba ludzi zagubionych, dotkniętych jawnym lub ukrytym ubóstwem. Działania na rzecz rodziny, to działanie na rzecz całej wspólnoty, wspierając rodzinę przyczyniamy się do rozwoju i wzmacniania więzi w całej społeczności.  W rodzinę należy inwestować i wierzyć w możliwość samodzielnego wykonywania podstawowych funkcji. Organizacja pomocy społecznej powinna rozwijać swoje struktury w procesie dostosowanym do zapotrzebowań zgłaszanych przez szeroko pojęte otoczenie. 

Program samorządowej polityki prorodzinnej powinien mieć charakter systemowy, długofalowy  i kompleksowy. Elementy wymagają umocowania w uchwałach podejmowanych przez Radę Miasta. Rozwiązywanie problemów społecznych wymaga rozpoznania stanu, przyczyn i diagnozy. Poza określeniem celów i braków należy określić realizatorów działań. Niewątpliwie obok jednostek organizacyjnych samorządu realizatorami będą organizacje pozarządowe, których działalność jest skierowana na rozwiązywanie wskazanych problemów społecznych. Dla lepszej koordynacji działań pomocowych przygotowano uchwałę Rady Miejskiej w Przemyślu w sprawie rocznego programu współpracy z organizacjami pozarządowymi, osobami prawnymi i jednostkami organizacyjnymi oraz stowarzyszeniami jednostek samorządu terytorialnego prowadzącymi działalność pożytku publicznego.

Źródła informacji:

baza danych w systemie POMOST administrowanym przez MOPS w Przemyślu,

informacje Powiatowego Zespołu Orzekania o Niepełnosprawności w Przemyślu,

informacje dot. wykorzystania środków PFRON,

informacje jednostek organizacyjnych pomocy społecznej,

informacje organizacji pozarządowych,

dane statystyczne uzyskane ze Spisu Powszechnego.

Przedstawiona strategia jest propozycją zadań, celów i działań, które w najbliższej przyszłości należy poddać dyskusji  oraz  zatwierdzeniu przez samorząd  miasta Przemyśla. Główny cel zakłada poprawę systemu pomocy społecznej czyli osiągnięcie takiej sytuacji, w której każdy mieszkaniec miasta Przemyśla będzie mógł skorzystać z usług socjalnych, zależnych od zdiagnozowanych indywidualnych i grupowych potrzeb, przy uwzględnieniu możliwości finansowych gminy i zaangażowania sponsorów.

II. Ogólna charakterystyka Przemyśla:
Przemyśl jest drugim pod względem wielkości miastem województwa podkarpackiego. Zajmuje powierzchnię 44 km2 i liczy ogółem 68 100 mieszkańców*. Przemyśl jest miastem o wielowiekowej i bogatej przeszłości, posiada bardzo wiele obiektów zabytkowych. Miasto położone jest blisko przejścia granicznego polsko–ukraińskiego w Medyce, stanowi bramę wjazdową do Bieszczad. 

W mieście dominuje przemysł wytwórczy, największe zakłady to: Zakład Płyt Pilśniowych, Zakład Tkanin Powlekanych „Sanwil”, Zakłady Meblarskie „Furnel”, Zakłady Automatyki „Polna SA”, Zakłady „Astra-Zenith”. Z zakładów przetwórstwa rolno – spożywczego: Zakład Mleczarski Spółdzielni Mleczarskiej i kilka prywatnych piekarni, cukierni, barów i zakładów gastronomicznych. Ponadto w Przemyślu funkcjonuje bogata sieć placówek handlowych, hurtowni, kilka sklepów wielobranżowych typu market, targowisko typu bazar. Obecnie w mieście znajduje się kilkanaście hoteli różnej klasy, w tym Hotel Gromada. W Przemyślu działa 12 różnych banków. Służba zdrowia reprezentowana jest przez Szpital Wojewódzki, 114 Szpital Wojskowy, liczne placówki publiczne i niepubliczne oferujące pełny zestaw usług zdrowotnych. Edukacja obejmuje uczelnie wyższe publiczne i niepubliczne filie uczelni mających swoje siedziby poza Przemyślem, sieć szkół podstawowych, gimnazjalnych, ponadgimnazjalnych i średnich. Kultura rozwijana jest dzięki funkcjonowaniu Muzeum Narodowemu Ziemi Przemyskiej, Muzeum Diecezjalnemu, Centrum Kulturalnemu, Młodzieżowemu Domowi Kultury, kinom itp. Zadania pomocy społecznej wypełniają placówki opiekuńczo-wychowawcze, domy pomocy społecznej oraz kilkanaście placówek wsparcia dziennego. Unikalne walory geograficzno – historyczne sprzyjają rozwojowi handlu, turystyki, działalności rekreacyjnej oraz kulturalnej. Położenie miasta czyni z Przemyśla ważny ośrodek komunikacyjny, handlowy i turystyczny. 

* Dane: rocznik statystyczny  

2.1.Wstępna diagnoza problemów społecznych.

Do głębszego poznania problemów funkcjonowania osób i rodzin należy wykonać badania pozwalające rzetelnie ocenić sytuację. Ustalenie właściwej strategii rozwiązywania problemów społecznych wymaga bardzo dobrej znajomości ich istoty. Wiedzę tę można zdobyć korzystając z kilku źródeł. Dostrzeganie i identyfikowanie zjawisk negatywnych powinno być dokonane z poziomu dawców ale i poziomu biorców. Sporządzenie trafnej diagnozy w zakresie procesów marginalizacji osób i grup : możliwości przeciwdziałania negatywnym zjawiskom w środowisku lokalnym wymaga systematycznych badań.

Strategia pomocy: rozeznanie potrzeb, ustalenie stanu faktycznego.

Realizatorzy: Miejski Ośrodek Pomocy Społecznej .

2.1.1. Sytuacja demograficzna – starzenie się społeczeństwa:  
W ostatnich latach w Przemyślu obserwuje się powolny spadek liczby mieszkańców, który jest następstwem utrzymujących się zjawisk demograficznych tj. spadku liczby urodzeń oraz ujemnego salda migracji. Mimo, iż region podkarpacki charakteryzuje się większym niż średni w kraju przyrostem naturalnym,  w Przemyślu notuje się jedyny w całym województwie ujemny przyrost naturalny.

Ludność ogółem
Wiek przedprodukcyjny

do 17 lat
Wiek produkcyjny

Kobiety        18 – 59

Mężczyźni    18 – 64
Wiek poprodukcyjny

Kobiety          powyżej 60

Mężczyźni      powyżej 65

68 100
15 800

w tym kobiet

7 700
42 200

w tym kobiet

21 300
10 100

w tym kobiet

7 100

Dane: stan na 31.10.2003 Rocznik Statystyczny Województwa Podkarpackiego 2003

Na 606 urodzeń przypada 649 zgonów, w tym 3 niemowląt.  Przyrost naturalny – 43 (ujemny).

Na 25 900 osób w wieku nieprodukcyjnym przypada 42 200 osób w wieku produkcyjnym – 61,3.

Według wskazań demografów prawdopodobieństwo utrzymywania się negatywnej tendencji spadku liczby mieszkańców jest wysokie. Zasadniczy wpływ na taką sytuację ma postępujące ubożenie znacznej części gospodarstw domowych, stale wzrastające koszty utrzymania oraz niedobór mieszkań. W Przemyślu obserwowany jest również proces starzenia się społeczeństwa przejawiający się we wzroście liczby ludności w wieku poprodukcyjnym przy jednoczesnym spadku liczby ludności w wieku przedprodukcyjnym. Wskaźnik starości wynosi ; 14,8 %

Problem ten stwarza potrzebę budowy systemu zabezpieczenia społecznego dla znacznej liczby osób w starszym wieku.

Strategia pomocy: Standaryzacja istniejących domów pomocy społecznej, uruchamianie dziennych domów pobytu zabezpieczających niezbędną opiekę bez konieczności pobytu instytucjonalnego.

Programy realizowane przez Domy Pomocy Społecznej.

2.1.2. Rynek pracy – bezrobocie:
Praca zarobkowa stanowi podstawę egzystencji większości rodzin szczególnie w fazie aktywnego rodzicielstwa. Do zbiorowości szczególnie zagrożonych ubóstwem z uwagi na zajmowaną pozycję w strukturze społecznej i zawodowej należą osoby, które utraciły pracę lub nie mają możliwości jej podjęcia. Są to osoby, które pozbawione zostają stałego źródła utrzymania, stabilności życiowej, nie mogą wykazać swoich umiejętności, posiadając poczucie bezużyteczności społecznej. 

Jednym z głównych problemów Przemyśla jest bezrobocie, które od wielu lat utrzymuje się powyżej średniej wojewódzkiej i średniej ogólnopolskiej.  ( stan na dzień 31.12.2003 r. – 19,7%) Bezrobocie wpływa bardzo niekorzystnie na poziom życia osób, których ono dotyczy.  Do podstawowych czynników wyznaczających poziom życia bezrobotnych i ich rodzin należą: czas trwania bezrobocia, wykształcenie i posiadane kwalifikacje. 

Bezrobotni (rejestrowani w Powiatowym Urzędzie Pracy):

Ogółem
Bez prawa

do  zasiłku
Dotychczas

niepracujący
Absolwenci

6338
5328
1486
167

Bezrobotni wg czasu pozostawania bez pracy:

Ogółem
1 miesiąc
1 – 3 miesięcy
3 – 6 miesięcy
6 – 12 miesięcy
12 – 24 miesięcy
Powyżej

24 miesięcy

6338
339
476
812
1156
1325
2230

Bezrobotni wg wieku:

Ogółem
Do 24 lat
25 – 34 lat
35 – 44 lat
45 – 54 lat
Powyżej

55 lat

6338
1615
2034
1503
1075
111

Bezrobotni wg. wykształcenia:

Ogółem
Wyższe
Średnie

zawodowe
Średnie

ogólnokształcące
Zawodowe
Gimnazjum

i mniej

6338
470
1734
789
1988
1357

Stopa bezrobocia:

Polska
Województwo podkarpackie
Przemyśl
Krosno
Rzeszów
Tarnobrzeg

18,1
16,9
18,7
10,1
9,8
18,4

Dane: stan na dzień: 31.10.2003r. Rocznik statystyczny województwa podkarpackiego 2003

Powiatowy Urząd Pracy w Przemyślu posiada bardzo ograniczoną ofertę zatrudnieniową. Likwidacja województwa przemyskiego spowodowała i nadal powoduje stopniową degradację miasta, wiele osób traci dotychczasową pracę a wraz z nią stabilizację. Analizując przedstawione dane statystyczne należy zauważyć, że ponad 84% bezrobotnych nie posiada prawa do zasiłku, natomiast 23% osób nie pracowało przed zarejestrowaniem w PUP. Bezrobocie najmniej dotyka osób z wyższym wykształceniem, ponad 53% osób bezrobotnych ukończyło co najwyżej szkołę zawodową. Struktura wiekowa wskazuje, że do 34 roku życia czyli w okresie aktywnego rodzicielstwa jest 57% osób. Bezrobocie jest czynnikiem współwystępującym z innymi wyznacznikami ubóstwa, zagraża częściej rodzinom wieloletnim, samotnym rodzicom z dziećmi na utrzymaniu, rodzinom z osobą niepełnosprawną lub rodzinom dotkniętym patologią.

Strategia pomocy: Organizowanie zatrudnienia socjalnego, refundowanych szkoleń, ułatwianie przekwalifikowywania osób bezrobotnych.

Realizatorzy : Powiatowy Urząd Pracy, Miejski Ośrodek Pomocy Społecznej.

2.1.3. Marginalizacja społeczna:

Proces powstawania nowych lub poszerzania zasięgu istniejących grup marginalnych wyraża się w braku uczestnictwa osób lub grup społecznych w tych sferach życia, w których stosownie do ogólnie przyjętych kryteriów uzasadnione jest oczekiwanie, że osoby i grupy będą uczestniczyły. Należy rozumieć marginalizację społeczną jako brak uprawnień do korzystania z istniejących zasobów środowiska lokalnego i odrzucenie na peryferie społeczne. Wykluczenie społeczne używane czasem zamiennie z marginalizacją jest pewnym stanem rzeczy oraz procesem doprowadzającym, zachodzącym w sferze konsumpcji, produkcji oraz spójności społecznej. Osoby i rodziny korzystające z pomocy społecznej często mają głębokie poczucie odrzucenia społecznego. Badania potwierdzają podatność na wykluczenie społeczne osób: wychowanków różnych typów placówek opuszczających ośrodki wsparcia, młodzieży wchodzącej w kolizję z prawem, bezrobotnych pozostających bez pracy powyżej 24 miesięcy, osób niepracujących i nie rejestrujących się, alkoholików, narkomanów, osób bezdomnych i opuszczających zakłady karne. Marginalizacja społeczna związana jest z narastającym zjawiskiem pauperyzacji społeczeństwa, długotrwałego bezrobocia oraz brakiem umiejętności dostosowania się grup ze szczególnego ryzyka do aktualnych warunków panujących w kraju.  

Strategia pomocy: Rozszerzenie rzetelnej informacji na temat organizacji pomocy społecznej, jednostek organizacyjnych działających na rzecz drugiego człowieka. Uzupełnienie i uporządkowanie istniejącego systemu wsparcia.

Często skuteczność pomocy uzależniona jest od posiadania wiedzy o placówkach pomocowych i rodzaju świadczonych w nich usługach. Pomoc realizowana przez pracę socjalną wymaga systematycznego upowszechnienia w wymiarze informacyjnym. Zwalczanie poczucia bezradności, zagubienia i wykluczenia społecznego uzasadnia działania w zakresie promowania działania wszystkich podmiotów bardzo szeroko pojętego wsparcia. 

Realizatorzy: , Miejski Ośrodek Pomocy Społecznej, Wydział Spraw Społecznych i Obywatelskich UM, placówki opiekuńczo-wychowawcze, wolontariat

2.1.4. Zamknięty krąg ubóstwa:
Ubóstwo to deprywacja ludzkich potrzeb, która utrudnia lub uniemożliwia jednostkom udział w życiu zbiorowym. Przyczyny biedy mogą być wewnętrzne tkwiące w jednostkach, cechach ich osobowości, ułomności psychofizycznej, niezaradności, dewiacjach psychicznych i charakterologicznych, złej woli. Ubóstwo może być uwarunkowane zewnętrznie środowiskowo, sytuacyjnie, przez dezorganizację społeczną, degradację materialną i kulturową otoczenia, niedorozwój urządzeń infrastruktury społecznej, niekorzystny splot wydarzeń losowych. W rodzinach wieloproblemowych objawy niewydolności obejmują wiele funkcji. Nakładają się trudności materialne, upośledzenie kulturowe, patologie socjopsychiczne i społeczne. Ubodzy nie są wykształceni, dzieci z rodzin ubogich zazwyczaj kończą naukę na szkole gimnazjalnej, obecnie również na podstawowej. Ograniczone środki lub brak środków utrwala zjawisko dziedziczenia niskiego statusu społecznego. Istnieją rodziny, w których występuje zamknięte koło reprodukowania się nędzy, bieda przechodzi z pokolenia na pokolenie. Rodziny te charakteryzuje styl życia z dnia na dzień, nieumiejętność planowania życia, pasywność wobec zaistniałych trudności, przyzwyczajenie do poziomu i stylu życia ubogiego, brak odpowiedzialności za trwałość rodziny, wysoki poziom zachowań patologicznych. Skrajne nasilenie trudności życiowych występuje, gdy kumuluje się oddziaływanie jednoczesne wymienionych czynników.  

Strategia pomocy: Rozbudowa istniejącego systemu wsparcia przez: Ośrodek Wsparcia Socjalnego Rodzin, Ośrodek Pomocy Dziecku i Rodzinie, uruchamianie grup samopomocowych.

Realizatorzy: Miejski Ośrodek Pomocy Społecznej, wolontariat,

2.1.5. Bezdomność:

Skrajną formą ubóstwa jest bezdomność, stan w którym upośledzone jest funkcjonowanie człowieka we wszystkich sferach jego życia. Zjawisko bezdomności jest złożone i wielopostaciowe, rozkłada się równomiernie w przestrzeni, chociaż ludzie bezdomni zazwyczaj koncentrują się w dużych miastach – bezdomność dotyka ludzi wywodzących się z różnych środowisk społeczno – geograficznych. W losach ludzi bezdomnych regułą jest współwystępowanie swoistego zestawu przyczyn prowadzących do bezdomności. Ludzi bezdomnych cechuje społeczne nieprzystosowanie, niedojrzałość, nieumiejętność rozwiązywania własnych  problemów życiowych oraz niezdolność do nawiązywania trwałych więzi społecznych, w tym z własnymi dziećmi. Źródła bezdomności tkwią w dysfunkcjach rodzin pochodzenia i prokreacji osób, składają się na nie eksmisje, opuszczenia, alkoholizm, zły stan zdrowia, zły stan zdrowia psychicznego, bezrobocie, brak troski o opuszczających placówki opiekuńczo – wychowawcze, wadliwa pomoc postpenitencjarna, itp.

Bezdomność łączy się z brakiem miejsca spełniającego warunki mieszkalne, nadającego się do stałego przebywania bez narażenia zdrowia i umożliwiającego zaspokojenia podstawowych potrzeb życiowych, noclegów, zachowania higieny osobistej i przyrządzenia posiłków. Zbiorowość ludzi bezdomnych jest szczególnie zagrożona ewidentną i względnie trwałą deprywacją podstawowych potrzeb.

Strategia pomocy: Koordynacja działań w zakresie realizacji indywidualnych programów wychodzenia z bezdomności.

Realizatorzy: Miejski Ośrodek Pomocy Społecznej, Towarzystwo Pomocy im. Św. Brata Alberta, "Caritas" Archidiecezji Przemyskiej. 

2.1.6. Alkoholizm:

Alkohol uważany jest za jeden z ważniejszych czynników zwiększających ryzyko zgonu przed 65 rokiem życia Alkoholizm jest chorobą przewlekłą, polegającą na fizycznym i psychicznym uzależnieniu od alkoholu, której nie można wyleczyć a jedynie powstrzymać jej rozwój a przede wszystkim nauczyć się z nią godnie żyć. Uzależnienie od alkoholu oznacza pewien stopień utraty kontroli nad kontaktem z alkoholem, w wyniku czego uzależniona osoba pije w sposób, który powoduje szkodliwe konsekwencje. Osoba ta nie potrafi zmienić sposobu picia, zaczyna używać alkoholu do radzenia sobie ze swoimi problemami. Pochodzenie z rodziny, w której przynajmniej jedna osoba była uzależniona, w znacznym stopniu podnosi ryzyko uzależnienia. 50 % dorosłych alkoholików pochodzi z rodzin, w których występował ten problem. Szacunki wskazują, że w Polsce 5 milionów osób nadużywa alkoholu, w tym około 1,5 miliona stanowią alkoholicy. Osoby nadużywające alkoholu żyją średnio o 10 - 20 lat krócej. Picie alkoholu jest główna przyczyną zgonów i inwalidztwa osób w wieku 15 – 21 lat. Jedna pijąca w rodzinie w sposób destrukcyjny osoba, dostarcza wszystkim członkom rodziny problemów życiowych, finansowych i uczuciowych. Osoby żyjące w bliskim związku z alkoholikiem tworzą wspólną grupę poprzez swoje cierpienie, lęk, bezradność, niepokój o innych w rodzinie. Alkohol jest również przyczyną wysokiej wypadkowości ze skutkiem śmiertelnym a także jednym z najważniejszych czynników prowadzących do samobójstw – prawdopodobieństwo popełnienia samobójstwa przez osoby pijące jest 3 – 9 razy wyższe niż niepijące. Badania wykazują, że rozpowszechnia się picie alkoholu wśród młodzieży, szkody wynikające z nadużywania alkoholu są ogromne i występują w różnych obszarach życia społecznego. Zjawisko nadużywania alkoholu przez młodzież ma istotny wpływ zarówno  na poczucie bezpieczeństwa społecznego gdyż stale wzrasta liczba nieletnich nietrzeźwych sprawców przestępstw,  nietrzeźwych ofiar przestępstw jak i na ogólny stan zdrowia, zdolność do konkurencji na rynku pracy, relacje z rówieśnikami i rodziną. Interwencje w leczeniu alkoholizmu należy rozpoczynać od                        nieuzależnionych członków tej rodziny. Jeszcze ważniejsze są działania profilaktyczne, szeroko rozumiana edukacja społeczna, wdrażanie nowoczesnych programów profilaktycznych oraz zaangażowanie do ich realizacji profesjonalnie przygotowanych osób. Konieczne jest zapobieganie powstawaniu nowych problemów alkoholowych, zmniejszenie rozmiarów tych, które aktualnie występują oraz zwiększenie zdolności do radzenia sobie z istniejącymi problemami.  

Strategia pomocy: Rozwój istniejących grup samopomocowych.

Realizatorzy: Gminna Komisja Rozwiązywania Problemów Alkoholowych, Poradnia Leczenia uzależnień, Grupy AA, wolontariat.

2.1.7. Krytyczne sytuacje życiowe, przemoc w rodzinie:

Krytyczne  sytuacje życiowe osób i rodzin polegają na nagromadzeniu okoliczności takich jak: niezaspokojone podstawowe potrzeby, konieczność podjęcia decyzji o wysokim stopniu ryzyka, zawód dotychczasowych mechanizmów adaptacyjnych, załamanie drogi życiowej. Okoliczności mogą pojawić się gwałtownie lub narastać w długim okresie czasu, mogą być krótkotrwałe gdy uzyskają oparcie społeczne, mogą również przejść w charakter chroniczny. Przyczyny powstawania sytuacji krytycznych  mogą być różne: obiektywne np: wypadki losowe, kryzysy rozwojowe, złamania systemu społecznego, subiektywne np: bierność, niezaradność postawa zależności, zaburzenia psychiczne itp. 

Każda forma przemocy, w której ofiarę i sprawcę łączy osobisty związek lub gdy pozostawali w patologicznym  związku charakteryzują wspólne cechy: dotyczy to relacji z bliskimi, w której istnieje nierówny układ sił, dochodzi do wykorzystania władzy i siły fizycznej silniejszego nad słabszym, obie strony traktują siebie przedmiotowo, łącznikiem takiego związku jest lęk ofiary i manipulowanie tym lękiem przez sprawcę, w celu jej kontrolowania i posiadania. Wyróżniamy kilka rodzajów przemocy: maltretowanie (krzywdzenie emocjonalne), przemoc fizyczną (krzywdzenie fizyczne), wykorzystywanie seksualne, chroniczne zaniedbanie objawiające się trwałym i świadomym zaniedbaniem fizycznym i emocjonalnym, niezaspokajaniem podstawowych potrzeb fizjologicznych i emocjonalnych.

Strategia pomocy: Przekształcenie istniejącego Zespołu Interwencji Kryzysowych w Ośrodek Interwencji Kryzysowej, Uruchomienie kolejnej tury grupy wsparcia dla osób doświadczających przemocy domowej.

Realizatorzy: Wydział Spraw Społecznych i Obywatelskich UM, Miejski Ośrodek Pomocy Społecznej, wolontariat

III. Działalność Miejskiego Ośrodka  Pomocy Społecznej w Przemyślu.

Punktem wyjścia przy tworzeniu procedur jest stwierdzenie, że państwo ma względem swych obywateli pewne niezbywalne obowiązki. Administracja publiczna zaspokaja potrzeby obywateli głównie poprzez powoływane przez siebie jednostki organizacyjne, przedsiębiorstwa i zakłady. Do realizacji zadań pomocy społecznej w każdej gminie zostały utworzone jednostki organizacyjne - ośrodki pomocy społecznej, a w każdym powiecie  utworzono  powiatowe centra pomocy rodzinie.

Miejski Ośrodek Pomocy Społecznej w Przemyślu został powołany uchwałą Rady Miejskiej w Przemyślu Nr XIII/82/90 z dnia 27 kwietnia 1990 roku do realizacji zadań w zakresie pomocy społecznej. MOPS jest samodzielną jednostką organizacyjną nie posiadającą osobowości prawnej, działającą jako wyodrębniona jednostka budżetowa Miasta Przemyśla, podlegającą Prezydentowi Miasta Przemyśla.

Od 1999 roku Miejski Ośrodek Pomocy Społecznej w Przemyślu realizuje zadania ośrodka pomocy społecznej oraz powiatowego centrum pomocy rodzinie:

1) zadania Miasta Przemyśla w zakresie pomocy społecznej, będące zadaniami gminy, własne oraz zlecone z zakresu administracji rządowej, zadania powiatu oraz zadania nałożone ustawami albo wykonywane na podstawie porozumień z organami administracji rządowej,

2) zadania z zakresu pomocy społecznej oraz rehabilitacji społecznej osób niepełnosprawnych:

a) powiatowe wykonywane przez Miasto Przemyśl, 

b) administracji rządowej należące do właściwości powiatu 

c) na podstawie porozumień z jednostkami samorządu terytorialnego, organami administracji rządowej lub innymi podmiotami,

3) inne zadania Miasta Przemyśla określone jako zadania MOPS w Statucie, lub wynikające z przepisów prawa.

Przy Miejskim Ośrodku Pomocy Społecznej  działa Powiatowy Zespół do Spraw Orzekania o Niepełnosprawności dla Miasta Przemyśla i Powiatu Przemyskiego, powołany przez Prezydenta Przemyśla w celu wykonywania zadań ustawowo określonych dla powiatów ziemskiego i grodzkiego. 

W strukturach MOPS funkcjonuje Pełnomocnik do Spraw Osób Niepełnosprawnych.

3.1.Pomoc środowiskowa.

         Miejski Ośrodek Pomocy Społecznej w Przemyślu stale znajduje się w fazie rozwoju i doskonalenia będącej efektem wielu czynników, rozwija się w procesie dostosowanym do zapotrzebowań zgłaszanych przez środowisko, dla którego istnieje i działa oraz ciągle zmieniających się zadań. MOPS podobnie jak większość instytucji pomocy społecznej stanowi część szerszej społeczności lokalnej, zatem powinien być koordynatorem działań adresowanych do środowiska na rzecz osób i rodzin potrzebujących wsparcia. 

Do zadań pracownika socjalnego zgodnie z ustawą o pomocy społecznej należy rozpoznanie i diagnozowanie potrzeb osób wymagających pomocy społecznej oraz pobudzanie społecznej aktywności w zaspokajaniu niezbędnych potrzeb życiowych osób i rodzin. Do głównych obowiązków należy również praca socjalna obejmująca działalność interwencyjną, informacyjną i poradniczą dla wszystkich zgłaszających się osób oraz ścisła współpraca z lokalnymi z organizacjami pomocowymi. Praca socjalna nie polega jedynie  na indywidualnym kontakcie pracownik - klient zakończonym uzyskaniem określonej formy pomocy pieniężnej, usługowej lub rzeczowej, jest ciągłym procesem kształtowania środowiska. Również pomoc społeczna nie ogranicza się do zwalczania ubóstwa materialnego,  świadczenia polegają na wsparciu klienta w samodzielnym funkcjonowaniu we własnym środowisku. Wykwalifikowani pracownicy socjalni są w stanie działać kompetentnie i wydajnie. W tym celu niezbędnym jest stałe samokształcenie oraz organizowanie szkoleń umożliwiających podniesienie jakości świadczonych przez pracowników usług. Konieczna jest walka z rutyną i poszukiwanie nowych możliwości aktywizowania klientów, ich rodzin i środowiska w którym żyją 

Zadaniem Miejskiego Ośrodka Pomocy Społecznej jest również realizacja pracy socjalnej w zakresie pomocy rodzinie w odzyskaniu zdolności opiekuńczych i wychowawczych,  integracja osób niepełnosprawnych ze środowiskiem oraz zapewnienie opieki osobom starym, samotnym i niepełnosprawnym. Wnioski o dofinansowanie ze środków PFRON likwidacji barier architektonicznych, urbanistycznych i w komunikowaniu się, uczestnictwa w turnusach rehabilitacyjnych, warsztatach terapii zajęciowej oraz do zakupu środków pomocniczych dla osób niepełnosprawnych są rozpatrywane na podstawie określonych przepisów. Pełnomocnik do Spraw Osób Niepełnosprawnych współpracując z organizacjami pozarządowymi koordynuje działania na ich rzecz. Na podstawie postanowień sądu opiekuńczego organizowana jest opieka w rodzinach zastępczych oraz kieruje się dzieci do placówek opiekuńczo – wychowawczych. Miejski Ośrodek Pomocy Społecznej w Przemyślu realizując zadania centrum pomocy rodzinie, którego celem jest niesienie pomocy wszystkim rodzinom w bardzo różnych sytuacjach życiowych zakłada, że z pomocy może skorzystać każda rodzina, także ta której kłopoty mają charakter przejściowy i nie wymaga terapii a jedynie porady i rozmowy z fachowcem. 
Tabela Nr 1

Działalność MOPS w Przemyślu w latach 2000-2003 (w złotych).

Tytuł
2000
2001
2002
2003


Kwota wykonania
% planu
Kwota wykonania
% planu
Kwota wykonania
% planu
Kwota wykonania
% planu

Rozdział 8612 

85328

Usługi opiekuńcze
659 445
76,1
675 300
73,8
583 200
63,3
878 734
97,5

Rozdział 8613

85314

Zasiłki i pomoc      w naturze


5601 970
98,6
6 979 414
98,5
7 148 330
99,3
6 626 833
99,7

Rozdział 8615

85319

Terenowe ośrodki pomocy
1 172 208
97,2
1 307 322
94,0
1 348 147
98,0
1 461 223
97,9

Rozdział 8617

85316

Zasiłki rodzinne          i pielęgnacyjne
380 679
100,0
445 100
100,0
497 355
100,0
455 808
100

Rozdział 8622 

85321

Orzekanie o stopniu niepełnosprawności
74 694
99,8
97 998
99,9
187 299
99,9
284 175
99,9

Rozdział 8622

85304

Rodziny zastępcze
746 245
100,0
975 787
96,6
943 530
100,0
972 642
98,9

Rozdział 8695

85395

Pozostała działalność
506 570
99,7
159 610
73,0
212 219
95,6
237 419
95,2

Razem
9 141 807
99,6
10 703 139
96,0
11412 189
96,2
11 413 615
99,1

Pomoc repatriantom


32 368
8 osób
21 442
4 osoby
43 162
12 osób

dane: MOPS w Przemyślu

Tabela Nr 2

Powody przyznania pomocy społecznej w MOPS  w Przemyślu w  latach 2000 – 2003.

Rodzaj trudności życiowych
2000
2001
2002
2003


Ilość rodzin
Ilość osób w rodzinach
Ilość rodzin
Ilość osób w rodzinach
Ilość rodzin
Ilość osób w rodzinach
Ilość rodzin
Ilość osób w rodzinach

Ubóstwo
2 389
7 300
2 090
6 705
2 219
7 239
2 093
6 576

Sieroctwo


8
8
10
20
10
23

Bezdomność
79
80
49
49
79
79
39
39

Ochrona macierzyństwa
184
764
222
919
179
702
199
809

Bezrobocie
1 459
4 453
1 070
2 745
1 671
5 528
1 458
4 530

Niepełnosprawność
1 116
3 692
1 070
2 745
1 166
3 429
987
2 843

Długotrwała choroba
944
2 577
942
2 540
977
2 773
794
2 223

Bezradność socjalna i ekonomiczna

w tym: 

niepełne  rodziny 

wielodzietne
675

348

190
2 390

1 005

1 223
628

365

206
2 684

1 131

1 496


567

332

208
2 381

1 078

1 279
755

331

178
2 760

996

1 041

Alkoholizm
305
845
340
844
336
895
291
856

Narkomania
4
7
2
2
2
5
4
9

Opuszczenie -zakładu karnego
12
28
21
62
16
41
14
31

       dane: MOPS w Przemyślu

  Tabela Nr 3 .

Ilość osób korzystających z pomocy MOPS w latach 2000 - 2003.
L.P
Rok
Ilość rodzin
Ilość osób w tych rodzinach
Odsetek mieszkańców Przemyśla

1
2000
3 312
9 998
14,6

2
2001
3 386
10 076
14,6

3
2002
3 179
9 884
14,0

4
2003
3 359
10 036
14,5

dane; MOPS w Przemyślu

3.2. Opieka nad dzieckiem i rodziną.

Rodzina jest podstawową i jedyną w swoim rodzaju instytucją społeczną, jej dobro w zasadniczy sposób stymuluje rozwój i siłę państwa więc należy wspierać ją wszelkimi dostępnymi środkami, aby mogła wypełniać swoje podstawowe funkcje społeczne 
Rodzinie mającej trudności w wypełnianiu swoich zadań udziela się pomocy w formie: 

· poradnictwa rodzinnego,

· terapii rodzinnej,

· pracy socjalnej

a w szczególności poprzez działania specjalisty przygotowanego do pracy z rodziną lub w środowisku lokalnym, placówek opiekuńczo-wychowawczych dziennego pobytu lub innych podmiotów, których działanie daje wsparcie dziecku i rodzinie.

Dziecku pozbawionemu częściowo lub całkowicie opieki rodzicielskiej lub niedostosowanemu społecznie  powiat zapewnia opiekę i wychowanie w formie zastępczej opieki rodzinnej lub w placówce opiekuńczo-wychowawczej.

Programy pracy z rodziną powinny charakteryzować dużą różnorodnością: np. celem programów interwencyjnych jest zapobieganie przemocy i zaniedbywaniu dzieci oraz ich izolacji społecznej. Tworzone są z myślą o rodzinach z grupy ryzyka. Podstawowymi formami działania jest edukacja i wsparcie rodziców. Programy interwencyjne powinny zapobiegać umieszczaniu dzieci poza rodziną oraz przywracać dzieciom już umieszczonym, dom rodzinny. Programy te opierają się na długoterminowej pracy z rodziną naturalną oraz intensywną interwencją w rodzinie w okresie kryzysu. Istotą programów są wartości i przekonania odwołujące się do szczególnej rangi  rodziny i jej znaczenia dla każdego dziecka, uznaniu dążeń rodziny starającej się sprostać trudnej sytuacji oraz wspieraniu jej motywacji do pozytywnych zmian. Członkowie rodziny powinni być partnerami profesjonalistów, pomoc powinna być wszechstronna ale zawsze zmierzająca do usamodzielnienia się rodziny. Powrót dziecka do rodziny powinien zawsze stanowić cel główny interwencji, jeżeli jednak z różnych względów jest  czasowo niemożliwy, należy podejmować wszelkie wysiłki aby utrzymywać więź dziecka z rodziną pochodzenia, na optymalnym poziomie. Bardzo istotne znaczenie ma bieżąca współpraca organizatorów opieki, rodzin zastępczych oraz całego środowiska lokalnego. Rozwiązaniem problemu jest rozbudowa i zróżnicowanie form profilaktyki, wprowadzenie nowych form pomocy i programów pracy z określonymi grupami, aktywizowanie środowiska lokalnego w zakresie projektów dotyczących problemów, które naszym zdaniem jako pierwsze powinny zostać zminimalizowane lub wyeliminowane, a w konsekwencji doprowadzić do:

- zahamowania wzrostu liczby dzieci przebywających poza rodzinnym środowiskiem naturalnym 
- ułatwienia startu w dorosłe życie i usamodzielnienia się wychowanków z różnych typów placówek i rodzin zastępczych,

- eliminowania  problemu zabezpieczania opieki zastępczej dzieciom pozbawionym opieki rodziców od 0-1 roku życia.  

Ośrodek Adopcyjno-Opiekuńczy ul. Jasińskiego 1.

OAO prowadzi działalność edukacyjną upowszechniającą zastępcze formy wychowania rodzinnego, pośredniczy w tworzeniu rodzin adopcyjnych i zastępczych.

OAO prowadzi poradnictwo psychologiczne, pedagogiczne oraz prawne, udziela pomocy terapeutycznej kobietom w ciąży, nieletnim ofiarom gwałtu a także rodzinom naturalnym przeżywającym kryzysy i mającym problemy wychowawcze.

OAO prowadzi szkolenia i kwalifikowanie osób zgłaszających gotowość prowadzenia rodzinnej opieki zastępczej oraz osób prowadzących taką opiekę.

Poradnia Pedagogiczno-Psychologiczna  ul. Dworskiego 98 

Celem Poradni Psychologiczno-Pedagogicznej jest wspomaganie rozwoju i efektywności uczenia się dzieci i młodzieży, pomoc uczniom w wyborze kierunku kształcenia i zawodu oraz udzielanie dzieciom i młodzieży, ich rodzicom lub opiekunom i wychowawcom pomocy: psychologicznej, pedagogicznej, logopedycznej.

Poradnia realizuje zadania w zakresie diagnozy w szczególności kwalifikuje do odpowiednich form pomocy, orzeka o potrzebie kształcenia specjalnego, indywidualnego, wydaje opinie w sprawach edukacji uczniów.

Poradnia prowadzi działalność terapeutyczną, profilaktyczną i poradniczą skierowaną do mieszkańców Przemyśla.

Opieka instytucjonalna jest realizowana poprzez działalność placówek opiekuńczo-wychowawczych. Placówki ze względu na specyfikę działań dzielą się na placówki wsparcia dziennego, placówki interwencyjne, placówki rodzinne oraz placówki socjalizacyjne. Na terenie Przemyśla funkcjonują placówki dzienne: świetlice środowiskowe, terapeutyczne, kluby osiedlowe oraz niżej wymienione placówki opiekuńczo-wychowawcze zapewniające opiekę całodobową:

Dom Dziecka Nr 3  ul. Leszczyńskiego 3  - placówka socjalizacyjna podległa Prezydentowi Miasta Przemyśla dla 42 dzieci  od 3 lat

Pogotowie Opiekuńcze  ul. Jasińskiego 1 – placówka interwencyjna podległa Prezydentowi Miasta Przemyśla dla 35 dzieci

Dom dla Dzieci „Nasza Chata”  ul. Swobodna 12 – placówka socjalizacyjna podległa Towarzystwu „Nasz Dom” dla 30 dzieci od 1 roku życia, prowadzi mieszkanie usamodzielnień dla starszej młodzieży.

Dom Matki i Dziecka ul. Prądzyńskiego 8 – placówka podległa Caritas Archidiecezji Przemyskiej dla 9 matek z dziećmi lub kobiet ciężarnych oraz 2 miejsca dla osób w sytuacji kryzysowej.

Instytucje opieki mogą być efektywne, gdy będą usytuowane niedaleko domu rodzinnego wychowanka, a wychowankowie w nich przebywający mają dostęp do wszystkich instytucji na równi z rówieśnikami w środowisku lokalnym. Dzieci umieszczone w instytucjonalnej opiece nie mogą być pozbawione zwykłych doświadczeń rozwojowych  dlatego uczęszczają do szkół, przedszkoli, przyjaźnią się z rówieśnikami itp. W placówkach wsparcia dziennego dzieci i młodzież mogą spędzać czas po zajęciach szkolnych, otrzymują posiłki, korzystają z korepetycji, różnych urządzeń niedostępnych w domach rodzinnych. Placówki zapewniają pomoc rodzinie i dzieciom sprawiającym problemy wychowawcze, zagrożonym demoralizacją. W placówkach wsparcia dziennego, specjaliści rodzinni współpracują z dzieci, szkołą oraz rodzicami. Coraz częściej do pracy angażują się wolontariusze – zarówno młodzież jak i osoby dorosłe. 

Dobrym i przyjętym rozwiązaniem są samodzielne mieszkanie pod nadzorem opiekunów – wychowawców przeznaczone jest dla młodych wychowanków placówek. Głównym celem jest umożliwienie młodym ludziom nabycie podstawowych umiejętności niezbędnych w samodzielnym życiu. Dotyczy to praktycznych umiejętności gospodarowania budżetem, gotowania, sprzątania itp. Młodzież uczy się konstruktywnie dysponować swoim czasem i organizować swoje życie.

Istnieje wiele kategorii dzieci potrzebujących opieki, różnią się ich potrzeby i sposób zaspokajania tych potrzeb, świadomość tych faktów prowadzi do poszukiwania alternatywnych rozwiązań, główny cel to zapobieganie umieszczaniu dzieci w opiece instytucjonalnej. 

Najbardziej powszechnym rozwiązaniem jest rodzinna opieka zastępcza, różne formy opieki dziennej oraz uruchamianie samodzielnych mieszkań pod nadzorem przeznaczonych dla młodzieży. 

Natomiast Dom Matki i Dziecka realizuje zadanie ochrony dziecka poczętego, pomaga samotnym matkom w okresie okołoporodowym oraz zapewnia czasowe schronienie osobom dotkniętym przemocą w rodzinie w sytuacjach kryzysowych.

Tabela Nr 4

System pomocy dzieciom i rodzinie. 

Rodzaj pomocy
Realizator
Ilość osób korzystających

System opieki doraźnej
Ośrodek Opiekuńczo-Adopcyjny
Świadczy usługi prowadząc działalność diagnostyczno-konsultacyjną. (rocznie korzysta około 1000 osób)


Poradnia Psychologiczno-Pedagogiczna
Świadczy usługi prowadząc działalność diagnostyczną, terapeutyczną, profilaktyczną i doradczą

System opieki dziennej
Świetlice środowiskowe i terapeutyczne prowadzone przez:

PKPS „ Stare Miasto”

Stowarzyszenie Rodzin Katolickich „Nadzieja”

S.S. im Michała Archanioła „Oratorium”

S.S. Felicjanek „Arka”

Dom Katolicki „Roma”,

Stowarzyszenie Salezjański Ruch Troski o Młodzież  „Saltrom”

Stowarzyszenie na Rzecz Osób z Upośledzeniem Umysłowym,

Stowarzyszenie Profilaktyki i Wspierania Rozwoju Osobowości Dzieci i Młodzieży „Wzrastanie”,

Młodzieżowy Dom Kultury

Związek Ukraińców „Promień”

Związek Harcerstwa Polskiego NAL
W świetlicach środowiskowych przebywa miesięcznie około 30 dzieci w każdej, natomiast             w świetlicach terapeutycznych         w szczególności dla dzieci niepełnosprawnych intelektualnie miesięcznie przebywa około 15 dzieci.

Świetlice korzystają z dofinansowania w ramach opracowywanych programów celowych. 

Korzysta ok. 400 dzieci 

System opieki całodobowej
Dom Dziecka Nr 3

Dom dla Dzieci „Nasza Chata”

Pogotowie Opiekuńcze
42 miejsca

30 miejsc

35 miejsc


Dom Matki i Dziecka
11 miejsc dla osób dorosłych z miejscami dla dzieci

Rodziny zastępcze
Rodziny spokrewnione

Rodziny niespokrewnione

Pogotowie rodzinne
64

5

 1 oczekuje na zawarcie umowy 

Wsparcie dla  usamodzielnionych wychowanków
Wychowankowie rodzin zastępczych,

Wychowankowie placówek opiekuńczo-wychowawczych
Usamodzielnienie 11

Kontynuacja nauki 45

Usamodzielnienie 11

Kontynuacja nauki 26


dane: MOPS w Przemyślu ( 2003r.).

3.3.Pomoc instytucjonalna.

Dom Pomocy Społecznej to miejsce życia dla osób , które z różnych względów są pozbawione możliwości zamieszkiwania we własnym domu rodzinnym lub wśród krewnych. W ramach pomocy społecznej jako część systemu zabezpieczenia społecznego funkcjonują domy dla: osób starych, przewlekle somatycznie chorych, umysłowo upośledzonych, przewlekle psychicznie chorych, niepełnosprawnych fizycznie, niepełnosprawnych intelektualnie. Uzyskanie miejsca w domu pomocy społecznej wiąże się ze spełnieniem kilku warunków, z których najważniejsza jest wola osoby oraz uzyskanie określonej przepisami dokumentacji medycznej, dochodowej i środowiskowej. Pobyt w domu pomocy społecznej niemal zawsze jest dla człowieka koniecznością wymuszoną brakiem opieki ze strony najbliższych, brakiem samodzielności w tym ekonomicznej. Zamieszkanie w domu pomocy społecznej to oderwanie człowieka od jego naturalnego środowiska, zmiana miejsca zamieszkania i otoczenia, a także dotychczasowych reguł i warunków życia. Celem każdego domu powinno być kompleksowe zaspokajanie podstawowych potrzeb mieszkańców, zapewnienie pomocy w czynnościach codziennego życia, wsparcie w trudnych sytuacjach życiowych, wywołanych samotnością, chorobą itp. Najczęściej decyzja o skierowaniu do domu pomocy społecznej poprzedzana jest działaniami kompensującymi braki w miejscu zamieszkania, zapewnienie usług opiekuńczych w domu chorego, udział w turnusach rehabilitacyjnych, wsparcie materialne, praca socjalna z najbliższymi w celu pozostawienia osoby w środowisku rodzinnym. Dla ludzi starych i niepełnosprawnych środowisko lokalne ma szczególne znaczenie, z uwagi na liczne ograniczenia, wskazane jest zatem organizowanie domów dziennego pobytu, środowiskowych domów wsparcia oraz szeroko pojętej integracji mieszkańców domu pomocy społecznej ze środowiskiem lokalnym, czynienie tych domów otwartymi.

Na terenie Przemyśla funkcjonują następujące domy pomocy społecznej:

Dom Pomocy Społecznej dla Ludzi Starych ul. Basztowa 12 podległy Prezydentowi Miasta Przemyśla, dla 70 osób prowadzący w ramach filii Dom Dziennego Pobytu przy ul. Jana Pawła II 17 dla 50 osób

Dom Pomocy Społecznej dla Osób Niepełnosprawnych Intelektualnie i Psychicznie Chorych podległy Prezydentowi Miasta Przemyśla  ul. Wysockiego 99 dla 220 osób

Dom Pomocy Społecznej dla Mężczyzn Niepełnosprawnych Intelektualnie podległy Zgromadzeniu Braci Albertynów ul. Św. Brata Alberta 1 dla 50 osób

Od 3 listopada 2003 r. działa Środowiskowy Dom Samopomocy przy ul. Bakończyckiej 1 prowadzony przez Polskie Stowarzyszenie na Rzecz Osób z Upośledzeniem Umysłowym dla 25 uczestników.

Warsztaty Terapii Zajęciowej – Przemyśl, ul. Batorego 22 oraz Przemyśl, ul. Ofiar Katynia 16 realizujące zadania w zakresie terapii zawodowej i społecznej zmierzające do ogólnego rozwoju i poprawy sprawności niezbędnych do prowadzenia przez osobę niepełnosprawną niezależnego, samodzielnego i aktywnego życia – w 2 warsztatach terapii zajęciowej udział bierze łącznie 45 uczestników. 

Tabela Nr 5

Wsparcie osób bezdomnych w Schronisku dla mężczyzn Św. Brata Alberta w Przemyślu

LP.
rok
Ilość mieszkańców ogółem

stan na 31.12.
Ilość mieszkańców zameldowanych w Przemyślu
Średnioroczny dzienny koszt pobytu mieszkańca 

1
2000
90
11
14,98

2
2001
86
7
20,95

3
2002
85
8
17,42

4
2003
92
8
brak inf.

             dane:Towarzystwo im. Św. Brata Alberta w Przemyślu
3.4. Pomoc z zakresu rehabilitacji osób niepełnosprawnych.

Osoba niepełnosprawna to taka, u której uszkodzenie i obniżony stan sprawności organizmu spowodował utrudnienie, ograniczenie lub uniemożliwienie wykonywania zadań życiowych i zawodowych oraz wypełniania ról społecznych, biorąc pod uwagę jej wiek, płeć oraz czynniki środowiskowe, społeczne i kulturowe. W rodzinach niepełnosprawność ich członków generuje szereg niekorzystnych zjawisk utrudniających samodzielne życie i rozwiązywanie podstawowych problemów bytowych, wychowawczych i opiekuńczych. Rodziny te stają przed  koniecznością świadczenia usług pielęgniarskich, sprawowania stałej opieki, ciągłego  niesienia pomocy w wykonywaniu codziennych czynności oraz zapewnienia warunków domowej rehabilitacji. Terminem "rehabilitacja" określamy łączne i skoordynowane oddziaływanie lecznicze, psychologiczne, pedagogiczne, społeczno-zawodowe zmierzające do rozwinięcia i przywrócenia u osoby trwale poszkodowanej na zdrowiu zdolności sprawności i możliwości samodzielnego życia w społeczeństwie. Działania podejmowane na rzecz rodzin, w których żyją osoby niepełnosprawne powinny być zróżnicowane. Inaczej dla samotnych osób niepełnosprawnych, inaczej dla wieloosobowych rodzin opiekujących się niepełnosprawnym członkiem. Wymagane są odmienne formy wsparcia dla rodziców wychowujących niepełnosprawne dzieci oraz odmienne dla niepełnosprawnych rodziców opiekujących się zdrowymi dziećmi. Również w tym sektorze pomocy głównym celem jest zapobieganie izolacji i marginalizacji osób niepełnosprawnych i ich rodzin. Działania na rzecz wyrównywania szans obejmują proces dzięki, któremu różne systemy w środowisku są powszechnie dostępne dla wszystkich a w szczególności usługi, informacja, dokumentacja. Oznaczać to powinno, że potrzeby każdej jednostki są jednakowo ważne oraz  każdy ma równe szanse udziału w zasobach środowiska.

Tabela Nr 6

System wsparcia dla osób starych, samotnych i niepełnosprawnych. 

Rodzaj wsparcia
Realizator
Ilość korzystających

Usługi opiekuńcze w tym specjalistyczne w miejscu zamieszkania klienta 
Polski Czerwony Krzyż,

Polski Komitet Pomocy Społecznej,

PHU „Danuta”
22

78

99

Usługi opiekuńcze specjalistyczne dla osób z zaburzeniami psychicznymi w domu chorego
ZUM „Danuta
15

w tym 4 dzieci

Posiłki dowożone do domu
MOPS, DPS Lipowica
33

Zajęcia rehabilitacyjne i posiłki
Dom Dziennego Pobytu, MOPS
50

Całodobowa opieka i usługi opiekuńcze
Dom Pomocy Społecznej dla Ludzi Starych,

Dom Pomocy Społecznej dla Mężczyzn Niepełnosprawnych Intelektualnie,

Dom Pomocy Społecznej dla Osób Niepełnosprawnych Intelektualnie i Psychicznie Chorych.
70

50

227

Zajęcia rehabilitacyjne i posiłki
Środowiskowy Dom Samopomocy
27

Dofinansowanie turnusu rehabilitacyjnego
MOPS, PFRON
Dorośli 345

Dzieci 103

Likwidacja barier architektonicznych i w komunikowaniu się
MOPS, PFRON
89

Dofinansowanie do sprzętu rehabilitacyjnego, przedmiotów ortopedycznych i środków pomocniczych
MOPS, PRFON
120

Warsztaty terapii zajęciowej
Stowarzyszenie Wspierania Osób Niepełnosprawnych Intelektualnie,   PFRON,

Spółdzielnia Inwalidów „Start”    PFRON
20

25

Dofinansowanie do sportu, kultury,  rekreacji i turystyki
Organizacje pozarządowe i stowarzyszenia
10 imprez

dane : Miejski Ośrodek Pomocy Społecznej w Przemyślu  (2003r.).

Osoby, których sprawność fizyczna, psychiczna lub umysłowa trwale lub okresowo utrudnia, ogranicza lub uniemożliwia codzienne życie, naukę, pracę oraz pełnienie ról społecznych mogą uzyskać orzeczenie o swojej niepełnosprawności. Orzeczenie wydaje się na wniosek osoby zainteresowanej lub jej przedstawiciela ustawowego, zaświadczenia lekarskiego o stanie zdrowia i innej dokumentacji umożliwiającej ocenę stopnia niepełnosprawności. Osoby, które nie ukończyły 16 lat zaliczone są do osób niepełnosprawnych, natomiast po ukończeniu 16 lat zaliczone są do znacznego, umiarkowanego lub lekkiego stopnia niepełnosprawności. 

Orzeczenie nie służy do celów rentowych, na ich podstawie można korzystać z różnych form wsparcia oraz z ulg skierowanych do osób niepełnosprawnych. Rozpatrywanie wniosku trwa do 1 miesiąca w przypadkach bardziej skomplikowanych do 2 miesięcy.

Rok
2000
2001
2002
2003

Liczba orzeczeń o stopniu niepełnosprawności
842
1 042
1 672
2 025

Liczba opinii 
148
129



Liczba orzeczeń o niepełnosprawności


2 397
2 236


              dane: Powiatowy Zespół do Spraw Orzekania o Niepełnosprawności 

IV. Określenie celów pomocy społecznej i rehabilitacji osób niepełnosprawnych 

z uwzględnieniem obowiązującego systemu prawnego.

Cel główny strategii:

Doskonalenie systemu pomocy w mieście Przemyślu. Realizacja misji Miejskiego Ośrodka Pomocy Społecznej „Pomoc wszystkim potrzebującym przezwyciężyć  ich trudną sytuację życiową aby mogli  samodzielnie funkcjonować we własnych środowiskach”.

Ustalone kierunki działań obejmują:

· Pomoc rodzinom zagrożonym dysfunkcjami,

· Walka z patologiami społecznymi,

· Tworzenie systemu opieki i wsparcia dzieci i młodzieży

· Tworzenie i rozwój ośrodków wsparcia szczególnie dziennego uzupełniającego,

· Standaryzacja i rozwój funkcjonujących jednostek pomocy społecznej, 

· Poprawa kondycji finansowej osób i rodzin poprzez aktywną walkę z bezrobociem,

· Poradnictwo dla osób i rodzin oraz szeroko pojęta profilaktyka,

· Promocja rozwoju mieszkalnictwa, szczególnie socjalnego dla najuboższych i osób wychodzących z bezdomności,

Kierunek I

Uzyskanie informacji o problemach  oraz ich uwarunkowaniach. Rozpoznanie wszystkich ważnych elementów systemu zabezpieczenia społecznego funkcjonujących na terenie miasta.

Diagnoza w zakresie najbardziej dotkliwych problemów społecznych.

Kierunek II

Tworzenie i doskonalenie warunków organizacyjnych do realizacji zadań.

Organizowanie i prowadzenie poradnictwa z zakresu zidentyfikowanych dysfunkcji.

Współdziałanie z różnymi podmiotami działającymi w obszarze strategii.

Kierunek III

Pomoc rodzinom zagrożonym dysfunkcjami. Opieka nad dzieckiem znajdującym się w środowisku rodzinnym i zagrożonym demoralizacją i niedostosowaniem społecznym.

Pomoc w integracji że środowiskiem osób bezdomnych i opuszczających zakłady karne.

Kierunek IV

Opieka nad dzieckiem pozbawionym opieki rodziców.

Kierunek V

Pomoc w integracji ze środowiskiem osób opuszczających rodziny zastępcze, placówki opiekuńczo – wychowawcze, domy pomocy społecznej, domy samotnej matki.

Kierunek VI

Poprawa standardu usług pomocy instytucjonalnej. Organizowanie środowiskowych domów samopomocy i innych ośrodków wsparcia.

Kierunek VII

Pomoc rodzinom z osobami niepełnosprawnymi. Aktywizacja pełnomocnika do spraw osób niepełnosprawnych. Poprawa warunków życiowych poprzez likwidowanie barier funkcjonalnych. Pomoc w integracji osób niepełnosprawnych ze środowiskiem.

V. Harmonogram realizacji działań.

Opis
Działania
Sposób realizacji

Kierunek I Uzyskanie informacji i diagnoza w zakresie zidentyfikowanych problemów społecznych

Analiza i ocena sytuacji społecznej i bytowej mieszkańców Przemyśla
- prowadzenie badań w celu ustalenia stanu faktycznego,

- ustalenie konieczności zlecenia badań ekspertom,

- opracowywanie raportów i wniosków z zebranych materiałów badawczych,

- organizowanie szkoleń z zakresu problematyki społecznej,

- wydawanie broszur informacyjnych,

- opracowywanie informacji dla mediów
Rozeznanie potrzeb, ustalenie stanu faktycznego.

Opracowanie informatora o organizacji pomocy społecznej w Przemyślu.

Kierunek II Organizowanie i doskonalenie warunków organizacyjnych do realizacji zadań pomocy społecznej i rehabilitacji osób niepełnosprawnych.

Ustalenie i koordynacja działań jednostek organizacyjnych, organizacji pozarządowych, osób prawnych, fizycznych w zakresie pomocy społecznej i rehabilitacji osób niepełnosprawnych.
- tworzenie warunków organizacyjnych funkcjonowania pomocy społecznej,

- organizowanie niezbędnej infrastruktury organizacyjnej

- organizowanie poradnictwa
Utworzenie punktu informacyjno-koordynacyjnego 

Powołanie Ośrodka Interwencji Kryzysowej.



Kierunek Nr III Pomoc środowiskowa rodzinom i osobom zagrożonym dysfunkcjami.

Celem pomocy skierowanej do rodziny dysfunkcyjnej jest przezwyciężenie trudności i usamodzielnienie jej zgodnie z pracą socjalną. Pomoc musi być wielokierunkowa, należy stosować wczesną interwencję.
- rozwój działań profilaktycznych

- tworzenie systemu publicznego poradnictwa psychologiczno-pedagogicznego

- wnikanie do zamkniętych patologią kręgów rodzinnych

- koordynacja działań organizacji pozarządowych na rzecz rodziny

- rozwój placówek podejmujących pracę z dziećmi, młodzieżą i rodzina w formie dziennej i otwartej 
Utworzenie: Ośrodka wsparcia socjalnego dla rodzin, Ośrodka wsparcia dla młodzieży, Ośrodka Pomocy Dziecku i Rodzinie

Opracowanie programu: Jak wyjść z bezdomności

Powołanie grupy terapeutycznej  dla ofiar przemocy w rodzinie. 



Kierunek IV Opieka nad dzieckiem pozbawionym opieki rodziców.

Dziecku jako najsłabszemu członkowi społeczeństwa należy się specjalna ochrona i opieka. Naturalnym miejscem wychowania dzieci i młodzieży i opieki nad nimi jest dom rodzinny. Dzieciom pozbawionym opieki rodziców powiat zapewnia opiekę zastępczą. Najlepszą formą pomocy jest wczesne przysposobienie lub rodzinna opieka zastępcza. Przy preferencji rodzinnej opieki zastępczej koniecznością stanie się likwidacja sieci placówek opiekuńczo-wychowawczych.
- pełne wykorzystanie rozwiązań prawnych umożliwiających wszczynanie postępowania  sądowego dot. władzy rodzicielskiej

- rozwój różnych form rodzinnego wychowania zastępczego

- rozwój sieci placówek opiekuńczo-wychowawczych w kierunku instytucji wielofunkcyjnej

- współpraca z organizacjami pozarządowymi, organizowanie wolontariatu na rzecz pracy z dziećmi opuszczonymi

- propagowanie grup usamodzielnień dla starszych wychowanków w ramach placówki
Utworzenie Zawodowej  Rodziny Zastępczej.

 Realizacja Programów  naprawczych  i propozycje osiągania standardów ustawowych w placówkach opiekuńczo -wychowawczych.

 

Kierunek Nr V Integracja ze środowiskiem osób wymagających pomocy w usamodzielnieniu się. 

Długotrwałe przebywanie dziecka w placówce powoduje życie z piętnem inności w poczuciu tymczasowości w oderwaniu od rodziny. Wychowankowie instytucji są bardzo słabo przygotowani do dorosłego samodzielnego życia, prezentują postawę roszczeniową wynikającą z wyuczonej bezradności. 
- wspieranie osób  opuszczających placówki w integracji ze środowiskiem lokalnym

- organizowanie mieszkań tymczasowego pobytu

- koordynacja działań na rzecz byłych wychowanków. 
Pozyskanie mieszkań  chronionych

Projekt programu-Bezpieczny start

Kierunek Nr VI Poprawa organizacji i standardu usług w pomocy instytucjonalnej

W ramach działalności pomocy społecznej funkcjonują domy specjalistycznej opieki nad osobami starymi, przewlekle somatycznie chorymi, umysłowo upośledzonymi, przewlekle psychicznie chorymi itp. Pobyt w placówce opiekuńczej jest najczęściej koniecznością związana z brakiem opieki ze strony najbliższych. Zamieszkanie w dps powinno być poprzedzone działalnością kompensacyjną np. pobytem dziennym lub opieką pielęgniarską w miejscu zamieszkania. 
- systematyczne wizytowanie domów pomocy społecznej

- realizacja zatwierdzonych programów naprawczych

- rozwój środowiskowych domów pobytu

- organizacja spotkań integracyjnych mieszkańców dps z mieszkańcami Miasta Przemyśla

- poprawa wizerunku domu pomocy społecznej
 Realizacja Programów  naprawczych i propozycje osiągania standardów ustawowych w domach pomocy społecznej.

Środowiskowy Dom Samopomocy – rozwój

Dom Dziennego Pobytu – rozwój

Kierunek Nr VII Pomoc osobom niepełnosprawnym oraz rodzinom z osobami niepełnosprawnymi

W rodzinie niepełnosprawność jej członka generuje szereg niekorzystnych zjawisk utrudniających życie i rozwiązywanie podstawowych problemów ekonomicznych, bytowych, wychowawczych i opiekuńczych. Konieczne jest uruchomienie różnych instrumentów szeroko rozumianego doradztwa i poradnictwa.
-organizowanie doradztwa i poradnictwa

- organizowanie lokalnych grup wsparcia

- poprawa warunków życiowych poprzez likwidowanie barier funkcjonalnych

- organizowanie imprez kulturalnych, rekreacyjnych i integracyjnych z udziałem osób niepełnosprawnych

- systematyczne badania nad problematyką osób niepełnosprawnych 
Miejski Program Działań Na Rzecz Osób Niepełnosprawnych w zakresie rehabilitacji społecznej oraz przestrzegania praw tych osób

W harmonogramie zadań nie zostały określone terminy realizacji poszczególnych zadań, ponieważ niektóre z tych zadań już są we wstępnej fazie realizacji np. Programy naprawcze w celu osiągnięcia standardów w domach pomocy społecznej i placówkach opiekuńczo – wychowawczych, projekt "Mieszkania chronione" jest ujęty w Wieloletnim Planie Inwestycyjnym dla Miasta Przemyśla, projekt     " Bezpieczny Start" jest realizowany z tendencją rozwojową, Miejski Program Działań na Rzecz Osób Niepełnosprawnych jest opracowany na lata 2003-2008, realizacja innych zadań może być rozpoczęta  jeszcze w 2004r. pod warunkiem uzyskania niezbędnych środków finansowych.

Programy socjalne będą realizowane przez samorządowe jednostki organizacyjne wykonujące zadania z zakresu pomocy społecznej i rehabilitacji społecznej osób niepełnosprawnych, organizacje pozarządowe i inne zainteresowane instytucje przy współpracy z Wydziałem Spraw Społecznych i Obywatelskich Urzędu Miejskiego i Miejskim Ośrodkiem Pomocy Społecznej.  

Miejski Ośrodek Pomocy Społecznej  poczyni starania o uzyskanie środków finansowych również ze źródeł pozabudżetowych, przedstawiając przygotowane programy również sponsorom instytucjonalnym.  

