UCHWALA NR XXXI1V/216/2021
RADY POWIATU W KRASNYMSTAWIE

z dnia 10 listopada 2021 r.

w sprawie ,,Powiatowe]j Strategii Rozwiazywania Probleméw Spolecznych dla Powiatu Krasnostawskiego
na lata 2021-2025”

Na podstawie art. 12 pkt 11 ustawy zdnia 5Sczerwca 1998r o samorzgdzie = powiatowym
(Dz. U. 2020 r. poz. 920) oraz art. 16b iart. 19 pkt 1 ustawy z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy spolecznej
(Dz. U. 22020 r., poz. 1876 z p6zn. zm.) uchwala sig, co nastepuje:

§ 1. Przyjmuje si¢ do realizacji ,,Powiatowg Strategi¢ Rozwigzywania Problemow Spotecznych dla Powiatu
Krasnostawskiego na lata 2021-2025" w brzmieniu stanowigcym zalacznik do niniejszej uchwaty.

§ 2. Wykonanie uchwaty powierza sig Zarzadowi Powiatu w Krasnymstawie.

§ 3. Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjgcia.

Przewodnic
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Zalgcznik do uchwaty Nr XX1V/2016/2021
Rady Powiatu w Krasnymstawie
z dnia 10 listopada 2021 r.

POWIATOWA STRATEGIA ROZWIAZYWANIA PROBLEMOW
SPOLECZNYCH DLA POWIATU KRASNOSTAWSKIEGO
NA LATA 2021 - 2025

KRASNYSTAW 2021 r.
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WSTEP

Problem spoleczny jest zjawiskiem niekorzystnym dla spotecznosci ocenianym, jako
niepozadany, niebezpieczny i konieczny do wyeliminowania. Rozpoznanie i rozwigzanie
probleméw spotecznych spofecznosci lokalnych jest zadaniem trudnym i wymaga
dlugofalowego dziatania. Potrzebuje strategicznego podejscia w zakresie tworzenia polityki
spolecznej, opartego na opracowywaniu, wdrazaniu i kontroli realizacji celow strategicznych.
Na poziomie zarzadzania lokalnego gtowna rolg wérod tego typu planéw petni powiatowa
strategia rozwigzywania probleméw spolecznych. Jest to dokument stanowigcy podstawe do
realizacji kierunkéw interwencji spotecznych, ktére majg przyczyni¢ si¢ do powstania
narzedzi stuzacych mieszkancom powiatu do przezwycigZzenia trudnosci i poprawy warunkow
zycia. Dotyczy to w szczeglnosci osob zagrozonych marginalizacjg i wykluczeniem
spotecznym, ktére potrzebuja wsparcia i aktywnego wlgczenia w procesy spoleczne
prowadzacego do ich pelnej integracji ze spotecznoscia lokalng.

Strategia jest narzedziem u$wiadamiajagcym spotecznosci lokalnej skale zjawisk
i probleméw spotecznych, ma na celu reakcje na jej potrzebe stanowienia spojnego organizmu
w pelni zabezpieczajacego odpowiednie warunki zycia wszystkich mieszkanicow. Dla
samorzadu lokalnego stanowi kompleksowy i uporzadkowany zbior celow, dziatan i metod
ukierunkowanych na wprowadzenie rozwigzan w obszarze kreowania skutecznej polityki
spotecznej. Stuzy sprawnemu i efektywnemu zarzadzaniu w wymiarze wieloletnim i stanowi
niezbedng podstawe programows dzialah samorzadu lokalnego.

Powiatowa strategia rozwigzywania probleméw spotecznych, jako instrument
realizacji lokalnej polityki spotecznej, pozwala na jej racjonalizacj¢ poprzez wskazanie
obszardw, ktére wymagaja od wladz samorzadowych dodatkowych inwestycji spolecznych.
Zalozeniem strategii, oprocz zasygnalizowania najwazniejszych probleméw spotecznych
powiatu, jest wyznaczenie kierunkéw dziafan, ktore powinny przyczyni¢ si¢ do poprawy
sytuacji os6b wykluczonych lub zagrozonych wykluczeniem spotecznym. Dokument nalezy
traktowaé, jako podstawe wzglednie trwatych wzorow interwencji, podejmowanych w celu
stopniowego zmniejszania, badz w miarg mozliwosci, catkowitego eliminowania problemow
spotecznych mieszkancow powiatu.

Obowiazek opracowania strategii rozwigzywania probleméw spotecznych wynika
z art. 19 ust.] ustawy z dnia 12 marca 2004 roku o pomocy spotecznej (tj. Dz. U. z 2020 r.,
poz. 1876 ze zm.), ktory stanowi, iz do zadah wiasnych powiatu nalezy opracowanie
i realizacja powiatowej strategii rozwigzywania probleméw spotecznych, ze szczegdlnym
uwzglednieniem programow pomocy spolecznej, Wwspieranie 0sOb niepetnosprawnych
i innych, ktorych celem jest integracja osob i rodzin z grup szczegblnego ryzyka.

W Powiatowej Strategii Rozwigzywania Problemow Spotecznych dla Powiatu
Krasnostawskiego na lata 2021 — 2025 zapisano dzialania, ktore sg kontynuacja zalozen
strategicznych z lat poprzednich, jak rowniez nowe dziatania wynikajace z aktualnej diagnozy
potrzeb iproblemoéw spotecznych. Strategia ma za zadanie weryfikacje i aktualizacj¢
obranych w2011 roku kierunkéw dzialah oraz zaplanowanie krokéw prowadzacych do
budowania nowego wymiaru integracji spotecznej, koniecznego w kontekscie zachodzacych
zmian spotecznych.
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Najobszerniejszg czg$¢ dokumentu stanowi diagnoza sytuacji spotecznej, ktéra zostata
skonstruowana na podstawie okreslenia stanu aktualnych probleméw spotecznych
wystepujacych na terenie powiatu. Jest wypadkowa potrzeb i oczekiwan mieszkancow
sporzadzong przez grono specjalistéw z wielu obszarow dzialalnosci spotecznej i na rzecz
réznorodnej grupy odbiorcéw. Najwazniejsze kwestie spoleczne zidentyfikowano za pomoca
analizy (SWOT) mocnych i stabych stron oraz szans i zagrozen lokalnej polityki spoteczne;j.
Diagnoza obrazuje najwazniejsze czynniki wplywajace na powstawanie deficytow
charakterystycznych dla poszczegélnych obszaréw problemowych. Jest tez elementem
rozpoznania przestanek do wytyczenia koncepcji celow szczegétowych i odpowiedzialnych
za ich realizacj¢ dzialan. Zalozone cele, kierunki dziatan oraz misja strategii stanowig
pozostalg czes¢ opracowanego dokumentu.

Przy formulowaniu zalozen strategii kierowano si¢ zapisami Narodowe;j Strategii
Integracji Spolecznej, Strategii Rozwoju Wojewéddztwa Lubelskiego oraz Strategii Rozwoju
Powiatu Krasnostawskiego. Dokumenty te wplywajg na polityke spoteczng i decydujg
o ksztalcie przedsigwzie¢ realizowanych w jej poszczegblnych obszarach. Nadrzedng
korzyscig ptynaca z opracowania niniejszej Strategii jest przede wszystkim stworzenie wizji
rozwoju i wyznaczenie kierunkéw pomocy spotecznej do 2025 roku. Ma ona stanowié takze
bazg do opracowywania szczegétowych programéw dzialania, majgcych na celu poprawe
jakoscei zycia mieszkancow powiatu krasnostawskiego we wszystkich jego obszarach.

Realizacja Powiatowej Strategii Rozwigzywania Probleméw Spotecznych dla Powiatu
Krasnostawskiego na lata 2021 - 2025 wytycza kierunki dziatan programow operacyjnych
migdzy innymi takich jak:

- Powiatowy Program Dziatan na Rzecz Os6b Niepetnosprawnych,

- Powiatowy Program Przeciwdzialania Przemocy w Rodzinie oraz Ochrony Ofiar Przemocy
w Rodzinie w Powiecie Krasnostawskim,

- Powiatowy Program Rozwoju Pieczy Zastepczej w Powiecie Krasnostawskim,

- Powiatowy Program Ochrony Zdrowia Psychicznego.

Dokumentami, ktére bezposrednio reguluja zadania i obowigzki w zakresie
rozwigzywania probleméw spolecznych sg ustawy, stanowigce instrumentarium polityki
spotecznej. Akty te ustanawiaja i definiujg narzedzia polityki, do ktérych zalicza sie m. in.
instrumenty prawne, finansowe, organizacyjne. Narzgdzia te maja wptyw na rozwigzywanie
poszczegblnych probleméw i skiadajg si¢ na zakres rozwojowy powiatu, jako jednostki
administracyjne;j.

Powiatowa Strategia Rozwigzywania Probleméw Spotecznych dla Powiatu
Krasnostawskiego na lata 2021-2025 jest dokumentem zgodnym z aktami strategicznymi
1 programowymi, ktére funkcjonuja na poziomie europejskim, ogélnopolskim, wojewédzkim
1 powiatowym. Dokumenty te tworza warunki do podejmowania dziatan opartych na zasadzie
pomocniczo$ci panstwa przy wykorzystaniu zasobow tkwigcych w srodowiskach lokalnych
i aktywnosci  $rodowisk zagrozonych  marginalizacja i wykluczeniem spolecznym.
Opracowanie powiatowe;j strategii rozwigzywania probleméw spolecznych zostato poddane
konsultacjom spotecznym.
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ROZDZIAL 1.

DIAGNOZA SYTUACJI SPOLECZNO - GOSPODARCZEJ
1. Ogélna charakterystyka powiatu.

1.1. Polozenie geograficzne

Powiat krasnostawski liczy 1031 km® powierzchni, jest jednym z 24 powiatow
nalezacych do wojewddztwa lubelskiego. Potozony jest w potudniowo — wschodniej czgsci
Polski, zajmuje 11 miejsce, co do wielkoéci w wojewodztwie lubelskim. Sasiaduje z pigcioma
powiatami: chelmskim, $widnickim, lubelskim, bitgorajskim i zamojskim.

Rys. 1. Lokalizacja powiatu krasnostawskiego na tle wojewodztwa lubelskiego.
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Zrédlo: Opracowanie wlasne na podstawie www. lubelskie.pl

Powiat krasnostawski zajmuje powierzchni¢ 1031 km® ( 103 144 ha ), ktorg
zamieszkuje 62 552 tys. mieszkaicow (stan na dzien 31.12.2020 r. Bank Danych Lokalnych
GUS - powiat krasnostawski, 2020). Jest typowym powiatem ziemskim o charakterze
rolniczym. Zageszczenie ludnosci wynosi 61 0s6b na km?. W skiad powiatu krasnostawskiego
wchodzi 10 gmin: gmina miejska Krasnystaw oraz gminy wiejskie: Fajstawice, Gorzkow,
Izbica, Krasnystaw, Krasniczyn, Lopiennik Gorny, Rudnik, Siennica Roézana, Zotkiewka.
Miasto Krasnystaw polozone jest na trasie Lublin — Zamoéé, w bliskiej odleglosci od trzech
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najwigkszych miast w wojewodztwie lubelskim oraz granicy pafstwa:
Chelm — 30 km,

Zamos¢ — 31km,

Lublin — 55 km,

przejscie graniczne w Dorohusku z Ukraing — 56 km

przejscie graniczne w Zosinie z Ukraing — 83 km.

VVVVY

Miasto Krasnystaw zajmuje powierzchnig 42 km?, liczy 18383 mieszkancow. Przebiegajg
przez nie dwa wazne szlaki komunikacyjne: droga krajowa nr 17 Warszawa — Lublin —
Krasnystaw — Zamos¢ — Hrebenne oraz droga wojewddzka nr 812 Biala Podlaska — Chelm —
Krasnystaw a takze linia kolejowa Lublin — Rejowiec — Zamo$¢. Miasto otacza teren gminy
Krasnystaw, ktora jest odrgbng jednostka samorzadu terytorialnego. Na odcinku wschodnim
miasto graniczy z gming Siennica Rozana. Po reformie administracyjnej kraju w 1999 roku
miasto stalo si¢ rowniez siedzibg samorzadowych wtadz powiatowych. Miasto polozone jest
u zbiegu dwoch rzek: Wieprza i Zotkiewki, na granicy dwoéch subregiondow Wyzyny
Lubelskiej i Dziatow Grabowieckich oraz Wyniostosci Gielczewskiej. Znajduje si¢ w zasiegu
Ekologicznego Systemu Obszaréw Chronionych. Granice administracyjne miasta obejmuja
fragment Grabowiecko - Strzeleckiego Obszaru Chronionego Krajobrazu z dolinami rzek
Wieprz i Zotkiewka, lasem Borek i terenami przylegtymi.

Rys. 2. Rozmieszczenie gmin w powiecie krasnostawskim.
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Najwigksze gminy powiatu krasnostawskiego to: gmina Krasnystaw o najwiekszej
powierzchni 151 km? gmina Izbica — o powierzchni 138 km? oraz gmina Zotkiewka —
o powierzchni 130 km? natomiast najmniejszymi s3: miasto Krasnystaw o powierzchni
42 km?, oraz Fajstawice — o powierzchni 71 km? i Rudnik — o powierzchni 89 km®.
Powierzchniowg charakterystyke gmin w powiecie krasnostawskim przedstawiono w tabeli 1.
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Tabela 1 Powierzchnia gmin powiatu krasnostawskiego w 2020 roku

Gminy Powierzchnia
(w km2)

Ogélem 1031
Miasto Krasnystaw 42
Fajslawice 71
Gorzkéw 96
Izbica 138
Krasnystaw 151
Krasniczyn 110
Lopiennik Gérny 106
Rudnik 89
Siennica Rézana 98
Zotkiewka 130

Zrédlo: Opracowanie wlasne na podstawie danych GUS - stan na 31.1 2.2020.

1.2. Demografia

Wedlug danych statystycznych GUS, powiat krasnostawski zamieszkiwalo 62 552
0sob, z czego 32 138 to kobiety, a 30 414 mezczyzni (stan na dzien 31.12.2020, Bank Danych
lokalnych GUS — powiat krasnostawski). Pod wzgledem liczby ludnosci w wojewddztwie
lubelskim, powiat krasnostawski zajmuje czternaste miejsce. Analizujac dane dotyczgce
ludnosci powiatu mozna zauwazy¢, ze liczba kobiet jest wigksza niz mezczyzn, co zostato
przedstawione w tabeli 2.

Tabela 2. Liczba ludno§ci powiatu krasnostawskiego wg faktycznego miejsca
zamieszkania w latach 2016-2020

Ogolem 62552

Mezczyzni 31598 31470 31117 30805 30414
: | Kobiety 33323 33172 32608 32453 32138 |
Zrédlo: Opracowanie wlasne na podstawie danych GUS - stan na 31.12.2020.

Gesto$¢ zaludnienia w powiecie (stan na dzien 31.12.2020) wynosita 61 osob na km?,
i byla nizsza o 22 osoby od s$redniej gestosci zaludnienia wojewodztwa lubelskiego. Nie jest
to wysoki wskaznik w poréwnaniu do $redniej krajowej, ktora wynosi 122 osoby/ km”.
Nalezy podkresli¢, ze ggstosci zaludnienia na obszarach wiejskich powiatu w poréwnaniu do
gestosci zaludnienia w migScie jest znaczgco nizsza. Zroéznicowanie jest wynikiem miedzy
innymi migracji ludnosci z terenéw wiejskich na obszar miasta, atrakcyjniej wyposazonego
w infrastrukture spoleczng i techniczng. Zréznicowanie W zaludnieniu poszczegolnych gmin
powiatu mozna definiowa¢ poziomem rozwoju gospodarczego terenu, dostgpem do
infrastruktury, warunkami Zzycia i wysokosci dochodéw mieszkancow oraz poziomem
zamoznos$ci samorzadow.
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Tabela 3. Ludno$¢ w poszczegolnych gminach powiatu na koniec 2020 roku

Liczba ludnosci
Lp. Nazwa jednostki - =
Ogélem Kobiety na 1 km
1 Krasnystaw (gmina miasto) 18383 9653 436
2 Fajstawice 4549 2327 64
3 Gorzkoéw 3379 1796 35
4. Izbica 8028 4013 58
5. Krasnystaw (gmina wiejska) 8460 4319 56
6. Krasniczyn 3573 1776 32
7 Lopiennik Gérny 3837 1956 36
8. Rudnik 2973 1488 34
9, Siennica R6zana 4118 2102 42
10. Zotkiewka 5252 2708 40

Zrédlo: Opracowanie wilasne na podstawie danych GUS - stan na 31.12.2020.

Biorac pod uwagg strukturg demograficzng w powiecie krasnostawskim w roku 2020,
w wieku przedprodukcyjnym byto 7942 oséb, co stanowito 15,4 % ogo6hu ludnoscei powiatu
(Bank Danych Lokalnych, GUS, dane z roku 2020). Jest on nizszy od udzialu ludnosci
w wieku przedprodukcyjnym w populacji kraju (18,2 %), jak réwniez wojewodztwa (17,6 %).
Liczebnos¢ ludnos¢ w wieku produkcyjnym wynosita 38259 oséb, co stanowito 58,6 % ogotu
mieszkancow. Jest to wynik nizszy niz udzial procentowy ludnosci w wieku produkcyjnym
dla kraju, ktéry wynosit 59,5 % oraz dla wojewoddztwa lubelskiego (59,7 %). W wieku
poprodukcyjnym w powiecie krasnostawskim byto 16251 oséb, co stanowito 26 % ogohlu
ludnosci (wyniki dla wojewddztwa i kraju wynosza odpowiednio: 22,8 % oraz 22,3 %).

Tabela 4. Udzial ludnosci powiatu krasnostawskiego wg ekonomicznych grup wieku
w Y% do ludnosci ogolem

Ludno$¢ w wieku préedirodukcyjnym — 14 lat i mniej

Ludnos¢ w wieku produkcyjnym 58,6 %

Ludnos¢ w wieku poprodukcyjnym 26 %
Zrédlo: Opracowanie wlasne na podstawie danych GUS.

Na przestrzeni analizowanych lat mozna zaobserwowaé systematyczny spadek
ludnosci  w wieku przedprodukcyjnym, jak réwniez spadek liczby o0s6b w wieku
produkcyjnym. Jest to niepokojacy trend, ktéremu towarzyszy starzenie si¢ populacji powiatu
krasnostawskiego. Jest on zjawiskiem charakterystycznym dla opisywanego obszaru, jak tez
dla niemal calego terytorium Polski. Jest wynikiem nizu demograficznego. Jak wynika
z danych GUS (stan na dzien 31.12.2020) wskaznik obcigzania demograficznego wskazujacy
liczbe ludnosci w wieku nieprodukcyjnym na 100 oséb w wieku produkcyjnym sukcesywnie
wzrasta. W roku 2018 warto$é wskaznika wynosifa 68,2, w roku 2019 - 69,3 a w roku 2020 -

70,7. W strukturze ludnosci powiatu wedlug  ekonomicznych grup wieku mozna
zaobserwowa¢ proces starzenia si¢ spoleczefistwa tego obszaru.

Id: BD128021-08BD-4D13-8357-48FF01D1858A. Uchwalony Strona 8




Wplyw na sytuacje demograficzng w powiecie mialy m.in. takie czynniki,
jak ksztaltowany przez liczbe urodzefn zywych i zgonéw przyrost naturalny oraz migracja,
odbywajaca sie zarowno w ruchu wewnetrznym, jak i zagranicznym. Dane szczegblowe
w tym zakresie przedstawiaja ponizsze tabele okreslajagce wskazniki: urodzen zywych,
zgonow i przyrostu naturalnego na 1000 mieszkancow.

Tabela 5. Ruch naturalny ludno$ci powiatu krasnostawskiego na 1000 mieszkancow
w latach 2017-2020

2017 2018 2019 2020

Wskaznik urodzen zywych 8,65 7,96 7,18 6,89
Wskaznik zgonow 13,78 13,29 14,08 15,63
Przyrost naturalny -5,14 -5,34 -6,91 -8,74

Zrédlo: Opracowanie wlasne na podstawie danych GUS- stan na 31.12.2020.

Tabela 6. Ruch migracyjny ludnosci powiatu krasnostawskiego w latach 2017-2020

2017 2018 2019 2020

Saldo migracji wewnetrznych - 181 -286 -306 -230
Saldo migracji zagranicznych 21 29 21 5

Saldo migracji ogdtem na 1000 ludnosci -2,48 -4,01 -4.48 -3,57

Zrédlo: Opracowanie wiasne na podstawie danych GUS - stan na 31.1 2.2020.

W latach 2017-2020 w powiecie liczba urodzen zywych miala tendencje malejaca,
liczba zgonéw wzrastala z delikatnym zmniejszeniem sig liczby zgonéw w 2018 r.
Ksztaltowany przez nie przyrost naturalny rowniez ulegal zmniejszeniu, bedac w latach 2017-
2020 roku na poziomie ujemnym. Wskaznik urodzefi i ksztaltowany przez niego przyrost
naturalny wynikaja z natgzenia urodzen calej zbiorowosci kobiet w wieku rozrodczym.
Wspotczynnik dzietnosci gwarantujgey tzw. prostg zastepowalno$¢ pokolen wynosi okoto 2,1
dziecka na 1 kobiete. Od wielu lat zarowno w kraju jak i w wojewodztwie wskaznik
zastgpowalnosci pokolen ksztaltuje si¢ ponizej ww progu. W 2020 roku mial warto$¢,
odpowiednio dla kraju 1,378, dla wojewodztwa 1,271.

Na spadek liczby mieszkancéw w powiecie poza ujemnym przyrostem naturalnym,
mial réwniez wplyw ruch migracyjny. Dane statystyczne za 2020 r. okreslajg, ze réznica
pomiedzy osobami, ktére naptynely i odptyngty na pobyt z staty z terenu powiatu w ramach
ruchu naturalnego w granicach Polski jest niekorzystna i wynosi - 230 osdb. Zestawienie
réznicy 0s6b powracajacych z zagranicy i wyjezdzajacych na pobyt z staly z terenu powiatu
jest korzystna i wynosi 5 osob. W analizowanym okresie saldo migracji ogotem na 1000
mieszkaficéw bylo niekorzystne i ulegato zmianom z tendencjg rosngcg do 2019 .

Biorac pod uwage powyzsze dane i probujac dokona¢ prognozy ludnosci powiatu
na najblizsze lata, nalezy zwroci¢ uwagg na dwie istotne, wczeéniej odnotowane kwestie.
Pierwsza z nich dotyczy stale zmniejszajacej si¢ W powiecie liczby dzieci i mlodziezy, a takze

Id: BD128021-08BD-4D13-8357-48FF01D1858A. Uchwalony Strona 9




0s6b w wieku produkcyjnym. Druga z kolei odnosi si¢ do systematycznego wzrostu liczby
0s0b starszych.

Powyzsze tendencje demograficzne beda wymagaty dostosowania ustug spotecznych
do potrzeb zaréwno dzieci i milodziezy, jak i senioréw. W przypadku tych pierwszych
konieczne jest rozwijanie oferty edukacyjno-wychowawczej, kulturalnej i sportowo-
rekreacyjnej. W przypadku osob starszych zabezpieczanie ich sytuacji materialnej
irzeczowej, ulatwiajgcych im  korzystanie z ustug medycznych, opiekuficzych
1 rehabilitacyjnych oraz roznorodnych form aktywnego spedzania czasu wolnego.

Warto w tym miejscu wskaza¢, iz odplyw ludnosci do innych miast dotyczy zwlaszcza
grup najlepiej wyksztalconych (migracja zarobkowa szczegélnie miodych ludzi). Gtéwnie
w gminach wiejskich powiatu krasnostawskiego wyraznie obserwuje si¢ zjawisko migracji
dobrze wyksztalconej miodziezy do wigkszych aglomeracji miejskich. W gospodarstwach
pozostajg na ogél starsi rolnicy, utrzymujacy si¢ zrent i emerytur, ktérzy nie sa w stanie
rozwijac produkcji.

1.3. Rynek pracy i bezrobocie

Bezrobocie jest zlozonym problemem spotecznym, stanowi wyzwanie dla
wspolczesnego spoleczefistwa wywierajgc wplyw na niemalze kazda dziedzine zycia
spotecznego. Zjawisko to ma swoj niedajacy si¢ zlekcewazyé wymiar ekonomiczno —
spoteczny i w sposéb bezposredni dotyka kregdéw spoleczenstwa.

Powiatowy Urzad Pracy w Krasnymstawie wspolpracuje z Powiatowym Centrum
Pomocy Rodzinie dazac do osiagnigcia celu, jakim jest integracja spoleczna. Nadrzednym
celem wspélpracy jest wyréwnywanie szans i zapobieganie wykluczeniu spotecznemu nie
tylko wobec osob bezrobotnych, ale takze ich rodzin. Efektem opracowania wspolnej strategii
rozwigzywania probleméw spofecznych jest diagnoza ww. obszaru oraz opracowanie
kierunkéw dziatan na rzecz aktywizacji zawodowej i tworzenia nowych miejsc pracy.
Skuteczne  przeciwdziatanie bezrobociu, zmniejszenie jego  wielkosci  wymaga
zintegrowanego i kompleksowego podejscia do polityki zatrudnienia i gospodarki na
lokalnym rynku pracy. Rozwigzywanie problemu bezrobocia w skali lokalnej stanowi istotny
wklad w zminimalizowanie bezrobocia w naszym kraju. Ograniczenie rozmiaréw bezrobocia
mozliwe jest przy wspdlpracy podmiotéw gospodarczych, wiadz samorzagdowych
i administracyjnych. Statystyki dotyczace bezrobocia w znacznym stopniu znieksztalcajg
obraz zjawiska ze wzgledu na duzy stopien tzw. bezrobocia utajonego oraz powszechnosci
»szarej strefy”. Bezrobocie powoduje, ze standard zycia wielu ludzi stale si¢ obniza, niszczy
pozycjg jednostki, prowadzi do izolacji cztowieka.

Na dzien 31 grudnia 2020 roku w powiecie krasnostawskim bylo zarejestrowanych
3 286 0so6b bezrobotnych.

Wedlug danych Powiatowego Urzedu Pracy w Krasnymstawie, w latach 2017 - 2020
liczba 0s6b bezrobotnych zarejestrowanych w powiecie krasnostawskim miata tendencje
malejgcg do 2019 r. ( odpowiednio od 3 648 oséb na koniec 2017 roku, poprzez 3 299 osob
w2018 1., 3 120 0s6b w roku 2019 do 3 286 na koniec roku 2020). Wsrod pozostajacych bez

Id: BD128021-08BD-4D13-8357-48FF01D1858A. Uchwalony Strona 10




pracy w latach 2017-2020 wigkszo$¢ stanowili mezczyzni (odpowiednio 1 852 w 2017 r.,
1639w 2018r., 1574 w2019 r. oraz 1 692 mezczyzn w 2020 1.).

Tabela 7. Bezrobotni w powiecie krasnostawskim wedlug plci i ich udzial w liczbie
ludnos$ci w wieku produkeyjnym w latach 2017-2020

2017 2018 2019 2020

Liczba bezrobotnych w powiecie 3648 3299 3120 3286

Liczba bezrobotnych kobiet w powiecie 1796 1660 1545 1594
Udziat kobiet w liczbie bezrobotnych 492% | 50,3 % 49,5 % 48,5%

Zrédlo: Opracowanie wiasne na podstawie danych PUP w Krasnymstawie.

Tabela 8. Liczba oséb bezrobotnych w poszczegélnych gminach powiatu
krasnostawskiego na koniec 2020 roku

w tym
Gt Liczba be’zrobotnych
ogélem
Osoby z prawem do
Kobiety zasitku
Miasto Krasnystaw 836 403 101
Gmina Krasnystaw 447 222 54
Gmina Fajstawice 173 72 8
Gmina Gorzkow 141 80 18
Gmina Izbica 587 284 56
Gmina Krasniczyn 223 108 15
Gmina Lopiennik Gérny 186 93 13
Gmina Rudnik 182 76 11
Gmina Siennica R6Zana 240 121 21
Gmina Zoétkiewka 271 . 138 27
Razem 3286 1594 324

Zrédlo: Opracowanie wlasne na podstawie danych Powiatowego Urzedu Pracy w Krasnymstawie.

Tabela 9. Stopa bezrobocia w powiecie krasnostawskim, w wojewddztwie i w kraju
w latach 2017-2020

2017 2018 2019 2020
Stopa bezrobocia w powiecie krasnostawskim 12,7 % 11,6 % 10,9 % 11,6 %
Stopa bezrobocia w wojewddztwie lubelskim 8,8 % 8,0 % 7.4 % 8.2 %
Stopa bezrobocia w kraju 6,6 % 58 % 52 % 6,2 %
Zrédlo: Opracowanie wlasne na podstawie danych PUP Krasnymstawie.
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Uzupelnienie powyzszych danych stanowia przedstawione w kolejnej tabeli
informacje na temat stopy bezrobocia, jaka odnotowano w latach 2017-2020 w powiecie
krasnostawskim, w wojewodztwie lubelskim i w kraju. W latach 2017-2020 powiat
krasnostawski charakteryzowat si¢ wyzsza, w stosunku do wojewddztwa lubelskiego i kraju,
stopg bezrobocia. Zaréwno w powiecie, wojewodztwie, jak iw kraju w 2020 roku
odnotowano jej wzrost w poréwnaniu do lat poprzednich.

Dla scharakteryzowania problemu bezrobocia w powiecie wazna jest analiza danych
dotyczacych podziatu bezrobotnych wedlug wieku, czasu pozostawania bez pracy, stazu
pracy i wyksztalcenia, a takze rodzaju dziatalnosci ostatniego miejsca pracy oraz oferty pracy.
Dane szczegblowe w tym zakresie przedstawiajg ponizsze tabele.

Tabela 10. Bezrobotni wedlug wieku w latach 2017 — 2020

Wiek w latach 2017 2018 2019 2020
18-24 606 524 498 512
25-34 1148 1073 973 965
35-44 825 738 726 191
45-54 579 520 504 536
55-59 320 274 237 292

60 1 wigcej 170 170 182 190

Zrddlo: Opracowanie wlasne na podstawie danych z PUP w Krasnymstawie.

Powyzsza tabela przedstawia, ze w 2020 r. zmalato bezrobocie jedynie w przedziale
wiekowym 25-34 lat. Najmniej oséb bezrobotnych notowano w grupach wiekowych 55 - 59
oraz 60 — 64, co wskazuje na ustabilizowang sytuacje zawodowa lub objecie jej
swiadczeniami przedemerytalnymi. Nalezy, zatem uznaé, ze wzrost 0sob bezrobotnych
w starszych rocznikach przybiera w powiecie krasnostawskim charakter trwalej tendencji.
W omawianym okresie najliczniejszy udzial oséb bezrobotnych odnotowano w grupach
wiekowych 25 — 34 i 35 — 44. Swiadczy¢ to moze o tym, ze bezrobotni z tego przedziahi
wiekowego znajdujg sie¢ wsrdd oséb, ktére z duzym prawdopodobienstwem pracujg poza
formalnym systemem pracy. Czynniki, ktére determinuja do pracy w ,szarej strefie” to
migdzy innymi: brak dostgpu do informacji, nieefektywny system egzekwowania zasad, niski
poziom zaufania spotecznego do instytucji panstwowych. Osoby pozostajace oficjalnie bez
pracy, ale podejmujace aktywnos¢ w obszarze nierejestrowanym uwazajg, ze podjgcie pracy
formalnej jest nieoplacalne. W ich przypadku $wiadczenia z budzetu panstwa (w tym zasitek
dla bezrobotnych, $wiadczenie rodzicielskie) oraz dochéd generowany w szarej strefie sg
wyzsze niz potencjalne korzysci uzyskiwane z pracy formalne;.

Tabela 11. Bezrobotni wedlug posiadanego wyksztalcenia w latach 2017 — 2020

Poziom wyksztalcenia 2017 2018 2019 2020
Wyisze 437 401 388 403

Policealne i §rednie zawodowe 1106 1011 978 1006
Srednie ogolnoksztalcace 361 337 334 359
Zasadnicze zawodowe 806 709 666 738
Gimnazjalne (i ponizej) 938 841 759 780

Zrédlo: Opracowanie wiasne na podstawie danych z PUP w Krasnymstawie.
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W latach 2017 — 2020 najwyzsze bezrobocie dotyczyto oséb o najnizszym poziomie
wyksztalcenia tj. o0s6b o wyksztalceniu policealnym, zasadniczym zawodowym,
gimnazjalnym i nizszym. W najniZszym stopniu problem braku zatrudnienia dotyczyt ludzi
z wyksztalceniem $rednim ogodlnoksztalcacym. Niewiele wigkszg grupe bezrobotnych
stanowily osoby z wyksztalceniem wyzszym. Poziom wyksztalcenia ma, wigc istotny wptyw
na sytuacje osoby na rynku pracy. To moze sugerowa¢ migdzy innymi, ze osoby bezrobotne
znizszym wyksztalceniem posiadaja niewystarczajagce kompetencje spofeczne, ktore
utrudniaja im aktywne uczestnictwo w rekrutacji na rynku pracy.

Tabela 12. Bezrobotni wedlug stazu pracy w latach 2017 — 2020

Staz pracy 2017 2018 2019 2020
bez stazu 1288 1154 1035 1079

do 1 roku 810 759 732 736

1-5 lat 685 613 624 674
5-10 lat 329 297 283 305

10 - 20 lat 316 259 266 269

20 - 30 lat 172 176 136 143

30 lat i wigcej 48 41 44 80

Zrodlo: Opracowanie wlasne na podstawie danych z PUP w Krasnymstawie.

W omawianym okresie najliczniej reprezentowang grupg wsrod bezrobotnych byly
osoby bez stazu pracy, ze stazem do roku oraz osoby ze stazem pracy 1 —5 lat. Najmniej osob
bezrobotnych legitymowato si¢ stazem pracy 30 lat i wigcej. Analizujgc powyZzsza tabelg,
nalezy zwroci¢ uwage na niewielka grupe osob o najdtuzszym stazu pracy. Z analizy danych
zlat 2017 — 2020 wynika, ze najliczniejsza grupg wsrod bezrobotnych stanowig osoby
bezskutecznie poszukujace zatrudnienia bez stazu pracy i osoby z dorobkiem do 5 lat, co
wskazuje, iz pracodawcy wolg zatrudnia¢ jak réwniez nie redukowa¢ miejsc pracy dla osob,
ktére posiadaja odpowiednie doswiadczenie i praktyke.

Wérdd osob  bezrobotnych zarejestrowanych w Powiatowym Urzgdzie Pracy
w Krasnymstawie znajdujg si¢ réwniez osoby niepetnosprawne. Z pozyskanych danych
wynika, ze osoby niepetnosprawne na koniec grudnia 2020 r. stanowig 2,6 % wszystkich osob
bezrobotnych zarejestrowanych. Powyzsze dane pokazuja, ze W analizowanym okresie liczba
0s0b niepetnosprawnych pozostajacych bez pracy ksztaltuje si¢ na tym samym poziomie
z wyjatkiem 2020 r., w ktorym zmalata.

Tabela 13. Osoby niepelnosprawne pozostajace bez zatrudnienia w latach 2017 — 2020
2017 2018 2019 2020

Osoby niepelnosprawne pozostajace bez zatrudnienia 108 101 103 86

Zrédlo: Opracowanie wlasne na podstawie danych z PUPw Krasnymstawie.

W 2020 roku widoczny jest spadek liczby osob objetych aktywizacja zawodowa.
W latach 2017 — 2020 najbardziej rozpowszechniong forma aktywizacji zawodowej osob
bezrobotnych byly staze, w ktorych w 2020 r. uczestniczylo 316 oséb. Dane obrazuja rowniez
znaczacy spadek udziatu osob bezrobotnych w pracach spotecznie uzytecznych w 2020 r.
w pordéwnaniu z latami poprzednimi.
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Tabela 14. Osoby korzystajace z form aktywizacji zawodowej w latach 2017 — 2020

2017 2018 2019 2020
g - ” (bilans za (bilans za (bilans za (bilans za
A grudzien) grudzien) grudzien) grudzien)
Stazu 634 448 370 316
Prac interwencyjnych 20 5 33 18
Robot publicznych 133 160 134 97
Szkolen 274 221 183 137
Pracach spotecznie uzytecznych 102 99 100 10
Przygotowanie zawodowe dorostych 0 0 0 0

Zrédlo: Opracowanie wlasne na podstawie danych z PUP w Krasnymstawie.

Z powyzszych danych wynika, Ze programami aktywizujgcymi osoby bezrobotne
zpowiatu nalezy obja¢ przede wszystkim te z krétkim stazem pracy lub bez stazu pracy,
ktorym powinno si¢ zapewni¢ mozliwo$¢ poszerzenia do$wiadczenia zawodowego lub
podjecia pierwszej pracy. Nie nalezy rdwniez zapominaé o osobach majacych za sobg od 10
do 20 lat pracy, ktorym powinno si¢ zapewnié mozliwosé przekwalifikowania, aby wzmocnié¢
ich konkurencyjnos¢ na rynku pracy.

Ze wzgledu na to, e problem bezrobocia w powiecie w najwigkszym stopniu dosiggat
0s6b z wyksztalceniem policealnym, gimnazjalnym i nizszym oraz zasadniczym zawodowym,
warto nadal zachgca¢ mlodziez do zdobywania wyksztalcenia, natomiast w przypadku oséb
pozostajgcych na rynku pracy bez zatrudnienia, szczegdlny nacisk nalezy potozy¢ na
doksztalcanie oraz podniesienie lub zmiang kwalifikacji zawodowych.

Z perspektywy roku 2020 wazne jest podkreslenie negatywnego wplywu na rynek
pracy pandemii koronawirusa. Kryzys wywotany lockdownem gospodarki negatywnie rysuje
obraz rynku pracy. Obostrzenia sanitarne i niepewnosé gospodarcza powodujg, ze wielu
pracownikow, takze tych z zagranicy, zmuszonych jest do poszukiwania nowego miejsca
pracy. Kryzys zmusza pracodawcéw do zmian, dotyczacych zmniejszenia etatow, zwolnien
grupowych, zawieszania proceséw rekrutacyjnych z obawy o przysztos¢. Odbija si¢ to nie
tylko na mniejszej liczbie nowych ofert pracy, ale tez na ich zawartosci.
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ROZDZIAL 11

DIAGNOZA POMOCY SPOLECZNEJ

1. Ogolna charakterystyka pomocy spolecznej

System pomocy spolecznej, jest instytucja polityki spotecznej panstwa, majacg na celu
umozliwienie osobom i rodzinom przezwycigzanie trudnych sytuacji zyciowych, ktérych nie
s one W stanie pokonaé¢, wykorzystujac wlasne uprawnienia, zasoby i mozliwosci. Pomoc
spoleczna wspiera osoby i rodziny w wysitkach zmierzajacych do zaspokojenia niezbgdnych
potrzeb i umozliwia im zycie w warunkach odpowiadajacych godnosci czlowieka
(art. 3. 1 ustawy o pomocy spotecznej).

Ustawa o pomocy spolecznej stwierdza, ze udziela si¢ pomocy osobom i rodzinom
w szczegolnosci z powodu:

— ubostwa,

— sieroctwa,

— bezdomnosci,

— bezrobocia,

— niepelnosprawnosci,

— dhugotrwatej lub cigzkiej choroby,

— przemocy w rodzinie,

— potrzeby ochrony macierzyfistwa lub wielodzietnosci,

—  bezradnosci w sprawach opiekuficzo-wychowawczych i prowadzenia gospodarstwa
domowego, zwlaszcza w rodzinach niepetnych lub wielodzietnych,

— braku umiejetnoéci w przystosowaniu do Zycia mlodziezy opuszczajace] placowki
opiekunczo-wychowawcze,

— trudnosci w integracji osob, ktore otrzymaty status uchodzcy,

— trudnosci w przystosowaniu do zycia po zwolnieniu z zakladu karnego,

— alkoholizmu lub narkomanii,

— zdarzenia losowego i sytuacji kryzysowej,

—  kleski zywiotowej lub ekologicznej.

Pomimo znacznego rozwoju gospodarczego 1 spolecznego w powiecie
krasnostawskim nadal wystepuje duze zapotrzebowanie na pomoc spoteczna. Do
negatywnych zjawisk spotecznych, z ktérymi przyszto nam si¢ zmierzy¢ zaliczymy migdzy
innymi: trwajace bezrobocie, ubodstwo, patologie, falowa emigracjg, rozpad rodzin, brak
poczucia stabilizacji, niski poziom Zycia, skalg przemocy w rodzinie, pogarszanie stanu
zdrowia, niski przyrost naturalny, starzenie si¢ spoteczenstwa. Skutkiem tych zjawisk moze
byé marginalizacja osob i rodzin lub catych grup spolecznych czy tez wykluczenie spolecznie.
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Wystepowanie tych zjawisk prowadzi do tego, ze w dalszym ciggu pomocy potrzebuja
znaczne rzesze osob 1 rodzin. Zmieniajg si¢ formy pomocy, jej zakres i metody, ale nadal jest
ona niezbgdna by ograniczy¢ zjawiska wykluczenia, marginalizacji i izolacji 0s6b badz catych
grup spotecznych.

Na terenie powiatu krasnostawskiego w 2020 roku 4517 oséb zostalo objetych
wsparciem przez osrodki pomocy spotecznej. Z pozyskanych danych wynika, ze ilo$é osob
w rodzinach korzystajagcych z pomocy o$rodkéw w 2020 r. stanowi 7,2 % wszystkich
mieszkancow powiatu. Wedlug ponizszych danych w latach 2017 - 2020 liczba os6b
potrzebujacych wsparcia w powiecie krasnostawskim nieznacznie malata. Podkresli¢ nalezy,
ze malejaca liczba $wiadczeniobiorcow nie powodowata zmniejszenia $rodkéw finansowych
przeznaczonych na wsparcie mieszkafcéw powiatu.

Tabela 15. Rzeczywista liczba osob objetych wsparciem, zadania wlasne izlecone
osrodkéw pomocy spolecznej z terenu powiatu krasnostawskiego w latach 2017 — 2020

2017 2018 2019 2020
Liczba 0sob, ktorym przyznano decyzja $wiadczenia 2912 2752 2579 2285
Liczba rodzin ogétem 2 005 1961 1792 1 665
Liczba 0s6b w rodzinach 5081 4 807 4265 3854
Liczba $wiadczen 151 566 143 423 145 067 88 769
Kwota $wiadczen 6010 856 zt 5724360zt | 5789 128 zt 5863 670 zt
Liczba osob, kt(?rym. udzielono pomocy wylagcznie w 1105 1246 1083 663
formie pracy socjalnej

Zrédlo: Opracowanie wlasne na podstawie danych z osrodkéw pomocy spolecznej.

W omawianym okresie najliczniej reprezentowang grupa wéréd klientéw osrodkéw
pomocy spotecznej z terenu powiatu byly osoby potrzebujace wsparcie ze wzgledu na
ubdstwo. Kolejnymi znaczacymi ze wzgledu na liczebnosé wystgpowania problemami
dotykajacymi mieszkaficow powiatu sa bezrobocie i dlugotrwata choroba. Analizujac
ponizszg tabelg, nalezy zwréci¢ uwage na kategori¢ 0sob niepetnosprawnych korzystajacych
z pomocy, ktérej liczebno$¢ na przestrzeni lat 2017-2020 najmniej ulega zmianie z grupy
najliczniejszych powodéw przyznania $wiadczenia. Najmniejszy odsetek oséb zostalo
objetych pomocg osrodkéw ze wzgledu na bezdomnos¢, wystgpienie sytuacji kryzysowe;j
i losowej oraz trudnosci w przystosowaniu do zycia po zwolnieniu z zakladu karnego.
Liczebnos¢ grupy tych beneficjentéw ma charakter raczej utrzymujacy si¢ na jednakowym
poziomie na przestrzeni omawianego okresu.

Zjawisko bezdomnosci z uwagi na wieloproblemowy charakter wydaje si¢
najtrudniejsze w przezwyciezeniu. Ustawa o pomocy spolecznej zaktada, ze osoba bezdomna
trafia do schroniska na podstawie decyzji administracyjnej wydanej przez osrodek pomocy
spofecznej, gdzie ma zabezpieczone podstawowe potrzeby zyciowe. Jest to potowiczne
rozwigzanie trudnej sytuacji. Z uwagi na wystepowanie na terenie powiatu zjawiska
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bezdomnosci, samorzagdy gminne w celu jego przezwycigzenia powinny powigksza¢ wlasne

zasoby mieszkan socjalnych.

Z analizy danych z lat 2017 — 2020 ogolna liczba osob w rodzinach objetych
$wiadczeniami pomocy spolecznej ma tendencj¢ malejaca. W zestawieniu rocznym najwigce]
ubywa 0s6b korzystajacych z pomocy ze wzgledu na ubostwo. Dane szczegdlowe w rozbiciu
na poszczegolne gminy przedstawia ponizsza tabela.

Tabela 16. Powody przyznania $wiadczen przez oSrodki pomocy spolecznej z terenu
powiatu krasnostawskiego w latach 2017 — 2020

Liczba rodzin Liczba rodzin Liczba rodzin Liczba rodzin
2017 2018 2019 2020
Ubodstwo 1335 1227 1101 1043
Bezdomnosé 16 19 12 12
Potrzeba ochrony macierzyfistwa 194 199 179 164
Bezrobocie 1258 1153 999 958
Niepetnosprawnos¢ 793 789 658 627
Dlugotrwala choroba 1011 994 959 830
Sdnsmmodalionad < . gipsn . e o
Przemoc w rodzinie 94 55 59 78
Alkoholizm 179 199 194 194
™ | 2 3 2 2
Zdarzenia losowe 25 22 14 11
Sytuacja kryzysowa 0 1 4 2

Zrédlo: Opracowanie wlasne na podstawie danych z osrodkéw pomocy spolecznej.

Tabela 17. Liczba oséb w rodzinach, objetych wsparciem finansowym przez osrodki
pomocy spolecznej w gminach z terenu powiatu krasnostawskiego w latach 2017 - 2020

L. Liczba rodzin Liczba rodzin Liczba rodzin Liczba rodzin
2017 2018 2019 2020

1. Miasto Krasnystaw 1234 1115 994 912

2. Zotkiewka 338 281 225 189

3. Gorzkow 123 144 108 100

4. Rudnik 426 430 420 366

5. Krasniczyn 395 364 311 317

6. Lopiennik Gorny 415 398 391 339

7. Fajstawice 539 497 438 341

8. Izbica 916 952 845 804

9. Siennica Rozana 193 178 169 171

10. Gmina Krasnystaw 502 448 364 315

Zrédio: Opracowanie wlasne na podstawie danych z osrodkéw pomocy spolecznej.
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Regulacje prawne na bazie, ktorych pracuja osrodki pomocy spotecznej pozwalajg na
wspieranie oso6b i rodzin w stosunkowo ograniczonym zakresie. Ktadg nacisk na wigksze
zaangazowanie samych zainteresowanych w proces pomocowy, co nie zawsze znajduje
zrozumienie 0sob potrzebujacych pomocy.

Zachodzace zmiany w systemie pomocy spotecznej majg doprowadzi¢ miedzy innymi do:
— zyciowego usamodzielnienia oséb i rodzin otrzymujacych pomoc spoleczng przy ich

wspotuczestniczeniu w tym procesie,

— zaktywizowania os6b i rodzin pozbawionych dochodéw lub o niskich dochodach
w kierunku poszukiwania pracy badz dodatkowych zrodet dochodu, w tym oséb w wieku
poprodukcyjnym czy niepelnosprawnych,

— integracji ze Srodowiskiem 0s6b wykluczonych spolecznie,

— zapewnienia potrzebujagcym wsparcia w przezwyciezaniu trudnych sytuacji, ktorych nie
s3 w stanie samodzielnie pokonac,

— aktywizowania stuzb pomocy spotecznej do udzielania profesjonalnej pomocy rodzinom
dotknigtym skutkami patologii spotecznych, w tym przemoca w rodzinie,

— organizowania sieci ustug socjalnych adekwatnych do potrzeb.

Pomoc spoleczng organizujg organy administracji rzadowej i samorzadowej. Realizujac
zadania pomocy spotecznej wspoélpracuja oni, na zasadzie partnerstwa z organizacjami
spofecznymi i pozarzadowymi, Kosciolem Katolickim, innymi kosciotami, zwigzkami
wyznaniowymi oraz osobami fizycznymi i prawnymi.
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2. Struktura organizacyjna pomocy spolecznej i pieczy zastepczej w powiecie

krasnostawskim

Samorzad
POWIATOWY

Rada Zarzad
Powiat € Powiat

Powiatowe Centrum
Pomocy Rodzinie

Dom Pomocy Spotecznej:
- Boricza

- Krasnystaw

- Surhow

Centrum Administracyjne
Placéwek Opiekunczo
Wychowawczych
-,Horyzont”
-,Zaczarowany Ogrod”

-, Teczowa Arka”

-, Przy Swierkach”

Placowka Opiekunczo
Wychowawcza
w Krasnymstawie

Placéwka Opiekunczo
Wychowawcza ,, Na
Zamku”

w Krasnymstawie

ul. Zamkowa 5a

Samorzad
GMINNY
Rada Burmistrz/Wajt
Gminy =3 Gminy

i

ul. Zamkowa 5a

—»  Miejski/Gminny Osrodek

Pomocy Spotecznej

Dzienny Dom Pomocy

» Spotecznej

w Krasnymstawie

Srodowiskowy Dom

5 Samopomocy

w Krasnymstawie

Centrum Integracji
Spotecznej
w Krasnymstawie

) Mieszkania chronione

w Stryjowie /gm. Izbica/

Dzienny Domu ,,Senior +”
w Zotkiewce

Organizacje
pozarzagdowe

Towarzystwo Opieki nad Ociemniatymi
Stowarzyszenie Dom Pomocy
Spotecznej w Zutowie

prowadzony przez: Towarzystwo Opieki nad
Ociemniatymi w Laskach Warszawskich

Warsztat Terapii Zajeciowej

w Zutowie

prowadzony przez:

Towarzystwo Opieki nad Ociemniatymi w
Laskach Warszawskich

Warsztat Terapii Zajeciowej

w Krasnymstawie

prowadzony przez:

Krasnostawskie Stowarzyszenie

Na Rzecz Oséb Niepetnosprawnych

Osrodek Rehabilitacyjno-
Terapeutyczny w Krasnymstawie
prowadzony przez:

Stowarzyszenie Integracyjne ,Magnum
Bonum” w Krasnymstawie

Placéwka Opiekuriczo-Wychowawcza
w Tuligtlowach

prowadzony przez: Zgromadzenie Siéstr
Stuzebniczek NMP Prowincja tédzka

- ,Nasz Dom”

- Placéwka Rodzinna im. s. Longiny
Trudzifiskiej

- Placéwka Rodzinna im. sw. J6zefa

- ,Dom im. s. Leonii Nastat”

Stowarzyszenia:

- Krasnostawskie Stowarzyszenie Ochrony
Zdrowia Psychicznego i Pomocy Spotecznej.
- Fundacja ,Winda”,

- Krasnostawskie Stowarzyszenie Klub
Abstynenta ODNOWA,

- Krasnostawskie Stowarzyszenie Na Rzecz
0Oséb Niepetnosprawnych

- Kuchnia dla ubogich im. Matki Teresy 2
Kalkuty Parafii Rzymskokatolickiej

pw. Tréjcy Przenajéwigtszej

- Caritas Archidiecezji Lubelskiej
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Na koniec 2020 roku kadre PCPR stanowito 11 o0séb. Dane szczegélowe na temat
stanu zatrudnienia przedstawia ponizsza tabela.

Tabela 18. Stan zatrudnienia w PCPR w Krasnymstawie na koniec 2020 roku

Rodzaj stanowiska Liczba etatow
Dyrektor 1
Pracownicy socjalni 1
Glowny specjalista 2
Pozostali pracownicy 7

Zrédlo: Opracowanie wlasne na podstawie danych PCPR w Krasnymstawie.

Na koniec 2020 roku, wyksztatcenie wyzsze wérdd kadry kierowniczej i pracownikow

PCPR miato 11 osob w tym:

- 7 0s6b posiada ukoficzong specjalizacje z zakresu organizacji pomocy spolecznej;

- 1 osoba jest starszym specjalista pracy socjalnej;

- 1 osoba jest koordynatorem pieczy zastgpczej (psycholog);

- 1 osoba jest zatrudniona na stanowisku doradcy specjalisty ds. 0sob niepetnosprawnych.

Na terenie powiatu krasnostawskiego w pionie pomocy spotecznej funkcjonuje:
powiatowe centrum pomocy rodzinie, 9 gminnych oérodkéw pomocy spolecznej i 1 miejski
osrodek, 4 domy pomocy spotecznej, 10 placowek opiekunczo-wychowawczych w tym
2 placéwki typu rodzinnego, 2 mieszkania chronione, 1 dzienny dom pomocy spolecznej,
I srodowiskowy dom samopomocy, 2 warsztaty terapii zajeciowej (dla 71 uczestnikow),
1 odrodek rehabilitacyjno-terapeutyczny, 1 centrum integracji spolecznej, 2 spotdzielnie
socjalne, 1 $wietlica wsparcia dziennego dla dzieci i mlodziezy oraz 1 o$rodek wsparcia dla
senioréw. Infrastruktura jednostek organizacyjnych pomocy spotecznej zabezpiecza potrzeby
powiatu.

3. Domy pomocy spolecznej

Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Krasnymstawie sprawuje nadzor nad 4 domami

pomocy spoteczne;j i 8 placowkami opiekuficzo - wychowawczymi. Sa to:

> Dom Pomocy Spolecznej w Boiczy dla oséb przewlekle psychicznie chorych.
Dysponuje 90 miejscami.

» Dom Pomocy Spolecznej w Krasnymstawie (facznie z Filiami w Stezycy
Nadwieprzanskiej, Ostrowie Krupskim i Bzowcu). Dysponujac 295 miejscami, dom
udziela pomocy osobom przewlekle somatycznie chorym, dzieciom i miodziezy
niepetnosprawnym intelektualnie, osobom dorostym niepelnosprawnym intelektualnie
oraz osobom przewlekle psychicznie chorym.

» Dom Pomocy Spolecznej w Surhowie oferuje pomoc osobom przewlekle
psychicznie chorym. Dysponuje 80 miejscami.

.> Towarzystwo Opieki nad Ociemnialymi Stowarzyszenie Dom Pomocy Spolecznej

w Zulowie - prowadzony przez Towarzystwo Opieki nad Ociemniatymi w Laskach udziela
pomocy osobom fizycznie niepetnosprawnym (ociemniate kobiety). DPS dysponuje 70
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miejscami.

Ponadgminne domy pomocy spolecznej powiatu krasnostawskiego zapewniajg
calodobowg opieke osobom jej potrzebujacym, w tym $wiadcza ustugi bytowe, opiekuncze,
wspomagajace i edukacyjne na poziomie obowiazujacego standardu, w zakresie i formach
wynikajacych z indywidualnych potrzeb mieszkancow. Srodowisko mieszkancéw doméw
pomocy spolecznej tworzg osoby wymagajace catodobowej opieki z powodu wieku, choroby
lub niepelnosprawnosci, niemogace samodzielnie funkcjonowa¢ w codziennym zyciu
i ktorym nie mozna zapewni¢ niezbednej pomocy w formie ustug opiekunczych w miejscu
zamieszkania.

Dane statystyczne wykazane w ponizszych tabelach pokazuja, ze liczba mieszkaficow
DPS na przestrzeni lat 2017 — 2020 jest raczej stata. Nie ma listy oséb oczekujgcych na
umieszczenie. Grupa os6b nowo przyjetych na przestrzeni ostatnich czterech lat nie ulegla
znaczacym zmianom i wynosi okofo 9,5 % ogétu wszystkich mieszkancow. Ogolny koszt
poniesiony na utrzymanie doméw pomocy spotecznej w 2020 r. wynosit 27 959 378,66 zt.

Tabela 19. Dane o DPS powiatu krasnostawskiego w latach 2017 — 2020

dla os6b przewlekle
psychicznie chorych
dla osob przewlekle
somatycznie chorych
dla dorostych

niepetnosprawnych
DPS intelektualnie
(facznie z filiami) niepelosprawnych
intelektualnie

dla os6b przewlekle
psychicznie chorych

1. DPS w Bonezy

dla os'6b grzewlekle 30 82 79 81 79
psychicznie chorych
dla o0s6b fizycznie

niepetnosprawnych

3. | DPS w Surhowie

DPS w Zulowie

'rcanie wiasne na odi daych PCPR Krasnti '

Tabela 20. Ruch mieszkancéw DPS w latach 2017 — 2020

2017 2018 2019 2020

F.aczna liczba oséb przebywajacych w DPS-ach 532 537 536 335

Liczba 0séb przyjetych do DPS-6w 62 46 47 50

Liczba 0séb oczekujacych na umieszezenie w DPS-ach 0 0 0 0

Liczba os6b, ktore zrezygnowaty z pobytu DPS-ach 10 4 6 1
Zgony mieszkancow DPS-6w 48 35 42 56
Zrédlo: Opracowanie wlasne na podstawie danych PCPR w Krasnymstawie.
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Tabela 21. Wydatki poniesione na utrzymanie DPS w l‘atach 2017 -2020

Lo

1 | DomPomocy Spolecznej wBoficzy | 3254304,66 | 3383 259,53 3 843 741,80 4758 086,98

Dom Pomocy Spotecznej
w Krasnymstawie

2 (tacznie z filiami w Stezycy 10 766 106,89 11 395 371,94 12 886 362,97 15 592 305,18

Nadwieprzanskiej, Ostrowie

Krupskim i Bzowcu)

3 Dom Pomocy Spotecznej w Surhowie | 2938 251,13 3260 192,19 3389830 4 424 838,49
4 Dom Pomocy Spotecznej w Zutowie 2205 710,09 239714144 2581 099,72 3184 148,01
RAZEM [ 1916437277 | 2043596510 | 2270103449 | 2795937866

Zrédlo: Opracowanie wlasne na podsfawie danych PCPR warasknymslawie.'

Powiat krasnostawski jest samowystarczalny i w pelni zabezpiecza potrzeby zaréwno
pod wzgledem ilosci miejsc, jak i pod wzgledem réznorodnosci typéw tego rodzaju placowek.
W domach pomocy przebywaja, zatem zaréwno osoby przewlekle psychicznie chore, jak
1 osoby przewlekle somatycznie chore badZ osoby doroste, dzieci i mtodziez niepelnosprawne
intelektualnie. Ponadto podkresli¢ nalezy, iz domy pomocy spolecznej stanowig rowniez
zrodlo pracy poprzez tworzenie dodatkowych stanowisk zatrudnienia dla mieszkancow
powiatu krasnostawskiego.

4. Piecza zastepcza

Kontynuacja zalozen zawartych w Powiatowej Strategii Rozwigzywania Probleméw
Spotecznych dla Powiatu Krasnostawskiego na lata 2021 — 2025 jest staly rozwdj dziatan na
rzecz dziecka i rodziny. Barierg przyczyniajgca si¢ do poglebiania probleméw spotecznych
W obszarze funkcjonowania rodziny i petnienia funkcji opiekunczo-wychowawczych, jest
brak odpowiedniej infrastruktury wspierajacej dziatania na rzecz dzieci i miodziezy oraz brak
inicjatyw majacych na celu organizacje atrakcyjnych, aktywnych i konstruktywnych form
spedzania wolnego czasu. Problem ten dotyczy w szczegllnosci rodzin wielodzietnych, ktore
ze wzgledu na ograniczony budzet domowy nie moga korzysta¢ z odplatnych zajec
dodatkowych czy oferty kulturalnej. Rola instytucji dziatajacych na rzecz rozwiazywania
probleméw spotecznych jest zapewnienie odpowiedniego wsparcia rodzinie przezywajacej
trudnosci. Jest to duze wyzwanie, wymagajace zintegrowanych dziatan wszystkich jednostek
dzialajacych na rzecz zapewnienia szeroko rozumianego bezpieczenstwa najmtodszym
mieszkancom powiatu. Od stycznia 2012 roku, funkcjonuje Ustawa o wspieraniu rodziny
1. systemie pieczy zastgpczej (tj. Dz. U. 2020 r. poz. 821), ktéra w celu kompleksowej pomocy
rodzinom majgcym problemy w prawidlowym wypetnianiu roli opiekunczo-wychowawczych,
wprowadzifa funkcj¢ asystenta rodziny. Praca asystenta rodziny polega na statym wspieraniu
rodziny znajdujgcej si¢ w trudnej sytuacji zyciowej, w celu poprawy jej spotecznego
funkcjonowania. Celem asystentury jest pomoc w odzyskaniu kontroli nad wlasnym zyciem
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przy pomocy spotecznosci lokalnej i zasobow instytucjonalnych. Poprzez zdobywanie
umiejetnosci: opiekufczo-wychowawczych opiekunéw dzieci, prawidtowego prowadzenia
gospodarstwa domowego, radzenia sobie z trudnymi sytuacjami dnia codziennego, wzrasta
samodzielno$¢ i maleje ryzyko wykluczenia spotecznego. Nie kazda rodzina chce i potrafi
skorzysta¢ z takiej formy pomocy. Niemniej jednak asystentura powinna by¢ rozumiana, jako
forma wsparcia, a nie przymusu.

W zakresie ochrony i wspierania rodziny zadaniem samorzadu powiatowego jest
rozwijanie sytemu pieczy zastepczej. Piecza zastgpcza to forma czasowej lub stalej (adopcja)
opieki nad dzieckiem w sytuacji, gdy rodzina biologiczna nie jest w stanie wypeinia¢ swoich
zobowigzan wzgledem dziecka. System pieczy zastgpczej jest ukierunkowany na
kompleksowe podejscie do probleméw dziecka, rodziny zastgpczej i rodzinnego domu
dziecka. Piecza zastgpcza sprawowana jest w formie rodzinnej i instytucjonalne;.

Jednym z wielu zadah powiatu jest organizowanie opieki i wychowania dzieci
pozbawionych catkowicie lub czgsciowo opieki rodzicow w ramach rodzin zastgpczych,
tj. w formie pozainstytucjonalnej. Zmiany w systemie zapewnienia dzieciom mozliwie
najlepszych warunkéw rozwojowych, emocjonalnych i wychowawczych zmierzaja do
ograniczenia form instytucjonalnych na korzys$¢ rodzin zastgpczych. Obecnie rodzinom
zastepczym nadano priorytet majac na uwadze, iz wychowanie w Srodowisku rodzinnym
pozwala osiaga¢ znacznie lepsze efekty wychowawcze.

W latach 2017 — 2020 liczba rodzin zastepczych w powiecie krasnostawskim
nieznacznie wahata sie (z40 w 2017 r. do 45 w 2018 r. 43 w 2019 r. i 41 w 2020 r.). Takze
liczba umieszczanych w nich dzieci ulegala minimalnym wahaniom (z 61 w 2017 r. poprzez
66 w2018 r. 63 w2019 r. do 57 w 2020 r.). Wsrdd rodzin zastepczych dominowaty rodziny
spokrewnione z dzieckiem (maja one pierwszenstwo przy doborze rodziny dla dziecka). Na
terenie powiatu funkcjonuja takze rodziny zawodowe, ktérych liczba w latach 2017-2020 nie
ulegata zmianom.

Tabela 22. Rodziny zastepcze w powiecie krasnostawskim na dzien 31 grudnia w latach
2017-2020

. : Liczba dzieci umieszczonych
Liczba rodzin .
Typ rodziny zastepczej w rodzinach
2017 | 2018 | 2019 | 2020 | 2017 | 2018 | 2019 | 2020
Rodzina spokrewniona z dzieckiem 23 30 29 27 34 42 42 38
Rodziny niezawodowe 15 13 12 12 19 15 13 13
Rodziny zawodowe pe1'niqce funkcje pogotowia 0 0 0 0 0 0 0 0
rodzinnego
Rodziny zawodowe specjalistyczne 0 0 0 0 0 0 0 0
Rodziny zawodowe
Liczba rodzin i dzieci w rodzinach ogétem 40 45 43 41 61 66 63 57

Zrédio: Opracowanie wiasne na podstawie danych PCPR w Krasnymstawie.
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Ustawa o wspieraniu rodziny isystemie pieczy zastgpczej definiuje, Zze rodzing
zastepcza spokrewniong zostaja jedynie krewni wstepni lub rodzenstwo dziecka. Natomiast
rodziny zastgpcze niespokrewnione z dzieckiem oraz krewni zstepni stajg si¢ rodzinami
zastgpczymi niezawodowymi. Na przestrzeni ostatnich trzech lat obserwuje si¢ raczej staty
poziom liczebnosci rodzin zastepczych jak i dzieci w nich umieszczonych. Analiza danych
wieku dzieci przebywajacych w rodzinnej pieczy zastepczej sugeruje, ze liczebno$é rodzin
zastgpczych w przyszlosci bedzie utrzymywala si¢ na dotychczasowym poziomie
z nieznacznie wzrostowym trendem, gtéwnie z tego powodu, ze duzy procent dzieci jest
w wieku od 7 do 13 lat i 14 — 17 lat. Koszty poniesione przez powiat na utrzymanie dzieci
w rodzinnej pieczy zastgpczej w roku 2020 r. wyniosty 690 554,82 zh. Widoczny jest
niewielki spadek kosztéw w poréwnaniu do lat poprzednich w 2017 r. byto to 709 134,16 zt.
w 2018 r. to 752622,62 zt a w 2019 r. 778 673,71 zi. Wyszczegolnione koszty nie
uwzgledniaja dodatkowego wsparcia dzieci finansowanego z budzetu panstwa. Sa to
Swiadczenia z programu ,,Dobry Start” oraz dodatek wychowawczy ,,500+.

Tabela 23. Liczba dzieci w rodzinach zastepczych ze wzgledu na wiek w latach 2017-2020

Wiek dzieci 2017 2018 2019 2020
I 0-3 lata 1 3 5 0
2 4-6 lat 3 4 3 5
3. 7-13 lat 21 24 21 20
4 14-17 lat 24 18 19 20
5 18 — i wyzej 12 17 15 12

Zrédlo: Opracowanie wlasne na podstawie danych PCPR w Krasnymstawie

Analiza zagadnienia rodzinnej opieki zastgpczej na terenie powiatu wykazuje niski
procent funkcjonujgcych niespokrewnionych z dzieckiem zawodowych rodzin zastepczych
brak rodzinnych doméw dziecka i pogotowia rodzinnego. Dlatego tez pozadany jest rozwoj
rodzinnych form pomocy dzieciom i ich rodzinom. Ta forma opieki i wychowania
wporéwnaniu z forma instytucjonalng jest zasadniczo korzystniejsza réwniez
z ekonomicznego punktu widzenia. W najblizszym okresie nalezy dazy¢ do zwiekszenia
ilosci zawodowych rodzin zastepczych 1 rozpropagowa¢ idee rodzicielstwa zastgpczego,
co w konsekwencji moze przyczyni¢ si¢ do zwiekszenia ilosci rodzin zastepczych na terenie
powiatu.

Dziecku pozbawionemu czesciowo lub catkowicie opieki rodzicielskiej zapewnia sie
rowniez opieke i wychowanie w placéwce opiekunczo-wychowawczej typu interwencyjnego,
rodzinnego i socjalizacyjnego. Dziecko moze zostaé umieszczone zaré6wno w placowce
opiekunczo-wychowawczej whasciwej dla Jego miejsca zamieszkania, jak rowniez dzialajacej
W innym powiecie. W tym drugim wypadku powiat wlasciwy ze wzgledu na miejsce
zamieszkania dziecka ponosi wydatki na jego utrzymanie na podstawie porozumienia
zawartego z powiatem prowadzacym placowke.
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Na terenie powiatu krasnostawskiego do konca 2020 roku dziatato lacznie 8 placowek

opiekuficzo -wychowawczych, w tym pie¢ prowadzonych przez powiat oraz trzy niepubliczne
— umowa z powiatem na $wiadczenie opieki calodobowe;.
Placowki opiekunczo-wychowawcze prowadzone przez powiat:

L

Placowka Opiekunczo - Wychowawcza typu socjalizacyjnego 1 specjalistyczno-
terapeutycznego o nazwie ,Horyzont" z siedzibg w Krasnymstawie przy
ul. Mickiewicza 1 lokal Nr 1, liczba miejsc — 14, w tym 10 miejsc typu socjalizacyjnego
14 miejsca typu specjalistyczno — terapeutyczne. Sredni miesieczny koszt utrzymania
mieszkanca placowki w 2020 r. wynosit —3.913,00 zi.

Placowka Opiekunczo - Wychowaweza typu socjalizacyjnego i interwencyjnego
o0 nazwie ,,Zaczarowany Ogréd" z siedziba w Krasnymstawie przy ul. Mickiewicza 1
lokal Nr 2, liczba miejsc — 14, w tym 8 miejsc typu socjalizacyjnego i 6 miejsc typu
interwencyjnego. Sredni miesigczny koszt utrzymania mieszkanca placowki w 2020 r.
wynosit — 3.468,00 zt.

Placowka Opiekunczo - Wychowawcza typu socjalizacyjnego i specjalistyczno-
terapeutycznego o nazwie ,Teczowa Arka" z siedzibg w Krasnymstawie przy
ul. Mickiewicza 1 lokal Nr 3, liczba miejsc — 14, w tym 10 miejsc typu socjalizacyjnego
i4 miejsca typu specjalistyczno — terapeutyczne. Sredni miesigczny koszt utrzymania
mieszkanca placéwki w 2020 r. wynosit —3.736,00 zi.

Placowka Opiekul’nczo - Wychowaweza typu socjalizacyjnego i interwencyjnego
o nazwie ,,Przy Swierkach" z siedziba w Krasnymstawie przy ul. Pifsudskiego 17, liczba
miejsc -11, w tym 7 miejsc typu socjalizacyjnego i 4 miejsca typu interwencyjnego. Sredni
miesieczny koszt utrzymania mieszkafica placowki w 2020 r. wynosit — 3.910, 00 zt.
Placowka Opiekunczo-Wychowawcza w Krasnymstawie przy ul. Zamkowej Sa.
Placéwka typu socjalizacyjnego do 2020 roku zapewniata opiekg 20 wychowankom.
Sredni miesieczny koszt utrzymania mieszkanca placowki socjalizacyjnej w 2020 r.
wynosit — 3.877,00 zk. Z dniem 01.01.2021 r. przeksztalcita si¢ organizacyjnie w dwie
odrebne placowki opiekunczo — wychowawcze. Po reorganizacji powstata druga Placowka
Opiekunczo — Wychowawcza ,Na Zamku” w Krasnymstawie z siedzibg przy
ul. Zamkowej 5a/l typu socjalizacyjnego dla 10 wychowankow. Placowka Opiekunczo —
Wychowawcza w Krasnymstawie z siedzibg przy ul. Zamkowej 5a/2 po reorganizacji
zmniejszyta liczbe dostgpnych miejsc z 20 do 14, pozostata placéwka typu
socjalizacyjnego.

Placowki opiekuiczo - wychowawcze niepubliczne, ktore funkcjonuja na podstawie
umowy z powiatem wykonujac zadania zlecone przez powiat.

1. Placéwka opiekunczo-wychowawcza ,,Nasz Dom" w Tuliglowach.

Placbwka niepubliczna typu interwencyjno — socjalizacyjnego prowadzona przez

Zgromadzenie Siéstr Stuzebniczek NMP im. Bl Edmunda Bojanowskiego Prowincja
F.odzka. Do kofica 2020 r. przeznaczona dla 30 dzieci od 10 do 18 roku zycia. Sredni
miesigczny koszt utrzymania mieszkanca placéwki w 2020 r. wynosit 3.825 zi. Umowa na
prowadzenie placowki opiekuficzo — wychowawczej z powiatem krasnostawskim zawarta
do 31.12.2020 r. Od 01.01.2021 r. w lokalizacji funkcjonujacej do kofica 2020 r. placowki
dla 30 wychowankoéw, dzialaja dwie odrebne niepubliczne placowki opiekunczo —
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wychowawcze. Obydwie pracuja wtrybie socjalizacyjnym i interwencyjnym
z przeznaczeniem dla 14 dzieci w kazdej z placowek.

2. Placéwka Rodzinna im. S. Longiny Trudzinskiej w Tuliglowach.

Placowka niepubliczna prowadzona przez Zgromadzenie Sidstr Stuzebniczek NMP im. Bt.
Edmunda Bojanowskiego Prowincja £.6dzka. Jest przeznaczona dla dzieci od 0 do 18 roku
zycia w tym takze dla matloletnich dziewczat w ciazy oraz z dzie¢mi. Dysponuje lacznie
8 miejscami. Sredni miesieczny koszt utrzymania mieszkanca placowki w 2020 r. wynosit
3.668,89 zt. Umowa na prowadzenie placowki opiekunczo — wychowawczej z powiatem
krasnostawskim zawarta do 31.12.2021 r.

3. Placéwka Rodzinna Sw. Jozefa w Tuliglowach

Placowka niepubliczna prowadzona przez Zgromadzenie Sidstr Shuzebniczek NMP NP.
Prowincja Lodzka na zlecenie Powiatu Krasnostawskiego. Jest przeznaczona dla
8 wychowankéw w réznym wieku w tym takze dla maloletnich dziewczat w ciazy oraz
z dzieémi.. Dysponuje Iacznie 8 miejscami. Sredni miesieczny koszt utrzymania
mieszkafica placowki w 2020 r. wynosit 3.505 zt. Umowa na prowadzenie placowki
opiekuficzo — wychowawczej z powiatem krasnostawskim zawarta do 31.12.2022 r.

Z analizy zebranych danych wynika, ze do konca 2020 r., we wszystkich placéwkach
funkcjonujacych na terenie powiatu byto dostepnych 119 miejsc. Nalezy podkresli¢, ze w
2021 r. liczba dostgpnych miejsc wzrosta o 2 po przeprowadzeniu reorganizacji placowek
zgodnie z przepisami ustawy z dnia 9 czerwca 2011 r. o wspieraniu rodziny i systemie pieczy
zastgpczej. Analiza zestawienia wysokosci kosztéw ponoszonych na utrzymanie placowek
opiekuficzo - wychowawczych z liczebnoscig dzieci korzystajacych z ich ustug pokazuje
widoczny na przestrzeni ostatnich czterech lat trend wzrastania w/w kosztow przy
jednoczesnym spadku w 2018 r. liczby dzieci przebywajacych w placowkach opiekunczo -
wychowawczych. Liczba dzieci z powiatu krasnostawskiego umieszczanych w placéwkach
opiekuniczo-wychowawczych ulegala znacznym wahaniom (w 2017 r. bylo to 12 dzieci
w2018r.-2,w2019r. -20 w2020 . - 3).

Tabela 24. Liczba dzieci umieszczonych w ciggu roku w placéwkach opiekunczo-
wychowawczych w latach 2017-2020

2017 2018 2019 2020
Liczba dzieci umieszczonych w placéwkach 26 32 27 29
Liczba dzieci z terenu powiatu umieszczonych w placéwkach 12 2 20 3
Liczba dzieci ogétem 38 34 47 32

Zrédlo: opracowanie wlasne na podstawie danych PCPR w Krasnymstawie
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Tabela 25. Dane o placowkach opiekunczo - wychowawezych powiatu krasnostawskiego
w latach 2017 - 2020

PL. Opiek — Wych
,-Horyzont” przy
e 14 14 14 13 14
socjalizacyjna,
specjalistyczno —
terapeutyczna
P1. Opiek - Wych
,Zaczarowany Ogrod” przy
Centrum ul. Mickiewicza 1/2. 14 14 14 13 14
I Administracyjne Socjalizacyjna,
* | Placowek Opiekunczo interwencyjna
- Wychowawczych | Pl Opiek - Wych ,, Teczowa
Arka” przy ul. Mickiewicza
1/3. socjalizacyjna 14 15 13 13 14
specjalistyczno —
terapeutyczna
P1. Opiek — Wych ,,Przy
Swierkach” przy
ul. Pilsudskiego 17. i 8 W . b
socjalizacyjna, interwencyjna
Placowka
5 wi‘;’;’;‘;‘::; N socjalizacyjna 20 20 19 20 19
Krasnymstawie
Placowka
3, Wycgg;f;“v’c‘;?:Nasz socjalizacyjna, interwencyjna | 30 27 27 29 28
Dom” w Tuliglowach
Placoéwka Rodzinna
4. im. $w. Jozefa rodzinna 8 8 7 10 8
w Tuliglowach
Placowka Rodzinna
oF im. L. Trudzinskiej rodzinna 8 10 8 8 9
w Tuliglowach

Zré: raielasne na dstienh PCPR Krsnmstawie
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Tabela 26. Koszty poniesione na utrzymanie placéwek opiekunczo — wychowawezych
w latach 2017 - 2020

1 Sl Adriinisto pHE RO WEL 1980227,19 | 214118128 | 222933900 | 2409 785,76
Opiekunczo - Wychowawczych
2 Fagiwis (picaihaz W polps b 835 863,76 853 873,91 900 187,34 985 069,93
Krasnymstawie przy ul. Zamkowej SA
g | Placowka Opickuiiczo-Wychewawozn JNaez | .00 803,60 | 119134426 | 127363649 | 131293984
Dom” w Tuligtowach
Flaisowka Rodzinta i Logiiny TARESb | oy g 264 924,92 293 862,92 332 470,08

w Tuligtowach

4 Flaetyska Rodeinnasin. S Jozel 292 621,04 266 948,84 280 621,44 381 751,08
w Tuliglowach
RAZEM | 442638919 | 471827321 | 497764809 | 542201669

Zro’dlb y OprdcoWanie wlasne ;la podsiawie danych PCPR w Krasnymstawie

Rys. 3. Schemat organizacyjny instytucjonalnej pieczy zastepczej w powiecie krasnostawskim

po reorganizacji w 2021 r.

/

Centrum Administracyjne
Placowek Opiekuniczo

—
Wychowawczych
w Krasnymstawie
Pl. opiek-wych typu
socjalizacyjnego i |
specjalistyczno-terapeutycznego —
»Horyzont" liczba miejsc — 14
Pl. opiek-wych typu
socjalizacyjnego i
interwencyjnego n»Zaczarowany
Ogréd” liczba miejsc — 14
Pl. opiek-wych typu
socjalizacyjnego i
specjalistyczno-terapeutycznego <€——
»Teczowa Arka” liczba miejsc —
14
Pl. opiek-wych typu
socjalizacyjnego i '

interwencyjnego ,Przy
Swierkach” liczba miejsc — 11

SAMORZAD
POWIATOWY

Placdwka Opiekuriczo —
Wychowawcza przy ul.
Zamkowej 5a/2 w
Krasnymstawie typu
socjalizacyjnego

liczba miejsc— 14

|

Placéwka Opiekuriczo -
Wychowawcza przy ul.
Zamkowej 5a/1 w
Krasnymstawie typu
socjalizacyjnego ,,Na Zamku”
liczba miejsc — 10

e

Placéwki Niepubliczne
[ w Tuligtowach prowadzone przez
Zgromadzenie Sidstr Stuzebniczek
NMP Prowincja todzka

Pl. opiek-wych typu
N socjalizacyjnego i
interwencyjnego ,,Nasz Dom”
liczba miejsc - 14

Pl. opiek-wych typu
socjalizacyjnego i
interwencyjnego”im.Dom Leonii
Nastat” liczba miejsc — 14

Pl. opiek-wych typu rodzinnego
» »iMm.s. Longiny Trudziriskiej”
liczba miejsc -8

Pl. opiek-wych typu rodzinnego
»im. $w. Jézefa”
—————» liczba miejsc -8
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Pelnoletnim wychowankom opuszczajagcym piecze zastgpcza udzielana jest pomoc
majgca na celu zyciowe usamodzielnienie i integracj¢ ze srodowiskiem. Wsparcie to polega
na: pracy socjalnej, wyznaczeniu opiekuna osoby usamodzielniajgcej si¢, opracowaniu
indywidualnego programu usamodzielnienia si¢, udzieleniu pomocy w znalezieniu
zatrudnienia, przeprowadzeniu wywiadu S$rodowiskowego, przyznaniu pomocy na
usamodzielnienie, na kontynuowanie nauki, na zagospodarowanie oraz na pobyt
w mieszkaniu chronionym, udzieleniu pomocy w uzyskaniu odpowiednich warunkéw
mieszkaniowych oraz zapewnieniu mieszkania chronionego dla pelnoletnich wychowankow
opuszczajacych rodziny zastepcze lub placowki opiekunczo-wychowawcze, ktérzy z roznych
wzgledow nie mogg powrdcié do domoéw rodzinnych. Dane szczegétowe dotyczace
mieszkancow powiatu krasnostawskiego usamodzielnianych z pieczy zastgpczej
i mlodziezowych osrodkéw wychowawczych korzystajacych z pomocy finansowej w latach
2017-2020 przedstawia ponizsza tabela.

Tabela 27. Osoby usamodzielniane korzystajace z pomocy finansowej w powiecie
krasnostawskim w latach 2017-2020

2017 2018 2019 2020
Liczba 0sob usamodzielnianych z rodzin zastgpczych 31 24 21 26
Liczba 0s6b usamodzielnianych z placéwek opiekunczo-wychowawczych 18 14 11 11
Liczba oséb usamodzielnionych z mlodziezowych osrodkow 4 3 3 |
wychowawczych

Zrédio: opracbwanie Mrz‘zsne‘r‘ra podsiawie danj;ch PCPRw Kra&hjzmétaﬁvie 7

W latach 2017 — 2020 liczba wychowankéw usamodzielnianych zmieniala sig
nastepujaco (z 53 w 2017 r. poprzez 41 w 2018 r. 35 w 2019 r. do 38 w 2020 r.). Wysokos¢
srodkéw przeznaczonych na pomoc osobom usamodzielnionym zmieniala si¢
w poszczegolnych latach (w 2017 r. — 237 472,24 7, w 2018 r. — 212 554,88 zt., w 2019 r.
181 254,85 zt. w 2020 r. 210 758,53). Ponizsza tabela przedstawia dane szczegolowe
dotyczace form wsparcia udzielonego osobom usamodzielnianym w latach 2017-2020.

Najczestsza formg wsparcia udzielong osobom usamodzielnianym w powiecie
krasnostawskim w latach 2017 — 2020 byla pomoc pieni¢zna na kontynuowanie nauki, ktora
malala odpowiednio z wysokosci 174 095,44 7, w roku 2017 do 172 398,88 zi. w 2018 r.
i 152 696,95 zt. w 2019 r. oraz wzrosta w 2020 r. do 162 692,93 zt. Wzrost kosztow w 2020 r.
odnotowano réwniez w przypadku formy udzielania pomocy na zagospodarowanie w formie
rzeczowej. Natomiast w przypadku udzielanej pomocy pienigznej na usamodzielnienie
zauwazalnym jest spadek w 2018 r. i 2019 r. i wzrost w 2020 r. w porownaniu do kosztow
z2017r.

Z analizy wydatkéw poniesionych na usamodzielnienia wychowankéw z rodzin
zastepczych, placowek opiekunczo - wychowawczych oraz mlodziezowych osrodkow
wychowawczych wynika, ze trend malejacych wydatkow z latach 2017 — 2019 zmienit si¢
w 2020 r. Tym samym oznacza to, ze wigksza iloici 0sdb po ukoficzeniu 18 roku zycia
w 2020 r. opuscila zastgpcze srodowiska rodzinne.
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Tabela 28. Koszty poniesione na wsparcie udzielone osobom usamodzielnianym
w powiecie krasnostawskim w latach 2017-2020

Wsparcie udzielone osobom usamodzielnianym w latach
Formy pomocy (koszty)
2017 2018 2019 2020
Pomoc pieni¢zna na usamodzielnienie 31 329,00 18 820,00 20 817,00 32 962,00
Pomoc pieni¢zna na kontynuowanie nauki 174 095_,44 172 398,88 15 2696,95 162 692,93
Pomoc na zagospodarowanie w formie rzeczowej 15 000,00 4 731,00 1 577,00 9 462,00
Pomoc finansowa dla wychowankéw miodziezowych 17 047,80 16 605,00 6 163.90 5 641.60
osrodkoéw wychowawczych

Zrodlo: ‘o.pracowdnie wlasne ‘mf» podsiawié danych PCPRw Krasnymstawie

S. Niepelnosprawni

Niepetnosprawnos$¢ jest to trwata lub okresowa niezdolno$é do pelnienia rol
spofecznych zpowodu stalego lub dtugotrwalego naruszenia sprawnosci organizmu,
w szczegolnosci powodujaca niezdolnos¢ do pracy art. 2 pkt 10 ustawy z dnia 27 sierpnia
1997 r. o rehabilitacji zawodowej i spolecznej oraz zatrudnianiu oséb niepetnosprawnych
(tj. Dz. U. 2021 r. poz. 573 ze zm.).

Wyréznia si¢ dwa rodzaje niepetnosprawnosci: prawna i biologiczna. Za osobe
niepefnosprawna uznaje sie takg, ktéra posiada odpowiednie orzeczenie wydane przez organ
do tego upowazniony lub osobe, ktéra takiego orzeczenia nie posiada, ale odczuwa
ograniczenie sprawnosci w wykonywaniu czynnosci podstawowych dla swojego wieku.
Wzwiazku z tym wyrézniamy osoby niepetnosprawne prawnie i osoby niepelnosprawne
tylko biologiczne. Do zakwalifikowania osoby, jako niepetnosprawnej prawnie niezbedne jest
posiadanie aktualnego orzeczenia ustalajgcego jednocze$nie stopien niepelnosprawnosci
/(lekki, umiarkowany, znaczny). Dotyczy to oséb w wieku powyzej 16 roku zycia. Natomiast
w stosunku do oséb ponizej 16 roku zycia — podstawa do zakwalifikowania ich do
zbiorowosci  0s6b  niepetnosprawnych jest orzeczenie organu o stwierdzajgce
niepetnosprawnos$¢ u danej osoby (nie okresla si¢ stopnia niepetnosprawnosci).

Orzecznictwo w sprawie niepetnosprawnosci prowadzi w powiecie krasnostawskim
Powiatowy Zespot ds. Orzekania o Niepelnosprawnosci w Chetmie. Wydaje on orzeczenia
o zaliczeniu (lub niezaliczeniu osoby) powyzej 16 lat do jednego z trzech stopni
niepetnosprawnosci: lekkiego, umiarkowanego lub znacznego.

Na terenie powiatu krasnostawskiego w roku 2020 wydano orzeczenie
0 niepetnosprawnoscei lub stopniu niepetnosprawnosci dla 797 oséb, co stanowi okolo 1 %
ogdtu ludnosci powiatu. Czestosé wystepowania zjawiska niepelnosprawno$ci wzrasta wraz
z wiekiem, w szczegodlnosci nasila si¢ u 0s6b po 40 roku zycia. Szczegbtowe dane $wiadcza,
ze liczba osob, ktorych dotkneta niepetnosprawno$é na przestrzeni lat 2017 — 2020 wahata
S1€.

e e e o
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Tabela 29. Orzeczenia o stopniu niepelnosprawnosci w powiecie krasnostawskim
w latach 2017-2020
Tlo$¢ wydanych orzeczei o stopniu niepelnosprawnosci
2017 2018 2019 2020
Odmowa 44 51 48 34
Brak 63 45 43 36

Zrédlo: Opracowanie wlasne na podsﬁiwie ddﬁj/bh PZOON w

Chelmle

Tabela 30. Orzeczenia o niepelnosprawnos$ci w powiecie krasnostawskim w latach 2017-

2020
Ilo$¢ wydanych orzeczei o niepelnosprawnosci
2017 2018 2019 2020
Pozytywny 93 89 86 76
Negatywny 19 19 10 17
Odmowa 0 0 0 0
e, W ow 96 93
Zrédlo: Opracowanie wilasne na podstawie danych PZOON w Chelmie
Wedlug  danych  statystycznych ~ Powiatowego  Zespolu ds.  Orzekania

o Niepetnosprawnoéci w Chetmie w latach 2017-2020 orzeczenie o niepelnosprawnosci,
w przedziale wiekowym 0-16 lat, otrzymato odpowiednio 112, 108, 96 i 93 dzieci. Wsrod
gtéwnych przyczyn niepetnosprawnosci byty: choroby ukiadow oddechowych i krazenia,
choroby neurologiczne i uposledzenie umystowe. W przedziale wiekowym powyzej 16 roku
zycia, orzeczenie o stopniu niepetnosprawnosci otrzymato odpowiednio 895, 848, 952 i 704
0sob. W tej grupie wiekowej glownymi przyczynami zakwalifikowania do okreslonego
stopnia niepetnosprawnosci byly: choroby neurologiczne, choroby ukfadu oddechowego
i krazenia oraz uposledzenia narzadu ruchu. W grupie osob z niepetnosprawnoscig dominujg
mieszkaficy powiatu z orzeczonym umiarkowanym stopniem niepetnosprawnosci. Poziom
wydawanych orzeczen o umiarkowanym stopniu niepetnosprawnoéci miat do 2019 r.
tendencje wzrostowa. Ponadto dane statystyczne obrazujg, ze poziom ilo$¢ orzeczen lekkiego
stopnia niepetnosprawnosci ma charakter raczej zrownowazonym. Spadek w 2020 r. liczby
wydanych orzeczen wigze si¢ z wejsciem W zycie przepisobw prawa umozliwiajacych
przedtuzenie wazno$¢ orzeczen o niepelnosprawnosci i stopniu niepetnosprawnosci w czasie
pandemii koronawirusa.

Tabela 31. Osoby niepelnosprawne w powiecie krasnostawskim ze wzgledu na stopien
niepelnosprawnosci w latach 2017-2020

Stopiei niepelnosprawnosci 2017 2018 2019 2020
Znaczny 282 238 299 193
Umiarkowany 295 326 342 284
Lekki 211 188 218 157
0-16 lat 112 108 96 76

Zrodio: Opracowanie wlasne na podstawie danych PZOON w Chelmie
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W przypadku oséb niepelnosprawnych szczegélnych wysitkow wymaga rehabilitacja,
wtym rehabilitacja spoleczna. Ma ona na celu umozliwianie osobom dotknigtym
niepetnosprawnoscig uczestnictwa w Zyciu spolecznym. Jest ona realizowana przez
Powiatowe Centra Pomocy Rodzinie i polega przede wszystkim na:

* wyrabianiu zaradnosci osobistej i pobudzaniu aktywnosci spoteczne;j,

e wyrabianiu umiej¢tnosci samodzielnego wypetniania rél spotecznych;

e likwidacji barier, w szczegélnosci architektonicznych, urbanistycznych, transportowych,
technicznych, w komunikowaniu si¢ i dostepie do informacji;

* ksztaltowaniu w spofeczenstwie wlasciwych postaw i zachowan sprzyjajacych integracji
z osobami niepetnosprawnymi.

Z danych statystycznych wynika, ze w latach 2017-2020 zmalata ogélna liczba oséb
niepetnosprawnych korzystajgcych z dzialah z zakresu rehabilitacji spolecznej. Jest to
spowodowane znaczacym spadkiem w dwoch obszarach rehabilitacji dotyczacych ilosci
uczestnikéw imprez integracyjnych sportu, kultury, rekreacji i turystyki oraz turnuséw
rehabilitacyjnych. Przyczyng tego zjawiska byly obostrzenia i restrykcije zwigzane z pandemig
COVID-19. W pozostatych dziataniach obserwuje sie wahania liczby  o0sob
niepetnosprawnych potrzebujgcych wsparcia, z tendencja WZrostowg.

Tabela 32. Zakres osobowy rehabilitacji spolecznej w powiecie krasnostawskim w latach
2017-2020

2017 2018 2019 2020
Liczba os6b uczestniczacych w turnusach
rehabilitacyjnych = & - o
w tym liczba dzieci i mlodziezy - 14 18 8

Liczba os6b, ktorym dofinansowano zakup sprzetu
rehabilitacyjnego, przedmioty ortopedyczne i 227 286 224 295
srodki pomocnicze

w tym liczba dzieci i mlodziezy - 25 18 24
Liczba oséb, ktérym zlikwidowano bariery
architektoniczne, techniczne i w komunikowaniu 46 48 72 62
sig
Liczba 0sob, uczestnikow dofinansowanych

imprez sportu, kultury, rekreacji i turystyki 6i3 410 8 20

Program Aktywny Samorzad 42 umowy 30 uméw 33 umowy

28 umoéw
Program Wyréwnywania Réznic Migdzy
' — 1 umowa 1 umowa 0 umowa 1 umowa

Zrodlo: Opracowanie wlasne na podstawie danych PCPR w Krasnymstawie
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Zakres $wiadczonej rehabilitacji spotecznej oraz liczbg 0sob nig objetych uzalezniony
jest od posiadanych na ten cel $rodkéw finansowych. W latach 2017 - 2020 wysokos¢
wydatkéw na rehabilitacje spoteczng w powiecie z uwzglednieniem srodkéw przeznaczonych
na programy PFRON w odniesieniu do 2017 r. po wzroscie w 2018 r. spadta w 2019 r.
i ponownie wzrosta w 2020 r. Odpowiednio (z 715 296,08 zt. w 2017 r. przez 833 009 z.
W 2018 r. i 812 226 zt. w 2019 r. do 1 056 498 w 2020 r.). Generalnie w analizowanym
okresie w stosunku do roku 2017 zauwazalne jest znaczace zmniejszanie si¢ Srodkoéw
finansowych przeznaczanych na dofinansowanie sportu, kultury, rekreacji i turystyki.
W latach 2017-2020 najwigkszy wzrost $rodkow finansowych odnotowano w przypadku
dofinansowania likwidacji barier architektonicznych, technicznych i w komunikowaniu sig.
Jednocze$nie odnotowano duze wahania wykorzystanych $rodkow na Program

Wyréwnywania Réznic odpowiednio z kwoty 17 000 zt w 2017 r. przez 80 000 z. w 2018 r.
10zt w2019 r. do 150 000 zt. w 2020 r.

Tabela 33. Srodki finansowe przeznaczone na rehabilitacje spoleczng w powiecie
krasnostawskim w latach 2017-2020

Srodki finansowe przeznaczone na: 2017 2018 2019 2020

Dofinansowanie uczestnictwa w turnusach

s 4 .50 3 5 70
rehabilitacyjnych 99 104,5 78 393 151252 918

Dofinansowanie w sprzet rehabilitacyjny, przedmioty
ortopedyczne i $rodki pomocnicze oraz
dofinansowanie zaopatrzenia w sprzet rehabilitacyjny 340 678,99 407 726 329 747 414 140
dla osob prawnych i jednostek organizacyjnych
nieposiadajacych osobowosci prawnej

Likwidacja barier architektonicznych, technicznych i

syl ko sie 109 752,50 132960 195975 287993
Dofinansowanie sportu, kultury, rekreacji i turystyki 14 115,09 7612 9926 2277
e ol 626691 | 686900 | 796280
Program Aktywny Samorzad 134 645 zi. 126 318 125326 110218
Program Wyréwnywania Réznic 17 000 80 000 0 150 000

812226 | 1056498

Zfédlo:' Opraéé@aﬁie Mdsﬁewhahpods;dwie ddhych PCPR varashyrr‘Lstawie‘

Innym, réwnie waznym rodzajem rehabilitacji prowadzonej w odniesieniu do 0sob
niepetnosprawnych jest rehabilitacja zawodowa. Jej celem jest ulatwienie osobie dotknigtej
niepelnosprawnoscig uzyskania i utrzymania odpowiedniego zatrudnienia 1 awansu
zawodowego poprzez umozliwienie jej korzystania z poradnictwa zawodowego, szkolenia
zawodowego i posrednictwa pracy.

Osoby niepelnosprawne stanowia grupg ludzi, dla ktérych podjecie pracy zawodowe;j
oznacza nie tylko polepszenie sytuacji finansowej, ale przede wszystkim oznacza zwigkszenie
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poczucia wiasnej wartosci. Zatrudnienie jest swoista terapig i sprzyja polepszeniu stanu
zdrowia. Poczucie przydatno$ci, samodzielnosci ekonomicznej i mozliwosci samorealizacji
poprzez pracg jest w przypadku tych osob szczegélnie wazne. Ze wzgledu na istnienie barier
spotecznych i stereotypow, niepetnosprawni majg istotne trudnosci w uzyskaniu zatrudnienia,
dlatego tez znaczna czg§¢ tych osob rezygnuje w ogéle z jakichkolwiek préb wolnych miejsc
pracy.

Odnoszac si¢ do powyzszego rehabilitacja zawodowa powinna przebiegaé¢ w kilku
etapach. Pierwszy etap stanowi poradnictwo zawodowe oparte na ocenie zdolnosci do pracy
osoby niepetnosprawnej. Udzielenie wlasciwej porady zawodowej stanowi bardzo istotny
etap, poniewaz od niego wlasnie zalezy powodzenie catego procesu rehabilitacji zawodowe;.
Nastepny etap stanowi przygotowanie do pracy, w wyniku, ktérego osoba niepetnosprawna
nabywa niezbgdng wiedzg teoretyczng, umiejetnosci praktyczne oraz zasady funkcjonowania
i zachowania si¢ w sytuacjach zawodowych. Kierunek ksztalcenia zawodowego ustalany jest
na podstawie wynikow badan zdolnosci do pracy i diagnozy zawodowej. Po pomys$lnym
ukonczeniu przygotowania do pracy powinno nastapié zatrudnienie na odpowiednio
dobranym stanowisku pracy, odpowiadajacym psychofizycznym sprawnosciom i uzyskanym
kwalifikacjom zawodowym. Podjecie przez osobe niepetnosprawng wilasciwe;j dla niej pracy
stanowi ukoronowanie calego procesu rehabilitacji zawodowe;j.

Rehabilitacja zawodowa realizowana jest przez powiatowe urzedy pracy i obejmuje:

® prowadzenie poradnictwa pracy i poradnictwa zawodowego dla o0séb
niepetnosprawnych, ich szkolenie oraz przekwalifikowanie,
® zwracanie osobie niepelnosprawnej wydatkéw na instrumenty lub ushugi rynku

pracy,
® zwracanie pracodawcy kosztébw wyposazenia stanowiska pracy osoby
niepetnosprawne;j,

* refundacj¢ pracodawcy wynagrodzenia oraz sktadek na ubezpieczenie spoleczne
zatrudnionej osoby niepetnosprawne;,

® zwracanie pracodawcy kosztéw zatrudnienia pracownika pomagajacego
pracownikowi niepelnosprawnemu,

® przyznawanie osobie niepelnosprawne; jednorazowych $rodkéw na podjecie
dziatalnosci gospodarczej, rolniczej albo na wniesienie wktadu do spotdzielni
socjalnej,

* dofinansowanie do wysokosci 50% oprocentowania kredytu bankowego
zaciggnietego przez osobe niepetnosprawna na kontynuowanie dzialalnogci
gospodarczej albo wiasnego lub dzierzawionego gospodarstwa rolnego.

Ponizsza tabela zawiera dane dotyczace dofinansowania rehabilitacji zawodowej oraz
zatrudnienia 0sob niepelnosprawnych w powiecie krasnostawskim w latach 2017-2020. Na
podstawie zaprezentowanych danych mozna stwierdzié¢, iz dofinansowanie rehabilitacji
zawodowej oraz zatrudnienia osob niepetnosprawnych w powiecie ma tendencje¢ znacznie
malejgcg w latach 2018 — 2020 w poréwnaniu do 2017 r. Najchgtniej osoby niepelosprawne
korzystaly z oferowanych im instrumentéw i ustug na rynku pracy, jakim sg staze. W latach
2017-2020 nie byto osob, ktére skorzystaty z form szkolenia i przekwalifikowania, stworzenia
1 wyposazania przez pracodawce stanowiska pracy dostosowanego do potrzeb osoby
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niepelnosprawnej. Odnoszgc si¢ do powyzszej sytuacji zauwazy¢ nalezy, ze w latach 2019 -
2020 malaty rowniez srodki finansowe na realizacj¢ ww. zadan, gdzie najwyzszy poziom
odnotowuje si¢ w 2017 roku. Wysokos¢ wydatkow dla osob korzystajacych ze wsparcia
w ramach rehabilitacji zawodowej i przeznaczonych na ten cel srodkow finansowych w latach
2018 - 2020 ksztattowaly si¢ na podobnym poziomie, co moze $wiadczy¢ o ustabilizowaniu
si¢ zapotrzebowania 0sOb niepelnosprawnych na takie formy rehabilitacji zawodowe;.
Malejgcy zakres wykorzystania form rehabilitacji zawodowej i przeznaczonych na nie
srodkéw finansowych w pewnym sensie wynika z utrudnien i negatywnych postaw wobec
zatrudniania os6b niepetnosprawnych i ich integracji zawodowej. Gléwnym ograniczeniem
zatrudniania osdb niepelnosprawnych jest brak ofert pracy na otwartym rynku pracy oraz
niecheé¢ pracodawcéw do zatrudniania takich osob. Z tego wzgledu istotne jest wzmozenie
przez samorzad powiatowy oddziatywan promujacych zatrudnienie os6b niepetnosprawnych.

Tabela 34. Zatrudnienie oséb niepelnosprawnych w powiecie krasnostawskim w latach
2017-2020

2017 2018 2019 2020

Zatrudnienie w osobach 11 6 4 18

Zrédlo: opracowanie wlasne na podstawie danych PUP w Krasnymstawie

Tabela 35. Rehabilitacja zawodowa w latach 2017-2020

Rok 2017 2018 2019 2020
Ty dzialas Wysokos¢ Wysokos¢ Wysokos¢ Wysokos¢
yp Caaa wydatkéw wydatkéw wydatkéw wydatkéw
Instowmenty Inh wsteg) 78 224,49 L. 36481,82 2L 31 941,79 7L 13729 2L
rynku pracy - staz
Rozpoczecie dzialalnoéfi ) ) - 20 000 z1.
gospodarczej, rolniczej
Wyposazenie stanowiska i i
pracy i
Szkolenia i i .
i przekwalifikowania i
RAZEM: 78224491 364818244 | 31 941,79 zL. 33 726 z1.

Zrédlo: opracowanie wiasne na podstawie danych PUP w Krasnymstawie

Na realizacje zadan powiatu, opisanych w Ustawie z dnia 27 sierpnia 1997 roku
o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz zatrudnieniu 0s6b niepetnosprawnych, Srodki
finansowe przekazywane sg z Panstwowego Funduszu Rehabilitacji Oséb Niepetnosprawnych
(PFRON). Wysokos¢ tych srodkéw ustalana jest na podstawie algorytmu, uwzgledniajac
liczbe o0s6b niepelnosprawnych w powiecie krasnostawskim. Dodatkowym zrodtem
finansowania sa $rodki unijne pozyskane z Regionalnego Programu Operacyjnego
Wojewodztwa Lubelskiego na lata 2014 - 2020 wspbtfinansowanego ze $rodkow
Europejskiego Funduszu Spofecznego na realizacje projektu ,,Aktywni i Samodzielni”. Mimo
wysitkéw wkiadanych w pozyskiwanie funduszy przez Powiatowe Centrum Pomocy
Rodzinie w Krasnymstawie, $rodki finansowe przekazywane z w/w zrodet nie
sa wystarczajagce by obja¢ opieka wszystkich  potrzebujgcych niepetnosprawnych
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mieszkancow powiatu krasnostawskiego.
Duza grupa oséb niepelnosprawnych niemogacych samodzielnie funkcjonowaé
w codziennym zyciu, ktérym nie mozna zapewni¢ niezbednej pomocy w formie ustug
opiekunczych, wymaga catodobowej opieki i przystuguje im prawo do umieszczenia
w domach pomocy spotecznej. Jednostki te dziela si¢ na domy dla osé6b w podesztym wieku,
przewlekle somatycznie chorych, przewlekle psychicznie chorych, dorostych
niepetnosprawnych intelektualnie, dzieci i miodziezy niepetnosprawnych intelektualnie oraz
0s0b niepetnosprawnych fizycznie. Prowadzenie i rozw¢j infrastruktury doméw pomocy
spolecznej o zasiggu ponadgminnym oraz umieszczanie w nich skierowanych osob nalezy do
zadan powiatu.
Do instytucji realizujacych okreslone zadania na rzecz oséb niepemosprawnych
w powiecie krasnostawskim nalezg:
1. Dom Pomocy Spotecznej w Bonczy,
2. Dom Pomocy Spotecznej w Krasnymstawie,
3. Dom Pomocy Spotecznej w Surhowie,
4. Towarzystwo Opieki Nad Ociemniatymi Stowarzyszenie Dom Pomocy Spotecznej
w Zutowie prowadzony przez Towarzystwo Opieki Nad Ociemniatymi w Laskach,
Osoby niepetnosprawne majg takie same prawo do Zzycia czy pracy, jak osoby
petnosprawne, dlatego aby im to zapewni¢ potrzebujg réznych form wsparcia. Glownym
celem w tym obszarze jest poprawa jakosci zycia o0sob niepetnosprawnych z powiatu
krasnostawskiego poprzez ich aktywizacje zyciowa, a tym samym zapobieganie wykluczeniu
spolecznemu i marginalizacji. Zadania w tym zakresie w powiecie krasnostawskim realizuja
warsztaty terapii zajgciowe;j:
1. Warsztat Terapii Zajgciowej w Krasnymstawie prowadzony przez Krasnostawskie
Stowarzyszenie Na Rzecz Os6b Niepetnosprawnych.
2. Warsztat Terapii Zajeciowej w Zulowie prowadzony przez Towarzystwo Opieki Nad
Ociemniatymi w Laskach.

6. Przemoc domowa i uzaleznienia

Zadania powiatu obejmujace zakres pomocy osobom dotknigtymi przemoca
W rodzinnie okre$lone zostaly migdzy innymi w ustawie z dnia 29 lipca 2005 r.
0 przeciwdziataniu przemocy w rodzinie.
Do zadan powiatu nalezy:
- Opracowanie i realizacja powiatowego programu przeciwdziatania przemocy w rodzinie oraz
ochrony ofiar przemocy w rodzinie,
- opracowanie i realizacja programéw stuzacych dziataniom profilaktycznym majacym na
celu udzielenie specjalistycznej pomocy, zwlaszcza w zakresie promowania i wdrozenia
prawidlowych metod wychowawczych w stosunku do dzieci W rodzinach zagrozonych
przemoca w rodzinie,

- zapewnienie osobom dotknietym przemocg w rodzinie miejsc w o$rodkach interwencji
kryzysowe;j,
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Do zadan z zakresu administracji rzagdowej realizowanych przez powiat nalezy:

- tworzenie i prowadzenie specjalistycznych osrodkéw wsparcia dla ofiar przemocy
w rodzinie,

- opracowanie i realizacja programéw oddziatywan korekcyjno -edukacyjnych dla osob
stosujgcych przemoc w rodzinie.

Jak juz wspomniano przeciwdziatanie przemocy w rodzinie nalezy do zadan jednostek
samorzadu terytorialnego, ktére na mocy prawa zobowigzane s3 do udzielania pomocy
osobom i rodzinom do$wiadczajagcym przemocy oraz ksztattowania wilasciwych zachowan
u 0s6b, ktére dopuszczajg si¢ aktow przemocy wobec cztonkéw swoich rodzin.

W dniu 28 kwietnia 2017 r., Uchwalg nr XXVI/180/17 Rady Powiatu
Krasnostawskiego przyjeto Powiatowy Program Przeciwdziatania Przemocy w Rodzinie oraz
Ochrony Ofiar Przemocy w Rodzinie w Powiecie Krasnostawskim na lata 2017-2021, bgdacy
jednym z programéw operacyjnych (wykonawczych) Strategii.

Przemoc w rodzinie to zjawisko, ktére nie powinno wystgpowac¢. Niestety ma ona
miejsce ibardzo czgsto jest ukrywana zaréwno przez osoby jej doznajace, jak i bedace
swiadkami osoby z najblizszego otoczenia. Ofiary z réznych powodéw nie chea si¢ ujawniac
i obciazaé sprawcow przemocy, $wiadkowie oraz osoby posiadajace wiedzg lub uzasadnione
domniemanie takze nie decyduja si¢ na zgloszenie podejrzenia wystgpowania przemocy,
mimo $wiadomoéci rozgrywajacego si¢ w poblizu dramatu. Ofiary przemocy lub osoby im
bliskie najczesciej szukaja wsparcia w jednostkach pomocy spotecznej usytuowanych
najblizej ich miejsca zamieszkania, tj.w gminnych lub miejskich osrodkach pomocy
spoleczne;.

W ciagu ostatnich lat nastapilo wiele zmian w podejéciu do problemu przemocy
domowej. Promowane w mediach kampanie spoleczne, dziatalnos¢ organizacji
pozarzadowych, wypowiedzi 0sob publicznych ukazuja, ze problem jest powszechny, a ofiary
przemocy nie pozostaja same i bezbronne — mogg walczy¢ o swoje dobro i bezpieczenstwo.
Poprzez tworzenie programdéw majgcych na celu zwigkszenie $wiadomosci spolecznej,
organy samorzadowe przyczyniajg si¢ do ograniczenia wystepowania zjawiska przemocy
w rodzinie.

W dniu 1 sierpnia 2010 roku, weszta w zycie nowelizacja Ustawy o przeciwdziataniu
przemocy w rodzinie, ktora natozyla obowigzek powotania zespotu interdyscyplinarnego na
terenie kazdej gminy. Zespét interdyscyplinarny tworzy wojt, burmistrz albo prezydent
miasta, powohujac do niego przedstawicieli: jednostek organizacyjnych pomocy spotecznej,
komisji rozwigzywania probleméw alkoholowych, policji, o$wiaty, ochrony zdrowia
i organizacji pozarzadowych. W sktad zespotu wchodza takze kuratorzy sadowi, prokurator
oraz przedstawiciele instytucji dzialajacych na rzecz przeciwdzialania przemocy. Obsluge
organizacyjno-techniczng zespotu zapewnia o$rodek pomocy spolecznej. Glownym zadaniem
zespolu jest integrowanie i koordynowanie dziatan podmiotéw uprawnionych do interwencji
i pomocy w zakresie przeciwdzialania przemocy w rodzinie, diagnozowanie problemu
przemocy oraz podejmowanie dzialan w érodowisku zagrozonym i dotknigtym przemocs.
Konieczne jest opracowywanie i realizacja indywidualnych planow pomocy i inicjowanie
dzialah w stosunku do sprawcéw przemocy, a nastgpnie monitorowanie sytuacji w rodzinach
objetych wsparciem (dokumentowanie podejmowanych dzialan i efektow pracy). Zgodnie
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zwymogami Ustawy o przeciwdziataniu przemocy w rodzinie, zespoly interdyscyplinarne
funkcjonujg na terenie kazdej gminy i miasta powiatu krasnostawskiego.

Ograniczeniem w prowadzeniu profesjonalnych dzialah na rzecz przeciwdziatania
przemocy jest brak odpowiedniego zaplecza technicznego. W powiecie krasnostawskim nie
funkcjonuje Osrodek Interwencji Kryzysowej z catlodobowymi miejscami noclegowymi.
Edukacja spofeczna w zakresie profilaktyki przemocy prowadzona jest jedynie na terenach
szkol. Brakuje systematycznych kampanii z zakresu przeciwdziatania przemocy,
skierowanych do wszystkich mieszkaficow powiatu, zwlaszcza $rodowisk lokalnych.
W dalszym ciagu, zbyt malo uwagi poswieca si¢ promowaniu przejscia z ushug
instytucjonalnych do ustug profilaktycznych na poziomie lokalnym. Problem ten dotyczy nie
tylko profilaktyki przemocy, lecz takze uzaleznien.

Uzaleznienie od $rodkéw odurzajacych lub substancji psychotropowych jest
definiowane w ustawie z dnia 29 lipca 2005r. o przeciwdzialaniu narkomanii, jako zespot
zjawisk psychicznych lub somatycznych wynikajacych z dziatania srodkow odurzajacych lub
substancji psychotropowych na organizm ludzki, charakteryzuj gcy si¢ zmiang zachowania lub
innymi reakcjami psychofizycznymi i koniecznosciz uzywania stale lub okresowo tych
srodkow lub substancji w celu doznania ich wptywu na psychike lub dla uniknigcia nastepstw
wywolanych ich brakiem.

W ostatnich latach znaczaco wzrosta liczba nowych form uzaleznien (m. in. od
Internetu, ,,dopalaczy”, hazardu, zakupow). Sg to uzaleznienia cywilizacyjne, wobec ktorych
dopiero zaczyna funkcjonowaé system przeciwdziatania. Aktualnie obejmuje ono, w sposob
bezposredni lub posredni, wszystkie sfery zycia spofecznego. Wystepuje w kazdym lokalnym
srodowisku i rozwija si¢ szybciej niz spoteczna $wiadomosé zagrozen z nim zwigzanych.

Opisane powyzej zjawiska spoleczne przemocy domowej i uzaleznien wystepuja
w podobnej formie i skali na terenie powiatu krasnostawskiego. Z danych statystycznych
przedstawionych ponizej wynika, ze liczba 0séb objetych wsparciem w ramach procedury
»Niebieska Karta” oraz dzialaniami gminnych komisji rozwigzywania probleméw
alkoholowych wzrastata do 2019 r. W 2020 roku 724 osoby zostaly objete wsparciem ze
wzgledu na przemoc domows oraz uzaleznienia przez gminne instytucje, to stanowi okoto 1%
ogotu ludnosci powiatu. Nalezy podkreslié, ze w poréwnaniu z rokiem poprzednim skala 0séb
doswiadczajacych powyzszych probleméw na terenie powiatu zmalala blisko o potowe.
Wplyw na to mialy wprowadzone ograniczenia zwigzane z epidemig koronawirusa,
utrudniajace dziatalno$é shuzb administracji rzadowej i samorzagdowej w omawianym
obszarze. Przemoc w rodzinie jest trudna do zdiagnozowania z uwagi na ztozono§é¢ form,
jakie przybiera oraz postawe ofiar, ktére czgsto z roznych przyczyn nie zglaszaja problemu
odpowiednim stuzbom. Obraz statystyczny opisywanych probleméw  dotykajacych
mieszkancéw powiatu, wskazuje raczej na rosngcy tendencje zjawiska patologizacji
srodowisk rodzinnych. Zjawisko to potencjalnie moze generowaé przyczyny, ktére stanowig
bezposrednie zagrozenie bezpieczenstwa duzych grup spotecznosci lokalnej.
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Tabela 36. Dane statystyczne dotyczace zjawiska przemocy w rodzinie oraz
naduzywania alkoholu w latach 2017-2020

2017 2018 2019 2020
Liczba rodzin, wobec ktorych iebi
in, wobec oryc;(a;thEczgto procedurg ,,Niebieska 199 297 318 203
a

Liczba 0s6b objetych pomoca zespotow interdyscyplinarnych 429 520 674 569

w tym matoletnie dzieci 126 139 203 149
Liczba cztonkow rodzin 0séb z problemem alkoholowym, z
ktorymi GKRPA przeprowadzita rozmowy = i S =
Liczba os6b, wobec ktorych GKRPA wystapila do sadu z 43 4
wnioskiem o zobowigzanie do podjecia leczenia odwykowego ok &

Zrédlo: Opracowanie wlasne na podstawie danych z osrodkéw pomocy spolecznej.

Dane gminnych zespoléw interdyscyplinarnych obrazuja duza ilo$ci maloletnich
mieszkancoéw powiatu, ktérzy stanowili w 2020 r. okoto 26% ogétu grupy oséb dotknigtych
przemoca domowa. Jest wielce prawdopodobne, ze matoletnie dzieci ujgte W statystyce beda
potencjalnie powiela¢ przemocowe zachowania dorostych. To sugeruje, ze zjawisko
przemocy bedzie utrzymywato si¢ na dotychczasowym poziomie z tendencja wzrostowa
w przysztosci. Nalezy zwroci¢ uwage na informacje GKRPA, z ktorych wynika, ze liczba
wnioskéw skierowanych do sadu o zobowigzanie do podjgcia leczenia odwykowego
pozostaje na statym poziomie. Wsparcie 0séb dotknigtych problemem uzaleznien koncentruje
sie gléwnie w obszarze dzialania samorzadéw gminnych.

Na terenie powiatu krasnostawskiego dziataja instytucie udzielajagce pomocy
w zakresie uzaleznien. Wsréd nich wazna role odgrywaja: poradnia terapii uzaleznienia od
alkoholu i wspotuzaleznienia oraz oddziat dzienny terapii uzaleznienia od alkoholu dzialajgce
w ramach Samodzielnego Publicznego Zespolu Opieki Zdrowotnej w Krasnymstawie,
Komenda Powiatowa Policji w Krasnymstawie, Miejska i Gminne Komisje Rozwigzywania
Probleméw Alkoholowych, Centrum Edukacji Profilaktyki i Leczenia Uzaleznien WINDA
w Krasnymstawie, Krasnostawskie Stowarzyszenie Klub Abstynenta ODNOWA, Poradnia
Psychologiczno — Pedagogiczna w Krasnymstawie i inne kluby oraz organizacje swiadczace
wsparcie dla 0séb uzaleznionych z terenu powiatu krasnostawskiego.

7. Seniorzy

Zjawisko starzenia si¢ spoleczenstwa wigze sie z demograficznym faktem spadku
liczby urodzen z postgpujgcym wzrostem liczby oséb w wieku poprodukcyjnym.
Problematyke staroSci w wymiarze indywidualnym czlowieka najogoélniej mozna
scharakteryzowa¢, ze jednostka przezywa starzenie si¢ samotnie, stale zmagajac si¢
7 trudnosciami codziennej egzystencj.

Dane statystyczne wykazujg, ze obecnie W Polsce osoby w podesztym wieku
(mezczyzni 65 lat i wigcej, kobiety 60 lat i wigcej) stanowig 22,3% spoleczenstwa.
Analogicznie w wojewddztwie jest to 22,8 %, W powiecie krasnostawskim odsetek Seniorow
jest wyzszy i wynosi 26 %. Prognozy zakladaja, Ze zjawisko starzenia si¢ bedzie znaczgco
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rosto. Potrzeby oséb starszych zwigzane ze starzeniem sig, pogarszaniem stanu zdrowia,
gwaltownie rosng. Coraz czesciej obowigzki opiekuncze sg realizowane z udzialem form
instytucjonalnych.

Celem polityki senioralnej powiatu krasnostawskiego powinno byé:

- stworzenie warunkéw dla godnej starosci oraz podtrzymywanie aktywnosci ekonomicznej
i spotecznej ludzi starszych, poprzez zapewnienie opieki instytucjonalne;j i tworzenie klubow
seniora,

- wspieranie i zapewnienie mozliwosci aktywnego starzenia si¢ w zdrowiu,

- zapewnienie mozliwo$ci prowadzenia samodzielnego, niezaleznego i satysfakcjonujgcego
zycia, nawet przy pewnych ograniczeniach funkcjonalnych.

Priorytetem jest wlaczenie potencjatu oséb starszych w obszar aktywnosci spolecznej
i obywatelskiej. Glownym ograniczeniem udzialu senioréw w zyciu spolecznym jest stan
zdrowia, bariery przestrzenne, brak $rodkéw finansowych oraz postawy wycofywania si¢
z kontaktéw spotecznych.

Pomimo utrzymujacej sie niskiej liczby urodzen oraz stale rosngcej dlugosci zycia,
nalezymy do krajow europejskich o stosunkowo stabo zaawansowanym procesie starzenia si¢
populacji oraz najnizszych wskaznikach obcigzenia osobami starszymi. Jednak konsekwencje
zmian w strukturze ludnosci pojawia si¢ w najblizszych dekadach, gdy tempo wzrostu liczby
osob w wieku 65 lat i wigcej stanie si¢ jednym z najszybszych w Europie. W obliczu
przewidywanego starzenia si¢ populacji, niezbedne jest wykorzystanie potencjalu mtodego
pokolenia. Rozw6j wolontariatu na rzecz oséb starszych powinien by¢ jednym z priorytetow
lokalnej polityki senioralnej. Potencjat mlodziezy jest niezastgpiony przy projektach
majacych na celu, miedzy innymi, przeciwdzialanie wykluczeniu cyfrowemu oséb starszych.
Konieczne jest aktywizowanie senioréw w celu nabycia umiejetnosci potrzebnych do
korzystania z nowych technologii, tak by mogli w peni uczestniczy¢ w zyciu spotecznym
i obywatelskim. Zjawisko e-wykluczenia, ostabienie wigzi rodzinnych i relacji
migdzyludzkich, nienadgzanie za rozwojem technologicznym sprzyja wystepowaniu poczucia
alienacji, co czesto prowadzi do zaburzen zdrowia psychicznego, w szczegodlnosci depresii.

W powiecie nie brakuje inicjatyw na rzecz integracji mi¢dzypokoleniowej oraz dzialan
promujgcych pozytywny wizerunek seniora. Poprawa spotecznego obrazu starosci jest
kluczowym elementem w caloksztalcie zalozen dotyczacych rozwoju ustug spotecznych
skierowanych do oséb starszych. Wazne jest systematyczne podejmowanie dzialah
ulatwiajgcych dialog i wigksze zrozumienie miedzy pokoleniami.

W powiecie krasnostawskim znaczacg role w integracji spolecznej oséb starszych
odgrywaja Uniwersytety Trzeciego Wieku, utworzone w 2009 roku w Krasnymstawie oraz
w2012 roku w Siennicy Roézanej. Zasadniczym celem ich dziatalnosci jest promocja
i realizacja idei uczenia si¢ przez cale zycie. Staly wzrost liczby uczestnikow swiadczy
0 duzym zapotrzebowaniu na tego typu oferte edukacyjna.

Oprocz oferty edukacyjnej, réwnie wazne jest zapewnienie propozycji w zakresie
aktywnosci ruchowej oséb starszych, majacej na celu poprawe lub utrzymanie odpowiedniego
poziomu sprawnosci i kondycji fizycznej, a takze odreagowania napie¢ dnia codziennego.
Dzialania w tym zakresie proponuje swoim uczestnikom utworzony w 2020 roku
w Zblkiewce Dzienny Dom ,,Senior +. Aktywny, zdrowy senior to odcigzanie systemu
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opieki zdrowotnej. Kluczowe znaczenie ma profilaktyka zdrowotna, ksztaltowanie
prawidlowych nawykéw dotyczacych odpowiedniego odzywiania, zrownowazonego wysitku
fizycznego czy ochrony zdrowia psychicznego. Warto w tym miejscu wspomnie¢ o znaczeniu
oferty, jaka ma Polski Zwigzek Emerytow Rencistow ilnwalidow dzialajacy
w Krasnymstawie oraz w Fajstawicach.

Rosngca populacja oséb starszych generuje zapotrzebowanie na rozwdj i wzrost,
jakosci ustug publicznych, zwlaszcza ustug opiekuniczych i zdrowotnych. Konieczne jest
kompleksowe podejécie do ochrony zdrowia oséb starszych, poniewaz leczenie jednej
choroby pacjenta w podesztym wieku to fikcja przynoszaca jedynie nieche¢ do stuzby
zdrowia i zachowan profilaktycznych. Duzym problemem jest niewystarczajaca dostgpnos¢
wysokiej, jakosci ustug opiekunczych. Obserwujemy staty wzrost liczby o0sob
niesamodzielnych i towarzyszacego mu zapotrzebowania na pomoc ze strony innych osob,
najczesciej cztonkéw rodzin. Rosnaca liczba osob niesamodzielnych i wydtuzajacy si¢ czas
trwania zycia w stanie choroby sprawiaja, ze coraz czesciej w rodzinie jest wigcej niz jedna
osoba wymagajaca codziennej opieki. Rodziny osob starszych — konfrontowane ze
zwickszajacym si¢ zapotrzebowaniem na pielegnacje 1 coraz wigkszymi wymaganiami
dotyczacymi jej sprawowania — majg powazne trudnosci z zapewnieniem wiasciwej opieki.
Nie bez znaczenia na tego typu sytuacje ma takze zmieniajgca si¢ struktura rodzin. Odchodzi
sie od modelu rodzin wielopokoleniowych, w ktérych wigcej 0sob moglo sprawowac opieke
nad osoba niesamodzielng. Rodziny s3 mniej liczne, wzrasta liczba rodzin niepelnych,
rekonstruowanych, gdzie w sklad rodziny wchodza dzieci z poprzednich zwigzkow.
W matych rodzinach trudniej o zapewnienie nalezytej opieki. Mniej przejrzyste relacje
rodzinne mogg takze przyczynia si¢ do czgstszego wystgpowania probleméw zwigzanych
z organizacja pomocy osobie chorej. Bariera w nalezytym wywigzaniu si¢ z obowigzku opieki
staje si¢ rowniez rozproszenie przestrzenne cztonkow rodzin. Biorgc pod uwagg powyzsze
problemy nalezy uznaé, ze rodzina niesamodzielnej osoby starszej wymaga intensywnego
wsparcia w wypelnianiu funkcji opiekunczej.

Planujac organizacje systemu wsparcia kierowanego do osob starszych, nalezy mie¢
na uwadze, ze wiek senioralny jest etapem trudnym i wszyscy powinni$my by¢ do niego
odpowiednio przygotowani. Proces starzenia u kazdego czlowieka, pomimo wspdlnych cech,
przebiega w sposob indywidualny i z odmienng dynamikg. Ludzie starsi stanowig grupe,
wobec ktorej konieczne jest zastosowanie zréznicowanego podejscia, polegajgcego na
zachecaniu i tworzeniu warunkéw do utrzymywania aktywnosci osobistej, zawodowej
i spolecznej przy jednoczesnym zapewnieniu wsparcia i opieki osobom, ktore nie s w stanie
samodzielnie funkcjonowac.

8. Zasoby instytucjonalne powiatu

Na szczeblu gminnym, zadania z zakresu pomocy spotecznej realizuja osrodki pomocy
spofecznej. Na terenie powiatu krasnostawskiego funkcjonuje 10 osrodkow pomocy
spofecznej, w tym 1 miejski / m. Krasnystaw / i 9 szczebla gminnego. Os$rodki pomocy
spotecznej znajdujg si¢ w kazdej gminie, zatem blisko miejsca zamieszkania / przebywania /
0s6b potrzebujacych wsparcia. Zakres zadan dla tych jednostek okresla ustawa o pomocy

Id: BD128021-08BD-4D13-8357-48FF01D1858A. Uchwalony Strona 41




spotecznej. Osrodki pomocy spolecznej realizuja zadania wlasne gminy jak réwniez zadania
zlecone z zakresu administracji rzgdowe;j.

Zgodnie z ustawg pomocy udziela si¢ osobom i rodzinom w szczegélnosci z powodu:
ubostwa, sieroctwa, bezdomnosci, bezrobocia, niepetnosprawnosci, dhugotrwalej lub cigzkiej
choroby, przemocy w rodzinie, potrzeby ochrony macierzynstwa lub wielodzietnosci,
bezradnosci w sprawach opiekunczo-wychowawczych i prowadzenia gospodarstwa
domowego zwlaszcza w rodzinach niepelnych i wielodzietnych, braku umiejetnosci
W przystosowaniu si¢ do zycia mtodziezy opuszczajacej placowki opiekunczo-wychowawcze,
trudnosci w integracji osob, ktére otrzymaty status uchodzcy, trudnoéci w przystosowaniu do
zycia po zwolnieniu z zakladu karnego, alkoholizmu lub narkomanii, zdarzenia losowego
1 sytuacji kryzysowej, klgski zywiotowej lub ekologicznej.

Pracownicy socjalni o$rodkéw pomocy sa osobami, ktére rozpoznaja zjawiska
wystepujace w Srodowiskach lokalnych, ich problemy, potrzeby. Sa to stuzby, ktére winny
posiada¢ najwyzszy stopien znajomosci probleméw spotecznych, jak rowniez sg osobami tzw.
pierwszego kontaktu, do ktérych mieszkancy gmin zglaszaja si¢ po pomoc, wsparcie, rade,
jesli zaistnieje ku temu potrzeba.

Tabela 37. Zatrudnienie w osrodkach pomocy spolecznej z terenu powiatu
krasnostawskiego w latach 2017 — 2020

2017 2018 2019 2020
Dyrektor, kierownik 10 10 10 10
Zastepca dyrektora, zastgpca kierownika 0 0 0 0
Pracownicy socjalni ogétem 35 35 37 34
Gloéwny specjalista 0 0 0 8
Pozostali pracownicy 62 64 64 88

Razem 107 109 111 132

Zrddlo: Opracowanie wlasne na podstawie danych z osrodkéw pomocy spolecznej.

Uzupetnienie powyzszych informacji stanowig przedstawione w tabeli dane ilo$ciowe
na temat zatrudnienia w osrodkach pomocy spolecznej dziatajacych na terenie powiatu
krasnostawskiego w latach 2017-2020.

Z przedstawionych informacji mozna wnioskowac, ze poziom zatrudnienia wszystkich
pracownikéw OPS, obstugujacych klientéw pomocy spolecznej ma tendencje WZrostowa.
Dane o zatrudnieniu w pewnym stopniu obrazujg standard $wiadczenia ustug pomocy
spotecznej i obstugi beneficjentow pomocy spolecznej. Szczegdlng uwage zwrécié nalezy na
zestawienie z roku 2020 obrazujace, ze wsparcie ogolnej liczby 3 854 0séb w rodzinach
korzystajacych z s$rodkéw finansowych pomocy spotecznej bylo zabezpieczone przez 34
pracownikéw socjalnych, zatrudnionych w oérodkach pomocy spolecznej na terenie powiatu
krasnostawskiego. Dodatkowo w 2020 r. 34 pracownikéw socjalnych $wiadczyto wsparcie
wylacznie w formie pracy socjalnym dla grupy 663 oséb.

Nalezy zauwazy¢, ze przyczyny z powodu, ktérych mozna otrzymaé pomoc i wsparcie
od osrodkéw pomocy spotecznej w duzej mierze prowadza tez do marginalizacji tych oséb.
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Ponadto, utrzymywanie si¢ wysokiego wspofczynnika bezrobocia moze powodowac¢ dalsze
powigkszanie skali ubdstwa w powiecie a tym samym wzrost zapotrzebowania na srodki
finansowe o$rodkéw pomocy spolecznej, ktoére obowigzane s3 do udzielania wsparcia
finansowego. Z obserwacji wynika takze, ze osoby korzystajace ze wsparcia finansowego
osrodkow pomocy spolecznej czgsto 1 przez dlugi okres czasu s3 coraz mniej aktywne
w poszukiwaniu pracy czy przekwalifikowania si¢. Czgsto tez bierny tryb zycia powielaja
nastgpne pokolenia w danej rodzinie.

Innym znaczacym elementem poza zasobami instytucjonalnymi pomocy spoleczne;j
majacym wplyw na skuteczne rozwigzywanie problemow spotecznosci lokalnej jest kapitat
spoteczny. Jest on rozumiany, jako zasoby wiedzy i umiej¢tnosci, doswiadczenie, motywacje,
przedsigbiorczos$¢, kreatywnos$¢ i zaradnos¢ mieszkancow wykorzystywany w procesie
przezwycig¢zania trudnosci. Aktywnos¢ kapitatu wigze si¢ z realizacja zadan majacych na celu
interes publiczny w formule akcji, ruchow i inicjatyw spolecznych, stowarzyszen i fundacji.

Na terenie powiatu krasnostawskiego dziala 24 ewidencjonowanych stowarzyszen
zwyktych oraz 10 organizacji pozytku publicznego. Lista tego typu aktywnosci spotecznych
caly czas si¢ powigksza. Z drugiej strony charakterystyczne jest zaangazowanie niskiej liczby
obywateli w sprawy publiczne. To w pewnym sensie utrudnia rozwdj spoleczenstwa
obywatelskiego nastawionego na wspolprace dla dobra lokalnej wspolnoty.

Na plaszczyznie pomocy spolecznej dziatalnos¢ spoleczenstwa obywatelskiego
przejawia si¢ w zasadzie pomocniczosci (subsydiarnosci), aktywnosci jednostek i1 grup
spotecznych ze wzgledu na swe postawy spotecznikowskie 1 che¢ pracy na rzecz lokalnej
ojczyzny. Gléwnymi produktami takiej aktywnosci mieszkancow s3 grupy samopomocowe,
centra wolontariatu czy pomocy wzajemnej. Z perspektywy rozwigzywania problemow
spolecznych w wymiarze lokalnym istotne jest inicjowanie i1 aktywizowanie procesow
tworzacych warunki dla mieszkancow, ktorzy dzigki temu beda podejmowali inicjatywy
w celu zmiany w sposobie, poziomie i jakosci zycia ludzi potrzebujacych.

9. Zdrowie

Zdrowie utozsamiamy zazwyczaj z brakiem choroby, patologii czy dolegliwosci.
Bycie zdrowym polega na diagnozie czynnikow szkodliwych dla zdrowia i1 ich zwalczeniu.
Budowanie zdrowia moze rowniez polega¢ na wspieraniu dobrych stron i zasobow 0s6b czy
calych spolecznosci, takich jak, np. zachowania prozdrowotne czy budowanie wsparcia
spotecznego. Definicja zdrowia wg Swiatowej Organizacji Zdrowia (WHO) ukazuje zdrowie
w  pozytywnym Swietle: ,zdrowie jest stanem pelnego/calkowitego dobrego
samopoczucia/dobrostanu fizycznego, psychicznego i1 spolecznego a nie tylko jej brakiem —
obiektywnie istniejacej choroby czy niepetnosprawnosci”.

Potrzeby zdrowotne mozna uzna¢ za potrzeby podstawowe w hierarchii
zaproponowanej przez Maslowa (piramida potrzeb), gdzie figurowalyby one wsrod potrzeb
fizjologicznych 1 potrzeb bezpieczenstwa. Tym samym ich zaspokojenie jest konieczne, by
czlowiek mogt w pelni rozwijaé si¢ i realizowaé w sferze spolecznej, zawodowej,
duchowej/umystowej oraz spelnia¢ zwigzane z nimi potrzeby wyzszego rzedu.
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Ustawa z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych
ze $rodkow publicznych (tj. Dz. U. z 2021 r. poz. 1285) stosuje okreslenie potrzeb
zdrowotnych do liczby i rodzaju s$wiadczen opieki zdrowotnej, ktére powinny byé
zapewnione w celu zachowania, przywrocenia lub poprawy zdrowia danej grupy
Swiadczeniobiorcow. Najogolniej potrzeby zdrowotne mozna zdefiniowaé, jako takie
odchylenia w stanie zdrowia pacjenta lub jego srodowiska, kiedy trzeba podjaé niezbedne
kroki, aby nie dopusci¢ do negatywnych skutkéw dla zdrowia.
System ochrony zdrowia wedlug (WHO) laczy wszystkie aktywnosci, ktorych
gléwnym celem jest promowanie, odtwarzanie i utrzymanie zdrowia. Ponadto obejmuje
wszystkie organizacje, instytucje, ludzi a takze zasoby materialne i niematerialne, ktére sa
ukierunkowane lub maja w swoich kompetencjach dzialania zdrowotne. Podmiotami
uczestniczagcymi w systemie ochrony zdrowia sa: obywatele, pacjenci, personel medyczny,
swiadczeniodawcy, podmioty edukacyjne, pracodawcy, platnicy (publiczni i prywatni),
samorzad terytorialny, wladza centralna, w tym regulator rynku, organizacje pozarzadowe.
Problemy zwigzane ze zdrowiem spoteczenstwa finansowane sg m. in. ze sktadki zdrowotnej,
sktadki rentowej, skladki chorobowej, z budzetéw samorzadéw, z budzetu pafistwa i ze
srodkéw prywatnych, czyli budzetéw osobistych obywateli i przedsiebiorstw.
Kompetencje 1 zadania samorzadu powiatowego w zakresie ochrony zdrowia
okreslaja: ustawa z dnia z dnia 5 czerwca 1998 r. o samorzadzie powiatowym oraz ustawa
zdnia 27 sierpnia 2004 r. o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkow
publicznych. W odpowiedzi na potrzeby zdrowotne mieszkafcéw rozumiane, jako
zapotrzebowanie na opieke zdrowotna, ushugi zdrowotne oraz dziatania, ktére pomogg im
zachowa¢ zdrowie samorzady powiatowe dysponujg uprawnieniami do finansowania tzw.
swiadczen gwarantowanych dla swoich mieszkancow. Obowigzki i mozliwosci samorzadu
lokalnego ulokowane sa w realizacji 5 glownych typéw ustug publicznych zwigzanych
z ochrong zdrowia:
ewszelkiego rodzaju programy profilaktyczne (np. program bezplatnych badan
cytologicznych);

e dzialania edukacyjne i promujgce zdrowy styl zycia (np. cykl zajeé¢ z zakresu zdrowego
odzywiania dla ucznidow szkot podstawowych);

einfrastrukturg (np. stan budynkéw, w ktorych $wiadczone sg ustugi zdrowotne, ich
wyposazenie, dostgpny sprzet medyczny);

einformacje¢ i dostgpnos¢, czyli wiedzg na temat tego gdzie mozna skorzystaé, z jakich
$wiadczen, jakie sg terminy oczekiwania, zasady rejestracji itd.;

ekreowanie lokalnej polityki zdrowotnej (diagnoza sytuacji w zakresie potrzeb,
podejmowanie przez samorzad dziatan, majacych na celu zwigkszenie dostepnosci ushug
zdrowotnych dla mieszkancow).

Stan zdrowia mieszkancéw powiatu krasnostawskiego w latach 2017 — 2020,
z uwzglednieniem najczgsciej wystgpujacych chordb, obrazujg ponizsze dane, pochodzace
z dostgpnych zrédet SPZOZ w Krasnymstawie.
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Tabela 38. Gléwne problemy zdrowotne mieszkancéw powiatu krasnostawskiego
w latach 2017 - 2020

CHOROBY [ 2017 | 2018 [ 2019 2020
CHOROBOWOSC /ZACHOROWALNOSC
Nowotwory 482 525 466 363
Choroby tarczycy 18 11 8 0
Gruzlica 0 0 0 0
Cukrzyca w tym leczeni insuling 294 266 277 168
Niedokrwistos¢ 158 180 192 170
Chor. obwodowego uktadu nerwowego 83 93 102 104
Choroby uktfadu krazenia 2777 2396 2424 1648
Choroba reumatyczna 288 302 346 215
Choroba nadcisnieniowa 156 86 83 40
Choroba naczyn moézgowych 157 800 765 531
Niedokrwienna choroba serca 238 154 194 74
Przebyty zawat serca 13 5 7 0
Przewlekty niezyt oskrzeli 108 53 35 12
Przewlekte Chor. ukladu trawiennego 634 551 539 424
Choroby ukfadu mig$niowo- kostnego i tkanki tacznej 961 997 928 547
Pacjenci z innymi schorzeniami wymagajacy opieki czynnej 4895 4714 4662 3182
COVID- 19 0 0 0 80

Zrédio: Opracowanie wiasne na podstawie danych z SPZOZ w Krasnymstawie

Tabela 39. Gléwne przyczyny zgonéw mieszkancéw powiatu krasnostawskiego w latach
2019 -2020 r.

Liczba mieszkancow powiatu | Liczba mieszkancéw powiatu
Lp. | —— - w 2019 w 2020
Razem | Miasto Wies$ Razem | Miasto Wie§
Ogolem 403 109 294 329 99 230
1. Niektore choroby zakazne i pasozytnicze 5 2 3 4 1 3
2. Nowotwory 49 16 33 47 17 30
Choroby krwi i narzadow krwiotworczych oraz
3 niektére choroby przebiegajace z udziatem 17 6 9 10 4 6
mechanizméw autoimmunologicznych
i Zabur?emz.i w_ydgxelamg wewn¢trzneg0, st‘anu 7 0 7 13 4 6
odzywienia i przemiany metabolicznej
5. | Zaburzenia psychiczne i zaburzenia zachowania 3 1 2 0 0 0
6. Choroby ukladu nerwowego 3 0 3 4 3 1
7. Choroby ucha i wyrostka sutkowatego 0 0 0 0 0 0
8. Choroby uktadu krazenia 222 51 171 183 51 131
9. Choroby uktadu oddechowego 26 5 21 1 0 1
10. Choroby ukfadu trawiennego 36 21 15 39 13 26
11. Choroby skory i tkanki podskornej 2 1 1 1 0 1
12. Chorgby pk&adu k.ostno-.stawowggo, ) 0 ) 0 0 0
mig$niowego i tkanki tgcznej
13. Choroby ukfadu moczowo-piciowego 3 0 3 12 5 7
14. Niektore stany rozpoczynajace si¢ w okresie 0 0 0 0 0 0
okotoporodowym
15. Wady rozwojowe. wrodzone, znieksztalcenia i | | 0 0 0 0
aberracje chromosomowe
Objawy, cechy chorobowe oraz nieprawidtowe
16 wyniki badan klinicznych i laboratoryjnych ’ 1 1 1 0 1
' jednostek chorobowych gdzie indziej
niesklasyfikowane
7. Urazy zatrucia i ipqe okreslone skutki dziatania 23 4 19 10 7 3
czynnikow zewngtrznych

18. | Zewngtrzne przyczyny zachorowania i zgonu - 0 4 1 0 1
19. COVID- 19 0 0 0 3 2 1

Zrédlo: Opracowanie wlasne na podstawie danych z SPZOZ w Krasnymstawie
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Tabela 40. Gléwne przyczyny zgonéw mieszkancow powiatu krasnostawskiego w latach
2017 - 2019

Lp. P . Liczba mieszkaficéw powiatu
FEYCEYRY mRONOW 2017 2018 2019
Ogdlem 891 851 895
I Niektore choroby zakazne i pasozytnicze 2 I 1
2. Nowotwory 177 168 171
Choroby krwi 1 narzagdoéw krwiotworczych oraz
3. niektore choroby przebiegajace z udziatem 0 0 1
mechanizméw autoimmunologicznych
Zaburzenia wydzielania wewngtrznego, stanu
4. S ; o 20 18 20
odzywienia i przemiany metabolicznej
5. Choroby uktadu nerwowego 9 5 3
6. Choroby uktadu krgzenia 451 395 414
8 Choroby ukfadu oddechowego 37 26 37
8. Choroby ukfadu trawiennego 19 19 26
Choroby ukfadu kostno-stawowego, migSniowego 1
9. i 5 1 1 0
tkanki lgcznej
10. Choroby ukladu moczowo-plciowego 1 0 0
Niektore stany rozpoczynajace si¢ w okresie
11. 1 2 1
okotoporodowym
Wady rozwojowe wrodzone, znieksztatcenia i
12 5 1 2 3
aberracje chromosomowe
Objawy, cechy chorobowe oraz nieprawidtowe
wyniki badan klinicznych i laboratoryjnych
B jednostek chorobowych gdzie indziej 155 bi¥ it
niesklasyfikowane
14. Zewngtrzne przyczyny zachorowania i zgonu 38 37 49
1y Pozostate przyczyny 1 1 0

Zrédio: Opracowanie wlasne na podstawie danych z GUS.

Z analizy przedstawionych danych wynika, ze poziom umieralno$ci na terenie powiatu
w latach 2017 — 2020 w najliczniejszych kategoriach przyczyn chorobotwérczych ulegal
niewielkim wahaniom. Z zestawienia statystyk, SPZOZ w Krasnymstawie oraz GUS do roku
2019 wynika, ze umieralno$¢ notowana w krasnostawskim szpitalu jest o okolo polowe
mniejsza od przekazywanej dla GUS z urzgdéw stanu cywilnego w postaci indywidualnych
dokumentéw "Karta statystyczna do karty zgonu". Réznice o podobnej proporcji
charakteryzujag rowniez gléwne przyczyny umieralno$ci mieszkancéw  powiatu
krasnostawskiego. Dane powiatowe wskazujg, ze w latach 2017 — 2020 odnotowana liczba
chorobowosci/zachorowalnosci ma tendencje malejacg. Ogolne struktury zachorowan
1zgonéw sg podobne z tym, ze w przypadku zgonéw wiekszy udzial majg nowotwory o ztym
rokowaniu. Z mniej licznej grupy osob chorujacych na nowotwory umiera okoto 10, 6 %,
natomiast ze wzgledu na liczniej diagnozowane choroby krazenia umiera okolo 9,2%
pacjentow.

Najczgstszymi  przyczynami choréb mieszkaficow powiatu Kkorzystajgcych ze
specjalistycznej ambulatoryjnej opieki zdrowotnej byly: choroby uktadu krgzenia w tym
nadcisnienie oraz niedokrwienna choroba serca, choroby ukladu migéniowo — kostnego
itkanki gcznej, choroby uktadu trawiennego oraz nowotwory. Najliczniejsze
wyszczegolnione przyczyny mozna skategoryzowaé szerzej, jako choroby cywilizacyjne,
inaczej choroby spoteczne, ktérych zrodlem nie jest zakazenie a szybki rozwoj cywilizacji.
Choroby cywilizacyjne rozprzestrzeniajg si¢ globalnie, sa niezakazne, a mimo to prowadza do
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niepetnosprawnosci i w znaczacej mierze doprowadzajg do przedwczesnych zgonow.
Najczesciej utozsamiane sg z nadmierng masg ciala.

Otylos¢ 1 nadwaga sa problemami globalnymi nazywanymi przez niektorych epidemia
XXI wieku i dotycza w coraz wigkszym stopniu dzieci i mtodziezy. Swiatowa Organizacja
Zdrowia WHO podaje, ze problem otytosci i nadwagi dotyczy 10% dzieci i mlodziezy na
swiecie. Na podstawie dostgpnych informacji mozna okresli¢, ze w Polsce problem nadwagi
1 otylosci dotyczy okoto 10% matych dzieci (1-3 lata), 30% dzieci w wieku wczesnoszkolnym
i niemal 22% mlodziezy do 15 roku zycia. Polskie dzieci tyjg najszybciej w Europie.
W przypadku osob ponizej 20 roku zycia z otylosciag zmaga sie¢ 13% chlopcow i 5%
dziewczynek, natomiast nadwaga dotyczy 31% chlopcow i 21% dziewczat. Jedyne dostepne
dane obrazujgce problem otylosci dzieci i miodziezy z terenu powiatu krasnostawskiego sg
zawarte w Informatorze Statystycznym Ochrony Zdrowia Wojewddztwa Lubelskiego za rok
2012. Pokazuja, ze problem chorobowosci ze wzgledu na otylos¢ dotyczyt 337 dzieci
w wieku do 18 lat.

Nieprawidlowe nawyki zywieniowe, zbyt mata aktywnos$¢ fizyczna i siedzacy tryb
zycia prowadza w konsekwencji do choréb: cukrzyca typu 2, nadcisnienie oraz nowotwory.
W celu poprawy zdrowia ludnosci zaleca si¢ prowadzenie dzialan w obszarze profilaktyki
choréb i promocji zdrowia zwlaszcza dla grupy dzieci i mlodziezy. Jest to wazne z punktu
widzenia przyszlych pokolen Polakéw oraz troski o zdrowie dzieci i mlodziezy.

Przedstawione dane statystyczne zachorowalno$ci i zgondéw zawierajg informacje
o stosunkowo nowym zagrozeniu dla bezpieczenstwa zdrowotnego mieszkaficow powiatu
krasnostawskiego spowodowanym przez wirusa SARS-CoV-2. Swiatowa Organizacja
Zdrowia okreslita rozwoj choroby, jako pandemi¢ 11 marca 2020 r. Gléwnym wskazZnikiem
stuzacym do obserwowania rozwoju epidemii sg tygodniowe zmiany w liczbie nowych
zakazen 1 hospitalizacji. Na tej podstawie mozna stwierdzi¢, ze pandemia COVID-19 rozwija
si¢ falowo. Wskazniki zachorowalno$ci i zgonéw wywolanych zakazeniem wirusa na terenie
powiatu krasnostawskiego wyraznie pokazuja, Ze znaczacy wzrost zakazen przypadat
w miesigcach od listopada 2020 r. do stycznia 2020 r.

Zagrozenie zwigzane z pandemig spowodowato zmiany w lokalnym systemie ochrony
zdrowia. Dotyczyto to miedzy innymi:

e zapewnienia wolnych miejsc w szpitalu dla pacjentow covidowych oraz
specjalistycznego sprze¢tu medycznego,

e umozliwienie statego i bezposredniego dostgpu mieszkancom powiatu do $wiadczen
zdrowotnych w czasie obostrzen i restrykcji,

e zwickszenia diagnostyki zakazen SARS-CoV-2,

e organizacji lokalnego programu szczepien,

e postepowania w prawie do poszanowania zycia prywatnego i rodzinnego pacjenta
covidowego,

Glownym narzedziem do walki z COVID-19 sa szczepionki. Najistotniejsze z punktu
widzenia przeciwdzialania pandemii koronawirusa jest budowanie naturalnej odpornosci
populacyjnej. Obecnie realizowany jest Narodowy Program Szczepien przeciwko COVID-19,
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ktory zaklada, ze wygaszenie epidemii jest realne, gdy proég odpornosci zbiorowiskowej
osiggnie wartos¢ 50 - 70 proc. Ze wzgledu na niski poziom wszczepienia, spotecznos¢ lokalna
jest zagrozona kolejng fala zakazen koronawirusem oraz na zwigzane znia obostrzenia
i restrykcje. Jednym z najwazniejszych zadan samorzadu powiatowego w tym obszarze jest
podejmowanie dziatan promocyjnych, zmierzajacych do zwigkszenia S$wiadomos¢
mieszkancow na temat sczepien przeciwko COVID-19 1 przyczyniajacych si¢ do zwigkszania
grupy ludzi zaszczepionych.

Tabela 41. Zakazenia koronawirusem w powiecie krasnostawskim.

Miesigc Liczba zakazen | Liczba zgonow
Marzec 2020 1 0
Kwiecien 2020 0 0
Maj 2020 5 0
Czerwiec 2020 2 0
Lipiec 2020 4 0
Sierpien 2020 15 0
Wrzesien 2020 6 0
Pazdziernik 2020 113 6
Listopad 2020 556 37
Grudzien 2020 868 37
Styczen 2021 458 20
Luty 2021 181 16
Marzec 2021 551 15
Kwiecien 2021 568 24
Maj 2021 183 9
Czerwiec 2021 22 7
Lipiec 2021 6 1
Sierpien 2021 14 0
Wrzesien 2021 95 5
Pazdziernik 2021 369 11

Zrddlo: Opracowanie wilasne na podstawie danych z Serwisu Rzeczypospolitej Polskiej.

Za organizacj¢ ochrony zdrowia na terenie powiatu krasnostawskiego odpowiedzialne
sg samorzad powiatowy i1 samorzady gmin. Realizuja one zadania publiczne z zakresu
promocji 1 ochrony zdrowia. Opiek¢ medyczng mieszkancom powiatu zapewniajg zaklady
opieki zdrowotnej, ktorych dziatalnos¢ od 1 lipca 2011 roku reguluje ustawa z dnia 15
kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (t.j. Dz. U. z 2021r. poz. 711).

Na terenie powiatu krasnostawskiego potrzeby zdrowotne mieszkancow
zabezpieczone s3 poprzez dziatalnos¢ stuzby zdrowia w zakresie:

- podstawowej opieki zdrowotnej;

- specjalistycznej ambulatoryjnej opieki zdrowotnej;
- procedur wysokospecjalistycznych — dializoterapii;
- lecznictwa zamknietego; .

- rehabilitacji leczniczej;

- stomatologii;

- opieki psychiatrycznej i leczenia uzaleznien;

- transportu sanitarnego;

- $wiadczen pielegnacyjnych 1 opiekunczych;

- apteki;
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- zaopatrzenia w wyroby medyczne bedace przedmiotami ortopedycznymi i $rodkami
pomocniczymi oraz sprawowania nadzoru sanitarnego w celu ochrony zdrowia przed
szkodliwymi 1iucigzliwymi czynnikami $rodowiskowymi, zapobiegania tym chorobom
zakaznym 1zawodowym oraz nadzoru weterynaryjnego przed niebezpiecznymi produktami
pochodzenia zwierzecego.

W obszarach ustug dotyczacych stomatologii (refundowanej przez NFZ), opieki
dlugoterminowej, paliatywnej i hospicyjnej, pakiet i zakres $wiadczen oraz formy ich
realizacji wymagaja wprowadzenia dziatan prorozwojowych przez samorzad powiatu.

POZ jest gtéwnym 1 fundamentalnym ogniwem systemu opieki zdrowotnej. Stanowi
miejsce podstawowego kontaktu jednostki i rodziny z systemem opieki zdrowotnej. Ze
wzgledu na jej powszechnos¢ i znaczenie $wiadczeniami POZ powinien byé objety kazdy
obywatel Polski. Podstawowa opieke zdrowotng dla mieszkancéw powiatu krasnostawskiego
zapewnia 18 zakladow podstawowej opieki zdrowotne;.

MIASTO KRASNYSTAW

1. Poradnia Lekarza Podstawowej Opieki Zdrowotnej SPZOZ w Krasnymstawie.
Sobieskiego 4, 22-300 Krasnystaw

2. Przychodnia Lekarzy POZ GPL-5

Blotniak, Celinska- Brzuchacz, Gawlikowska, Hemerling, Pifat sp. p.
Sobieskiego 4, 22-300 Krasnystaw

3. Przychodnia lekarzy POZ ,,Lub-Med.”

Lekarze: Lubas - Wolska sp. p.

Sobieskiego 4, 22-300 Krasnystaw

4. Sawa Jolanta Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotne;j
Sobieskiego 4, 22-300 Krasnystaw

5. Maria Szumigaj Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej
Sobieskiego 4, 22-300 Krasnystaw

6. Przychodnia Lekarzy Rodzinnych NZOZ Sobieskiego 4A
Sobieskiego 4A, 22-300 Krasnystaw

GMINA KRASNYSTAW

1. NZOZ "SPES" w Siennicy Nadolnej

Jolanta Glusiec

Siennica Nadolna 59, 22-302 Siennica Nadolna

2. Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej "Familia"

Monika Kwasniak

Osiedle Cukrowni 15C, 22-302 Siennica Nadolna

FAJSLAWICE

OSRODEK MEDYCZNY DOBRA MEDYCYNA PRAKTYCZNA SP. Z 0.0.
ODDZIAL FAJSLAWICE

Fajstawice 107A, 21-060 Fajstawice
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GORZKOW

1. Przychodnia Lekarza Rodzinnego AGAMED

ul. Nadrzeczna 1, 22-315 Gorzkow-Osada

2. Niepubliczny Zaklad Opieki Zdrowotnej Lekarza Rodzinnego, Julitta Kaszycka -
Policha

ul. Nadrzeczna 1, 22-315 Gorzkow-Osada

1ZBICA

1. Przychodnia Lekarza Rodzinnego w Izbicy, Monika Kozak

ul. Rynek 29, 22-375 Izbica

2. Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Orlowie Murowanym

ul. Ortéw Murowany 3, 22-376 Ortéw Murowany.

KRASNICZYN

Twdj Lekarz Centrum Medyczne

ul. Kosciuszki 19, 22-310 Krasniczyn

LOPIENNIK GORNY

NZOZ w Lopienniku Nadrzecznym, Lopiennik Nadrzeczny 101a/2, 22-351 Lopiennik
Nadrzeczny

RUDNIK

Osrodek Zdrowia w Rudniku s. c. Malgorzata Poliszuk, Mirostaw Poliszuk
22-330 Rudnik 64

SIENNICA ROZANA

NZOZ w Siennicy Rozanej Alicja Jaremek, Siennica Rézana 259,
ZOLKIEWKA

NZOZ w Zétkiewce, ul. Zotkiewskiego 18, 22-335 Zotkiewka

Specjalistyczna ambulatoryjna opieka zdrowotna na terenie powiatu krasnostawskiego

w przewazajacej mierze realizowana jest przez Samodzielny Publiczny Zaklad Opieki
Zdrowotnej w Krasnymstawie. W jego strukturach dziala 19 poradni specjalistycznych,

w tym:

Poradnia lekarza podstawowej opieki zdrowotnej
Poradnia nocnej i $wigtecznej opieki zdrowotne;j
Gabinet pielegniarki POZ
Gabinet potoznej POZ
Poradnia potozniczo-ginekologiczna
Poradnia diabetologiczna
Poradnia endokrynologiczna
Poradnia gastroenterologiczna
Poradnia reumatologiczna
. Poradnia choréb phuc

P8 [ e g R e

P
_—0

. Poradnia neurologiczna

-
[\

. Poradnia dermatologiczna
. Poradnia chirurgii ogdlne;j

p—
H W

. Poradnia urologiczna
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15. Poradnia chirurgii urazowo-ortopedyczne;j
16. Poradnia okulistyczna
17. Poradnia hematologiczna
18. Poradnia kardiologiczna
19. Poradnia chorob wewnetrznych
Poradnie NZOZ
OSRODEK MEDYCZNY DOBRA MEDYCYNA PRAKTYCZNA SP. Z 0.0.
ODDZIAL FAJSLAWICE, Fajstawice 107 A w tym:
Poradnia chirurgii urazowo-ortopedycznej
Poradnia endokrynologiczna
Poradnia ginekologiczno-potoznicza
Poradnia kardiologiczna
Poradnia neurologiczna
Poradnia okulistyczna
Poradnia otolaryngologiczna
Poradnia reumatologiczna
Pracownia fizjoterapii

Lol e B R

Procedury wysokospecjalistyczne — dializoterapii na terenie powiatu krasnostawskiego
realizuje Stacja Dializ, gdzie chorzy maja zapewniong mozliwo$¢ korzystania z nowoczesne;j
aparatury gwarantujacej optymalne warunki podczas zabiegow dializoterapii.

Swiadczen zdrowotnych z zakresu lecznictwa zamknigtego na terenie naszego powiatu
udziela tylko i wylacznie SP ZOZ w Krasnymstawie. W sktad szpitala powiatowego wchodzi
15 oddziatow, w tym:

1. Oddziat choréb wewnetrznych
Oddzial anestezjologii i intensywne;j terapii
Oddziat reumatologiczny
Oddziat pediatryczny
Oddziat choréb pluc
Oddziat neurologiczny
Oddziatl neonatologiczny
Oddziat chirurgiczny og6lny
Oddziat okulistyczny
. Oddziat potozniczo-ginekologiczny
. Oddzial udarowy
. Oddziat chirurgii urazowo-ortopedycznej
. Blok operacyjny
. Szpitalny oddziat ratunkowy
. Oddziat urologiczny
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Na terenie powiatu krasnostawskiego interwencje medyczne podejmuje Stacja
Ratownictwa Medycznego SP ZOZ w Chelmie Rejonowa Kolumna Transportu Sanitarnego
w Krasnymstawie. Swiadczeniem ustug farmaceutycznych zajmuje si¢ 20 aptek, z czego 6 —
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na terenie miasta Krasnegostawu. Biezaca informacja na temat calodobowych dyzuréw aptek
znajduje si¢ na stronie https://www.krasnystaw-powiat.pl/ w zaktadce rozklad godzin pracy
aptek. Takie rozwigzanie umozliwia bezproblemowy dostep do lekéw w kazdym czasie
w razie zagrozenia zdrowia lub zycia.

Na terenie powiatu krasnostawskiego poza wymienionymi powyzej placéwkami
medycznymi dziatajg rowniez inne instytucie zajmujace si¢ problematyka ochrony zdrowia.
Wsrod nich wazng role odgrywa Powiatowa Stacja Sanitarno - Epidemiologiczna
w Krasnymstawie. Jest powolana do realizacji zadan z zakresu zdrowia publicznego w celu
ochrony zdrowia ludzkiego przed niekorzystnym wplywem szkodliwosci 1 ucigzliwosci
srodowiskowych, zapobiegania powstawaniu chorob, w tym choréb zakaznych
i zawodowych. Realizuje zadania w szczegodlnosci poprzez sprawowanie nadzoru nad
warunkami:

1. higieny Srodowiska;
higieny pracy w zaktadach pracy;
higieny radiacyjnej;
higieny proces6w nauczania i wychowania;
higieny wypoczynku i rekreacji;
zdrowotnymi zywnosci, zywienia i przedmiotow uzytku;
higieniczno-sanitarnymi, jakie powinien speinia¢ personel medyczny, sprzgt oraz
pomieszczenia, w ktorych sg udzielane swiadczenia zdrowotne.

I

Wykonywanie powyzszych zadan polega za sprawowaniu zapobiegawczego
1 biezacego nadzoru sanitarnego oraz prowadzeniu dzialalnosci zapobiegawczej
1 przeciwepidemicznej w zakresie chordb zakaznych i innych choréb powodowanych
warunkami srodowiska, a takze na prowadzeniu dzialalnosci o§wiatowo-zdrowotne;.

W strukturze PSEE w Krasnymstawie za dzialania w obszarze dziatalnosci
oswiatowo-zdrowotnej odpowiada Sekcja Oswiaty Zdrowotnej i1 Promocji Zdrowia. Jej
gléwne zadania to:

1. wytyczanie kierunkow dzialan z zakresu oswiaty zdrowotnej i promocji zdrowia
w oparciu o sytuacj¢ epidemiologiczng powiatu krasnostawskiego,

2. wdrazanie, koordynowanie i monitoring programéw centralnych, wojewddzkich
1 lokalnych,

3. pobudzanie aktywnosci spotecznej mieszkancow powiatu do dziatan na rzecz ochrony
przed czynnikami zagrazajacymi zdrowiu poprzez organizowanie masowych imprez
prozdrowotnych,

4. dobor metod i r6znorodno$¢ form realizacji zadan zdrowia publicznego,
pozyskiwanie partnerow lokalnych, wladz samorzadowych, organizacji spotecznych
stowarzyszen do wspolpracy w realizacji zadan oswiaty zdrowotnej i promocji
zdrowia,

6. wspolpraca ze Srodkami masowego przekazu w realizowanych zadaniach os$wiaty
zdrowotnej i promocji zdrowia,

7. opracowywanie i propagowanie materiatéw informacyjnych o tematyce prozdrowotnej
- ulotki, broszury, komunikaty, artykuty prasowe, prezentacje multimedialne -
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8. udostgpnianie zainteresowanym instytucjom i osobom prywatnym posiadanych
pomocy dydaktycznych,
9. ksztaltowanie postaw 1 zachowan prozdrowotnych mieszkancow powiatu Krasnystaw.

Sekcja Oswiaty Zdrowotnej i Promocji Zdrowia realizuje programy powiatowe,
autorskie w obszarach: profilaktyka chorob dieto zaleznych, profilaktyka nowotworowa,
profilaktyka chorob zakaznych, profilaktyka uzaleznien. We wspolpracy ze Starostwem
Powiatowym w Krasnymstawie realizuje Powiatowy Program Ochrony Zdrowia
Psychicznego.

Dzialaniami w obszarze zdrowia publicznego realizowanymi przez samorzad
powiatowy zajmuje si¢ Wydzial Rozwoju i1 Polityki Spolecznej Starostwa Powiatowego
w Krasnymstawie. Do zadan wydziatu w zakresie polityki spotecznej nalezy w szczegdlnosci:

1. prowadzenie spraw zwigzanych z wykonywaniem funkcji podmiotu tworzgcego dla
Samodzielnego Publicznego Zespotu Opieki Zdrowotnej w Krasnymstawie;

2. organizowanie i wspomaganie dziatan zwigzanych z profilaktykg i promocjg zdrowia;
prowadzenie sprawozdawczosci o realizowanych na terenie powiatu programach
polityki zdrowotnej;

4. obsluga przygotowania i realizacji Powiatowego Programu Ochrony Zdrowia
Psychicznego;
opiniowanie przekazanych powiatowi do konsultacji programéw polityki zdrowotnej;

6. opiniowanie projektow aktualizacji planu dziatania systemu panstwowe ratownictwo
medyczne dla wojewodztwa lubelskiego;

7. ustalanie rozkladu godzin pracy aptek ogolnodostepnych na terenie powiatu
krasnostawskiego;

8. wspoldziatanie z innymi urzedami, instytucjami i organizacjami w sprawach z zakresu
ochrony zdrowia i polityki spotecznej.

9. realizacja zadan zwigzanych z przygotowaniem podmiotoéw leczniczych powiatu na
potrzeby obronne panstwa;

10. koordynowanie dziatan w zakresie tworzenia i funkcjonowania zapasowych miejsc
szpitalnych na terenie powiatu.

Analizujgc ogodlnopolskie dane statystyczne i wskazniki dotyczace dlugosci zycia
mozna stwierdzi¢, iz wydtuza sie przecietny wiek zycia ludzi. Niewatpliwie przyczynia si¢ do
tego glownie systematyczny rozwoj medycyny 1 systemu ochrony zdrowia. Znaczacg rolg
w szerzeniu tego zjawiska odgrywa réwniez zmiana $wiadomosci ludzi w kwestii profilaktyki
zapobiegania chorobom. Jest to gléwnie wynik dzialan edukacji zdrowotnej i promocji
zdrowia. Mozna stwierdzi¢, ze wydatki na profilaktyke zdrowotng w wymiarze
ekonomicznym stanowig inwestycje, poniewaz tylko zdrowy obywatel tworzy produkt
krajowy brutto. Natomiast obywatel chory nie dos¢, ze nie uczestniczy w powigkszaniu
dochodu mieszkancow Polski, to generuje wydatki ze wszystkich wymienionych wyzej zrodet
finansowania.
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ROZDZIAL 111

UWARUNKOWANIA PRAWNE

Powiatowa strategia rozwigzywania problemow spotecznych, podobnie jak inne
dokumenty strategiczne przygotowywane na réznych szczeblach administracji publicznej, jest
dokumentem uwarunkowanym prawnie. Obowiazek jej opracowania wynika wprost z art. 19
pkt 1 ustawy z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy spotecznej (tj. Dz. U. z 2020 r., poz. 1876
ze zm.), ktory w ramach zadan wlasnych powiatu przewiduje ,.opracowanie i realizacje¢
powiatowej  strategii rozwigzywania probleméw  spotecznych, ze szczegélnym
uwzglednieniem programOw pomocy spolecznej, wspierania o0sOb niepelnosprawnych
1innych, ktorych celem jest integracja osoéb i rodzin z grup szczegdlnego ryzyka — po
konsultacji z wlasciwymi terytorialnie gminami”.

Na tres¢ 1 realizacje powiatowej strategii rozwigzywania problemow spotecznych maja
réwniez wplyw inne akty prawne. Naleza do nich:
- ustawa z dnia 5 czerwca 1998 r. o samorzadzie powiatowym (t.j. Dz. U. 2020 r. poz. 920 ze
zm.),
- ustawa z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz zatrudnianiu
0s0b niepetnosprawnych (t.j. Dz. U. 2021 r. poz. 573),
- ustawa z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzezwosci 1 przeciwdziataniu
alkoholizmowi (t.j. Dz. U. 2011 r. poz. 1119),
- ustawa z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu narkomanii (t.j. Dz. U. 2020 r. poz. 2050),
- ustawa z dnia 13 czerwca 2003 r. o zatrudnieniu socjalnym (t.j. Dz. U. 2020 r. poz. 176),
- ustawa z dnia 24 kwietnia 2003 r. o dziatalnosci pozytku publicznego i o wolontariacie
(Dz. U. 2020 r. poz. 1057 ze zm.),
- ustawa z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdzialaniu przemocy w rodzinie (t.j. Dz. U. 2021 r.
poz. 1249),
- ustawa z dnia 9 czerwca 2011 r. o wspieraniu rodziny i systemie pieczy zastepczej
(tj. Dz. U. 2020 r. poz. 821 ze zm.),
- ustawa z dnia 20 kwietnia 2004 r. o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy
(tj. Dz. U. 22021 r. poz. 1100),
- ustawa z dnia 07 wrzesnia 1991r. o systemie oswiaty (tj. Dz. U. z 2021r poz. 1915),
- ustawa z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (t.j. Dz. U. z 2021r. poz. 711),
- ustawa z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
srodkow publicznych (t.j. Dz. U. z 2021 r. poz. 1285 ze zm.).
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Dokumenty strategiczne Unii Europejskiej i krajowe
»Europa 2020”

Strategia krajow czlonkowskich Unii Europejskiej na rzecz inteligentnego
1 zrbwnowazonego rozwoju sprzyja wiaczeniu spotecznemu. Celem strategii ,,Europa 2020"
jest zapewnienie, ze ozywienie gospodarcze Unii Europejskiej po kryzysie gospodarczym
1 finansowym wspierane jest szeregiem reform w celu stworzenia solidnych postaw dla
rozwoju 1 tworzenia miejsc pracy do 2020 roku. Strategia zajmuje si¢ strukturalnymi
stabosciami europejskiej gospodarki oraz kwestiami gospodarczo-spotecznymi a jednoczesnie
ma na wzgledzie dlugofalowe problemy, takie jak globalizacja, rosngce zapotrzebowanie na
ograniczone zasoby i starzenie si¢ spoteczenstw.

Wieloletnie Ramy Finansowe

Wieloletnie ramy finansowe okreslajg kwoty rocznych putapéw srodkéw na
zobowigzania z podzialem na kategorie wydatkow oraz roczny pulap srodkéw na platnosci,
ponadto zawieraja wszelkie inne postanowienia wymagane dla prawidlowego prowadzenia
rocznej procedury budzetowej. Rozporzadzeniu dotyczacemu wieloletnich ram finansowych
towarzyszy porozumienie miedzyinstytucjonalne obejmujace takie obszary jak dyscyplina
budzetowa, wspolpraca w kwestiach budzetowych i nalezyte zarzadzanie finansami. Obecne
piate WRF na lata 2014-2020 przyjeto 2 grudnia 2013 r. Nowe wieloletnie ramy finansowe na
lata 2021-2027, w obszarze polityki spolecznej zakladajg inwestowanie w ludzi, spojnosé¢
spoteczng 1 wartosci. Obejmuja:

- Europejski Fundusz Spoteczny+ (obejmujacy integracj¢ migrantow i zdrowie)

- Erasmus+

- Europejski Korpus Solidarnosci

-, Sprawiedliwos¢, Prawa 1 Wartosci”

-, Kreatywna Europa” (w tym MEDIA).

Dlugookresowa Strategia Rozwoju Kraju ,,Polska 2030. Trzecia fala nowoczesnosci”.

Gléwnym celem dokumentu Polska 2030 jest poprawa, jakosci zycia Polakéw
mierzona wskaznikami jakosciowymi, a takze wartoscig oraz tempem wzrostu polskiego
PKB. Zaklada jednoczesny rozwdj w trzech strategicznych obszarach: konkurencyjnosci
1 innowacyjnosci gospodarki, rownowazenia potencjatu rozwojowego regionéw Polski oraz
efektywnosci i sprawnosci panstwa. Okresla on glowne trendy, wyzwania 1 scenariusze
rozwoju spoteczno-gospodarczego Polski, a takze kierunki przestrzennego zagospodarowania
kraju, z uwzglednieniem zréwnowazonego rozwoju. Stanowi opis nowego projektu
cywilizacyjnego, zorientowanego na przysztosé, w perspektywie do 2030 roku.
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Strategia Rozwoju Kapitalu Ludzkiego

Strategia Rozwoju Kapitalu Ludzkiego 2030 zostata przyjeta przez Rad¢ Ministrow
(uchwata nr 155 Rady Ministréw z dnia 27 pazdziernika 2020 r w sprawie przyjecia ,,Strategii
Rozwoju Kapitatu Spolecznego (wspoltdziatanie, kultura, kreatywnos¢) 2030”. Jest jedng
z dziewigciu strategii sektorowych stanowigcych ,,inne strategie rozwoju” w rozumieniu
ustawy z dnia 6 grudnia 2006 r. o zasadach prowadzenia polityki rozwoju, realizujacych
$rednio i dlugookresowg strategi¢ rozwoju kraju. Gtownym celem SRKL jest rozwijanie
kapitalu ludzkiego poprzez wydobywanie potencjaléw osob w taki sposob, by mogly w pelni
uczestniczy¢ w zyciu spotecznym, politycznym i ekonomicznym na wszystkich etapach zycia.

Narodowa Strategia Integracji Spolecznej

Narodowa Strategia Integracji Spotecznej jest dokumentem, ktorego celem jest pomoc
w procesie wiaczania si¢ Polski w realizacj¢ drugiego z celow Strategii Lizbonskiej
stawiajacego na modernizacje europejskiego modelu socjalnego, inwestowanie w ludzi oraz
zwalczanie wykluczenia spotecznego. Dziatania w tym zakresie majg przyczynic si¢ do:

e dostosowania edukacji i1 szkolenia do wymogoéw zycia 1 pracy w spoleczenstwie
opartym na wiedzy,

e rozwijania aktywnej polityki zatrudnienia przyczyniajacej si¢ do tworzenia
wigkszej liczby lepszych miejsc pracy,

e modernizacji systemu ochrony socjalnej, w tym systemow emerytalnych i ochrony
zdrowia, m.in. w celu zapewnienia ich finansowej stabilnosci oraz odpowiedniej
koordynacji z celami polityki edukacyjnej i polityki zatrudnienia,

e wspierania integracji spolecznej, aby unikngé pojawienia si¢ trwale
zmarginalizowanej klasy ludzi niezdolnych do funkcjonowania w spoteczenstwie
opartym na wiedzy.

W ramach kilkunastu obszaréw zycia spolecznego wyznaczonych w Narodowe;j

Strategii Integracji Spotecznej sformutowano nastepujace priorytety:

e wzrost uczestnictwa dzieci w wychowaniu przedszkolnym,

® poprawa jakosci ksztalcenia na poziomie podstawowym i $rednim,

® upowszechnienie ksztalcenia wyzszego i jego lepsze dostosowanie do potrzeb
rynku pracy,

¢ rekompensowanie deficytow rozwoju intelektualnego i sprawnosciowego dzieci,

e radykalne ograniczenie ubdstwa skrajnego,

® ograniczenie tendencji do wzrostu roznic dochodowych,

e ograniczenie bezrobocia dtugookresowego,

e zmniejszenie bezrobocia mlodziezy,

* zwigkszenie poziomu zatrudnienia wsrdd osob niepetnosprawnych,

» zwigkszenie liczby uczestnikow w aktywnej polityce rynku pracy — ALMP,

® upowszechnienie ksztalcenia ustawicznego,

e wydluzenie przecigtnego dalszego trwania zycia w sprawnosci,

Id: BD128021-08BD-4D13-8357-48FF01D1858A. Uchwalony Strona 56



e powszechne ubezpieczenie zdrowotne,

e kobiety i dzieci objete programami zdrowia publicznego,

e wzrost dostgpu do lokali (mieszkan) dla grup najbardziej zagrozonych
bezdomnoscia,

e dostep do pracownikow socjalnych,

e rozwoj pomocy Srodowiskowej — zwigkszenie liczby osob objetych ushugami
pomocy Srodowiskowej,

e zaangazowanie obywateli w dziatalno$¢ spoteczna,

e realizacja NSIS przez samorzady terytorialne,

e dostep do informacji obywatelskiej i poradnictwa.
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ROZDZIAL 1V

ANALIZA SWOT

Analiza SWOT (jej nazwa to akronim angielskich stéw: Strengths — mocne strony,
Weaknesses — stabe strony, Opportunities — szanse i Threats — zagrozenia) jest jedng
z najpopularniejszych heurystycznych technik analitycznych stuzgcych porzadkowaniu
informacji. Bywa stosowana we wszystkich obszarach planowania strategicznego.
W przypadku strategii rozwigzywania problemoéw spotecznych stanowi efektywng metode
identyfikacji mocnych i stabych stron lokalnego systemu pomocy spotecznej oraz szans
1zagrozen, jakie przed nim stoja. Pozwala oszacowaé potencjal, jakim si¢ dysponuje oraz
okresli¢ stopien, w jakim posiadane zasoby odpowiadajg potrzebom i oczekiwaniom
spotecznosci lokalne;.

W analizie SWOT odniesiono si¢ wytacznie do kwestii spotecznych.
Przedstawione czynniki obejmuja:

e Mocne strony: wewnetrzne uwarunkowania o pozytywnym wplywie na sytuacje
spoteczng.

e Slabe strony: wewngtrzne uwarunkowania o negatywnym wplywie na sytuacje
spoteczna.

e Szanse: zewnetrzne uwarunkowania o pozytywnym wplywie na realizacj¢ celow,
stwarzajgce szans¢ korzystnej zmiany.

e Zagrozenia: zewnetrzne uwarunkowania o negatywnym wplywie na realizacje celow,
stwarzajgce zagrozenie niekorzystnej zmiany.

Przedstawiona ponizej analiza zostala przeprowadzona z udzialem przedstawicieli samorzadu
powiatu, ktory jest podmiotem analizy i obejmuje nastgpujace obszary:

e bezrobocie,

e rodzina, dziecko 1 mlodziez,

e uzaleznienia i przemoc w rodzinie,

e starosc,

e niepelnosprawnos¢,

e kapitat spoteczny i ludzki,

e zdrowie.
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Obszar BEZROBOCIE I UBOSTWO

mocne strony

slabe strony

e upowszechnianie ofert pracy i1 ushug
poradnictwa zawodowego 1
szkoleniowego;

e zachecanie inwestorow do tworzenia
nowych miejsc pracy;

e prowadzenie przez pracownikow
socjalnych dziatan shuzacych aktywizacji
0sob bezrobotnych, w tym oséb w wieku
45 lat 1 wigcej;

e pozyskiwanie srodkoéw finansowych
z funduszy zewng¢trznych
na przeciwdziatanie bezrobociu;

e prowadzenie dzialan majgcych na celu

e niski poziom rozwoju obszaru dziatalnosci
ekonomii spotecznej (spotdzielni
socjalnych, zaktadow aktywnosci
zawodowej);

¢ niedostateczne dzialania stuzace poprawie
zjawiska legalnego zatrudnienia;

¢ mata liczba mieszkan socjalnych
w zasobach gmin z terenu powiatu;

e waski zakres oferty edukacyjnej szkot
srednich;

¢ niski dochdéd gmin z terenu powiatu
w przeliczeniu na jednego mieszkanca;

e duza liczba bezrobotnych zamieszkatych

ograniczenie zjawiska bezrobocia na wsi;
w powiecie, w tym wsrod kobiet;

e przeciwdziatanie zjawisku wykluczenia
spolecznego;

szanse zagrozenia

e mozliwos¢ ograniczania bezrobocia dzigki

srodkom finansowym z funduszy
zewnetrznych (m.in. z funduszy
strukturalnych Unii Europejskiej);

e siec organizacji pozarzadowych
dziatajacych na rzecz osob bezrobotnych i
ubogich;

e korzystanie przez osoby bezrobotne
z dostgpu do europejskich rynkow pracy;

e polepszajaca si¢ sytuacja gospodarcza
kraju;

e wystepowanie zjawiska dziedziczenia
bezrobocia i ubdstwa;

e utrzymujaca si¢ duza liczba osob
dhugotrwale bezrobotnych wymagajacych
aktywizacji;

e migracja zarobkowa mtodziezy konczacej
edukacje;

e malejaca liczba ofert pracy wywotana
pandemig koronawirusa (COVID-19);
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Obszar RODZINA, DZIECKO, MLODZIEZ

mocne strony

slabe strony

prowadzenie dzialan zapobiegajacych
dysfunkcjom rodzin;

brak rodzin zastgpczych rozwigzanych ze
wzgledu na trudnosci w funkcjonowaniu;
prowadzenie dziatan na rzecz rozwoju
szkolnictwa ponadpodstawowego;
prowadzenie dzialah majgcych na celu
podniesienie poziomu nauczania;
wspolpraca z organizacjami
pozarzadowymi dzialajgcymi na rzecz
rodzin, dzieci i mlodziezy;
propagowanie wsrod dzieci 1 mlodziezy
idei wolontariatu;

dostosowywanie do potrzeb i oczekiwan
dzieci 1 mtodziezy oferty spedzania czasu
wolnego;

ograniczony dostep do poradnictwa
specjalistycznego dla rodzin (terapia
rodzin, psychoterapia);

mata liczba zawodowych rodzin
zastepczych;

niedostateczne rozwijanie sieci placowek
wsparcia dziennego dla dzieci 1 mlodziezy
(Swietlic srodowiskowych, ognisk
wychowawczych);

niezadowalajace udzielanie wsparcia
dzieciom usamodzielnianym, w tym
nieodpowiednia ilo$¢ stosownych lokali;
nieefektywna praca socjalna z rodzinami,
ktoérych dzieci przebywaja w pieczy
zastgpczej;

Szanse

zagrozenia

mozliwos¢ kontynuowania przez mtodziez
nauki na poziomie ponadpodstawowym;
zadowalajacy poziom nauczania

w placéwkach oswiatowych;

istnienie organizacji pozarzgdowych
dziatajgcych na rzecz rodzin, dzieci

1 mlodziezy;

dobry dostegp do opieki przedszkolnej;
wzrastajaca liczba dzieci i mtodziezy
korzystajacych z oferty spedzania czasu
wolnego;

zamykanie matych szkot na terenach
wiejskich;

wzrost liczby rodzin wymagajacych
wsparcia w formie poradnictwa
specjalistycznego;

niewystarczajaca ilo$¢ grup i osrodkow
wsparcia dla rodzin i 0s6b samotnie
wychowujacych dzieci;

niskie zainteresowanie sprawowaniem
funkcji rodziny zastepczej;
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Obszar UZALEZNIENIA I PRZEMOC W RODZINIE

mocne strony

slabe strony

wspotpraca z organizacjami
pozarzagdowymi w obszarze uzaleznien i
przemocy w rodzinie;

prowadzenie dziatan edukacyjno-
szkoleniowych w zakresie uzaleznien i
przemocy w rodzinie;

tworzenie zespolow interdyscyplinarnych;
prowadzenie przez placowki oswiatowe
dziatan profilaktycznych, informacyjnych
1 edukacyjnych w obszarze uzaleznien
wsrod dzieci 1 mlodziezy;

kierowanie sprawcow przemocy w
rodzinie do udziatu w programach
korekcyjno-edukacyjnych;

prowadzenie dzialalnosci terapeutycznej

1 rehabilitacyjnej w obszarze uzaleznien;

e ograniczony dostgp rodzin dotknietych
problemami uzaleznien do pomocy
psychospotecznej;

e niewystarczajgce dzialania w celu
pozyskania kadry do pracy z osobami
uzaleznionymi i dotknigtymi przemoca
w rodzinie;

e trudnosci w pozyskiwaniu srodkow
finansowych na dziatania profilaktyczne;

e brak osrodka interwencji kryzysowej;

szanse

zagrozenia

zwiekszajaca si¢ sSwiadomosé rodzicow,
nauczycieli 1 sprzedawcow napojow
alkoholowych, co do skutkow zagrozen
uzaleznieniami;

funkcjonowanie grup wsparcia i instytucji
wsparcia dla osob uzaleznionych

1 wspotuzaleznionych;

sie¢ organizacji pozarzagdowych
dziatajacych w obszarze uzaleznien;
zwigkszajaca sig¢ liczba 0sob
uzaleznionych i dotknigtych przemoca
domowa objetych wsparciem;
wzrastajgca Swiadomos¢ zagrozenia
uzaleznieniami wsrod dzieci i mlodziezy;

e obnizanie si¢ wieku inicjacji alkoholowe;j
1 narkotykowej;

e wzrost liczby os6b w stosunku do ktorych
istnieje potrzeba podjecia dzialan
interdyscyplinarnych;

e powstawanie nowych grup srodkow
psychoaktywnych oraz uzaleznienie od
Internetu;

¢ niski poziom swiadomosci obywatelskiej
w zakresie przeciwdziatania przemocy
w rodzinie;
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Obszar STAROSC

mocne strony

slabe strony

¢ informowanie osob starszych
o dostgpnych formach pomocy;

® inicjowanie powstawania grup wsparcia
1 instytucji dziatajgcych na rzecz osob
starszych;

e kierowanie 0sob wymagajacych
catlodobowej opieki do domoéw pomocy
spotecznej;

e podejmowanie wspolpracy z
organizacjami pozarzgdowymi
dzialajagcymi na rzecz oséb starszych;

mala liczba dziatan inicjujacych lokalnie
pomoc osobom starszym w formie
wolontariatu;

niewystarczajgce dzialania zmierzajace
do wigkszego zaangazowania rodzin

w sprawowanie opieki nad osobami
starszymi;

brak w strukturze SPZOZ

w Krasnymstawie oddzialu
geriatrycznego, opieki dtugoterminowe;j i
hospicyjne;;

maly zakres inicjatyw przeciwdziatajagcym
wykluczeniu cyfrowemu seniorow;

szanse

zagrozenia

e odpowiedni dostep 0sob starszych do
matych form pomocy (kluby seniora, dom
dziennego pobytu, kota gospodyn
wiejskich);

e wystarczajgca wiedza osob starszych
o dostgpnych formach pomocy;

¢ zwigkszajacy si¢ udzial osob starszych
w dziataniach prozdrowotnych;

e istnienie organizacji pozarzagdowych
dziatajacych na rzecz osob starszych;

utrudniony dostgp osob starszych do
zabezpieczania potrzeb zyciowych;
niewystarczajgca liczba srodowiskowych
form wsparcia o0s6b starszych;

wzrost liczby oséb starszych;

rosngca liczba osob wymagajgcych
catodobowej opieki;

niewystarczajaca liczba wolontariuszy
wspierajacych osoby starsze w
codziennym zyciu;

niski poziom $wiadomosci seniorow w
zakresie prowadzenia prozdrowotnego
trybu zycia;
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Obszar NIEPEELNOSPRAWNOSC

mocne strony slabe strony

¢ informowanie osob niepelnosprawnych ® niewystarczajgca ilos¢ osrodkow 1
o przystugujacych im prawach srodowiskowych form wsparcia dla oséb
oraz dostgpnych formach pomocy; z niepelnosprawnoscia;

e inicjowanie powstawania grup wsparcia |e malo efektywne upowszechnianie wsrod
1 instytucji dziatajacych na rzecz osob 0sob niepelnosprawnych ofert pracy
niepelnosprawnych; oraz informacji o wolnych miejscach

e prowadzenie dziatan majacych na celu pracy;
zwigkszenie dostgpu 0sob ¢ niedostateczny dostep osob
niepetnosprawnych do sprzgtu niepelnosprawnych do imprez sportowo —
rehabilitacyjnego 1 przedmiotow kulturalnych;
ortopedycznych oraz uczestnictwa osob | e brak zakladu aktywnosci zawodowej;
niepelnosprawnych w sporcie, kulturze e matla liczba zatrudnionych oséb z
1 rekreacji; niepelnosprawnoscia;

e podejmowanie wspotpracy
z organizacjami pozarzagdowymi
dzialajgcymi na rzecz osob

niepetnosprawnych;

szanse zagrozenia

e funkcjonowanie grup wsparcia i instytucji |® wzrost liczby osob niepetnosprawnych;
wsparcia dla os6b niepetnosprawnych; e istnienie barier utrudniajgcych osobom

e wzrost spolecznej akceptacji osob niepelnosprawnym codzienne
niepetnosprawnych; funkcjonowanie;

e istnienie organizacji pozarzagdowych ¢ niska wiedza oséb niepetlnosprawnych
dziatajacych na rzecz oso6b o przystugujacych im prawach
niepelnosprawnych; 1 dostepnych formach wsparcia;

e Srodki finansowe PFRON na dziatania e niewystarczajaca liczba dostgpnych ofert
rehabilitacji spotecznej i zawodowej 0sob pracy dla os6b niepelnosprawnych;
niepetnosprawnych; e niewystarczajaca liczba wolontariuszy

wspierajacych osoby niepetnosprawne;
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Obszar KAPITAL SPOLECZNY I LUDZKI

mocne strony

slabe strony

e poprawianie jakosci obstugi klientow
pomocy spotecznej;

e podnoszenie przez pracownikow pomocy
spotecznej kwalifikacji zawodowych
poprzez udziat w szkoleniach i r6znych
formach doskonalenia zawodowego;

e wigksza swiadomos¢ wladz
samorzadowych na temat roli 1 potrzeb
sektora pomocy spotecznej;

e podejmowanie wspolpracy
z organizacjami pozarzadowymi oraz
przedstawicielami kosciolow i zwigzkow
wyznaniowych;

niedostateczne diagnozowanie problemow
spotecznych w powiecie;
niewystarczajaca liczba specjalistyczne;j
kadry w jednostkach pomocy spoteczne;;
niezadowalajgce dziatania inicjujgce
powstawanie nowych placowek pomocy
spotecznej;

mata liczba dziatan zapobiegajacych
wypaleniu zawodowemu pracownikow
pomocy spotecznej;

matla liczba dziatan inicjujacych wsparcie
w formie wolontariatu;

Szanse

zagrozenia

e zmieniajacy si¢ na korzyS¢ wizerunek
sektora pomocy spotecznej;

e duza oferta szkolen dla kadry pomocy
spotecznej;

e rosngca $wiadomos$¢ mieszkancow
pozwalajaca na lepsze rozpoznanie
ich potrzeb spolecznych;

e posiadanie przez pracownikéw pomocy
spotecznej wiedzy na temat instytucji
wsparcia i organizacji pozarzagdowych
mogacych swiadczy¢ pomoc
mieszkancom;

e uregulowania prawne w zakresie
zapobiegania wypaleniu zawodowemu
pracownikow pomocy spotecznej;

e dobrze rozwinigta sie¢ placowek pomocy
spoteczne;j;

zwigkszajaca si¢ liczba trudnych
beneficjentow systemu pomocy
spolecznej;

niedofinansowany system pomocy
spotecznej;

niewystarczajace posiadanie przez
beneficjentow systemu pomocy spoleczne;j
wiedzy o dostepnych formach wsparcia;
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Obszar ZDROWIE

mocne strony

slabe strony

dobrze rozwinigta powiatowa
infrastruktura stuzby zdrowia;
nieograniczony terytorialnie dostgp do
placowek podstawowej opieki zdrowotne;j
oraz do $wiadczen zdrowotnych;
realizacja kampanii, programow
zdrowotnych przez instytucje i placowki
stuzby zdrowia;

odpowiednio przygotowana kadra
medyczna 1 grupa animatoré6w promocji
zdrowia;

wysoki poziom specjalizacji oraz
doswiadczenie kadry zajmujace;j si¢
ochrong 1 promocjg zdrowia;

niski poziom $wiadomosci zachowan
prozdrowotnych wsrod spotecznosci
lokalnej;

mate $rodki finansowe na terenie powiatu
przeznaczane na profilaktyke i promocje
zdrowia;

nieadekwatna do potrzeb liczba lekarzy
specjalistow na terenie powiatu;
niewystarczajaca liczba organizacji
pozarzadowych pracujgcych na rzecz
promocji i ochrony zdrowia;

Szanse

zagrozenia

diagnozowanie stanu zdrowia w
srodowiskach gminnych;

wzrost §wiadomosci spolecznej na temat
zdrowego stylu zycia i promocj¢ zdrowia
w spotecznosci lokalnej;

realizacja programow promujgcych
tworzenie grup samopomocowych w
poszczegolnych grupach schorzen (np.
klub amazonek);

wzrost zainteresowania wiedza w zakresie
profilaktyki i promocji zdrowia
spoteczenstwa;

mozliwos¢ pozyskiwania srodkow
unijnych na promocje i profilaktyke
zdrowotna;

nieodplatny dostep do szczepienia
przeciwko COVID-19;

dhlugi okres oczekiwania na $wiadczenia
specjalistyczne;

niewystarczajgce srodki finansowe
przeznaczane przez NFZ na finansowanie
profilaktyki 1 oswiaty zdrowotnej;

wzrost ilosci chordb typu
cywilizacyjnego;

rosnace zjawisko uzaleznienia w tym
dzieci 1 mlodziezy od mediow cyfrowych;
ryzyko niekontrolowanego
rozprzestrzeniania si¢ wirusa COVID-19;
niska §$wiadomos¢ pacjentow w zakresie
potrzeby szczepien przeciwko COVID-19;
niewystarczajacy wplyw teleporad lekarzy
podstawowej opieki zdrowotnej na stan
zdrowia pacjentow;

1d: BD128021-08BD-4D13-8357-48FF01D1858A. Uchwalony

Strona 65



ROZDZIAL V

CZESC PROGRAMOWA

1. Misja, cele strategiczne

Misja rozwigzywania problemow spotecznych dla powiatu krasnostawskiego zostata
okreslona w oparciu o diagnoze sytuacji spotecznej. Dzigki przeprowadzonej analizie zostaty
zidentyfikowane potrzeby spotecznosci lokalnej w obszarach problemowych. Misja Strategii
to gtoéwny element prowadzacy do poglebienia swiadomosci o znaczeniu szeroko rozumiane;j
dziatalnosci na rzecz rozwoju spotecznosci lokalne;.

Misja samorzadu, sformulowana w Powiatowej Strategii Rozwigzywania Problemow
Spolecznych dla Powiatu Krasnostawskiego na lata 2021-2025, jest nastgpujaca:

Powiat krasnostawski poprzez samorzad lokalny we wspélpracy z partnerami
spolecznymi dzi¢ki podejmowaniu skutecznych dzialan na rzecz mieszkancow sprzyja
zréwnowazonemu rozwojowi spolecznosci.

Wypelnienie przyjetej misji jest uwarunkowane realizacja przedstawionych na
kolejnych stronach celow strategicznych i1 operacyjnych oraz kierunkéw dziatan. Okreslone
dzialania podejmowane beda w kierunku odpowiedzi na potrzeby zyciowe mieszkancow
powiatu, beda stanowily fundament ich rozwoju w wymiarze jednostkowym, grupowym
1 spotecznie lokalnym. Celem nadrzednym Strategii jest podjecie systemowych rozwigzan
w obszarze lokalnej polityki spotecznej prowadzacych do zapewnienie odpowiednich
warunkéw do prawidlowego funkcjonowania os6b w spotecznosci powiatowe;.

Wytyczone cele zrealizowane zostang przy wykorzystaniu istniejagcego potencjalu
instytucji, organizacji i innych podmiotéw dzialajacych na rzecz mieszkancow powiatu.
Realizacja celow strategicznych mozliwa bedzie poprzez opracowanie, wdrazanie
1 monitorowanie szczegotowych dzialan odpowiadajagcych na pojawiajace si¢ problemy
spoteczne oraz kontynuacje juz istniejgcych. Dzialania ukierunkowane sg na rozwigzywanie
znaczacych problemow zycia spofecznego majacych wplyw na rozwoj spotecznosci lokalne;.
Strategia stanowi podstawe do usystematyzowania dzialan i1 objecia ich ewaluacja spoteczng
w zakresie efektywnosci poszczegolnych przedsiewzigc.
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Cel strategiczny 1.:
Wspieranie rodzin oraz zapewnianie wlasciwej opieki dzieciom i mlodziezy.

Cele operacyjne:

1. Wsparcie rodzin w wypelnianiu podstawowych funkcji oraz pomoc dla dzieci
pozbawionych opieki.

2. Wsparcie ksztalcenia 1 wszechstronnego rozwoju dzieci i mtodziezy (w tym dotknigtych
niepetnosprawnoscig).

3. Pomoc w zyciowym usamodzielnieniu i integracji ze s$rodowiskiem osobom, ktore
opuszczaja, po osiggnieciu pelnoletniosci formy pieczy zastgpczej, domy pomocy
spolecznej oraz placowki socjalizacyjne i resocjalizacyjne.

4. Przeciwdziatanie uzaleznieniom i przemocy w rodzinie.

Cel strategiczny 2.:
Aktywizacja osob zagrozonych wykluczeniem spolecznym.

Cele operacyjne:
1.  Wsparcie osob bezrobotnych i poszukujacych pracy.
2. Pomoc ubogim, zagrozonym bezdomnoscig i bezdomnym.

Cel strategiczny 3.:
Zwigkszenie udzialu oséb starszych i niepelnosprawnych w zyciu spolecznym
i zawodowym.

Cele operacyjne:

1. Usprawnianie osob starszych i zapewnienie im wlasciwej opieki.

2. Ograniczenie skutkéw niepelnosprawnosci oraz aktywizacja spoleczna i zawodowa oséb
niepelnosprawnych.

Cel strategiczny 4.:
Zwigkszenie aktywnosci spolecznej i obywatelskiej.

Cele operacyjne:

1. Rozwdj kadr i stuzb pomocowych oraz rozwijanie infrastruktury socjalne;.
2. Wspieranie instytucji spoleczenstwa obywatelskiego.

Cel strategiczny 5.:
Promocja i ochrona zdrowia.

Cele operacyjne:
1. Edukacja zdrowotna prowadzona wéréd réznych grup spotecznych.
2. Przeciwdziatanie chorobom zakaznym w tym COVID-19.

Id: BD128021-08BD-4D13-8357-48FF01D1858A. Uchwalony Strona 67



2. Cele operacyjne, ramowe kierunki dzialan

Cel strategiczny 1.:

Wspieranie rodzin oraz zapewnianie wlasciwej opieki dzieciom i mlodziezy.

Cele operacyjne

Kierunki dzialan

Wskazniki
monitoringowe

Wsparcie rodzin w
wypetnianiu
podstawowych

funkcji oraz pomoc
dla dzieci

pozbawionych opieki.

e Wspieranie rodzin biologicznych w
srodowisku zamieszkania oraz
udzielanie im pomocy w
przezwycig¢zaniu probleméow, w tym
opiekunczo-wychowawczych i
materialnych, w szczegdlnosci poprzez
wspolprace z gminnymi jednostkami
pomocy spoteczne;j.

eZintensyfikowanie i rozwijanie form
pracy socjalnej z rodzinami,

eZapewnienie rodzinom i osobom
samotnie wychowujacym dzieci
szerszego dostepu do specjalistycznego
poradnictwa (w szczego6lnosci,
psychologicznego, pedagogicznego,
terapeutycznego i prawnego).

e Zapewnienie dostgpu do ksztalcenia
zdalnego dla dzieci z rodzin poprzez
wsparcie technologiczne w formie
uzyczenia komputerow, tabletow 1
innego sprzgtu.

eOpracowywanie i realizowanie
programow i projektow na rzecz
rodziny i dziecka, w tym
wspolfinansowanych z funduszy
zewnetrznych, np. z funduszy Unii
Europejskie;j.

eKontynuowanie i zintensyfikowanie
dziatan w zakresie propagowania idei
rodzicielstwa zastgpczego oraz
rozwijanie zastgpcze] opieki rodzinnej
poprzez state pozyskiwanie nowych
rodzin zastepczych.

eZwiekszenie liczby ztobkow i
placowek przedszkolnych w gminach

e Liczba rodzin objetych
przez osrodki pomocy
spotecznej wsparciem, w
tym liczba rodzin objetych
praca socjalng.

e Liczba opracowanych i
realizowanych programow
i projektow na rzecz
rodziny i dziecka oraz
liczba os6b nimi objgtych.

e Liczba wykorzystanego
sprzetu komputerowego na
potrzeby nauki zdalne;j.

e Liczba rodzin
zastepczych.
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powiatu.

ePropagowanie inicjatyw
wspierajacych osoby samotnie
wychowujace dzieci, m.in. grup
wsparcia, samopomocy.

e Zintegrowanie dzialan na rzecz
rodziny i dziecka w powiecie poprzez
stalg wspotpracg placowek oswiatowo-
wychowawczych, kulturalnych i
sportowo-rekreacyjnych, jednostek
pomocy spotecznej i stuzby zdrowia,
sadu rejonowego i kuratorow
sgdowych, policji, organizacji
pozarzadowych i kos$ciota.

Wsparcie ksztatcenia
1 wszechstronnego
rozwoju dzieci i
milodziezy (w tym
dotknietych

niepetnosprawnoscig).

® Podnoszenie jakosci ksztalcenia w
placowkach oswiatowych, m.in.
poprzez doskonalenie kadr
nauczycielskich oraz doposazenie
szkot w niezbedny sprzet (w tym
komputerowy) i programy nauczania.

® Zwigkszenie dostepnosci wsparcia
specjalistycznego (pedagogicznego,
psychologicznego, logopedycznego,
terapeutycznego) dla dzieci i
miodziezy.

eDostosowywanie kierunkow
ksztatcenia w powiecie do potrzeb
edukacyjnych miodziezy i planowania
rozwoju zawodowego.

® Zabezpieczenie potrzeb bytowych
dzieci z rodzin ubogich w gminach
powiatu, m.in. poprzez organizowanie
dla nich dozywiania w szkotach,
wypoczynku letniego i zimowego,
wyposazenie ich w podreczniki i
pomoce szkolne oraz odziez, a takze
zapewnienie im dostepu do
alternatywnych form spedzania czasu
wolnego.

® Wyréwnywanie szans edukacyjnych
dzieci i mtodziezy oraz organizowanie
oferty edukacyjnej dla uczniéw

e Liczba zlobkow i
placéwek przedszkolnych.

e Liczba nauczycieli
doskonalacych swoje
kwalifikacje zawodowe.

e Liczba dzieci objetych
wsparciem
specjalistycznym.

* Liczba przedsigwzigé
stuzgcych wyréwnywaniu
szans edukacyjnych dzieci
1 mlodziezy.

e Liczba grup i klas
integracyjnych oraz liczba
0s6b do nich
uczeszczajacych.

e Liczba uczniéw
objetych nauczaniem
indywidualnym.

e Liczba rodzin dzieci
niepelnosprawnych
korzystajacych z
poradnictwa.
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uzdolnionych.

e Rozwijanie w gminach powiatu
sieci placowek opiekunczo-
wychowawczych wsparcia dziennego
dla dzieci i mtodziezy.

e Zwigkszenie dostgpnosci
ksztalcenia dla uczniow
niepetnosprawnych m.in. poprzez
tworzenie grup i klas integracyjnych,
prowadzenie nauczania
indywidualnego oraz likwidowanie
barier architektonicznych.

e Zapewnienie rodzinom dzieci
niepetnosprawnych szerszego dostgpu
do poradnictwa.

o Promowanie alternatywnych form
spedzania czasu wolnego dla dzieci i
mlodziezy oraz zwigkszanie do nich
dostepu, m.in. poprzez poszerzenie
oferty zaj¢¢ pozalekcyjnych.

Pomoc w zyciowym
usamodzielnieniu i
integracji ze
$rodowiskiem
osobom, ktore
opuszczajg po

e Przyznawanie osobom
usamodzielnianym pomocy, w tym
pienieznej na usamodzielnienie i
kontynuowanie nauki, rzZeczowej na
zagospodarowanie oraz w uzyskaniu
odpowiednich warunkow
mieszkaniowych.

e Udzielanie osobom
usamodzielnianym pomocy W

e Liczba dzieci
usamodzielnianych
objetych praca socjalna,
wsparciem pienigznym
1 rzeczowym, pomocg w
uzyskaniu odpowiednich
warunkéw
mieszkaniowych oraz

e uzyskaniu zatrudnienia. ,
pglnoletmosm fomy « Zintensyfikowanie pracy socjalnej z pomocg Psychologlczno-
pieczy zastgpczej, bami dzielni s pedagogiczng.
domy pomocy B s  Liczba 0s6b
spotecznej oraz zapewnienie im dostgpu do wsparcia o )
g e . . usamodzielnianych, ktorym
placowki psychologiczno-pedagogicznego. .
socjalizacyjne 1 Okreslenie potrzeb w zakresie ud21elon.o pomocy.w )
resocjalizacyjne. mieszkan chronionych dla osob uzyskaniu zatrudnienia.
usamodzielnianych oraz mozliwosci e Liczba dostgpnych
ich zabezpieczenia; podejmowanie mieszkan chronionych.
wspolpracy na tym polu z
samorzadami gminnymi.
Przeciwdziatanie e Zwickszenie dostgpnosci pomocy e Liczba rodzin objgtych
uzaleznieniom i terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla wsparciem
przemocy w rodzinie. | oséb uzaleznionych od alkoholu i psychologicznym.
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narkotykow. prawnym z systemu

e Zapewnienie szerszego dostepu do | pomocy spotecznej z
wsparcia psychologicznego, prawnego | powodu alkoholizmu,
1 spotecznego dla rodzin dotknietych narkomanii i przemocy w

problemami alkoholowymi, rodzinie.
narkomanii i przemocy w rodzinie. e Liczba przedsigwziec
e Zintensyfikowanie profilaktycznej realizowanych w ramach
dziatalnosci informacyjne;j, dziatalnosci informacyjne;j,
edukacyjnej i szkoleniowej w zakresie | edukacyjnej i szkoleniowe;.
rozwigzywania problemow e Liczba
alkoholowych, narkomanii i przemocy | przeprowadzonych
w rodzinie, w szczegdlnosci interwencji w zakresie
skierowanej do dzieci i mtodziezy. przeciwdziatania przemocy
* Wspieranie i rozwoj ruchow w rodzinie.
samopomocowych 1 grup wsparcia dla e Liczba zespotow
0s6b dotknietych problemami interdyscyplinarnych oraz
alkoholowymi, narkomanii i przemocy | liczba 0séb objetych ich
w rodzinie. oddziatywaniem.
* Opracowanie i realizacja programu ® Liczba przedsigwzigé
oddzialywan korekcyjno-edukacyjnych realizowanych przy
dla 0s6b stosujacych przemoc w wspolpracy z
rodzinie. organizacjami

® Zapewnienie osobom dotknigtym pozarzadowymi.
przemocg w rodzinie miejsc w
osrodkach wsparcia.

®Prowadzenie poradnictwa i
interwencji w zakresie
przeciwdziatania przemocy w rodzinie.

* Zintensyfikowanie dziatalnosci
zespolow interdyscyplinarnych ds.
przemocy w rodzinie w gminach
powiatu.

*Podejmowanie wspétpracy z
organizacjami pozarzagdowymi
dziatajacymi na rzecz 0séb i rodzin
dotknigtych uzaleznieniami i
przemocs.

« Utworzenie na terenie powiatu
osrodka interwencji kryzysowej dla
ofiar przemocy w rodzinie.
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Czas realizacji dzialan:
Dzialania ciggle w latach 2021-2025.

Podmioty odpowiedzialne za realizacj¢ dzialan:
Starosta Powiatu, Rada Powiatu, Starostwo Powiatowe, Powiatowe Centrum Pomocy

Rodzinie i inne jednostki organizacyjne powiatu, placowki o$wiatowe szczebla
ponadpodstawowego.

Partnerzy w realizacji dzialan:

Osrodki pomocy spolecznej, placowki przedszkolne, placowki oswiatowe szczebla
podstawowego i gimnazjalnego, placowki kulturalne, jednostki sportowo-rekreacyjne,
placowki opiekunczo-wychowawcze wsparcia dziennego, zlobki, placowki stuzby zdrowia,
gminne komisje rozwigzywania probleméw alkoholowych, osrodki leczenia uzaleznien,
osrodki wsparcia, Sad Rejonowy, kuratorzy sadowi, Policja, organizacje pozarzadowe,
Koscidt, spotecznos¢ lokalna.

Zrodla finansowania dzialan:

Budzet samorzadowy (powiatowy, gminne) i centralny, fundusze zewngtrzne, m.in. fundusze
strukturalne Unii Europejskiej, inne programy, organizacje pozarzadowe, sponsorzy
indywidualni (krajowi i zagraniczni).

Efekty realizacji dzialan:

Sprawnie funkcjonujgcy system wsparcia rodzin, dzieci i mlodziezy, uprzedzajacy sytuacje
kryzysowe i zapewniajacy réznorodne formy pomocy, m.in. w ksztalceniu i wszechstronnym
rozwoju. W momencie wystgpienia kryzysu w rodzinie, system przyjmuje funkcje ratownicze
i opiekuncze, nie pozostawiajac rodziny i dziecka z wlasnymi problemami; wspiera rowniez
osoby usamodzielniane. Efektem realizacji dzialan powinien by¢ takze sprawny system
profilaktyki i rozwigzywania problemow uzaleznien oraz przemocy w rodzinie.
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Cel strategiczny 2.:

Aktywizacja 0so6b zagrozonych wykluczeniem spolecznym.

Cele operacyjne

Kierunki dzialan

Wskazniki
monitoringowe

Wsparcie 0sob
bezrobotnych i
poszukujacych pracy.

eUdzielanie przez Powiatowy Urzad
Pracy pomocy w znalezieniu pracy
bezrobotnym i poszukujacym pracy
poprzez posrednictwo pracy,
poradnictwo zawodowe i informacje
zawodowg oraz pomoc w aktywnym
poszukiwaniu pracy.

ePodejmowanie przez Powiatowy
Urzad Pracy wspolpracy z gminami w
zakresie upowszechniania ofert pracy,
informacji o wolnych miejscach pracy,
ustugach poradnictwa zawodowego,
szkoleniach, przygotowaniu
zawodowym dorostych i stazach oraz
organizacji rob6t publicznych, prac
interwencyjnych i zatrudnienia
socjalnego.

*Zmniejszanie skutkéw bezrobocia
poprzez przyznawanie i wyplacanie
przez Powiatowy Urzad Pracy
zasitkéw oraz innych $wiadczen z
tytutu bezrobocia.

*Opracowanie i realizacja
powiatowego programu promocji
zatrudnienia oraz aktywizacji
lokalnego rynku pracy.

*Rozw¢j i wdrazanie dzialan w
zakresie aktywizacji zawodowej i
integracji spofecznej bezrobotnych w
ramach Programu Aktywizacja i
Integracja.

*Udzielanie przez Powiatowy Urzad
Pracy pomocy pracodawcom w
pozyskiwaniu pracownikéw poprzez
posrednictwo pracy oraz poradnictwo
zawodowe i informacj¢ zawodows.

eUdzielanie przez Powiatowy Urzad

e Wielkos¢ stopy
bezrobocia.

e Liczba osob
bezrobotnych w powiecie.

e Liczba 0sob
bezrobotnych i
poszukujacych pracy
objetych réznymi formami
wsparcia przez Powiatowy
Urzad Pracy.

* Liczba opracowanych i
realizowanych projektow
oraz liczba 0séb nimi
objetych.

e Liczba pracodawcow
objetych wsparciem w
ramach tarczy

antykryzysowej.
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Pracy pomocy pracodawcom w
przezwyciezaniu trudnosci powstatych
w czasie pandemii COVID-19.
ePromowanie powiatu w celu
pozyskania inwestorow tworzacych
nowe miejsca pracy; przygotowywanie
terenow pod pozarolnicza dziatalnos¢
gospodarcza, oferowanie ulg
podatkowych dla inwestorow.

« Podnoszenie jakosci obstugi 0osob
bezrobotnych w Powiatowym Urzgdzie
Pracy poprzez organizowanie szkolen
dla jego pracownikow oraz
zintegrowanie systemu
informatycznego, pozwalajacego w
tatwy i szybki pozyska¢ informacj¢ o
wolnych miejscach pracy oraz kontakt
z instytucjami dzialajacymi na rzecz
przeciwdziatania bezrobociu.

eZmniejszanie skutkow wykluczenia
spotecznego poprzez przyznawanie
i wyplacanie przez Osrodki Pomocy

Spotecznej pomocy finansowe] e Liczba 0sob

i rzeczowe;j. bezrobotnych, ubogich i
eProwadzenie w gminach powiatu bezdomnych objetych

pracy socjalnej z osobami pracg socjalng oraz liczba

bezrobotnymi, ubogimi i bezdomnymi. | 0séb obj etych kontraktami

e Opracowanie, realizacja lub socjalnymi,

Pomoc ubogim, wspotudziat w realizacji programow e Liczba beneficjentow
zagrozonym celowych i ostonowych na rzecz systemu pomocy
bezdomnoscig i zagrozonych 1 dotknigtych ubdstwem. spofecznej objetych
bezdomnym. e Wspieranie lokalnych programoéw wsparciem z powodu
na rzecz aktywizacji osob zagrozonych bezrobocia, ubostwa i
wykluczeniem spolecznym. bezdomnosci,

e Opracowywanie i realizacja w e ]lo$¢ zywnoscl
gminach powiatu indywidualnych pozyskanej z bankow
programow wychodzenia z Zywnosci.
bezdomnosci. e Liczba mieszkan

e Promowanie w powiecie socjalnych.

podmiotéw ekonomii spoteczne;j.
e Tworzenie w gminach powiatu

mieszkan socjalnych
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e Opracowywanie 1 realizacja przez
instytucje integracji i pomocy
spolecznej oraz rynku pracy projektow
w zakresie aktywizacji grup
zagrozonych wykluczeniem
spotecznym, wspoétfinansowanych ze
srodkoéw Europejskiego Funduszu
Spolecznego oraz Funduszu Pracy.

¢ Podejmowanie wspotpracy z
organizacjami pozarzagdowymi
dziatajagcymi na rzecz osob
bezrobotnych, ubogich i bezdomnych
oraz z koSciotem.

¢ Podnoszenie jakosci obstugi
klientow jednostek organizacyjnych
pomocy spotecznej poprzez
organizowanie szkolef podnoszgcych
kompetencje zawodowe ich
pracownikow.

Czas realizacji dzialan:
Dzialania ciggle w latach 2021-2025.

Podmioty odpowiedzialne za realizacje dzialan:

Starosta Powiatu, Rada Powiatu, Starostwo Powiatowe, Powiatowy Urzad Pracy,
Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie i inne jednostki organizacyjne powiatu, w tym
placowki oswiatowe szczebla ponadpodstawowego.

Partnerzy w realizacji dzialan:
Osrodki pomocy spolecznej, inwestorzy, lokalni przedsigbiorcy, noclegownie

i schroniska, organizacje pozarzadowe, kociot, spoleczno$¢ lokalna, Caritas, Kuchnia im.
Matki Teresy z Kalkuty.

Zrédta finansowania dzialai:

Budzet samorzadowy (powiatowy, gminne) i centralny, fundusze zewnetrzne, m.in.
fundusze strukturalne Unii Europejskiej, inne programy, organizacje pozarzagdowe, sponsorzy
indywidualni (krajowi i zagraniczni).

Efekty realizacji celu:

Wzrost liczby osob zaktywizowanych. Wzrost liczby inwestoréw tworzacych nowe
miejsca pracy. Wzrost liczby osob wychodzacych z bezdomnosci. Podniesienie Jjakosci ustug
swiadczonych przez Powiatowy Urzgdu Pracy.
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Cel strategiczny 3.:

Zwigkszenie udzialu oso6b starszych i niepelnosprawnych w Zyciu spolecznym

i zawodowym.

Cele operacyjne

Kierunki dzialan

Wskazniki
monitoringowe

Usprawnianie 0sob
starszych 1
zapewnienie im
wlasciwej opieki.

eProwadzenie pracy socjalnej z
osobami starszymi.

eUdzielanie przez Osrodki Pomocy
Spotecznej pomocy finansowej i
rzeczowej osobom starszym.

eRozwijanie srodowiskowych form
wsparcia 0sob starszych, w tym
poprawianie dostepnosci i jakosci
ustug opiekunczych, zaspokajanie
potrzeb kulturalno-spolecznych,
rekreacyjnych i edukacyjnych m.in.
poprzez organizowanie spotkan
integracyjnych, propagowanie kultury
fizycznej, tworzenie klubow seniora i
dziennych doméw pobytu lub innych.

elnicjowanie i wspieranie
programow na rzecz wyrownywania
szans 0sob starszych w srodowisku
lokalnym.

eProwadzenie wsparcia w ramach —

infolinia Solidarnosciowy Korpus
Wsparcia Seniorow dla 0sob powyzej
70 roku zycia.

ePodejmowanie wspolpracy z
organizacjami pozarzagdowymi
dziatajacymi na rzecz osob starszych
oraz z Kosciotem.

ePozyskiwanie wolontariuszy
mogacych wspiera¢ osoby starsze w
codziennym Zzyciu.

« Wspdlpraca z Radami Seniorow
kreujacymi kierunki dziatan polityki
senioralnej w powiecie.

«Realizacja projektow majacych na
celu zapobieganie wykluczeniu
cyfrowemu 0so6b starszych.

e Liczba 0sob starszych i
niepelnosprawnych
objetych praca socjalna.

e Liczba 0sob starszych i
niepetnosprawnych
objetych wsparciem z
systemu pomocy
spoteczne;.

e Liczba 0sdb objetych
ushugami opiekunczymi
oraz specjalistycznymi
ushugami opiekuniczymi.

e Liczba osrodkow
wsparcia srodowiskowego
oraz liczba os6b nimi
objetych.

e Liczba 0s6b starszych
objetych ofertg klubow
seniora, domu dziennego
pobytu, roznych form
ksztalcenia i
samoksztatcenia (np.
Uniwersytetu [1I Wieku).

e Liczba senioréw objeta
wsparciem w ramach —

infolinia Solidarnosciowy
Korpus Wsparcia Seniorow
dla os6b powyzej 70 roku
zycia.
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Ograniczenie skutkow
niepetnosprawnosci
oraz aktywizacja
spoteczna i
zawodowa 0sOb
niepetnosprawnych.

eProwadzenie pracy socjalnej z
osobami niepelnosprawnymi.

eUdzielanie przez Osrodki Pomocy
Spolecznej pomocy finansowe;j i
rzeczowej osobom niepetnosprawnym.

eRealizacja programu wsparcia
,Pomoc osobom niepetnosprawnym
poszkodowanym w wyniku zywiotu
lub sytuacji kryzysowych wywotanych
chorobami zakaznymi”.

ePoprawianie dostepu i jakosci
ustug opiekunczych oraz
specjalistycznych ustug opiekunczych.
Zwigkszanie dostgpu 0sob
niepelnosprawnych do turnuséw
rehabilitacyjnych, sprzetu
rehabilitacyjnego, ortopedycznego i
srodkéw pomocniczych.

eUdzielenie wsparcia osobom
niepetnosprawnym w ramach
programu ,,Aktywny samorzad”.

e Zwigkszanie udziatu osob
niepetnosprawnych w sporcie, kulturze
1 turystyce.

ePrzeciwdzialanie izolacji oséb
niepetnosprawnych poprzez
podejmowanie inicjatyw
umozliwiajacych ich integracje z
pelnosprawnymi mieszkancami
powiatu.

eLikwidowanie barier
architektonicznych, technicznych i w
komunikowaniu sig,.

e Zwigkszenie dostepu oséb
niepetnosprawnych do réznorodnych
form poradnictwa specjalistycznego, w
tym psychologicznego, prawnego i
zawodowego.

*Wspieranie pracodawcow w
tworzeniu i wyposazaniu stanowisk
pracy dla os6b niepetnosprawnych.

ePromowanie w powiecie

e Liczba opracowanych i
zrealizowanych projektow
z zakresu aktywizacji i
integracji spotecznej oséb
niepetnosprawnych oraz
liczba 0s6b nimi objetych.

e Liczba przedsigwzie¢
realizowanych przy
wspolpracy z organizacjami
pozarzadowymi.

e Liczba wolontariuszy.
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podmiotéw ekonomii spoteczne;.
eRozwijanie oferty funkcjonujacych
w powiecie Warsztatow Terapii
Zajeciowe;.
eOpracowanie i realizacja projektow
z zakresu aktywizacji 1 integracji
spotecznej 0sob niepetnosprawnych, w
tym wspotfinansowanych ze srodkow
Panstwowego Funduszu Rehabilitacji
Os6b Niepelnosprawnych oraz
Europejskiego Funduszu Spotecznego.
ePodejmowanie wspolpracy z
organizacjami pozarzadowymi
dzialajacymi na rzecz oséb
niepelnosprawnych oraz z Kosciotem.
e Pozyskiwanie wolontariuszy
mogacych $wiadczy¢ pomoc osobom

niepetnosprawnym.

Czas realizacji dzialan:
Dzialania ciggle w latach 2021-2025.

Podmioty odpowiedzialne za realizacj¢ dzialan:
Starosta Powiatu, Rada Powiatu, Starostwo Powiatowe, Powiatowe Centrum Pomocy
Rodzinie i inne jednostki organizacyjne powiatu, w tym Powiatowy Urzad Pracy.

Partnerzy w realizacji dzialan:

Oérodki pomocy spolecznej, Pafistwowy Fundusz  Rehabilitacji Osob
Niepetnosprawnych, placowki kulturalne i shuzby zdrowia, jednostki sportowo-rekreacyjne,
lokalni pracodawcy, organizacje pozarzagdowe, Kosciol, spotecznos¢ lokalna.

Zrédla finansowania dzialan:

Budzet samorzadowy (powiatowy, gminne) i centralny, fundusze zewnetrzne, m.in.
fundusze strukturalne Unii Europejskiej, inne programy, organizacje pozarzadowe, sponsorzy
indywidualni (krajowi i zagraniczni).

Efekty realizacji celu:

Zwigkszenie udzialu seniorow i oséb dotknigtych niepetnosprawnoscia w zyciu
spotecznym i zawodowym. Podniesienie jakosci $wiadczonych im ustug. Utatwienie dostepu
do informacji o mozliwych formach wsparcia. Zwigkszenie liczby 0sob usprawnionych
i zatrudnionych. Rozszerzenie wolontariatu.
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Cel strategiczny 4.:

Zwig¢kszenie aktywnoSci spolecznej i obywatelskiej.

Cele operacyjne

Kierunki dzialan

Wskazniki
monitoringowe

Rozw¢j kadr i shuzb
pomocowych oraz
rozwijanie
infrastruktury
socjalne;j.

eRozwijanie kadr pomocy
spolecznej, m.in. poprzez utrzymanie
zgodnej z zapisami ustawy o pomocy
spolecznej liczby pracownikow
socjalnych zatrudnionych w OPS-ach.

eUstawiczne doksztatcanie kadr
pomocy spotecznej (szkolenia,
warsztaty, kursy, konferencje,
specjalizacje zawodowe).

eSwiadczenie doradztwa
metodycznego dla kierownikow i
pracownikéw jednostek pomocy
spolecznej z powiatu.

*Rozwijanie infrastruktury socjalnej
w powiecie i w gminach wchodzgcych
w jego sktad poprzez poszerzenie
oferty juz dziatajgcych jednostek oraz
utworzenie, w razie potrzeby, nowych.

eProjektowanie i wdrazanie nowych
instrumentow i ustug stuzacych
podniesieniu, jakosci $wiadczonej
pomocy.

eUpowszechnianie informacji o
mozliwosciach uzyskania i dostepnych
formach swiadczen pomocowych,
m.in. przez sie¢ Internet.

ePodniesienie standardu ustug w
istniejgcych domach pomocy
spotecznej i placéwkach opiekuriczo-
wychowawczych.

eLiczba pracownikow
socjalnych.

eLiczba szkolen, w
ktérych uczestniczyta
kadra pomocy spoleczne;.

eLiczba osob, ktore
ukonczyty specjalizacje w
zawodzie pracownika
socjalnego.

eLiczba wolontariuszy.

Wspieranie instytucji
spoleczenstwa
obywatelskiego.

eNawigzywanie i rozwijanie
wspotpracy z sektorem pozarzadowym
oraz innymi podmiotami
prowadzacymi dziatalnos¢ pozytku
publicznego m.in. poprzez zlecanie
zadan z zakresu polityki spoleczne;.

* Wspieranie lokalowe organizacji
pozarzadowych, promowanie ich

e Liczba organizacji
pozarzadowych
funkcjonujgcych w
obszarze polityki
spoleczne;j.

e Liczba organizacji
pozarzagdowych, z ktorymi
nawigzano wspolprace.
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dziatalno$ci, pomoc w nawigzaniu e Liczba inicjatyw
wspolpracy migdzynarodowej oraz w | spotecznych.
pozyskiwaniu srodkéw z innych niz ¢ Liczba wolontariuszy.
budzet powiatu zrédet finansowania.

eZachgcanie mieszkancow powiatu
do udzialu w rozwigzywaniu lokalnych
problemow spotecznych oraz
wspieranie inicjatyw spolecznych
majacych na celu rozwijanie idei
pomocy wzajemne;j i spoleczefistwa
obywatelskiego.

e Propagowanie idei wolontariatu
oraz pozyskiwanie wolontariuszy do
udzialu w realizacji zadan pomocy
spotecznej w tym tworzenie Lokalnych
Centréw Wolontariatu.

Czas realizacji dzialan:
Dzialania cigglte w latach 2021-2025.

Podmioty odpowiedzialne za realizacj¢ dzialan:
Starosta Powiatu, Rada Powiatu, Starostwo Powiatowe, Powiatowe Centrum Pomocy
Rodzinie, inne powiatowe jednostki pomocy spoteczne;.

Partnerzy w realizacji dzialan:

Osrodki pomocy spotecznej i inne gminne jednostki pomocy spotecznej, Regionalny
Osrodek Polityki Spotecznej, organizacje pozarzadowe i inne podmioty prowadzgce
dziatalnoé¢ pozytku publicznego, Kosciot, spotecznos¢ lokalna.

Zrédla finansowania dzialan:

Budzet samorzadowy (powiatowy, gminne, wojewddzki) 1 centralny, fundusze
zewnetrzne, m.in. fundusze strukturalne Unii Europejskiej, inne programy, organizacje
pozarzadowe, sponsorzy indywidualni (krajowi i zagraniczni).

Efekty realizacji dzialan:

Profesjonalna kadra pomocy spotecznej. Wysoka jakos¢ $wiadczonych ustug.
Zréznicowane formy wspolpracy z silniejszym sektorem pozarzadowym. Wigksza aktywnos¢
mieszkancoéw powiatu, wzrost $wiadomosci wiasnych mozliwosci i potencjatu (wzrastajgca
liczba inicjatyw lokalnych).

Id: BD128021-08BD-4D13-8357-48FF01D1858A. Uchwalony Strona 80



Cel strategiczny 5.:

Promocja i ochrona zdrowia.

Cele operacyjne

Kierunki dzialan

Wskazniki
monitoringowe

e Tworzenie programow polityki
zdrowotnej zawierajacych elementy
edukacji 1 profilaktyki prozdrowotne;j
w tym dla dzieci i mtodziezy
zagrozonej nadwaga i otyloscia.

¢ Podniesienie, jako$¢ opieki
zdrowotnej, w tym dostgpnosci,
kompleksowosci i cigglosci.

e Tworzenie i realizacja projektow,

e Liczba realizowanych
programow polityki
zdrowotnej zawierajacych
elementy edukacji i
profilaktyki prozdrowotne;.

Proﬁlal.dyka ! w zakresie edukacji zdrowotnej z e Liczba opracowanych i
edukacja zdrowotna ey s ; "
, naciskiem na zdrowe style zycia, realizowanych programow
spoteczenstwa ] ot .
- kontrole wlasnego zdrowia oraz 1 projektow w zakresie
prowadzona wsrod : I : - g
ny wskazywaniem sposobow zmiany stylu | edukacji i profilaktyki
réznych grup D : i : " g : liczb
T —r zycia i radzenia sobie z gldéwnymi zdrowotnej oraz liczba
PO W przyczynami zagrozenia zdrowia. 0s6b nimi objetych.
® Rozwijanie poradnictwa w zakresie | @ Liczba inicjatyw w
zdrowego stylu zycia w tym: obszarze poradnictwa i
rodzinnego, psychologicznego, edukacji zdrowotnej oraz
zywieniowego, antytytoniowego i liczba porad.
antyalkoholowego.
¢ Prowadzenie akcji edukacyjno-
informacyjnych z zakresu profilaktyki
prozdrowotnej odpowiadajacych
poszczegblnym grupom wiekowym.
eUpowszechnianie informacji o * Liczba przeprowadzonych
mozliwosciach uzyskania i dostgpnych | 2keii edukacyjno —
formach $wiadczen medycznych w tym | Profilaktyeznych w zakresie
szczepieniach na COVID-19, m.in. P I‘ZC(ileZIaJanla s
5 zakaznym.
przez siec Internet. i
R anie inf e Liczba zleconych testow
Przeciwdziatanie d ozwu'ame = rastruktury‘ na COVID-19.
COVID-19. medycznej poprzez poszerzenie oferty e Liczba 0s6b zakazonych

juz dziatajacych jednostek oraz
tworzenie nowych.

*Organizacja akcji edukacyjno —
zdrowotnych dla mieszkancéw powiatu
ukierunkowanych na profilaktyke
choréb zakaznych w tym COVID-19.

ePrzystosowanie dziatalnosci

COVID-19.

e Liczba dostepnych
miejsc kwarantanny
zbiorowe;j.

e Liczba inicjatyw
spotecznych przeciwdziata
COVID-19.
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placowek medycznych, jednostek eLiczba jednostek stuzby

organizacyjnych pomocy spotecznej, zdrowia, ktore poszerzyly
placowek o$wiatowych, kulturalnych i | oferte $wiadczonych ustug
sportowych w celu zapewnienia w ramach przeciwdziatania
cigglosci funkcjonowania oraz COVID-19.

zapewnienia bezpieczenstwa
zdrowotnego mieszkancom powiatu.
eUtworzenie 1 prowadzenie lokali

przystosowanych do odbywania
kwarantanny zbiorowej dla
mieszkancow powiatu.

eZaopatrzenie w sprzet 1 artykutly
chronigce zdrowie i zapobiegajace
zarazeniu personelu medycznego oraz
kadry placowek $wiadczacych opieke
calodobowa osobom potrzebujacym.

e«Promowanie i organizacja inicjatyw
spotecznych poprzez promocjg
wolontariatu, koordynacj¢ dziatalnosci
organizacji samorzadowych,
rzagdowych i pozarzagdowych majacych
na celu przeciwdziatanie COVID-19.

Czas realizacji dzialan:
Dzialania ciggte w latach 2021-2025.

Podmioty odpowiedzialne za realizacje¢ dzialan:

Starosta Powiatu, Rada Powiatu, Starostwo Powiatowe, Samodzielny Zespét Opieki
Zdrowotnej, Powiatowa Stacja Sanitarno — Epidemiologiczna, Powiatowe Centrum Pomocy
Rodzinie, inne powiatowe jednostki organizacyjne.

Partnerzy w realizacji dzialan:
Placowki podstawowej opieki zdrowotnej, placowki oswiatowe, kulturalne 1 sportowo-
rekreacyjne, organizacje pozarzadowe, kosciol, spotecznos¢ lokalna.

Zrédla finansowania dzialan:

Budzet samorzadowy (powiatowy, gminne, wojewddzki) i centralny, fundusze
zewnetrzne, m.in. fundusze strukturalne Unii Europejskiej, inne programy, organizacje
pozarzadowe, sponsorzy indywidualni (krajowi i zagraniczni).
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Efekty realizacji dzialan:

Mniejszy wskaznik chorobowosé/zachorowalnos¢ mieszkancow powiatu, wzrost ich
$wiadomosci nt. zagrozen zdrowia i zapobiegania im. Podniesienie jakosci $wiadczonych
ustug medycznych. Zrdéznicowane formy wspolpracy wspoétdziatanie i pomoc podczas
realizacji dzialan ze strony samorzadoéw, stowarzyszen, organizacji lokalnych,
przedsigbiorstw oraz mediow.

3. System realizacji i monitoringu strategii

Proces realizacji Powiatowej Strategii Rozwigzywania Problemow Spofecznych dla
Powiatu Krasnostawskiego na lata 2021-2025 bedzie monitorowany i okresowo oceniany
w sporzadzanych, co najmniej raz na dwa lata sprawozdaniach. Dzialania w tym zakresie
prowadzone bedg przez Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Krasnymstawie
we wspdlpracy z jednostkami podleglymi powiatowi. Sprawozdania przedkladane bedg
Radzie Powiatu Krasnostawskiego.

Podstawowym narzgdziem monitorowania realizacji Strategii bedzie baza wskaznikoéw
okreslonych w niniejszym dokumencie, stworzonym na potrzeby dokonania raportu
z realizacji Strategii.

Narzgdziami realizacji Strategii sa powiatowe programy specjalne dotyczace dziatan
na rzecz osOb niepelnosprawnych, przeciwdzialania przemocy w rodzinie oraz ochrony ofiar
przemocy w rodzinie, ochrony zdrowia psychicznego, rozwoju pieczy zastepczej, promocji
zatrudnienia oraz aktywizacji lokalnego rynku pracy.

Whnioski ptynace ze sporzadzanych sprawozdan moga by¢ przestanka aktualizaciji
Strategii. Aktualizacja powinna by¢ wykonywana w wyniku monitoringu zjawisk
spotecznych, takze jako reakcja na zaistniale potrzeby i aktualng sytuacje. Dhugookresowy
charakter planowania strategicznego w zakresie problematyki spolecznej wymaga statego
Sledzenia zmian prawnych, spotecznych, gospodarczych i ich uwzgledniania w Strategii. Poza
obserwowanymi zmianami, na kierunek i zakres ewentualnych aktualizacji powinny wplywaé
takze opinie $rodowiska lokalnego, uzyskiwane z uzyciem procedur partycypacyjnych.

4. Postanowienia koncowe

Organizacja systemu pomocy spolecznej w powiecie krasnostawskim jest
dostosowana do potrzeb spotecznych. Planowane sposoby ich zaspokajania sg kontynuacja
istniejacego systemu wsparcia i tworza mozliwo$é jego uzupehnienia o nowe rozwigzania.
Cele strategiczne i kierunki dzialan sformutowane zostaty w oparciu o analize systemu
pomocy spolecznej, opieki zdrowotnej, profilaktyki uzaleznien i sytuacje na lokalnym rynku
pracy.

Samorzad Powiatu Krasnostawskiego w Strategii rozwigzywania problemdéw
spotecznych ktadzie kluczowy nacisk na rozszerzenie i poglebienie form pracy socjalne;j,
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szeroka wspolprace z réoznymi instytucjami i organizacjami pozarzadowymi dziatajacymi
w obszarze pomocy spoteczne;j.

Z punktu wiedzenia samorzadu lokalnego najwazniejszym jest, aby dzialania
podejmowane przez jednostki organizacyjne pomocy spolecznej koncentrowaly si¢ na
zyciowym usamodzielnieniu si¢ 0soéb i rodzin objetych wsparciem prowadzgcym do ich
integracji ze $rodowiskiem. Zaspokajanie wszystkich potrzeb klientow pomocy spotecznej
moze wprowadzi¢ ich w stan wyuczonej bezradnosci i pozbawi¢ motywacji do podejmowania
wysitku zwigzanego z wychodzeniem z bezrobocia, bezdomnosci czy uzaleznienia.

W ramach wypracowane]j strategii przyjmuje si¢ podejscie nastawione przede
wszystkim na:

- wzmocnienie postaw aktywnych w obszarach rynku pracy, edukacji i profilaktyki
prozdrowotne;j,

- wdrozenie modelu pomocy zintegrowanej,

- partnerskich dziatan instytucji i organizacji pozarzadowych w stworzeniu lokalnego systemu
reintegracji spolecznej i zawodowej 0sob z problemami spotecznymi.

Zapisy zawarte w strategii realizowane beda zgodnie z wymienionymi dziataniami
i w zaleznosci od pozyskanych srodkow finansowych. Powiatowa Strategia Rozwigzywania
Probleméw Spotecznych dla Powiatu Krasnostawskiego na lata 2021-2025 jest dokumentem
otwartym i dlugofalowym. Podlega okresowej weryfikacji i niezbgdnej modyfikacji zwigzanej
ze zmieniajacg si¢ rzeczywistoscig spoleczno-ekonomiczng, rozpoznawanymi na biezgco
potrzebami spoleczno$ci powiatu i wymogami prawa. Dokument realizowany bedzie we
wspolpracy z lokalnymi samorzadami, instytucjami, przedsigbiorcami, organizacjami
pozarzadowymi i innymi podmiotami dzialajacymi na rzecz rozwigzywania problemow
spotecznych.

Powiatowa  Strategia  Rozwigzywania  Probleméw  Spolecznych  dla  Powiatu
Krasnostawskiego na lata 2021-2025 ma skutecznie sluzy¢ mieszkancom powiatu
krasnostawskiego.
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