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Wstęp.


Przed władzami samorządowymi oraz instytucjami pomocy społecznej na poziomie lokalnym, stoją do rozwiązania trudne problemy społeczne. Pogłębiające się dysproporcje dochodowe rodzin, zjawiska związane ze sferą ubóstwa, niedostatek materialny rodzin, problemy egzystencji osób samotnych i starszych oraz niepełnosprawnych - tworzą powiązany ze sobą konglomerat problemów społecznych, które decydują w istocie o sposobie odczuwania jakości życia przez społeczność lokalną.

Od skuteczności ich rozwiązania zależy funkcjonowanie wspólnoty samorządowej jaką stanowi gmina. Rozwiązanie problemów społecznych jest procesem długofalowym, dlatego celowe jest strategiczne podejście, również na poziomie lokalnym, do zagadnień  ze sfery polityki społecznej. Wyrazem tego procesu jest „Gminna Strategia Rozwiązania Problemów Społecznych”, kierująca działaniami władz samorządowych i Gminnego Ośrodka Pomocy Społecznej.

Zgodnie z art. 17 ust.1. ustawy z dnia 12 marca 2004 roku o pomocy społecznej / Dz.U. Nr 64 poz.593/ do zadań własnych gminy o charakterze obowiązkowym należy właśnie opracowanie i realizacja gminnej strategii rozwiązywania problemów społecznych ze szczególnym uwzględnieniem programów pomocy społecznej, profilaktyki i rozwiązywania problemów alkoholowych i innych, których celem jest integracja osób i rodzin z grup szczególnego ryzyka.



Strategia rozwiązywania problemów społecznych jest częścią strategii zrównoważonego rozwoju Gminy Narew przyjętej uchwałą Nr .XVI / 111 /  2000 r. Rady Gminy Narew w dniu 29 grudnia 2000 r.

W powyższym dokumencie cel strategiczny z zakresu problematyki społecznej określony został następująco:
1/  Tworzenie sprzyjających  warunków do zwiększenia liczby miejsc pracy

2/ Stworzenie możliwości wysokiego poziomu kształcenia dzieci i młodzieży poprzez zapewnienie im dogodnych warunków rozwoju fizycznego i intelektualnego, rozwój działalności rozrywkowej, kulturalnej i sportowej, sprzyjający zaspokojeniu potrzeb samorealizacji mieszkańców gminy.


Strategia ma charakter „otwarty” na społeczną dyskusję oraz wszelkie uwagi i wnioski.
 Ustawa  z dnia 12 marca 2004r o pomocy społecznej / Dz.U. z 2004 r Nr 64 poz.593/ obowiązuje od 1 maja 2004 roku. Według  ustawy pomoc społeczna jest instytucją polityki społecznej państwa, mająca na celu umożliwienie osobom i rodzinom przezwyciężenie trudnych sytuacji życiowych, których nie są one w stanie pokonać, wykorzystując własne uprawnienia, zasoby i możliwości. Pomoc społeczną organizują organy administracji rządowej i samorządowej, współpracując w tym zakresie, na zasadzie partnerstwa, z organizacjami  społecznymi i pozarządowymi , Kościołem Katolickim, innymi kościołami, związkami wyznaniowymi oraz osobami fizycznymi i prawnymi.

Ustawy regulujące system pomocy społecznej.
1. Ustawa o wychowaniu w trzeźwości i przeciwdziałaniu alkoholizmowi z dnia 26 października  

    1982 r. nowelizowana z dnia 28 marca 2003 r / Dz.U. z 1984r Nr 35, poz.230, z późn. zm.

2. Ustawa z dnia 24 kwietnia 1997 r o przeciwdziałaniu narkomanii / Dz.U. z 2003r Nr 24 poz. 
     198 z późn. zm.
3.Ustawa z dnia 27 sierpnia 1997 r o rehabilitacji zawodowej i społecznej oraz zatrudnieniu osób 
    niepełnosprawnych / Dz.U. Nr 123 poz. 776 z późn. zm./

4. Ustawa  z dnia 24 kwietnia 2003 r o działalności pożytku publicznego i wolontariacie /Dz.U. 
    Nr 96 poz. 873 z późn. zm.

5.Ustawa z dnia 20 kwietnia 2004 r o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy /Dz.U. Nr 
   99 poz. 1001

6.Ustawa z dnia 13 czerwca 2003 r o zatrudnieniu socjalnym /Dz.U. Nr 122 poz. 1143 ze zm/

7. Ustawa z dnia 29 kwietnia 2004 r o finansowym wsparciu tworzenia w latach 2004 - 2005 
    lokali socjalnych, noclegowni i domów dla bezdomnych / Dz.U.Nr 145 poz.1533/

8. Ustawa z dnia 27 sierpnia 2004r o świadczeniach zdrowotnych finansowanych ze środków 
    publicznych /Dz.U.Nr 210 poz.2135/.

9. Ustawa o ochronie zdrowia psychicznego / Dz.U. z 1994r Nr 111, poz.535, z późn. zm/. 
    Według ustawy ochronę zdrowia psychicznego zapewniają organy administracji rządowej i 
     samorządowej oraz instytucje do tego powołane.

10. Ustawa o świadczeniach rodzinnych / Dz.U. 228 poz.2 z 2003 r. regulująca nowy system 
      pozaubezpieczeniowych świadczeń społecznych, finansowanych w całości ze środków 
      budżetu państwa, całkowicie odrębny od systemu pomocy społecznej. Zamiast tak jak 
      dotychczas szeregu różnych, niezależnych od siebie świadczeń ustawa ta wprowadza tylko 
      jeden zasiłek rodzinny wraz z dodatkami, które zastępują obecne zasiłki i świadczenia / np. 
      zasiłek wychowawczy, świadczenie z funduszu alimentacyjnego, jednorazowy zasiłek 
      macierzyński z pomocy społecznej, gwarantowany zasiłek okresowy/.
 
Rozdział I.
1. Demografia  Gminy Narew.


W latach 1998 - 2003 w Gminie Narew odnotowano spadek ogólnej liczby ludności, co przedstawią tabele 1 i 2. Według stanu na 31.12.2003 rok gminę zamieszkiwało 4.525 osób.

Tab.1 Liczba mieszkańców w Gminie Narew w latach 1998 - 2002 / dane na dzień 30 grudnia każdego roku/.
	Lata
	1998
	1999
	2000
	2001
	2002
	2003

	Kobiety
	2507
	2476
	2438
	2396
	2348
	2310

	Mężczyźni
	2445
	2391
	2348
	2302
	2257
	2215

	Ogółem
	4952
	4867
	4786
	4698
	4605
	4525


Tab.2 Liczbowa i procentowa zmiana liczby mieszkańców w Gminie Narew na przełomie lat 1998 -2003.

	Wyszczególnienie
	Liczbowa zmiana liczby mieszkańców
	Procentowa zmiana liczby mieszkańców

	Kobiety
	- 197
	- 7,9%

	Mężczyźni
	- 230
	- 9,4%

	Ogółem
	- 427
	- 8,6%


W stosunku do roku 1998, w roku 2003 ludność gminy pomniejszyła się o 427 mieszkańców, tj. o około 9 %. Obserwuje się też postępujący spadek ludności we wszystkich grupach wiekowych, co przedstawione jest w tabeli 3.

Tab.3 Procentowa zmiana liczby mieszkańców w Gminie Narew w latach 1998 - 2003 z podziałem na różne kategorie wiekowe / dane na dzień 31 grudnia każdego roku/.

	             Lata

Grupa wiekowa
	1998/1999
	1999/2000
	2000/2001
	2001/2002
	2002/2003

	Do lat 6
	- 4,5%
	-7,1%
	-6,2% 
	- 4,2%
	-8,5%

	7 - 15 lat
	-2,3 %
	-7,9%
	-5,4%
	-5,5%
	-6,1 %

	16 - 18 lat
	- 7,8%
	+9,9%
	-5,4%
	-0,5%
	-10,5%

	19 -60 lat kobiety
	+0,5%
	-1,5%
	-2,3%
	-2,4%
	+0,6%

	19-65 lat  mężczyźni
	-3,0%
	-1,0%
	-1,4%
	-1,5%
	-0,3%

	Powyżej 60 lat kobiety
	-1,1%
	-0,7%
	+0,8%
	-0,8%
	-1,1%

	Powyżej 65 lat mężczyź
	+1,3%
	-0,6%
	+0,9%
	-0,8%
	-0,6%

	Mężczyźni ogółem
	-2,2%
	-1,8%
	-2,0%
	-2,0%
	-1,9%

	Kobiety ogółem
	-1,2%
	-1,5%
	-1,7%
	-2,0%
	-1,6%

	Razem kobiety i mężczyź
	-1,7%
	-1,7%
	-1,8%
	-2,0%
	-1,7%



Liczbę mieszkańców Gminy Narew z podziałem na ekonomiczne grupy wiekowe przedstawia tabela 4. Dane te zostały zebrane podczas Narodowego Spisu Powszechnego w roku 2002.

Tab.4 Mieszkańcy Gminy Narew według ekonomicznych grup wiekowych / dane zebrane podczas Narodowego Spisu Powszechnego w roku 2002.

	WYSZCZEGÓLNIENIE
	Kobiety
	Mężczyźni
	Ogółem

	Wiek przedprodukcyjny
	397
	391
	768

	Wiek produkcyjny
	961
	1316
	2277

	                        mobilny
	587
	772
	1359

	                   nie mobilny
	347
	544
	918

	Wiek poprodukcyjny
	946
	511
	1457

	Liczba osób w wieku nieprodukcyjnym przypadająca na 100 osób w wieku produkcyjnym
	140
	69
	99

	        OGÓŁEM
	2304
	2218
	4522



Udział poszczególnych grup wiekowych w strukturze demograficznej gminy według danych zebranych podczas Narodowego Spisu Powszechnego w roku 2002 przedstawia się następująco:

Tab.5 Udział poszczególnych grup wiekowych w strukturze demograficznej Gminy Narew / dane zebrane podczas Narodowego Spisu Powszechnego w roku 2002/.

	Grupa wiekowa
	Liczba mieszkańców
	Procent w stosunku do ogółu

	Do lat 6
	241
	5,3%

	7-15 lat
	414
	9,2%

	16-18 lat
	200
	4,4%

	19 -25 lat
	397
	8,8%

	26-30 lat
	226
	5,0%

	31-40 lat
	566
	9,4%


	41-50 lat
	566
	12,5%

	51-60 lat
	529
	11,7%

	61-70 lat
	640
	14,2%

	71 -80 lat
	678
	15,0%

	Powyżej 80 lat
	206
	4,5%



Struktura demograficzna Gminy Narew wykazuje negatywne trendy. Obserwuje się postępujący spadek liczby mieszkańców, spowodowany zarówno ujemnym przyrostem naturalnym, jak i ujemnym saldem migracji. Występuje silnie zdeformowana struktura wiekowa mieszkańców, w której około 24% stanowią mieszkańcy pomiędzy 40 i 60 rokiem życia, zaś około 29% stanowią mieszkańcy powyżej 60 roku życia. Notuje się także opuszczenie gminy przez młodych wykształconych ludzi.
2. Aktualna sytuacja w zakresie pomocy społecznej.

Zmiany w postawach i zachowaniach demograficznych mają również wpływ na zadanie stawiane przed pomocą społeczną.

Do pomocy społecznej kwalifikują się osoby i rodziny znajdujące się w trudnej sytuacji  np. ubóstwo, długotrwała choroba, niepełnosprawność, bezrobocie, bezradność w sprawach opiekuńczo wychowawczych, różnych patologii / szczególnie alkoholizmu /. Bardzo często w rodzinie występuje naraz wiele dysfunkcji życiowych uprawniających do korzystania z pomocy społecznej.

Poniżej przedstawione są dane o ilości udzielonych świadczeń z pomocy społecznej.
Sprawozdanie za I - VI 2004 r. Powody przyznawania pomocy:

	Powód trudnej sytuacji życiowej
	Liczba rodzin ogółem
	Liczba osób w rodzinach

	Ubóstwo
	103
	366

	Potrzeby ochrony macierzyństwa 
	 16
	 78

	                  w tym wielodzietność
	  6
	 32

	Bezrobocie
	 62
	230

	Niepełnosprawność
	 52
	176

	Długotrwała lub ciężka choroba
	 36 
	141

	Bezradność w sprawach opiekuńczo - wychowawczych
	 33
	173



	                w tym rodziny niepełne
	 17
	 64

	                     rodziny wielodzietne
	 16
	118

	Alkoholizm
	  5
	   7

	Trudności w przystosowaniu do życia po zwolnieniu z zakładu karnego
	  2
	   8


Sprawozdanie I - VI 2004 r. Udzielone świadczenia - zadania zlecone gminom
	Formy pomocy
	Liczba osób, którym przyznano decyzją świadczenie
	Liczba świadczeń
	Kwota świadczeń
w złotych 
	Liczba rodzin
	Liczba osób w rodzinach

	Zasiłki stałe - ogółem
	25
	135
	41636
	25
	50

	w tym przyznane dla osoby - samotnie gospodarującej
	17
	32
	11957
	17
	17

	pozostającej w rodzinie
	 8
	16
	 3.061
	 8
	33


Sprawozdanie I - VI 2004 r. Udzielone świadczenia - zadania własne gminy:
	Formy pomocy
	Liczba osób którym przyznano decyzja świadczenie
	Liczba świadczeń
	Kwota świadczeń 
w złotych
	Liczba rodzin
	Liczba osób w rodzinie

	Zasiłki okresowe ogółem
	56
	202
	30968
	56
	201

	w tym przyznane z powodu bezrobocia
	48
	185
	28677
	48
	173


	Niepełnosprawności
	 8
	  17
	2291
	 8
	28

	Posiłek dla dzieci w szkole
	75
	6377
	12485
	40
	214

	Inne zasiłki celowe
	40
	40
	10667
	39
	133


Sprawozdanie I - VI 2004r. Rzeczywista liczba rodzin i osób objętych pomocą społeczną:
	Wyszczególnienie
	Liczba osób, którym przyznano decyzją świadczenie
	Liczba rodzin
	Liczba osób w rodzinach

	Świadczenia przyznane w ramach zadań zleconych i zadań własnych
	185
	175
	678

	Świadczenia przyznane w ramach zadań zleconych
	 33
	 33
	 87

	Świadczenia przyznane w ramach zadań własnych
	153
	 95
	372

	Pomoc udzielana  w postaci pracy socjalnej
	-
	114
	426


Sprawozdanie  I - VI 2004r. Typy rodzin objętych pomocą społeczną
	Wyszczególnienie
	Liczba rodzin 
	Liczba osób w rodzinach

	Rodziny ogółem
	175
	678

	O liczbie osób 1
	28
	28

	O liczbie osób 2
	14
	28

	O liczbie osób 3
	32
	96

	O liczbie osób 4
	42
	168

	O liczbie 5
	26
	130

	O liczbie 6 i więcej
	33
	228

	Rodziny niepełne ogółem
	16
	 56

	O liczbie osób 1
	 6
	12

	O liczbie osób 2
	 8 
	26

	O liczbie osób 3
	1
	4

	O liczbie osób 4 i więcej
	1
	14

	Rodziny emerytów i rencistów ogółem
	26
	96

	O liczbie osób 1
	1
	1

	O liczbie osób 2
	8
	16

	O liczbie osób 3
	6
	18


	O liczbie osób 4 i więcej
	11
	61


Bezrobocie.
Celem planowanych działań w ramach Strategii jest wspieranie bezrobotnych w poszukiwaniu pracy oraz przeciwdziałanie i eliminowanie negatywnych skutków psychospołecznych bezrobocia. Adresatem programu jest grupa osób bezrobotnych z terenu gminy, które są podopiecznymi pomocy społecznej i wykazują aktywność w poszukiwaniu zatrudnienia. Problem bezrobocia związany nierozerwalnie z brakiem stałych dochodów dotyka najbardziej gospodarstwa domowe rodzin wielodzietnych i niepełnych, rodzin żyjących z osobą niepełnosprawną bądź długotrwale chorą.
W bieżącym roku z świadczeń pomocy społecznej z tytułu bezrobocia skorzystały 62 rodziny.

Niepełnosprawność
Za niepełnosprawne należy uznać osoby, których stan fizyczny, psychiczny i umysłowy powoduje trwałe lub okresowe utrudnienia ograniczające bądź uniemożliwiające pełnienie ról i zadań społecznych na poziomie powszechnie przyjętych kryterium. Problemy osób niepełnosprawnych wiążą się głównie z ograniczonymi możliwościami zakupu sprzętu ułatwiającego komunikowanie się i samoobsługę, kosztowną i trudno dostępną rehabilitacją.
Do grupy tej zaliczamy osoby, które mają orzeczony stopień niepełnosprawności nadany przez orzecznika ZUS, KRUS i Powiatowy Zespół do Spraw Orzekania o Stopniu Niepełnosprawności.

Liczba niepełnosprawnych osób na gminie jest liczbą szacunkową, gdyż brak jest dokładnych  danych. Należałoby przeprowadzić stosowne badanie np. ankietę.
W bieżącym roku z świadczeń pomocy społecznej z tytułu niepełnosprawności skorzystały 52 rodziny.
 Patologie.
- przemoc w rodzinie
Bardzo trudno jest określić zakres występowania skali zjawiska przemocy, gdyż jest ono powiązane z innymi patologiami takimi jak alkoholizm, bezrobocie i ubóstwo. Barierą do postawienia diagnozy sytuacji jest niska świadomość społeczna przejawów przemocy oraz niechęć środowiska do wtrącania się w sprawy rodzinne innych.

Istnieje ogólnopolska procedura interwencji wobec przemocy domowej -  program „Bezpieczeństwo w rodzinie Niebieska Karta”. Pracownicy socjalni współdziałają z Policją, odbywają wspólną wizytę w domu pokrzywdzonych i udzielają stosownej pomocy.

- alkoholizm

Gmina realizuje działania wynikające z ustawy  o wychowaniu w trzeźwości i przeciwdziałaniu alkoholizmowi.  Powyższa ustawa nakłada obowiązek wykonywania następujących zadań:

- zwiększenie dostępności pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla osób uzależnionych od  

   alkoholu,

- udzielenie rodzinom, w których występują problemy alkoholowe, pomocy psychologicznej i  

   prawnej, a w szczególności ochrony przed przemocą w rodzinie,

- prowadzenie profilaktycznej działalności informacyjnej i edukacyjnej w zakresie 
   rozwiązywania problemów alkoholowych i przeciwdziałania narkomanii, w szczególności dla 
   dzieci i młodzieży, w tym prowadzenie pozalekcyjnych zajęć sportowych, a także działań na 
    rzecz dożywiania dzieci uczestniczących w pozalekcyjnych programach opiekuńczo - 
    wychowawczych i socjoterapeutycznych,

- wspomaganie działalności instytucji, stowarzyszeń i osób fizycznych, służącej rozwiązywaniu 
   problemów alkoholowych,
- podejmowanie interwencji w związku z naruszeniem przepisów określonych w ustawie oraz 
  występowanie przed sądem w charakterze oskarżyciela publicznego.

Na terenie gminy funkcjonuje Gminna Komisja Rozwiązywania Problemów Alkoholowych, która opracowuje szczegółowo swoje zadania w gminnym programie rozwiązywania problemów alkoholowych i w ich realizacji współpracuje ściśle z wieloma instytucjami.

 Pracownicy ośrodka pomocy społecznej w zakresie swoich działań obejmują opieką kilkanaście rodzin, w których występuje problem alkoholowy.

- narkomania

Szczególnie wyraźnie eksponowane są zagrożenia wynikające z zażywania  narkotyków w młodym wieku. Zażywanie narkotyków przez dzieci i młodzież na terenie gminy nie jest problemem szczególnie nabrzmiałym.

Bezdomność

Bezdomność, z uwagi na skalę zjawiska, jego złożone przyczyny oraz szczególnie dotkliwe społeczno - ekonomiczne skutki, jest kwestią społeczną o zasięgu i znaczeniu globalnym, mającą swoje specyficzne, regionalne i lokalne uwarunkowania.

Udzielenie pomocy osobom bezdomnym należy do zadań własnych gminy. Aktualnie nie ma żadnej placówki pozwalającej znaleźć schronienie osobom tego potrzebującym.
Opieka nad rodziną i dzieckiem.
Opieka nad rodziną i dzieckiem jest jednym z zadań własnych gminy o charakterze obowiązkowym wynikających z ustawy o pomocy społecznej art. 17 ust.1 pkt 13.
W zakresie opieki nad dzieckiem i rodziną wzmocniono przepisy dotyczące rozwoju systemu profilaktyki w opiece nad dzieckiem i rodziną, w szczególności przez organizowanie i prowadzenie gminnych placówek wsparcia dziennego dla dzieci z rodzin, które wykazują bezradność w sprawach opiekuńczo - wychowawczych.


Nadrzędnym celem opieki nad rodziną i dzieckiem jest przygotowanie młodzieży opuszczającej rodziny zastępcze i różne placówki opiekuńczo - wychowawcze do samodzielnego życia czyli tzw. usamodzielnienie wychowanków.


Rodzinie mającej trudności w wypełnianiu swoich zadań oraz dziecku z tej rodziny udziela się pomocy, w szczególności:

1/ poradnictwa rodzinnego,

2/ terapii rodzinnej rozumianej jako działania psychologiczne, pedagogiczne i socjologiczne, mające na celu przywrócenie rodzinie zdolności do wypełniania jej zadań,

3/ pracy socjalnej,

4/ zapewnienia dzieciom opieki i wychowania poza rodziną.

Analizę w tym zakresie można rozpatrywać na podstawie liczby dzieci i rodzin korzystających ze środków pomocy społecznej. Niski poziom dochodów poszczególnych rodzin liczony na podstawie kryterium dochodowego ustawy o pomocy społecznej kwalifikuje ok 30 % rodzin do korzystania ze świadczeń pomocy społecznej.


Potwierdza to także liczba dzieci korzystających z dożywiania w szkole. Na 373 dzieci w szkole objętych dożywianiem w m-cu październiku br. jest  83 dzieci.

Liczba dzieci z terenu gminy - przebywających w placówkach opiekuńczo - wychowawczych / stan na dzień 1.07.2004 r /. wynosi 4 dzieci z 1 rodziny w tym w Domu Dziecka w Białowieży.
Rodzice biologiczni dzieci przebywających w rodzinach zastępczych w gminie Narew - 1 rodzic.


Stan zasobów instytucjonalnych wspomagających rodzinę i dziecko:

1.  Dom Dziecka w Białowieży i Dom Małego Dziecka w Białymstoku.

2.  Poradnia Psychologiczno - Pedagogicznej w Hajnówce, która  świadczy usługi 
     psychologiczne i pedagogiczne dla młodzieży szkolnej. 
3. Zasoby ludzkie w pomocy społecznej.

Udzielenie pomocy jest zadaniem ośrodka pomocy społecznej na terenie gminy. Zatrudnia się tu wykwalifikowanych pracowników. Dobór osób do takiej pracy nie może być przypadkowy. Praca z ludźmi znajdującymi się w trudnych sytuacjach życiowych, dotkniętych problemami - wymaga szczegółowych umiejętności w postępowaniu i szerokiej wiedzy z zakresu psychologii, pedagogiki, socjologii, prawa.


Działania pracowników socjalnych to nie tylko udzielenie świadczeń pieniężnych, ale przede wszystkim praca socjalna. W pracy socjalnej należy uszanować podmiotowość interesanta,  jego pozytywną motywację i zasoby psychiczne. Niezbędne są do tego odpowiednie kwalifikacje. Do zadań pracownika socjalnego należy:

- wspomaganie osób i rodzin wymagających pomocy w osiąganiu możliwie pełnej aktywności społecznej,

- współdziałanie z grupami i społecznościami lokalnymi mające na celu rozwijanie w nich zdolności do samodzielnego rozwiązywania własnych problemów,

- organizowanie różnorodnych form pomocy, a także udział w rozwijaniu infrastruktury odpowiadającej zmieniającym się potrzebom społecznym,
- zapobieganie procesowi marginalizacji osób i grup, a także przeciwdziałanie negatywnym zjawiskom w środowisku lokalnym.


Pracownik kieruje się zasadą dobra osób i rodzin, którym służy, poszanowania ich godności i prawa tych osób do samostanowienia. Ma obowiązek udzielać osobom, którym służy pełnej informacji o przysługujących im świadczeniach i dostępnych formach pomocy, jest zobowiązany zachować w tajemnicy informacje uzyskane w toku czynności zawodowych, także po ustaniu zatrudnienia.


Zgodnie z ustawą ośrodek powinien zatrudnić pracowników socjalnych proporcjonalnie do liczby ludności gminy: w stosunku 1 pracownik socjalny na 2 tysiące mieszkańców nie mniej jednak niż 3 pracowników.

W naszym ośrodku jest zachowana proporcjonalność zatrudnienia.

4. Infrastruktura społeczna


Do realizacji zadań z zakresu pomocy społecznej niezbędna jest odpowiednia infrastruktura, która zaspokajałaby potrzeby mieszkańców.

Z analizy obecnego stanu infrastruktury, analizy demograficznej - procentu osób w wieku poprodukcyjnym, zmian w strukturze rodziny i w modelu życia rodzinnego obserwuje się osłabienie więzi społecznych. Na skutek tego funkcje opiekuńcze rodziny tak w stosunku do dzieci jak i do starszych osób ulegają ograniczeniu i powoduje zwiększenie potrzeby zapewnienia  usług opiekuńczych w miejscu zamieszkania jak i opieki całodobowej, w tym umieszczenia osób w domach pomocy społecznej. Na terenie gminy opiekę całodobową zapewnia Dom Opieki w Trześciance.

Pomoc rodzinom w wypełnianiu zadań opiekuńczo - wychowawczych, które nie są w stanie same im sprostać, oferują świetlice środowiskowe, klub sportowy, zajęcia pozaszkolne organizowane przez szkołę, ośrodek kultury i  bibliotekę.

Organizowane są różnorodne formy zajęć, dostosowanych do wieku dzieci, ich potrzeb i możliwości. Celowe jest uruchomienie większej liczby świetlic i zagospodarowanie czasu wolnego dzieci z rodzin dysfunkcyjnych.
 
Na terenie gminy znajdują się 2 szkoły: Podstawowa i Gimnazjum, działa NOK, GBP, GOPS, Klub Sportowy, 3 świetlice środowiskowe w Trześciance, Narwi i Łosince., GKRPA, GOZ, Ośrodek „Światłość”w Krzywcu.
Rozdział II

1. Misja.


 Strategia w zakresie pomocy społecznej w gminie jest zgodna z ogólnymi kierunkami rozwoju gminy zatwierdzonymi w innych dokumentach, w tym Strategii zrównoważonego rozwoju gminy. Jest ona również spójna z głównymi kierunkami działań rządu. W pracach nad strategią wykorzystano informacje dotyczące pomocy społecznej. Strategia będzie realizowana we współpracy wszystkich  jednostek samorządu terytorialnego, a przede wszystkim przez jednostkę pomocy społecznej.


Pomoc społeczna w gminie opiera się na dążeniu do kompleksowego działania uwzględniającego potrzeby fizyczne, psychologiczne, społeczne osób potrzebujących pomocy. Rodzaj, forma i rozmiar pomocy powinny wynikać z rzetelnego rozeznania potrzeb, a udzielona pomoc powinna służyć umocnieniu rodziny. Działania wynikające ze strategii  powinny być ukierunkowane na podnoszenie poziomu życia wszystkich mieszkańców gminy z uwzględnieniem kompleksowych działań, skierowanych do poszczególnych kategorii osób i rodzin wymagających pomocy.


 W przypadku osób niepełnosprawnych oprócz wyżej wspomnianych działań należy rozpowszechniać pozytywne postawy społeczne, a zwłaszcza zrozumienie, tolerancję i życzliwość w stosunku do tej części społeczności lokalnej.


W sferze społecznej misją  gminy jest zapewnienie dobrej jakości życia jej mieszkańców. Służy temu realizacja wszystkich celów pośrednich.


2. Cele strategiczne.

Głównym celem jest stworzenie warunków do umożliwienia osobom i rodzinom przezwyciężenia trudnych sytuacji życiowych, których nie są w stanie sami pokonać wykorzystując własne możliwości i uprawnienia.


3. Cele  operacyjne.
1.  Bezrobocie.
2. Pomoc osobom niepełnosprawnym.

3. Stworzenie systemu opieki nad rodziną i dzieckiem.
4. Opieka nad osobami starszymi.
5. Pomoc rodzinom dotkniętym problemem alkoholowym.
6. Zapobieganie narkomanii.
7. Bezdomność.

8. Zintegrowanie działań samorządu lokalnego oraz organizacji pozarządowych w zakresie 
    pomocy społecznej.


Cel operacyjny 1

W pracy ośrodka pomocy społecznej ważnym zadaniem jest dokonanie właściwej diagnozy oraz przyczyn ubiegania się o pomoc. Wynika z niej, iż główną przyczyną korzystania z pomocy społecznej jest bezrobocie. Przeciwdziałanie temu zjawisku jest jednym z warunków zmniejszenia liczby osób ubiegających się o pomoc.
Kierunki działania:

· Budowanie sieci współpracy między instytucjami działającymi na rzecz rozwiązywania problemów bezrobocia. 

· Przeciwdziałanie uzależnieniu świadczeniobiorców od instytucji pomocy społecznej.

· Rozwiązywanie problemu bezrobocia systemowo, czyli z uwzględnieniem pomocy dla rodziny bezrobotnego. 

· Zróżnicowanie form pomocy adresowanych do bezrobotnego zgodnie z zasadą indywidualizacji procesu pomagania. 
· Udzielanie pomocy materialnej i w naturze w ramach posiadanych przez ośrodek środków finansowych.
· Negocjowanie kontraktów określających zasady współdziałania jako podstawa pracy z bezrobotnym klientem GOPS. 

· Podejmowanie działań mających na celu zwiększenie skuteczności funkcji informacyjnej sprawowanej zarówno przez Urząd Pracy, jak i Ośrodek Pomocy Społecznej. 
· Działania podejmowane w celu redukowania psychospołecznych skutków bezrobocia zwłaszcza wśród dzieci znajdujących się w tych rodzinach.
· Praca socjalna prowadzona z rodziną bezrobotnego.
Przewidywane efekty:

· Kształtowanie u bezrobotnych odpowiedzialności za  los swój i swojej rodziny oraz wyrabianie umiejętności przystosowania się do samodzielnego życia w obecnej rzeczywistości. 
· Wykształcenie pożądanych postaw i zachowań bezrobotnych podopiecznych.

· Poprawa sytuacji materialnej podopiecznych.
·  Redukowanie postaw roszczeniowych wśród klientów.
·  Budowanie w podopiecznych poczucia bezpieczeństwa, a także ułatwianie im   planowanie swoich działań. 
· Zwiększenie aktywności w poszukiwaniu zatrudnienia i usamodzielnianiu się poprzez uzależnienie przyznania pomocy finansowej od zaangażowania bezrobotnego w poszukiwanie zatrudnienia. Innym wzmocnieniem aktywnej postawy będzie proponowanie prac interwencyjnych z puli Powiatowego Urzędu Pracy dla najbardziej aktywnych podopiecznych.
· Lepsza współpraca i szybszy przebieg informacji pomiędzy instytucjami działającymi na rzecz bezrobotnych.

· Ograniczenie liczby osób korzystających z pomocy.
           Cel operacyjny 2.

Integracja osób niepełnosprawnych ze społeczeństwem wymaga pomocy w pokonywaniu wielu przeszkód tkwiących w nim samym i otoczeniu. Pokonywanie trudności przez osoby niepełnosprawne dotyczy sfery samodzielności fizycznej, psychicznej, społecznej i zawodowej.

Pomoc tej grupie społecznej wymaga szeregu działań ze strony samorządów lokalnych i organizacji pozarządowych. Szczególnego rodzaju wsparcia i pomocy w codziennym funkcjonowaniu wymagają osoby z zaburzeniami psychicznymi.

Kierunki działania:

· Promocja zdrowego trybu życia.
· Umożliwienie osobom niepełnosprawnym pełnego uczestnictwa w życiu społecznym i integrację tych osób ze środowiskiem.
· Poradnictwo w sprawach dotyczących możliwości uzyskania stopnia niepełnosprawności oraz uprawnieniach osób niepełnosprawnych. 

· Informowanie osób zainteresowanych o istniejących programach pomocowych oraz możliwościach uzyskania wsparcia ze środków PFRON-u,  w szczególności na dofinansowanie turnusów rehabilitacyjnych, zakupu sprzętu ortopedycznego oraz likwidacji barier architektonicznych.

· Kontynuacja współpracy z instytucjami działającymi na rzecz osób niepełnosprawnych.

· Udzielanie pomocy materialnej ze środków  pomocy społecznej.

· Kształtowanie świadomości i edukacja społeczności lokalnej i służb publicznych w zakresie problematyki osób niepełnosprawnych.

Przewidywane efekty:
· Wzrost świadomości społeczności lokalnej na temat zdrowego stylu życia oraz problematyki osób niepełnosprawnych.
· Poprawa sytuacji materialnej niepełnosprawnych.
· Zwiększenie aktywności osób niepełnosprawnych oraz lepsza integracja ze środowiskiem lokalnym.
· Wzrost  liczby osób korzystających z pomocy PFRON-u w dziedzinie likwidowania barier architektonicznych, wyposażenia w sprzęt rehabilitacyjny oraz korzystających z turnusów rehabilitacyjnych.
· Lepsza współpraca i szybszy przebieg informacji pomiędzy instytucjami działającymi na rzecz  osób niepełnosprawnych.


Cel operacyjny 3.

Rodzina jest najważniejszą komórką społeczeństwa. Stanowi ona niezaprzeczalną wartość. Jednocześnie ma do spełnienia wiele odpowiedzialnych funkcji. Jest miejscem kształcenia osobowości, dorastania i dojrzewania do samodzielnego życia. Rodzina zaspokaja potrzeby biologiczne i psychologiczne, dostarcza wzorców osobowych i zachowań w dorosłym życiu. Przygotowuje dzieci do życia w społeczeństwie. Dlatego też państwo ma obowiązek poprzez swoje instytucje chronić rodzinę przed czynnikami mogącymi zaburzyć jej prawidłowe funkcjonowanie, ale także pomagać w jej rozwoju, w szczególności rodzinom dysfunkcyjnym.

Do realizacji tego celu niezbędna jest współpraca wielu podmiotów i organów samorządowych wszystkich szczebli oraz organizacji pozarządowych
Kierunki działania:
· Uruchomienie poradnictwa psychologicznego i prawnego dla rodzin na terenie gminy.
· Praca socjalna z rodziną w celu pobudzenia jaj aktywności w rozwiązywaniu problemów.

· Udzielanie informacji o przysługujących świadczeniach rodzinnych oraz ich wypłata.

· Rozszerzenie zasięgu funkcjonowania świetlic środowiskowych.
· Zapewnienie dzieciom z rodzin najuboższych jednego gorącego posiłku  dziennie.
· Pomoc mieszkaniowa dla osób najuboższych.
· Adaptacja lokalu na schronienie dla ofiar przemocy domowej.
· Sprawowanie opieki nad uczniami odpowiednio do ich potrzeb i możliwości przy ścisłej współpracy z pedagogiem szkolnym oraz nauczycielami i dyrekcją szkół.
· Zagospodarowanie czasu wolnego dzieci i młodzieży, w tym rozszerzenie współpracy w zakresie wypoczynku letniego dzieci i młodzieży.
· Przeciwdziałanie zjawiskom patologii społecznej.
· Współpraca z instytucjami zajmującymi się problemami rodziny oraz opieką nad dziećmi.

Przewidywane efekty:

· Wzrost aktywności rodzin w radzeniu sobie z trudnościami.
· Zmniejszenie się liczby dzieci niedożywionych.

· Uchronienie dzieci przed patologią poprzez zorganizowanie im czasu wolnego.

· Wyrównanie szans dzieci w zdobywaniu wiedzy i umiejętności.

· Zwiększenie się liczby dzieci promujących zdrowy styl życia poprzez objęcie ich programami profilaktycznymi podczas zorganizowanego letniego wypoczynku.

· Poprawa warunków materialnych i mieszkaniowych.

· Zmniejszenie się zjawiska patologii społecznej na terenie gminy.

· Lepsza współpraca i szybszy przebieg informacji pomiędzy instytucjami działającymi na rzecz  rodziny i dzieci.

Cel operacyjny  4.

Z analiz demograficznych wynika, iż istnieje stały wzrost populacji osób w wieku poprodukcyjnym. Struktura starzejącego się społeczeństwa wymaga podejmowania odpowiednich działań i przewidywania przyszłych  potrzeb mieszkańców. Ludzie starzy wymagają szczególnej osłony zapewniającej im możliwość życia w jak najkorzystniejszych warunkach. Konsekwencja starzenia się społeczeństwa jest wprost zapotrzebowaniem na usługi opiekuńcze w miejscu zamieszkania. Nieunikniony  proces starzenia się stwarza konieczność  podjęcia przesz społeczeństwo wielu zadań mających na celu zaspokojenie wielu potrzeb. Pomoc społeczna wobec osób starszych powinna dążyć do jak najdłuższego utrzymania osób w miejscu ich dotychczasowego zamieszkania. Będą prowadzone działania mające w jak najszerszym zakresie zaspokoić potrzeby tych osób w ich otoczeniu. Szczególnie istotne jest stworzenie usług  opiekuńczych w miejscu zamieszkania. Dopiero po wyczerpaniu tych działań - należałoby zapewnić opiekę całodobową w postaci Domu Pomocy Społecznej.

Kierunki działania:
· Promowanie aktywnego stylu życia osób starszych poprzez wspieranie  różnych form działalności.

· Praca socjalna z rodziną w celu zapewnienia jak najlepszych warunków życia dla osób starszych.
· Rozwijanie usług opiekuńczych w miejscu zamieszkania.
· Zachęcanie środowiska lokalnego do organizacji pomocy sąsiedzkiej  oraz wspieranie w organizowaniu grup samopomocowych i wolontariatu.
· Wspieranie działalności Domu Opieki w Trześciance opiekującego się osobami starszymi i niepełnosprawnymi.
Przewidywane efekty:

· Wzrost aktywności ludzi starych, wykorzystanie ich doświadczenia na rzecz  środowiska lokalnego.

· Poprawa warunków bytowych osób starszych w rodzinie.

· Zmniejszenie liczby osób ubiegających się o umieszczenie w domach opieki.

· Wzrost osób objętych pomocą opiekuńczą oraz pomocą sąsiedzką.

· Zwiększenie się możliwości szybkiego umieszczenia w domach opieki w sytuacjach kryzysowych.


Cel operacyjny 5.

Alkohol ingeruje i wywiera wpływ na niemal wszystkie aspekty życia społecznego. Dorosłe osoby uzależnione negatywnie wpływają nie tylko na swoje życie, ale również na życie współmałżonków, a w szczególności na rozwój i kształtowanie się osobowości dzieci wspólnie zamieszkałych. Dzieci te ponoszą dotkliwe straty we wszystkich aspektach rozwoju. Są słabe fizycznie, częściej chorują, mają zaburzenia emocjonalne, często są ofiarami przemocy i nadużyć seksualnych ze strony najbliższych lub otoczenia. Ponadto stanowią tzw grupę ryzyka pod względem prawdopodobieństwa uzależnienia od alkoholu. Dlatego też bardzo ważna jest profilaktyka oraz zintegrowane działanie służące minimalizacji szkodliwych konsekwencji picia alkoholu dla pojedynczych osób, rodzin i całego środowiska.

Kierunki działania:

· Zapobieganie degradacji osób dotkniętym problemem alkoholowym poprzez zapewnienie wsparcia psychospołecznego osobom i rodzinom.

· Realizacja działań ograniczających  szkody spożywania alkoholu poprzez zmniejszanie dostępności alkoholu dla dzieci i młodzieży.

· Udzielanie pomocy finansowej, rzeczowej i w naturze rodzinom oraz zapewnienie gorącego posiłku w szkole dzieciom z rodzin patologicznych.

· Ochrona dzieci przed skutkami alkoholizmu rodziców, zwłaszcza przed przemocą w rodzinie.

· Pomoc terapeutyczna /indywidualna i grupowa/ dla dzieci i młodzieży oraz ich rodziców.
· Edukacja różnych grup społecznych i przedstawicieli instytucji /nauczyciele, sprzedawcy, pracownicy służby zdrowia, policjanci, pracownicy socjalni/ w zakresie diagnozowania,   rozpoznawania i interwencji wobec osób i rodzin dotkniętych problemem alkoholizmu.

· Kierowanie osób nadużywających alkohol na leczenie odwykowe.
· Podejmowanie działań mających na celu zwiększenie skuteczności funkcji informacyjnej dotyczącej samej choroby, sposobów i instytucji zajmujących się lecznictwem, skutków prawnych i społecznych wynikających z nadużywania alkoholu.
· Współpraca  z  instytucjami działającymi na rzecz przeciwdziałania alkoholizmowi.

Przewidywane efekty:

· Zwiększenie świadomości środowiska na temat choroby alkoholowej

· Podwyższenie wieku inicjacji alkoholowej wśród dzieci i młodzieży.

· Wzrost liczby dzieci z rodzin patologicznych korzystających z pomocy w formie organizacji czasu wolnego.
· Zwiększenie się liczby osób podejmujących leczenie odwykowe.

· Wzrost osób korzystających z profesjonalnych form pomocy psychospołecznej i prawnej, a w szczególności ochrony przed przemocą w rodzinie.

· Lepsza współpraca i szybszy przebieg informacji pomiędzy instytucjami działającymi na rzecz  przeciwdziałania alkoholizmowi.                


Cele operacyjny 6.

Narkomania stanowi nowy problem o zasięgu globalnym. Niesie za sobą poważne ryzyko dla zdrowia osób uzależnionych jak i dla całego społeczeństwa, szczególnie w kontekście chorób infekcyjnych /żółtaczka, HIV, choroby weneryczne, gruźlica/. Ponadto jest ściśle związana z innymi problemami społecznymi, takimi jak ubóstwo, bezrobocie, alkoholizm, przestępczość, bezdomność.

Kierunki działania:
· Uświadamianie i modyfikacja w kierunku zdrowego stylu życia.
· Realizowanie interwencyjnych i długofalowych strategii zaradczych, w szczególności realizacja happeningów profilaktycznych z wykorzystaniem zaangażowania i pomysłów       młodzieży.
· Prowadzenie profilaktyki I stopnia wśród dzieci, młodzieży, nauczycieli i rodziców.
· Szkolenia z zakresu interwencji, diagnozy i pomocy pracowników służb społecznych /pracowników policji, służby zdrowia, pomocy społecznej/.
· Współpraca z krajowymi ośrodkami leczenia i rehabilitacji dzieci i młodzieży dotkniętych problemem narkomanii.
Przewidywane efekty:
· Nagłośnienie wiedzy i wzbogacenie doświadczeń na temat uzależnień.

· Zwiększenie się liczby dzieci młodzieży aktywnie korzystających z zorganizowanego, zdrowego spędzania czasu wolnego.

· Zmniejszenie się liczby osób uzależnionych.

· Wzrost wiadomości na temat profesjonalnych jednostek  zajmujących się leczeniem i pomocą osobom uzależnionym.

Cel operacyjny 7.

Problem bezdomności jest problemem globalnym i coraz bardziej zwiększa swój zasięg. Najbardziej uwidoczniony jest w dużych miastach, jednak zaczyna już być także dostrzegany  w małych miasteczkach i wsiach. Nie wypływa jednak sam z siebie. Jest następstwem wielu innych patologii, które dotykają poszczególne osoby jak i całe rodziny.
Kierunki działania:
· Zaspokojenie niezbędnych potrzeb bytowych osób bezdomnych poprzez utworzenie lokalu socjalnego, noclegowni lub domu dla bezdomnych.
· Udzielanie pomocy finansowej, rzeczowej  i  w naturze osobom bezdomnym.
· Utworzenie warunków zapobiegania bezdomności w rodzinie poprzez walkę z uzależnieniami, zapobieganie zaległościom w opłatach mieszkaniowych prowadzącym do eksmisji poprzez system dopłat do utrzymania lokali mieszkalnych dla osób niezamożnych.
· Umożliwienie osobom bezdomnym realizującym indywidualny program wychodzenia z bezdomności, uzyskanie lokalu socjalnego dającego szansę na usamodzielnienie się.
Przewidywane efekty:
· Zaspokojenie niezbędnych potrzeb bytowych i materialnych osób bezdomnych.

· Zmniejszenie liczby osób i rodzin dotkniętych problemem bezdomności.

· Zapobieganie rozwojowi zjawiska bezdomności.

Cel operacyjny 8.

Kierowany obecnie model pomocy społecznej zakłada, iż w rozwiązywaniu szeregu problemów będzie uczestniczyć sektor pozarządowy tj. organizacje pozarządowe i związki wyznaniowe. Współpraca z realizacji zadań z zakresu pomocy społecznej jest szansą na skuteczne wykorzystanie możliwości i zasobów finansowych, infrastrukturalnych oraz potencjału ludzkiego. Nowe problemy społeczne i wzrost zadań przekazywanych do pomocy społecznej powodują, iż bez współdziałania wszystkich jednostek działających dla dobra mieszkańców gminy nie  byłoby możliwe zrealizowanie założeń i celów strategicznych.

Kierunki działania:
· Inicjowanie tworzenia nowych organizacji pozarządowych i grup samopomocowych.

· Propagowanie działań wolontariatu w środowisku lokalnym.

· Promowanie najciekawszych programów lokalnych z zakresu pomocy społecznej.

Przewidywane efekty:
· Wzrost liczby osób i instytucji zajmujących się realizacją zadań z zakresu pomocy społecznej.

· Zmniejszenie się liczby klientów wymagających pomocy i wsparcia.

· Udzielana pomoc będzie bardziej adekwatna do potrzeb i oczekiwań i nastawiona na rozwiązanie konkretnego problemu.

Rozdział III
1. Przebieg realizacji programu i monitoring. 

Przedstawiona strategia rozwiązywania problemów społecznych obejmuje teren gminy. W jej realizacji powinni uczestniczyć: instytucje i organizacje zajmujące się problematyką społeczną oraz mieszkańcy. Cele i zadania wymienione w strategii realizowane powinny być przez samorządy lokalne we współpracy z organizacjami pozarządowymi w tym:
- Ośrodek Pomocy Społecznej w Narwi
- Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Hajnówce,
- Gminny Ośrodek Zdrowia w Narwi,

- Powiatowy Urząd Pracy w Hajnówce,

- Poradnia Psychologiczno - Pedagogiczna w Hajnówce
- Domy Pomocy Społecznej,

- Dom Dziecka,

- Szkoły: podstawowa, gimnazja, średnia,

- Gminny Ośrodek Kultury,
- Biblioteka,

- Posterunek Policji,
- Sąd Rejonowy,

- Parafie,

- organizacje pozarządowe.


Realizowanie zadań ujętych w strategii odbywać się będzie w ciągu najbliższych lat, a szansa powodzenia zależy od ścisłej współpracy wszystkich podmiotów, sytuacji w kraju oraz środków finansowych, które zostaną przeznaczone na ich urzeczywistnienie. 
Warunkiem skuteczności działań jest monitorowanie, ewaluacja celów i zadań, tak aby stały się podstawą do dokonywania niezbędnych korekt i modyfikacji programu zgodnie ze społecznymi potrzebami.


Część  wymienionych zadań jest już na bieżąco realizowana podczas codziennej pracy.
2. Podmioty realizujące i źródła finansowania.
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