UCHWALA NR LVI1/396/3014
RADY MIEJSKIEJ W ZYWCU

z dnia 30 stycznia 2014 r.

W sprawie przyjecia strategii rozwiazywania probleméw spolecznych dla Miasta Zywca na lata 2014 - 2020

Na podstawie art. 18 ust. 2 pkt 15 ustawy z dnia 8 marca 1990 r. o samorzadzie gminnym (tekst jednolity
Dz. U.z2013 r., poz. 594 z pdzn. zm.), art. 17 ust. 1 pkt 1 ustawy z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy spolecznej
(tekst jednolity Dz. U. z 2013 r., poz. 182 z p6zn. zm.)

Rada Miejska w Zywcu
uchwala co nastepuje:

§1.

Przyjmuje si¢ strategie rozwigzywania problemow spotecznych dla Miasta Zywca na lata 2014-2020
stanowiacg zalacznik numer 1 do niniejszej uchwaly.

§2.

Wykonanie uchwaty powierza sie Burmistrzowi Miasta Zywca oraz Kierownikowi Miejskiego Osrodka
Pomocy Spotecznej w Zywecu.

§3.

Uchwata wchodzi w Zycie z dniem podjecia.

Przewodniczacy Rady
Miejskiej w Zywcu

Krzysztof Gren
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Zatacznik Nr 1 do Uchwaty Nr 1vi/396/3014
Rady Miejskiej w Zywcu
z dnia 30 stycznia 2014 r.

OPIS METODOLOGII BADAN

Zgodnie art. 17 ust. 1 pkt 1ustawy zdnia 12 marca 2004 r. o pomocy spotecznej (tekst jednolity
Dz U.z2013r.,, poz. 182zpdzn. zm.) Miasto Zywiec jest zobowigzane do opracowania strategii
rozwigzywania problemow spolecznych. Powyzsze zadanie zostalo zlecone Firmie , EKSPERTYZY-
EDUKACJA-TERAPIA EKSTER” Grzegorza Hryszkiewicza. Diagnoza problemoéw spotecznych zostala
przeprowadzona w 2013 r.

OPIS METODOLOGII BADAN
Realizacja celow zawartych w ofercie wymagata zebrania szerokiego zakresu danych, poprzez:

1) przeprowadzenie sondy ulicznej przeprowadzonej wsrod mieszkancoOw miasta (mezczyzn i kobiet), ktorzy
ukonczyli 18 lat. Wybor osob badanych dokonywany jest metoda doboru losowego. Badana wielkos$¢ proby
wynosita 120 osob.

Badania realizowane byly metoda ankiet bezposrednich (rozdawanych i odbieranych przez ankieterow
w miejscach publicznych),

2) zbadanie proby z populacji uczniow szkot miasta (dziewczat i chlopcow) w trzech grupach wiekowych:
- uczniowie klas VI szkot podstawowych,
- uczniowie klas I1l gimnazjow,
- uczniowie klas 11 szkol ponadgimnazjalnych.

Wyboru proby dokonano metoda doboru warstwowego (podzial na jednorodne warstwy — grupy
wiekowe 1 wybdr badanej proby w obrebie wybranych warstw). Badane byly po trzy klasy w kazdym
z wyzej wymienionych przedzialow wiekowych.

Badania realizowane byly metoda ankiety audytoryjnej (badania zbiorowe). Ankieter czyta instrukcje,
podkresla anonimowy charakter badan, nastepnie, w przypadku watpliwosci, odpowiada na pytania
iudziela indywidualnych wyjasnien. Po zakonczeniu badania ankieter zbiera ankiety iwktada do
przygotowane;j teczki.

Ankiety (dla dorostych idla milodziezy) przygotowane byly przez psychologa, specjaliste
psychoterapii uzaleznien, w oparciu o narzedzia stosowane powszechnie w tego typu badaniach.

Ankiety przeprowadzali ankieterzy z firmy ,,Ekspertyzy-Edukacja-Terapia EKSTER”. Sa to osoby
przygotowane do realizacji badan ankietowych, majace duze doswiadczenie w realizacji takich badan,
a takze zajmujace si¢ w praktyce zagadnieniami w sferze rozwigzywania problemow alkoholowych,

3) analiza danych z instytucji majacych swojg siedzibe w miescie i powiecie, zajmujacych si¢ rozwigzywaniem
problemow spotecznych.

Zakres przedmiotowy badan dotyczyl nastepujacych probleméw mieszkancéw Miasta Zywca:
1) bezrobocie,
2) bezdomnosc¢,
3) niepelnosprawnosc,
4) opieka nad ludzmi starszymi, rodzing i dzieckiem,
5) przeciwdziatania problemom uzaleznien,
6) ograniczenia szkod wynikajacych z naduzywania alkoholu i narkotykow,

7) przemocy w rodzinie i zapobiegania zjawisku przemocy domowe;.
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Na podstawie przeprowadzonych badan oraz analizy danych statystycznych dotyczacych problemow
spotecznych zostaty opracowane cele strategiczne.

Cel strategiczny nr I:
Ograniczenie zjawiska bezrobocia oraz redukowanie szkéd wystepujacych u oséb bezrobotnych.

Cele operacyjne:
1. Pomoc w dostosowywaniu kwalifikacji zawodowych oséb bezrobotnych do potrzeb rynku pracy.

2. Wsparcie psychospoteczne dla osob diugotrwale bezrobotnych, majace na celu ulatwienie im powrotu na
rynek pracy i wzmocnienie poczucia wlasnej wartosci i wiary we wilasne sily.

3. Szukanie mozliwosci zewnetrznego finansowania programoéw podnoszenia programdw skierowanych na
podnoszenie i zmiang kwalifikacji mieszkancow.

4. Monitorowanie rynku pracy pod katem potrzeb potencjalnych inwestorow oraz tworzenie ofert dla
inwestorow.

5. Wspotpraca z Powiatowym Urzedem Pracy w rozwigzywaniu problemdw bezrobocia.

Cel strategiczny nr II:

Ograniczenie zjawiska bezdomnosci, pomoc osobom bezdomnym i minimalizowanie trudnosci
mieszkaniowych.

Cele operacyjne:

1. Zaspokojenie niezbednych potrzeb bytowych oraz zapewnienie bazy noclegowej dla 0oséb bezdomnych,
szczegblnie w okresie zimowym.

2. Zapewnienie pomocy psychospotecznej i aktywizacja spoteczna os6b bezdomnych.

3. Stworzenie warunkéw do przeciwdziatania bezdomno$ci dla osob zagrozonych tym zjawiskiem m.in.
poprzez terapi¢ uzaleznien, pomoc w realizacji zaleglo$ci w optatach mieszkaniowych.

4. Dostosowanie budownictwa socjalnego do aktualnych potrzeb.

Cel strategiczny nr II1:
Wyréwnywanie szans zyciowych osob niepelnosprawnych.

Cele operacyjne:

1. Dostosowanie urzedow, instytucji, budynkéw publicznych isrodkow transportu do potrzeb o0sob
niepelosprawnych (znoszenie barier architektonicznych, urbanistycznych, sprzetowych i komunikacyjnych).

2. Stworzenie dostepu do ustug leczniczych oraz rehabilitacji psychospolecznej dla 0osob niepetnosprawnych.
3. Pomoc w rozwoju roznorodnych form ustug opiekunczych wspomagajacych osoby niepetnosprawne.

4. Zapewnienie kompleksowej informacji oraz zwigkszenie dostgpnosci réznych form poradnictwa dla osob
niepetlnosprawnych.

5. Dostosowanie przygotowania zawodowego do potrzeb oséb niepelnosprawnych (rozwdj ksztalcenia
integracyjnego) i promowanie wzrostu aktywnosci zawodowej 0sob niepelnosprawnych.

6. Wspieranie instytucji i organizacji pozarzadowych zajmujacych si¢ pomoca osobom niepetnosprawnym.
Cel strategiczny nr 1V:
Stworzenie systemu kompleksowej opieki nad ludZmi starszymi, rodzing i dzieckiem.
Cele operacyjne:

1. Zapewnienie opieki i stworzenie mozliwo$ci zaspokajania podstawowych potrzeb dla ludzi starszych.

2. Aktywizowanie i wykorzystanie potencjalu zyciowego (intelektualnego, kwalifikacji i doswiadczenia) osob
starszych do udziatu w zyciu spotecznym.

3. Wspieranie przedsigwzi¢¢ zwigzanych z pomocg dzieciom z rodzin ubogich.
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4. Wspieranie tworzenia placowek wspierajacych rodzing w procesach opiekunczo-wychowawczych (§wietlice
szkolne, sSrodowiskowe, wychowawcze, socjoterapeutyczne).

5. Wspieranie inicjatyw majacych na celu rozwoj dzieci z rodzin niewydolnych wychowawczo.

6. Tworzenie warunkow sprzyjajacych rozwojowi zastgpczych form opieki nad dzieckiem pozbawionym
nalezytej opieki ze strony rodzicéw biologicznych (m. in. rodzinne domy dziecka, zawodowe rodziny zastepcze).

7. Tworzenia oraz wspieranie zespotow ludzkich i placéwek zajmujacych sie przeciwdziataniem przemocy
domowej i zachowaniami agresywnymi w srodowisku.

8. Wospieranie rozszerzenia oferty irozwoju systemowych form pomocy (medycznej, psychologicznej
i prawnej) dla ofiar przemocy domowe;.

9. Zwickszanie kompetencji merytorycznych dla oséb zajmujacy si¢ pomocg rodzinie i przeciwdziataniu
przemocy domowe;j.

10. Wspolpraca zinstytucjami, wtym zPowiatowym Centrum Pomocy Rodzinie i organizacjami
pozarzadowymi zajmujacymi si¢ problematyka spoteczno — rodzinng.

11. Podnoszenie wrazliwosci spolecznej w obszarze przemocy w rodzinie i zapobiegania zjawisku przemocy
domowe;j.

12. Dziatania korekcyjno — interwencyjne oraz dziatania w kierunku zredukowania negatywnych skutkéw
przemocy w rodzinie.

Cel strategiczny nr V:
Podejmowanie dzialan w zakresie przeciwdzialania problemom uzaleznien.

Prowadzenie profilaktyki pierwszorzedowej (uniwersalnej) adresowanej do ogoétu oséb, w postaci
edukacji spolecznej majacej na celu promocje zdrowego stylu zycia oraz zmniejszenie zasiegu zachowan
ryzykownych (wspélpraca z lokalnymi mediami, dystrybucja ulotek i materialéw edukacyjnych wsréd
mlodziezy i os6b dorostych, wspomaganie dzialalno$ci profilaktycznej, informacyjnej i edukacyjnej dla
dzieci, mlodziezy i 0s6b dorostych w obszarze probleméw alkoholowych i narkomanii).

Profilaktyka drugorzedowa adresowana do grup podwyzszonego ryzyka majaca na celu umozliwienie
wycofania sie z zachowan ryzykownych.

1. Realizacja szkolnych programéw profilaktycznych i udziat w ogdlnopolskich kampaniach trzezwosciowych.

2. Wspolpraca =z instytucjami realizujacymi poradnictwo rodzinne oraz zplacoéwkami opiekunczo —
wychowawczymi i socjoterapeutycznymi.

3. Rozwdj roznorodnych form wsparcia $rodowiskowego dla dzieci i mtodziezy z grup podwyzszonego
ryzyka.

4. Tworzenie warunkéw imozliwosci alternatywnych w stosunku do spozywania alkoholu i zazywania
narkotykow mozliwosci spedzania czasu wolnego.

5. Wspieranie mozliwosci pomocy psychologicznej i socjoterapeutycznej dla dzieci i miodziezy zrodzin
z probleme alkoholowym.

6. Wdrazanie dzialan edukacyjnych adresowanych do rodzicow zwigkszajacych ich kompetencje
wychowawcze w zakresie przeciwdziatania zachowaniom ryzykownym, atakze propagowanie wlasciwych
wzorcow rodzicielskich.

7. Wspieranie podnoszenia kwalifikacji zawodowych o0s6b zaangazowanych w dziatania w obszarze
profilaktyki uzaleznien.

8. Egzekwowanie zapisow prawnych dotyczacych handlu i spozywania napojow alkoholowych.

9. Zwigkszanie skutecznosci w walce zosobami zajmujacymi si¢ dystrybucja nielegalnych $rodkéw
odurzajacych.

10. Monitorowanie lokalnej skali problemow uzaleznien.

Cel strategiczny nr VI:
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Przygotowanie i wdrozenie kompleksowego programu ograniczajacego szkody wynikle z naduzywania
alkoholu i narkotykéw.

Profilaktyka trzeciorzedowa (wskazujaca) adresowana do grup wysokiego ryzyka — przeciwdzialanie
poglebianiu si¢ procesu chorobowego idegradacji psychospolecznej oraz umozliwienie powrotu do
normalnego Zycia w spoleczenstwie.

1. Zwigkszenie dostepnosci do placéwek leczniczych dla os6b uzaleznionych od alkoholu i narkotykdw.
2. Wspieranie dziatan rehabilitacyjnych i grup wsparcia.
3. Stworzenie mozliwos$ci resocjalizacji osob uzaleznionych.

4. Aktywizacja spolecznosci lokalnej iintegracja Srodowisk lokalnych wokdt dziatan profilaktycznych,
ograniczajacych naduzywanie alkoholu i innych $rodkow odurzajacych.

5. Wspodlpraca z placowkami specjalistycznymi prowadzacymi oddziatywania psychoterapeutyczne w zakresie
terapii uzaleznienia od alkoholu i narkotykoéw oraz wspotuzaleznienia.

6. Pomoc w zwigkszaniu merytorycznych kompetencji u osob realizujacych zadania w zakresie terapii
uzaleznien.

7. Wspolpraca z Krajowym Biurem ds. Przeciwdziatania Narkomanii, Panstwowa Agencja Rozwiazywania
Problemow Alkoholowych, instytucjami, organizacjami pozarzadowymi shluzacymi rozwigzywaniu problemow
uzaleznien.

8. Podejmowanie w ramach komisji rozwigzywania problemow alkoholowych prawnych czynno$ci w kierunku
zobowigzania do leczenia odwykowego 0so6b uzaleznionych od alkoholu i powodujacych okreslone dysfunkcje
spoteczne.

Cel strategiczny nr VII:

Podnoszenie wrazliwosci spolecznej w obszarze przemocy w rodzinie i zapobieganie zjawisku przemocy
domowej.

Cele operacyjne:
1. Lokalna diagnoza w zakresie probleméw przemocy w rodzinie.
2. Realizacja programéw profilaktyki przemocy skierowanych do mlodziezy.
3. Pedagogizacja rodzicow.
4. Udzial w ogolnopolskich kampaniach przeciwdzialania przemocy w rodzinie.

5. Systematyczna edukacja spoteczna ipodnoszenie poziomu wiedzy spotecznosci lokalnej w obszarze
zjawiska przemocy domowej np. poprzez wspolprace z lokalnymi mediami.

6. Dystrybucja materiatéw informacyjno - edukacyjnych oraz upowszechnianie bazy danych o instytucjach
pomocowych w zakresie przemocy w rodzinie.
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