Uchwala Nr 253/XXX/08
Rady Miejskiej w Serocku
z dnia 24 wrzes$nia 2008 r.

w sprawie uchwalenia Gminnej Strategii Rozwigzywania Probleméw Spolecznych

Na podstawie art.18 ust.2 pkt 15 ustawy z dnia 8 marca 1990 r. o samorzadzie
gminnym (Dz.U. z 2001 r., Nr 142, poz. 1591 z pézn. zm.) oraz art. 17 ust.1 pkt 1 ustawy
0 pomocy spolecznej z dnia 12 marca 2004 r. (Dz.U. z 2008 r., Nr 115, poz. 728)

Rada Miejska w Serocku uchwala, co nastepuje :

§ 1.

Uchwala si¢ Gminng Strategie Rozwigzywania Probleméw Spotecznych w brzmieniu
zalacznika do uchwaly.

§ 2.

Wykonanie uchwaty powierza sie Burmistrzowi Miasta i Gminy Serock.

§ 3.

Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia.




Zalqcznik do uchwaty Nr 253/XXX/08
Rady Miejskiej w Serocku
z dnia 24 wrzesnia 2008 r.

GMINNA STRATEGIA
ROZWIAZYWANIA PROBLEMOW SPOLECZNYCH

Wstep

Obowiazek opracowania i realizacji Gminnej Strategii Rozwiazywania Problemoéow
Spotecznych wynika z art. 17 ust.1 pkt 1 ustawy o pomocy spolecznej z dnia 12 marca 2004 r.
Strategia stanowi podstawe do realizacji interwencji spotecznej podejmowanej na celu zmiany
niekorzystnych zjawisk wystgpujacych w obrebie danej spotecznosci lokalnej, ktére sa
oceniane negatywnie
Od ogdlnej charakterystyki probleméw spotecznych, ktére zostaly zdefiniowane w niniejszej
Strategii przechodzi si¢ do sformutowania celow strategicznych i kierunkéw dziatania.
Osiagnigcie postawionych celow bedzie rozktadato si¢ w czasie i w sposdb naturalny bedzie
podlegato nowym uwarunkowaniom. Dlatego tez dokument ten bedzie musiat by¢ poddawany
okresowej weryfikacji i niezbednym modyfikacjom. Strategia powinna wigc pozostac
dokumentem otwartym, co oznacza, ze nie jest to dokument przyjety raz na zawsze, a wWrgcz
wymagane bedzie jej uaktualnianie i adaptowanie do zmian zachodzacych w otoczeniu.

Rozdzial I
Charakterystyka ogélna miasta i gminy Serock

Miasto i gmina Serock lezy w Srodkowej czgsci wojewodztwa mazowieckiego, w poinocne]
czgscl powiatu legionowskiego. Graniczy:
- od pélnocy z gminami Winnica, Pokrzywnica i Zatory, wchodzacymi w sktad powiatu
puttuskiego;
- od pétnocnego wschodu z gmina Somianka, bedaca czgscia powiatu wyszkowskiego;
- od wschodu z gming Radzymin bedaca czg¢scia powiatu wotominskiego;
- od potudnia z gminami Nieporet i Wieliszew;
- od zachodu z gming Pomiechowek i Nasielsk nalezacymi do powiatu nowodworskiego.
Serock oddalony jest niespetna 40 km od Warszawy .
Ogoétem powierzchnia gminy wynosi 10 896 ha. Uzytki rolne wynosza 6750 ha, lasy 2265
ha, a 880 ha to wody.
W skiad gminy wchodzi miasto Serock, osiedle Zegrze i 29 miejscowosci wchodzacych w
sktad 28 sotectw. :
Wedtug stanu na dziefi 31.12.2007 r. liczba ludnosci wynosita 11 240 0séb, z czego 3 575
0s0b zamieszkiwalo w miescie, a 7 665 na wsiach.

W 8 placéwkach oswiatowych wedtug stanu na dzien 30.06.2008 r. nauke pobierato
1 849 ucznidw, do przedszkola w Serocku uczgszezato 170 dzieci, a w Zegrzu- 75 dzieci.
W Serocku dziata Krajowy Komitet Wychowania Resocjalizujacego, ktéry ma swoja siedzibe
przy ul. Wyzwolenia 31. Opieka tej placéwki jest objetych ok. 40 dzieci z terenu Serocka.
Ponadto 80 dzieci z terenu gminy z rodzin z problemami wychowawczymi otrzymuje pomoc
socjoterapeutyczng w 3 Swietlicach ( w Jadwisinie, Wierzbicy i Woli Kielpinskiej)
wchodzacych w sktad Zespotu Gminnych Swietlic Terapeutycznych

Gmina dysponuje 38 lokalami socjalnymi o tacznej powierzchni 874 m’.



Rozdzial 11
Pomoc spoleczna

Pomoc spoleczna jest instytucja polityki spolecznej panstwa, majaca na celu umozliwianie
osobom i rodzinom przezwyciezanie trudnych sytuacji zyciowych, ktérych nie sg one w stanie
pokonaé, wykorzystujac wlasne uprawnienia, zasoby i mozliwosci (art. 2 ust. 1 ustawy o
pomocy spolecznej z dnia 12 marca 2004 t.).

Zgodnie z klasyczna definicja pomoc spoteczna to catoksztatt srodkéw i dziatania instytucji
publicznych, za pomocg ktorych spoteczenstwo stara sie zabezpieczy¢ swych obywateli przed
niezawinionym przez nich niedostatkiem, przed grozba niemozno$ci zaspokojenia
podstawowych, spolecznie uznanych za wazne potrzeb. W konsekwencji pomoc ma wzmoc
kompetencje rozwigzywania wlasnych probleméw.

Rodziny objete pomocq spoteczng w latach 2005 - 2007

Liczba osob , ktérym Liczba 0séb w rodzinach
Rok przyznano decyzja
$§wiadczenie
2005 784 1942
2006 726 1 836
2007 586 1553

Powody przyznawania pomocy w latach 2005 — 2007

Powéd trudnej sytuacji zyciowej Liczba 0s6b objetych pomocg w latach :
2005 2006 2007
Ubdstwo 161 152 101
Bezdomnos¢ 1 1 1
Bezrobocie 198 186 110
Niepelnosprawnos¢ 109 98 85
Dtugotrwata lub ci¢zka choroba 72 65 64
Bezradnosé w sprawach opiek.-
wychowawczych , ogotem 137 122 112
w tym : rodziny niepeine 68 60 60
rodziny wielodzietne 57 46 42
Przemoc w rodzinie 23 14 6
Alkoholizm 84 101 102
Narkomania 3 4 3
Trudno$ci w przystosowaniu do zycia po
zwolnieniu z zaktadu karnego - 4 3 1
Trudnosci w integracji oso6b , ktore
otrzymaty status uchodzcy 0 3
Zdarzenie losowe 1 0 1

Czgstym zjawiskiem jest sytuacja, gdy w rodzinie wystgpuje kilka powodow trudnej sytuacji
zyciowe]. Najczestszymi przyczynami trudnej sytuacji zyciowe] jest ubostwo, bezrobocie,
niepelnosprawnos¢ oraz bezradnosé w sprawach opiekuriczo-wychowawczych.

Jedng z podstawowych przestanek udzielania pomocy jest ubdstwo. Zjawisko to ma wiele
przyczyn, ktore nie zawsze daja si¢ jasno wyodrebnid.




Ubdstwo okresla si¢ jako stan, w ktérym osobie lub rodzinie brakuje s$rodkéw na
zaspokojenie podstawowych potrzeb, uznawanych w danej spolecznosci za niezbedne. Pod
pojeciem ,,podstawowe potrzeby” zawarte jest wyzywienie, ubranie, leczenie, oplaty
mieszkaniowe.

Pomoc udzielana w postaci ustug opiekunczych w latach 2005 — 2007
2005 2006 2007

Liczba 0séb objetych 18 17 25
pomocg ustugowa

Uslugi opiekuncze obejmuja pomoc w zaspokojeniu codziennych potrzeb zyciowych, opieke
higieniczng oraz, w miar¢ mozliwosci, zapewnienie kontaktéw z otoczeniem. Pomoc w
zaspokojeniu codziennych potrzeb zyciowych oznacza m.in. pomoc w nabywaniu i
dostarczaniu produktow zywnosciowych i niezb¢dnego ubrania. Opieka higieniczna to przede
wszystkim zapewnienie higieny osobistej oraz porzadku w mieszkaniu. Zapewnienie
kontaktow z otoczeniem ma charakter fakultatywny, bowiem powinno by¢ realizowane w
miarg posiadanych mozliwosci, a polega na przyklad na zapewnieniu spaceréw .

Pomoc udzielana w formie positkow w latach 2005 — 2007

2005 2006 2007
Liczba oséb
korzystajacych z 321 293 265
positkéw

Pomoc w formie positkow jest udzielana na podstawie przepisdw ustawy o ustanowieniu
programu wieloletniego ,,Pomoc panstwa w zakresie dozywiania”. Celem programu jest:

- wsparcie gminy w wypelnianiu zadan wtasnych o charakterze obowiazkowym w zakresie
dozywiania dzieci oraz zapewnienia positku osobom tego pozbawionym,

- dlugofalowe dzialanie w zakresie poprawy stanu zdrowia dzieci i mlodziezy poprzez
ograniczanie zjawiska niedozywienia,

- upowszechnianie zdrowego stylu zycia,

- poprawa poziomu zycia 0séb i rodzin o niskich dochodach,

- rozwdj w gminach bazy zywieniowej, ze szczegélnym uwzglednieniem potrzeb dzieci i
mlodziezy.

Pomoc udzielana w formie zasitkéw statych w latach 2005 — 2007

2005 2006 2007
Liczba 0séb
otrzymujacych zasitki 51 51 56
state

Zasitek staly jest sSwiadczeniem o charakterze obowigzkowym nalezacym do zadan zleconych.
Zasitek staty przystuguje :

-pelnoletniej osobie samotnie gospodarujacej, catkowicie niezdolnej do pracy z powodu
wieku lub niepetnosprawnosci, jezeli jej dochdd jest nizszy od kryterium dochodowego osoby
samotnie gospodarujacej,

- pelnoletniej osobie pozostajacej w rodzinie, catkowicie niezdolnej do pracy z powodu wieku
lub niepelnosprawnosci, jezeli jej dochdd , jak rowniez dochdd na osobe w rodzinie sa nizsze
od kryterium dochodowego na osobg w rodzinie.

Przez calkowita niezdolno$¢ do pracy z powodu wieku nalezy rozumie¢ dla kobiet
ukonczenie 60 lat zycia, a dla me¢zczyzn — 65 lat zycia. Przez catkowita niezdolnos$¢ do pracy




z powodu niepetnosprawnosdci nalezy rozumieé orzeczony stopien niepetnosprawnosci
znaczny lub umiarkowany.

W praktyce oznacza, ze z zasitku stalego korzystaja osoby catkowicie niezdolne do pracy z
powodu wieku lub niepetnosprawnosci, ktore nie otrzymuja $wiadczenn emerytalno-

rentowych.

Liczba zarejestrowanych oséb bezrobotnych z terenu gminy w Powiatowym Urzedzie Pracy w
Legionowie w latach 2005 — 2007

2005 2006 2007

| Liczba bezrobotnych { 741 621 442

Rozdzial 111
Zadania pomocy spolecznej

Do zadan wlasnych gminy o charakterze obowigzkowym nalezy:

praca socjalna,

dozywianie dzieci,

oplacanie skladek na ubezpieczenia emerytalne i rentowe za osobe, ktdra
rezygnuje z zatrudnienia w zwigzku z Konieczno$cia sprawowania
bezposredniej , osobistej opieki nad dlugotrwale lub cigzko chorym czionkiem
rodziny oraz wspélnie nie zamieszkujacymi matka, ojcem lub rodzenstwem,
organizowanie i $wiadczenie ustug opiekunczych, w tym specjalistycznych, w
miejscu zamieszkania, z wylaczeniem specjalistycznych ustug opiekunczych
dla oséb z zaburzeniami psychicznymi,

prowadzenie 1 zapewnienie miejsc w  placowkach opiekunczo-
wychowawczych wsparcia dziennego lub mieszkaniach chronionych,
tworzenie gminnego systemu profilaktyki i opieki nad dzieckiem i rodzina,
sprawienie pogrzebu, w tym osobom bezdomnym,

kierowanie do domu pomocy spolecznej i ponoszenie odptatnosci za pobyt
mieszkanca w tym domu,

sporzadzanie sprawozdawczosci oraz przekazywanie jej wilasciwemu
wojewodzie, réwniez w wersji elektronicznej, z zastosowaniem systemu
informatycznego,

utworzenie i utrzymanie osrodka pomocy spolecznej, w tym zapewnienie
srodkoéw na wynagrodzenia pracownikow .

Do zadan wlasnych gminy o charakterze uznaniowym nalezy:

przyznawanie i wyplacanie zasitkow specjalnych celowych,

przyznawanie i wyplacanie pomocy na ekonomiczne usamodzielnienie w formie
zasitkéw, pozyczek oraz pomocy w naturze,

prowadzenie i zapewnienie miejsc w domach pomocy spolecznej i osrodkach
wsparcia o zasiggu gminnym oraz kierowanie do nich 0os6b wymagajacych opieki,

podejmowanie innych zadan z zakresu pomocy spoteczne] wynikajacych z
rozeznanych potrzeb gminy, w tym tworzenie i realizacja programéw ostonowych.




Do zadan zleconych z zakresu administracji rzadowej realizowanych przez gming nalezy:

e przyznawanie i wyptacanie zasitkéw statych,

o oplacanie skladek na ubezpieczenie zdrowotne okreslonych w przepisach o
powszechnym ubezpieczeniu w Narodowym Funduszu Zdrowia ,

e organizowanie i $wiadczenie specjalistycznych ustug opiekunczych w miejscu
zamieszkania dla oséb z zaburzeniami psychicznymi,

e przyznawanie i wyplacanie zasitkéw celowych na pokrycie wydatkow zwigzanych
z klgska zywiotowa lub ekologiczng ,

e prowadzenie i rozw¢j infrastruktury $rodowiskowych doméw samopomocy dla
0soOb z zaburzeniami psychicznymi,

e realizacja zadan wynikajaca z rzadowych programéw pomocy spotecznej,
majacych na celu ochrone poziomu zycia oséb, rodzin i grup spotecznych oraz
rozwdj specjalistycznego wsparcia.

Srodki finansowe na wykonywanie zada pomocy spotecznej realizowane przez Osrodek
Pomocy Spotecznej pochodza z budzetu gminy i budzetu panstwa.

Osrodek Pomocy Spotecznej bedzie opracowywal programy adresowane do osob
zagrozonych wykluczeniem spolecznym i sktadat wnioski o $rodki z Europejskiego
Funduszu Spotecznego.

Rozdzial IV
Problemy spoleczne

1. Niepelnosprawnosé

W mysl ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i spolecznej oraz
zatrudnieniu 0sOb niepelnosprawnych — niepelnosprawnos¢ to trwata lub okresowa
niezdolno$¢ do wypetniania rél spotecznych z powodu stalego lub dtugotrwatego naruszenia
sprawnosci organizmu , w szczego6lnosci powodujaca niezdolnosé do pracy.

Niepetnosprawnos¢ jest zjawiskiem wieloptaszczyznowym, szczegdélnie jednak nalezy
uwzgledni¢ w nim kontekst psychologiczny i spoleczny. Sam fakt uszkodzenia funkcji
zyciowych utrudnia, a czasem wrecz uniemozliwia wykonywanic zadan spotecznych i
zawodowych, co dodatkowo poglebia stan izolacji psychicznej, ktéra wywotata choroba.

W  spoleczenstwie wystepuja tendencje do izolacji i ograniczania udzialu o0s6b
niepelnosprawnych w zyciu spolecznym i mimo poprawy w tej dziedzinie, niektére formy
dyskryminacji o0s6b niepetnosprawnych stanowia nadal powazny problem. Osoby
niepetnosprawne niemal kazdego dnia borykaja si¢ z barierami architektonicznymi,
transportowymi 1 komunikacyjnymi.

System wsparcia 0sOb niepetnosprawnych powinien by¢é nastawiony na lepsze
usamodzielnianie, integracje ze Srodowiskiem, a takze przeciwdziata¢ izolacji i marginalizacji
tej grupy osob.

2. Bezradnos¢ w sprawach epickunczo-wychowawczych

Najwazniejsze problemy tkwig w zaburzonym funkcjonowaniu psychologicznym 1
spotecznym. Dysfunkcjami  wspotistniejacymi  w  bezradno$ci sa: nieracjonalne
gospodarowanie budzetem domowym, problemy w pelnieniu rél  rodzicielskich,
niedojrzato$¢  emocjonalna rodzicéw, zaniedbywanie podstawowych obowiazkow
rodzicielskich, problemy wychowawcze objawiajace si¢  zachowaniami agresywnymi,



buntowniczymi wyrazajace si¢ tamaniem przez dzieci i mlodziez panujacych norm i
obyczajow, sigganie po alkohol, papierosy i substancje odurzajace.

Zaburzona struktura $rodowiska rodzinnego, czesto wystepujaca wséréd podopiecznych
osrodka pomocy spotecznej wptywa niekorzystnie na rozwdj dziecka. Rodziny takie
odznaczaja si¢ zaburzona struktura w postaci nieustabilizowanych formalnie i spotecznie
zwigzkow, rozktadem pozycia malzenskiego, czgstymi zmianami partneréw, wystepowaniem
przemocy skierowanej w stosunku do partnerow jak i do dzieci.

W rodzinach zaburzonych rodzicom brakuje umiejetnosci tworzenia wiasciwego klimatu
zycia rodzinnego, roztadowywania napieé powstalych poza domem, wihasciwych wzorcow
komunikowania si¢ i dawania cztonkom rodziny poczucia bezpieczenistwa, obdarzania dzieci
uwaga. Rodziny te czgsto zyja w takich spolecznosciach, ktére nie cheg ingerowaé w zycie
innych lub nie potrafia pomoc, poniewaz same nie posiadaja wtasciwych wzorcéw zachowan.
Czgsto dzieci pochodzace z tych rodzin sg pozostawione same sobie, czesdciej pojawiaja sie u
nich problemy szkolne. Dzieci odrzucone przez srodowisko rodzinne szukaja akceptacji
wéréd réwiesnikow, tacza si¢ w grupy subkulturowe i popadaja w konflikt z prawem.

3. Problemy alkoholowe

Zgodnie z obowiazujacym w Polsce systemem diagnostycznym , uzaleznienie od alkoholu
identyfikowane jako zespol wlasciwosci fizjologicznych , emocjonalnych i poznawczych,
ktére pojawiaja si¢ w wyniku wieloletniego uzywania alkoholu. Wtasciwosci te, po probie
abstynencji , moga wywota¢ nawrét choroby. Uzaleznienie rozpoznaje si¢, gdy wystepuja co
najmniej 3 z nizej wymienionych objawdw :

- silna potrzeba picia, ktorej towarzyszy uczucie podobne do glodu,

- utrata kontroli nad piciem,

- koncentracja zycia wokdl spozywania alkoholu i podporzadkowanie temu obowiazkéw i
relacji z bliskimi,

- zmiana tolerancji na alkohol — podwyzszenie lub obnizenie tolerancji,

- piecie alkoholu pomimo widocznych szkéd zdrowotnych (np. uszkodzenie watroby),
spotecznych (np. utrata pracy) i duchowych ( np. zanik wartosci religijnych),

- objawy abstynencyjne — przykre objawy , ktore pojawiaja si¢ po odstawieniu alkoholu.

Uzaleznienie od alkoholu jest choroba bio-psycho-spoteczna. W warstwie somatycznej
mamy do czynienia z wieloma schorzeniami majacymi ujemny wplyw na funkcjonowanie
narzadow (naduzywanie alkoholu odpowiedzialne jest za okoto 60 schorzen), ostabieniem
odpornos$ci, zwiekszona podatno$cia na choroby. Z punktu widzenia istoty uzaleznienia
mamy do czynienia z trwalymi zmianami funkcjonowania mézgu na poziomie przekaznictwa
neurohormonalnego. W warstwie psychologicznej natomiast wystgpuja mechanizmy gleboko
zmieniajace funkcjonowanie czlowieka:

- mechanizm nalogowego regulowania uczué,

- mechanizm iluzji i zaprzeczen ,

- mechanizm rozpraszania JA.

Wplywaja one na nieprawidlowe funkcjonowanie jednostki w sferze motywacyjnej,
poznawczej i zaburzaja jej funkcjonowanie w Srodowisku spotecznym. Sprzyjaja takze
kontynuacji uzaleznienia.

Podstawowa metoda stosowana w terapii osob uzaleznionych od alkoholu sa metody
psychoedukacyjne i psychoterapeutyczne, w tym autoanaliza zdarzen, osobistych schematow
myS$lenia i postepowania. Pacjenci w ramach zadan terapeutycznych wypelniaja m.in.
kwestionariusze, pisza prace na zadane tematy, indywidualnie dobrane do potrzeb pacjenta i
analizuja je na terapii grupowej. Wazne jest dostarczanie pacjentowi przykladow i wzorcow
postepowania, np. poprzez zapewnienic W programie udzialu oséb uzaleznionych
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zachowujacych trzezwosé. Oddzialywania terapeutyczne sa uzupelniane zadaniami
domowymi, ktore stwarzaja okazje do éwiczenia konstruktywnych umiejetnosci zyciowych.

Zgodnie z art. 21 ustawy o wychowaniu w trzezwosci 1 przeciwdziataniu alkoholizmowi
leczenie odwykowe 0s6b uzaleznionych od alkoholu prowadza przede wszystkim stacjonarne
i niestacjonarne zaklady lecznictwa odwykowego. Terapia uzaleznienia od alkoholu w
zaktadach stacjonarnych trwa od sze$ciu do o$miu tygodni, natomiast w ambulatoryjnych od
roku do dwéch lat i obejmuje 240 godzin terapii grupowej i do 50 godzin indywidualne;.
Wskazane jest , aby w zakladach stacjonarnych leczenie rozpoczynaty te osoby, dla ktérych
utrzymanie abstynencji (poza osrodkiem) jest najwickszym problemem. Po zakonczonej
terapii stacjonarnej osoby uzaleznione, w celu zachowania i utrwalenia abstynencji, powinny
korzysta¢ z dalszej terapii w zakladach ambulatoryjnych oraz grup samopomocowych, np.
AA 1Kklubéw abstynenta.

Podstawowym zadaniem gminy jest zwiekszanie dostepnosci terapii uzaleznienia od
alkoholu i wspoluzaleznienia dla mieszkancow gminy. Dostepno$é profesjonalnej i1
efektywnej terapii warunkuje skutecznosé jakichkolwiek innych dziatan podejmowanych na
rzecz osob z problemem alkoholowym i czlonkéw ich rodzin. W tym celu jest prowadzony
Punkt Konsultacyjny ds. Uzalezniefi, ktéry ma swoja siedzibe w Przychodni Zdrowia w
Serocku ul. Kedzierskich 2. Punkt jest czynny 1 raz w tygodniu po 6 godzin . Z pomocy
terapeutyczne] w Punkcie Konsultacyjnym korzysta ok. 100 oséb rocznie. Oprocz Punktu
Konsultacyjnego prowadzone sa grupowe zajecia terapeutyczne dla oséb uzaleznionych od
alkoholu i ich rodzin w Grupie Wsparcia .W sali katechetycznej przy parafii w Serocku dziata
grupa samopomocowa AA, w zaje¢ciach ktorej udzial biora osoby zachowujace abstynencje.
Osoby z terenu gminy, ktére z réznych przyczyn nie chca lub nie moga uczestniczyé w
zajeciach terapeutycznych oferowanych przez Punkt Konsultacyjny i Grupe Wsparcia, moga
korzysta¢ z oferty Poradni Odwykowej w Legionowie.

Dzieci z rodzin z problemem alkoholowym

Wedtug danych szacunkowych w Polsce zyje ok. 1,5 — 2 mln dzieci wychowujacych si¢ w
rodzinach z problemem alkoholowym, z tego 500 tys. znajduje si¢ w dramatycznej sytuacji
zagrazajacej ich zdrowiu i zyciu. Roézne formy agresywnych i represyjnych zachowan
rodzicow, zaniedbywanie obowigzkéw opiekunczych 1 potrzeb dziecka, wywieraja
destrukcyjny wplyw na zdrowie fizyczne i psychiczne dzieci oraz na proces ich rozwoju.
Dzieci te sa stabsze fizycznie i1 czgsciej choruja. Wystepuja u nich okre$lone zaburzenia
emocjonalne, czgsto sa ofiarami przemocy ze strony najblizszych cztonkéw rodziny lub
otoczenia. Podstawowym zrodlem zagrozen dla dziecka jest stan chronicznego napigcia i
stresu. Trwanie w ciaglej niepewnosci, nieprzewidywalnos¢ wydarzen wywotuje u dziecka
poczucie braku stabilnosci, porzadku zyciowego, a co za tym idzie, brak kontroli nad
wlasnym zyciem. Ponadto dzieci te stanowia grupe podwyzszonego ryzyka pod wzgledem
prawdopodobienstwa uzaleznienia od alkoholu i innych substancji psychoaktywnych.

Jednym z wazniejszych zadan gminy kierowanych do dzieci z tego typu rodzin jest
tworzenie lokalnego systemu pomocy terapeutycznej dla dzieci i mtodziezy.
Aby zapewni¢ pomoc terapeutyczng dla dzieci i milodziezy z rodzin z problemem
alkoholowym na terenie gminy dziala Zespé! Gminnych Swietlic Terapeutycznych, w sktad
ktérego wchodzg : '
- Swietlica Terapeutyczna w Jadwisinie ,
- Swietlica Terapeutyczna w Wierzbicy,
- Swietlica Terapeutyczna w Woli Kielpifiskliej.
Do tych 3 swietlic w sumie uczgszceza ok. 80 dzieci.
Pomoc jaka dzieci otrzymuja w $wietlicach spelnia nastepujace zatozenia :



o dziecko zyje w systemie rodzinnym i udzielana mu pomoc jest zintegrowana z

pomoca rodzinie,

e pomoc dziecku jest planowana , opiera si¢ na diagnozie jego potrzeb i probleméw,

e pomoc dziecku jest kompleksowa, co oznacza, ze obejmuje wiele aspektow zycia

dziecka oraz jest dlugoterminowa,

e celem pomocy jest rozwiazanie problemdw dziecka, a nie doraznie zaspokajanie jego

potrzeb,

e pomoc dziecku jest zindywidualizowana,

e osoby pracujace z dzieémi maja odpowiednie kwalifikacje zawodowe oraz

kompetencje osobiste,

e planowanie pomocy przebiega w zespole i jezeli to mozliwe — poddawane jest

superwizji lub konsultacji,

e udzielanie pomocy spelnia standardy adekwatne do rodzaju $wiadczonych ustug (np.

warunki lokalowe, liczba dzieci).

Dzieci ze swietlic terapeutycznych w okresie wakacji uczestniczg w integracyjnych
wyjazdach wakacyjnych. Ponadto dzieci z rodzin z problemem alkoholowym, nie objgte
pomoca swietlic uczestnicza w wyjazdach na kolonie letnie.

Oprocz dziatalnosci Zespotu Gminnych Swietlic Terapeutycznych gmina wspiera poprzez
udzielanie dotacji Integracyjne Centrum Opieki, Wychowania, Terapii KKWR w Serocku,
ktdre swoja opiekg obejmuje ok. 40 dzieci.

4. Przemoc w rodzinie

Mowiac o przemocy w rodzinie postugujemy si¢ definicja, wedtug ktérej jest to ,, kazde
zamierzone 1 wykorzystujace przewage sil dziatanie (lub zaniechanie) podejmowane w
rodzinie przez jednego z jej czlonkéw przeciwko pozostaltym, naruszajgce prawa i dobra
osobiste oraz powodujace cierpienia i szkody”. Polskie prawo karne $ciga sprawcoéw znecania
si¢ fizycznego lub psychicznego nad osobami najblizszymi — art. 207 k.k. § 1-3 — i grozi kara
pozbawienia wolnosci od 3 miesigcy do 5 lat. Jesli przemocy towarzysza dzialania majace
charakter szczeg6lnego okrucienstwa sprawca podlega karze od roku do 10 lat pozbawienia
wolnosci.

Zadania zwigzane z przeciwdziataniem przemocy w rodzinie weszly na stale do zestawu
dziatan podejmowanych przez gming w ramach realizacji gminnego programu profilaktyki i
rozwiazywania probleméw alkoholowych. W tym celu jest utworzony Punkt Konsultacyjny
dla Os6b Krzywdzonych w Rodzinie, ktéry ma swoja siedzib¢ w Przychodni Zdrowia w
Serocku ul. Kedzierskich 2. W Punkcie Konsultacyjnym  mozna uzyska¢ pomoc
terapeutyczng , psychologiczng i prawng. Rocznie z pomocy Punktu korzysta ok. 45 oséb.

Rozdzial V
Cele strategiczne

1. Cel strategiczny

Wyréwnywanie szans osob niepelnosprawnych, dlugotrwale i ci¢zko chorych poprzez
likwidacje¢ barier psychologicznych, fizycznych i spolecznych dyskryminujacych te
osoby
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2.

Podstawowe zalozenia

Integracja oséb niepetnosprawnych ze srodowiskiem.

Prowadzenie Warsztatow Terapii Zaj¢ciowej dla oséb niepetnosprawnych.
Prowadzenie formy dziennego pobytu (w siedzibie nowo wybudowanego Osrodka
Pomocy Spolecznej) dla oséb w starszym wieku 1 0s6b niepetnosprawnych.

Pomoc w zaopatrzeniu oséb niepelnosprawnych w sprzet rehabilitacyjny.

Udzielanie pomocy finansowej i rzeczowej w miar¢ posiadanych srodkdw.

Kierunki dzialania

Budowa siedziby Osrodka Pomocy Spolecznej, ktdra bedzie dostosowana dla potrzeb
0s0b niepelnosprawnych 1 w podesztym wieku.

Instalacja wind w siedzibie Przychodni Zdrowia w Serocku i w Urzgdzie Miasta i
Gminy Serock. _

Informowanie 0s6b niepelnosprawnych o mozliwosciach korzystania z pomocy
$wiadczonej przez Panstwowy Fundusz Rehabilitacji Osoéb Niepelnosprawnych oraz
Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie oraz pomoc w kompletowaniu wnioskdw o
uzyskanie swiadczen z tych placowek.

Organizowanie czasu wolnego poprzez umozliwianie udziatu np. w klubie aktywnego
seniora i podobnych zajeciach majgcych na celu wykorzystywanie zainteresowan.
Swiadczenie pomocy ushugowej osobom niepetnosprawnym przez Osrodek Pomocy
Spoteczne;.

Pomoc w kompletowaniu dokumentéw i kierowaniu osdb niepelnosprawnych do
Powiatowego Zespolu ds. Orzekania o Stopniu Niepelnosprawnosci celem wydania
orzeczenia o stopniu niepetnosprawnosci.

Pomoc w kompletowaniu i sktadaniu wnioskow do Powiatowego Centrum Pomocy
Rodzinie o pomoc w likwidowaniu barier architektonicznych w mieszkaniach
zajmowanych przez osoby niepetnosprawne.

Cel strategiczny

Pomoc na rzecz rodzin, w ktorych wystepuje bezradnosé w sprawach opiekunczo-
wychowawczych w doprowadzeniu do prawidlowego funkcjonowania rodziny, aby
stala si¢ wydolna wychowawczo

1)
2)

3)

Podstawowe zalozenia

Pomoc w przywrdceniu prawidtowego funkcjonowania rodziny.

Udzielanie pomocy finansowej na zaspokojenie podstawowych potrzeb zyciowych i
dozywiania dzieci.

Pomoc dla dzieci i mtodziezy poprzez placoéwki wsparcia dziennego , takie jak Zespot
Gminnych Swietlic Terapeutycznych i Integracyjne Centrum Opieki, Wychowania,
Terapiit KKWR .
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Kierunki dzialania

Zneutralizowanie najbardziej palacych probleméw socjalnych, co przyczyni si¢ do
podstawowego poczucia bezpieczenstwa rodziny.

Us$wiadamianie podopiecznym, ze rozwigzanie problemoéw jest dla nich mozliwe i to
oni sg odpowiedzialni za ich rozwiazywanie, a zadaniem pomocy spolecznej jest
stymulowanie podejmowanych przez nich dziatan.

Wspotpraca O$rodka Pomocy Spotecznej ze szkotami, pedagogami szkolnymi,
kuratorami sadowymi, w zakresie probleméw wychowawczych.

Pomoc na rzecz dzieci poprzez umozliwienie im korzystania z pomocy oferowanej
przez Zespdt Gminnych Swietlic Terapeutycznych, Integracyjne Centrum Opieki,
Wychowania, Terapii KKWR.

Pomoc dzieciom w formie dozywiania w szkotach, korzystania z wyjazdéw na kolnie
letnie podczas wakacji.

Cel strategiczny

Pomoc na rzecz oséb uzaleznionych od alkoholu i ich rodzin

Y

2)
3)

4)

1)

2)

3)

4)

5)

6)

Podstawowe zalozenia

Wielokierunkowa , kompleksowa pomoc osobom uzaleznionym od alkoholu i ich
rodzinom.

Ukazanie mozliwosci podejmowania dobrowolnego leczenia odwykowego.

W uzasadnionych sytuacjach kierowanie do sadu wniosku o zastosowanie
zobowiazania do leczenia odwykowego.

Zawieranie kontraktow socjalnych z osobami uzaleznionymi w celu podjecia przez nie
leczenia odwykowego i przerwania procesu degradacji tych oséb.

Kierunki dzialania

Zaspokajanie potrzeb socjalnych i bytowych dzieci i cztonkéw rodzin o0séb
uzaleznionych od alkoholu poprzez optacanie wyzywienia w szkotach i w miare
mozliwo$ci udzielania pomocy finansowej i rzeczowej w zaleznosci od wystepujacych
potrzeb.

Udzielanie informacji przez Gminna Komisje Rozwiazywania Probleméw
Alkoholowych o mozliwosciach uzyskania profesjonalnej pomocy przez osoby
uzaleznione i ich rodziny.

Motywowanie przez Gminng Komisj¢ Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych
0s6b majacych problem alkoholowy do podjecia dobrowolnego Ileczenia
odwykowego.

Kierowanie przez Gminng Komisj¢ Rozwigzywania Problemow Alkoholowych oséb
uzaleznionych od alkoholu, zmotywowanych do leczenia do udzialu w terapii
indywidualnej i grupowej $wiadczonej przez Punkt Konsultacyjny ds. Uzaleznien,
Grupg Wsparcia i grupe samopomocowa AA.

Umozliwianie dzieciom z rodzin z problemem alkoholowym udzialu w wyjazdach
wakacyjnych i udziatu w zajeciach oferowanych przez Zespot Gminnych Swietlic
Terapeutycznych 1 Integracyjne Centrum Opieki, Wychowania, Terapii KKWR.
Doskonalenie oferty terapeutycznej dla oséb uzaleznionych i wspdtuzaleznionych.
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4. Cel strategiczny

Zwigkszenie skuteczno$ci przeciwdzialania przemocy w rodzinie oraz inicjowanie i
wspieranie dzialan polegajacych na podnoszeniu §wiadomosci spolecznej w zakresie
przyczyn i skutkéw przemocy w rodzinie.

Podstawowe zalozenia

1) Prowadzenie poradnictwa i interwencji w zakresie przeciwdzialania przemocy w
rodzinie.

2) Organizowanie akcji promujacych podnoszenie $wiadomosci spotecznej w zakresie
przyczyn i skutkéw przemocy w rodzinie.

3) Zapewnienie ochrony i udzielenia pomocy osobom dotknigtym przemoca.

Kierunki dzialania

1) Zapewnienie ochrony poprzez udzielenie doraznego schronienia ( np. w domach dla
samotnych matek) osobom dotknigtym przemoca.

2) Osoby, ktére w zwiazku z wykonywaniem swoich obowiazkéw stuzbowych powziety
podejrzenie o popelnieniu przestgpstwa z uzyciem przemocy wobec cztonkéw rodziny
sa zobowiazane niezwlocznie zawiadomi¢ o tym Policje¢ lub prokuratora.

3) Udzielanie informacji o mozliwosciach uzyskania profesjonalnej pomocy, m.in. w
Punkcie Konsultacyjnym dla Oséb Krzywdzonych w Rodzinie.

4) Oddzialywanie korekcyjno-edukacyjne na osoby stosujace przemoc.

5) Podejmowanie interwencji kryzysowej, stanowiacej zespol interdyscyplinarnych
dziatan na rzecz osob i rodzin bedacych uwiklanych w przemoc domowa. Celem
interwencji kryzysowej jest przywrocenie réwnowagi psychicznej i umiejgtnosci
samodzielnego radzenia sobie, a dzigki temu zapobieganie przejsciu reakcji
kryzysowej w stan chronicznej niewydolnosci psycho-spoteczne;j.

Rozdzial VI
Uwagi konicowe

Rozwigzywanie problemdéw spotecznych ma charakter dtugofalowy, dlatego tez wyrazona
w niniejszej Strategii konstrukcja celéw i kierunkdéw dziatania przeznaczonych do realizacji
jest uzasadniona. Zdiagnozowanie i wybor priorytetow nie nalezy traktowaé statycznie.
Zmieniajace si¢ uwarunkowania zarowno w skali calego kraju, jak tez srodowiska lokalnego
moga W przysztosci wymagaé sformutowania nowych celéw i kierunkow dzialania.
Strategi¢ nalezy traktowaé jako dokument otwarty, poddawany okresowym werytikacjom i
aktualizacjom.

Strategia zawiera cele oraz ich rozwinigcie, w stopniu stanowigcym podstawe do
konstruowania kierunkéw dziatania. '

Zalozenia pracy socjalnej wigza sie¢ z wypracowaniem nowych, czgsto
niekonwencjonalnych form dziatania, wymagajacych cyklicznego diagnozowania problemoéow
spotecznych na terenie gminy.
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W pierwszym etapie realizacji Strategii punkt cigzkosci dziatan podejmowanych w celu
rozwigzywania problemoéw spotecznych bedzie spoczywaé po stronie dziatan doraznych i
interwencyjnych. W pdzZniejszych fazach powinno nastgpowaé stopniowe przesuwanie
akcentow w kierunku zintensyfikowanych dziatan profilaktycznych, ktadacych nacisk na
poglebianiu w $rodowisku lokalnym $wiadomosci na temat zagrozen oraz tworzenia
warunkow  sprzyjajacych rozwojowi jednostek 1 zwigkszaniu aktywno$ci oséb w
rozwigzywaniu probleméw. '
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