Zarządzenie Nr 30/2011

Wójta Gminy Jaktorów

Z dnia 6 czerwca 2011r.

Na podstawie art.30, ust.1 ustawy z dnia 8 marca 1990r o samorządzie gminnym (Dz. U. z 2001r Nr 142 poz. 1591 ze zm.) oraz uchwały Nr II/7/2010 Rady Gminy w Jaktorowie z dnia 27 grudnia 2010r i Nr III/25/2011 z dnia 27 stycznia 2011r.w sprawie trybu i sposobu powołania i odwoływania członków zespołu interdyscyplinarnego oraz szczegółowych warunków jego funkcjonowania, wprowadzam: Regulamin Organizacyjny Zespołu Interdyscyplinarnego, działającego przy Gminnym Ośrodku Pomocy Społecznej w Jaktorowie, stanowiący załącznik Nr 1 do zarządzenia.

Załącznik Nr 1

Regulamin Organizacyjny Zespołu Interdyscyplinarnego,

działającego przy Gminnym Ośrodku Pomocy Społecznej w Jaktorowie.

§ 1

Postanowienia ogólne

1. Regulamin ustala tryb działania Zespołu Interdyscyplinarnego, działającego przy Gminnym Ośrodku Pomocy Społecznej w Jaktorowie.

2. Zespół Interdyscyplinarny działa na podstawie uchwały Nr II/7/2010 Rady Gminy w Jaktorowie z dnia 27 grudnia 2010r. i Nr III/25/2011 z dnia 27 stycznia 2011r.w sprawie trybu i sposobu powołania i odwoływania członków zespołu interdyscyplinarnego i oraz szczegółowych warunków jego funkcjonowania. 

3. Warunkiem działania w Zespole Interdyscyplinarnym jest porozumienie zawarte pomiędzy Wójtem Gminy Jaktorów a podmiotami, których przedstawiciele wchodzą w skład zespołu oraz złożenie oświadczenia o zachowaniu poufności o wszelkich informacjach i danych, uzyskanych przy realizacji zadań wynikających z procedur postępowania w sprawach indywidualnych.

4. Członkowie Zespołu Interdyscyplinarnego współpracują ze sobą w sposób skoordynowany podczas posiedzeń oraz działania grup roboczych, w zakresie niezbędnym do realizacji założonych zadań i mogą przetwarzać dane osób dotkniętych przemocą w rodzinie. 

5. Przez problem rozumie się każdą trudną sytuację osoby, rodziny, grupy lub środowiska, rozwiązanie których wykracza poza kompetencję jednej instytucji w związku z czym konieczne jest zaangażowania podmiotów interdyscyplinarnych.

§ 2

Zasady funkcjonowania 

1. Zespół Interdyscyplinarny działa przy Gminnym Ośrodku Pomocy Społecznej w Jaktorowie, który zapewnia obsługę administracyjną.

2. Prace zespołu i grup roboczych koordynuje przewodniczący lub jego zastępca.

3. Członkowie Zespołu Interdyscyplinarnego pracują na posiedzeniach, które odbywają się w każdy ostatni poniedziałek miesiąca, w siedzibie Gminnego Ośrodka Pomocy Społecznej w Jaktorowie, w godzinach obowiązków służbowych lub zawodowych. 

4. W zależności od potrzeb przewodniczący lub jego zastępca powołuje grupy robocze d/s:

a) przeprowadzenia interwencji i udzielania zintegrowanej pomocy w środowisku dotkniętym przemocą;

b) wykonania zadań związanych z przeprowadzeniem programów edukacyjnych lub profilaktycznych w środowisku lokalnym

5. Grupa robocza pracuje w dni powszednie, w godzinach obowiązków służbowych lub zawodowych, w okresie niezbędnym do wykonania zleconego zadania.

§ 3

Cele

Zespół Interdyscyplinarny realizuje cele lokalnej polityki społecznej, zawarte w Gminnym Programie Przeciwdziałania Przemocy w Rodzinie, w Gminie Jaktorów na lata 2010-2015, stanowiącym załącznik Nr 1 do uchwały Nr II/6/2010 Rady Gminy w Jaktorowie z dnia 27 grudnia 2010r. i Nr III/24/2011 z dnia 27 stycznia 2011r.

§ 4

Zadania

Zespół Interdyscyplinarny realizuje zadania z zakresu przeciwdziałania przemocy zapisane w Gminnym Programie Przeciwdziałania Przemocy w Rodzinie, w Gminie Jaktorów na lata 2010-2015, stanowiącym załącznik Nr 1 do uchwały Nr II/6/2010 Rady Gminy w Jaktorowie z dnia 27 grudnia 2010r. i Nr III/24/2011 z dnia 27 stycznia 2011r.

§ 5

Procedury postępowania

1. Projektowanie procedur dotyczących rozpoznawania/diagnozowania przemocy domowej w indywidualnych sprawach:

a) rozpoznanie lub przyjęcie zgłoszenia w sprawie przemocy domowej;

b) diagnozowanie problemu przemocy w rodzinie;

c) podejmowanie interwencji i udzielanie zintegrowanej pomocy w środowisku dotkniętym przemocą. 

d) ustalenie długofalowego planu pracy przez określenie kierunków pracy, odnoszącej się do istniejącego problemu, trudności oraz przewidzianych ram czasowych do ich rozwiązania;

e) powoływanie zespołu roboczego do rozpoznania i postępowania w indywidualnej sprawie przemocy domowej;

f) monitorowanie sytuacji w rodzinie, w której doszło do przemocy domowej;

g) dokonywanie ewaluacji oraz ewentualnych zmian w ocenie, diagnozie i w planie pracy;

h) dokumentowanie procedur postepowania;

i) prowadzenie rejestru zgłoszenia/prowadzenia spraw przemocy domowej.

2. Zadania grupy roboczej i postępowania w indywidualnej sprawie przemocy domowej:

a) diagnozowanie zjawiska przemocy w rodzinie/prowadzenie procedury „Niebieskiej karty”;

b) podejmowanie działań w środowisku zagrożonym przemocą w rodzinie;

c) ochrona ofiar przemocy;

d) opracowanie i realizacja planu pomocy w indywidualnych przypadkach;

e) inicjowanie działań w stosunku do osób stosujących przemoc w rodzinie;

f) monitorowanie sytuacji rodzin;

g) dokumentowanie działań podejmowanych wobec rodzin, w których dochodzi do przemocy.

3. Tok postępowania w sprawach profilaktyki i zapobiegania oraz edukacji i propagowania problematyki przemocy 

a) określenie charakteru, zakresu i formy działania;

b) podział ról i działań dla poszczególnych członków zespołu;

c) powołanie zespołu roboczego ds. profilaktyki i zapobiegania lub ds. edukacji i propagowania problematyki przemocy; 

d) prowadzenie monitoringu i ewaluacji podjętych działań;

e) dokumentowanie postepowania.

4. W ramach realizacji rozpoznawania przemocy domowej w indywidualnych sprawach prowadzona będzie dokumentacja w zakresie:

a) kwestionariusz zgłoszeniowy;

b) plan pracy grupy roboczej;

c) monitoring i ewaluacja, odnoszące się do realizacji zaplanowanych zadań.

5. Wzory dokumentów stanowią załączniki: 2. 2, 4 do niniejszego regulaminu.

§ 6

Postanowienia końcowe

1. Działania podejmowane w ramach Zespołu Interdyscyplinarnego będą dokumentowane oraz monitorowane i ewaluowane w zakresie rozmiarów i skutków oraz efektywności podejmowanych działań. 

2.  Dokumentacja tworzona w toku działania Zespołu Interdyscyplinarnego będzie gromadzona i wykorzystana do celów statystycznych.

Załącznik Nr 2

Kwestionariusz zgłoszeniowy

Nr sprawy:………………..


Data zgłoszenia:…………………………...

Dane zgłaszającego:……………………………………….......................................................

………………………………………………………………………………………………….

………………………………………………………………………………………………….

Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych, zgodnie z ustawą z dnia 29 sierpnia 1977r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2001r. nr 101 poz. 926) oraz podjęcie interwencji przez Zespół Interdyscyplinarny, działający przy GOPS w Jaktorowie, na rzecz mojej osoby/rodziny.







……………………………………………..









(podpis)

Rozpoznanie:………….………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………….………………………………………………………………………………………………….

Diagnoza (skład/sytuacja rodziny fakty, okoliczności):………………………………………

………………………………………………………………………………………………….………………………………………………………………………………………………….………………………………………………………………………………………………….………………………………………………………………………………………………….………………………………………………………………………………………………….………………………………………………………………………………………………….………………………………………………………………………………………………….

Zakres i forma interwencji:………………………………………………………………….

…………………………………………………………………………………………………..…………………………………………………………………………………………………........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................podpisy:

Nr sprawy:………………………





          Załącznik Nr 3

Plan Pracy grupy roboczej 

Nr sprawy:…………….



Data:………………………………..

Sprawa dotyczy:………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………….

Skład grupy roboczej: ………………………………………………………………………..




………………………………………………………………………..




………………………………………………………………………..

Plan działania:………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

podpisy:

Nr sprawy:………..... 






            Załącznik Nr 4

Monitoring i ewaluacja zaplanowanych zadań

Dotyczy działań podejmowanych u osoby/rodziny:………………………………………….

…………………………………………………………………………………………………..
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