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Strategia rozwiązywania  problemów  społecznych  jest jednym  z podstawowych  narzędzi realizacji lokalnej polityki społecznej.

Gminna Strategia Rozwiązywania Problemów Społecznych ma stanowić podstawę do 

realizacji względnie trwałych wzorów interwencji społecznych  podejmowanych w  gminie, 

dotyczy  zjawisk występujących w obrębie danej społeczności, które oceniane są  negatywnie. 

Dokument charakteryzuje w szczególności działania  instytucji, podmiotów  rozwiązujących 

kwestie społeczne podejmowane dla poprawy warunków zaspokojenia potrzeb przez wybrane 

kategorie osób i rodzin.

Przygotowany dokument pt.: „STRATEGIA ROZWIĄZYWANIA PROBLEMÓW SPOŁECZNYCH W GMINIE Jaktorów NA LATA 2017-2023”
(dalej zwanych: Strategią), 

jest kontynuacją przedsięwzięć realizowanych we wcześniejszym okresie programowania 2011-2016, oraz wyznaczeniem nowych priorytetów na lata 2017-2023, wynikających m.in. z: aktów prawnych regulujących system pomocy społecznej,  a także z dokumentów krajowych, regionalnych i lokalnych.
Strategia rozwiązywania problemów społecznych zorientowana jest na rozszerzenie i pogłębienie form pracy socjalnej, współpracę z różnymi instytucjami i organizacjami pozarządowymi zajmującymi się pomocą społeczną w gminie oraz instytucjami działającymi w szerszym obszarze polityki społecznej takimi jak: edukacja, polityka zdrowotna, bezpieczeństwo publiczne, pomoc niepełnosprawnym, zapobieganie wykluczeniu społecznemu, polityka równego statusu kobiet i mężczyzn, polityka senioralna.
Działania będą kierowane głównie do środowisk, które pozostają na marginesie życia społecznego, wykluczonych społecznie lub zagrożonych tym zjawiskiem. Pogłębiające się zjawisko ubóstwa rodzin,  problemy egzystencji osób samotnych, długotrwale chorych  a w szczególności starszych i niepełnosprawnych, bezradność opiekuńczo - wychowawcza  i niedostatek materialny rodzin w tym rodzin wielodzietnych, uzależnienie i przemoc w rodzinie, to trudne problemy społeczne, które pozostają do rozwiązania przed władzami samorządowymi oraz instytucjami pomocy społecznej na poziomie lokalnym.

 
Od skuteczności ich rozwiązywania zależy funkcjonowanie wspólnoty samorządowej, jaką stanowi Gmina. Systemowe podejście do rozwiązywania problemów rodziny powoduje, że dysfunkcje mające w niej miejsce nie są traktowane jako izolowane zjawiska dotyczące pojedynczych osób. Stąd, pomimo wielu różnych form pomocy skierowanych bezpośrednio na jednostkę, podejmuje się także pracę z całą rodziną, gdyż zmiany w jej funkcjonowaniu stanowią szansę na to, że następne pokolenia, nie staną się klientami pomocy społecznej, a najistotniejszą sprawą jest ochrona i zapewnienie warunków do rozwoju rodziny. 

Nie możemy również zapominać, że praca z ludźmi jest bardzo trudna, gdyż jest to praca na ludzkich emocjach wymagająca dużej empatii, wrażliwości i wyrozumiałości.

Strategia rozwiązywania problemów społecznych na lata 2017 – 2023 jest dokumentem wyznaczającym główne kierunki działań mających na celu zapewnienie mieszkańcom Gminy Jaktorów  odpowiedniej jakości życia i zabezpieczenia ich podstawowych potrzeb zgodnie z Ustawą z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy społecznej (Dz. U. z 2016 r., poz. 930). 
Rozdział I. Procedura tworzenia Strategii
1. Prawne  uwarunkowania

Strategia rozwiązywania problemów społecznych jest dokumentem uwarunkowanym prawnie.
Obowiązek jej opracowania wynika wprost z art.17 pkt. 1 ustawy z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy społecznej, które w ramach zadań własnych gminy przewidują opracowanie i realizację 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. Ustawodawca określił również, iż dokument ten powinien zawierać, w szczególności: diagnozę sytuacji społecznej, prognozę zmian w zakresie objętym strategią oraz określenie celów strategicznych projektowanych zmian, kierunków niezbędnych działań, sposobu realizacji strategii oraz jej ram finansowych, a także wskaźników realizacji działań. 

Umiejscowienie obowiązku opracowania strategii rozwiązywania problemów społecznych w ustawie o pomocy społecznej nie oznacza, iż winna ona skupiać się jedynie na rozwiązywaniu problemów z zakresu pomocy społecznej, ale obejmować wszystkie obszary polityki społecznej, mające wpływ na poprawę funkcjonowania lokalnej społeczności. 

 
Ramy prawne  działań planowanych na okres 2017-2023 zawarte są w zbiorze  aktualnie obowiązujących przepisów wielu ustaw i rozporządzeń, wśród których decydujące znaczenie maja ustawy :

1) ustawa z dnia 8 marca 1990 r. o samorządzie gminnym (t.j. Dz. U. z 2013 r., poz. 594, z późn. zm.), 

2) ustawa z dnia 26 października 1982 r. o wychowaniu w trzeźwości i przeciwdziałaniu alkoholizmowi (t.j. Dz. U. z 2012 r., poz. 1356, z późn. zm.), 

3) ustawa z dnia 29 lipca 2005  r. o przeciwdziałaniu narkomanii (t.j. Dz. U. z 2012 r., poz. 124, z późn. zm.), 

4) ustawa z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego (Dz.U. z 2011 r. Nr 231, poz. 1375 ze późn. zm),

5) ustawa z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziałaniu przemocy w rodzinie (t.j. Dz. U. z 2005 r., Nr 180, poz. 1493, z późn. zm.),  

6) ustawa z dnia 28 listopada 2003 r. o świadczeniach rodzinnych (t.j. Dz. U. z 2006 r., Nr 139, poz. 992, z późn. zm.), 

7) ustawa z dnia 7 września 2007 r. o pomocy osobom uprawnionym do alimentów (t.j. Dz. U. z 2012 r., poz. 1228, z późn. zm.), 
8) ustawa z dnia 11 lutego 2016 r. o pomocy państwa w wychowaniu dzieci (t.j. Dz.U. z 2016 r., poz. 195),
9) ustawa z dnia 4 listopada 2016 r. o wsparciu  kobiet w ciąży i rodzin „Za życiem” (t.j. Dz. U. z 2016 r. poz.1860), 
10) ustawa z dnia 9 czerwca 2011 r. o wspieraniu rodziny i systemie pieczy zastępczej

(t.j. Dz. U. z 2013 r., poz. 135, z późn. zm.), 

11) ustawa z dnia 20 kwietnia 2004 r. o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy (t.j. Dz. U. z 2008 r., Nr 69, poz. 415, z późn. zm.), 

12) ustawa z dnia 13 czerwca 2003 r. o zatrudnieniu socjalnym (t.j. Dz. U. z 2011 r., Nr 43, poz. 225, z późn. zm.), 

13) ustawa  z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i społecznej oraz zatrudnianiu osób niepełnosprawnych (t.j. Dz. U. z 2011 r., Nr 127, poz. 721, z późn. zm.), 

14) ustawa z dnia 21 czerwca 2001 r. o dodatkach mieszkaniowych (t.j. Dz. U. z 2001 r., Nr 71, poz. 734, z późn. zm.), 

15) ustawa z dnia 24 kwietnia 2003 r. o działalności pożytku publicznego i o wolontariacie (t.j. Dz. U. z 2010 r., Nr 234, poz. 1536, z późn. zm.). 
oraz dokumenty krajowe, regionalne i lokalne:

Dokumentów krajowych:
1. Krajowego Programu Przeciwdziałania Ubóstwu i Wykluczeniu Społecznemu 2020 – Nowy Wymiar Integracji
,którego celem  nadrzędnym  jest trwałe zmniejszenie liczby  osób zagrożonych  ubóstwem i wykluczeniem społecznym  oraz wzrost  spójności społecznej  co w efekcie  finalnym  wpłynie na poprawę poziomu zatrudnienia;

2. Krajowego Programu Rozwoju Ekonomii Społecznej 2020
,

3. Rządowego Programu Aktywności Osób Starszych na lata 2014-2020
,

4. Programu Operacyjnego „Wiedza, Edukacja, Rozwój 2014-2020”, POWER 2014-2020
,

5. Wieloletniego Programu Wspierania Finansowego gmin w zakresie dożywiania „Pomoc państwa w zakresie dożywiania na lata 2014-2020”
,

6. Krajowego Programu Przeciwdziałania Przemocy w Rodzinie.

       Dokumentów regionalnych:

1. Strategii Rozwiązywania Problemów społecznych  Powiatu Grodziskiego na lata 2016-2020.
2. Program Promocji Zatrudnienia  i Aktywizacji Lokalnego Rynku Pracy Powiatu Grodziskiego na lata 2014-2020.
3.  Powiatowy Program  Rozwoju Pieczy  Zastępczej na lata 2015-2017.
4. Powiatowy Program Przeciwdziałania  Przemocy  w Rodzinie oraz ochrony  Ofiar Przemocy w Rodzinie w Powiecie  Grodziskim  na lata 2016-2020.

5. Powiatowy  Program  korekcyjno-edukacyjny dla osób stosujących  przemoc w rodzinie na lata 2015-2019.

6. Powiatowy Program  działań na rzecz osób niepełnosprawnych pn. Osoby Niepełnosprawne i działania na rzecz ich integracji  w społeczności lokalnej na lata 2016-2020.

         Dokumentów lokalnych:

1. Program Przeciwdziałania Narkomani dla Gminy Jaktorów.
2. Program Przeciwdziałania Alkoholizmowi.
3. Program Przeciwdziałania Przemocy w Rodzinie 2016-2020.
4. Program Promocji Zdrowia Psychicznego.
5. Gminny Program Wspierania Rodziny
Należy zaznaczyć, że w przypadku dokonania zmian systemowych, potwierdzonych odpowiednimi nowelizacjami wyżej wspomnianych przepisów prawnych lub wprowadzenia nowych aktów prawnych, realizacja poszczególnych priorytetów i celów Strategii, będzie stosownie korygowana. Przykładem są m.in.:
zapowiadane zmiany w systemie pomocy społecznej, sformułowane w dokumencie 
z kwietnia 2013 r. Ministerstwa Pracy i Polityki Społecznej pt.: Założenia do zmian ustawy o pomocy społecznej
, które będą ewentualnie wymagały przeorganizowania struktur organizacyjnych Gminnego Ośrodka Pomocy Społecznej w Jaktorowie oraz wprowadzenia nowego instrumentarium oddziaływania na osoby korzystające ze świadczeń pomocy społecznej.

Realizacja Strategii będzie wymagała także odwoływania się do  innych aktów prawnych, m.in. z zakresu edukacji, kultury, ochrony zdrowia i budownictwa socjalnego. 

Opracowana na tej podstawie Strategia Rozwiązywania Problemów Społecznych dla Gminy Jaktorów na lata 2017-2023 jest wieloletnim dokumentem programowym, na bazie którego w perspektywie 6 lat będzie realizowana polityka społeczna gminy uwzględniająca podstawowe, przyjęte w przedmiotowym obszarze zasady, tj. w szczególności: 
zasady  subsydiarności oraz solidarności społecznej, a także zasady szeroko pojmowanego partnerstwa lokalnego instytucji wsparcia i pomocy oraz organizacji obywatelskich Gminy Jaktorów, które ma ogromne znaczenie dla bezpieczeństwa społecznego mieszkańców Gminy Jaktorów,  a w szczególności grup zagrożonych wykluczeniem społecznym. 

Przyjęcie dokumentu Strategii poprzez podjęcie Uchwały Rady Gminy Jaktorów oznacza nie tylko określenie planu działań dla publicznych instytucji ale także jest wyrazem uznania konieczności aktywnego włączenia się w jej realizację środowisk obywatelskich organizacji,  liderów lokalnych społeczności oraz mieszkańców Gminy Jaktorów.
2. Metodyka pracy nad Strategią 
Dla właściwej realizacji zadań  z zakresu polityki społecznej stojących przed daną społecznością lokalną konieczne jest  rozpoznanie  problemów społecznych  występujących  na terenie gminy. Na podstawie uzyskanych i posiadanych danych od instytucji i organizacji działających na terenie gminy Jaktorów: Gminny Ośrodek Pomocy Społecznej, Komisariat Policji w Jaktorowie, Ośrodki Zdrowia, Oświata,  Parafie, a także organizacje pozarządowe została sporządzona diagnoza problemów społecznych. Ponadto w dokumencie zostały wykorzystane informacje dostępne w internecie , publicznie dostępne  opracowania i oficjalne publikatory statystyczne. 

Materiały badawcze do projektu formułowania Gminnej Strategii Rozwiązywania Problemów Społecznych w Gminie Jaktorów na lata 2017-2023 zostały zebrane metodą sondażu diagnostycznego, w sposób indywidualny, od osób zajmujących się zawodowo lub statutowo problematyką społeczną oraz respondentów wyłonionych losowo spośród społeczności gminy.  

Technikami służącymi pozyskaniu materiałów były:

· analiza jakościowa dokumentów;

· wywiad z dyspozycjami, nie standaryzowany;

· obserwacja nie standaryzowana;

· techniki statystyczne.

Analizę jakościową opracowano na podstawie zbioru danych, będących w dyspozycji Ośrodka Pomocy Społecznej: 

· sprawozdania ilościowe uwzględniające strukturę świadczeniobiorców, formy i zakres pomocy oraz środki przeznaczone na pomoc;

· sprawozdania opisowe z działalności ośrodka, kierowane do Rady Gminy;

· Strategia Rozwiązywania Problemów Społecznych Gminy na lata 2010-2016;

· informacje o lokalnych problemach społecznych uzyskanych od partnerów z Zespołu Doradców;

· dane dotyczące bezrobocia, będące w dyspozycji Powiatowego Urzędu Pracy;

· kwestionariusze wywiadu środowiskowego;

· kwestionariusze kontraktów socjalnych;

· sprawozdania opisowe dotyczące organizowanej działalności środowiskowej;

· ankieta odnosząca się do zagadnień i sytuacji społecznej w gminie, kierowana do osób profesjonalnie zajmujących się problematyką społeczną oraz do społeczników i wolontariuszy a także społeczności lokalnej; 

· dane statystyczne.

Wywiad z dyspozycjami, który w zastosowanym przypadku jest zbiorem informacji oraz obserwacja gromadzona sposobem nie standaryzowanym pozyskane zostały od osób kompetentnie  zaangażowanych w problematykę społeczną lub w ich działania zawodowe wpisane są treści społeczne. Do grupy należą specjaliści pracy socjalnej, pracownicy socjalni, pedagodzy, nauczyciele, terapeuci uzależnień, pracownicy służby zdrowia i policjanci, a także osoby reprezentujące organizację społeczne. Informacje zbierano także od społeczników i wolontariuszy działających na rzecz społeczności lokalnej, jak również mieszkańców gminy.

Badania diagnozujące problemy społeczne na terenie gminy Jaktorów zostały przeprowadzone  w trzech  grupach  przy użyciu kwestionariusza ankiety: społeczność lokalna, przedstawiciele instytucji i organizacji  zawodowo i statusowo  zajmujących  się problematyką społeczną, oraz społeczność lokalna po 60- roku życia. 

 Opinie tych trzech grup pozwoliły na wieloaspektowe potraktowanie badanej tematyki, analizę nasilenia oraz dynamikę  wybranych problemów. Każda grupa respondentów wniosła coś nowego względem badanych zagadnień  i pozwoliła na lepszą diagnozę oraz głębsze zrozumienie, czego efektem końcowym jest określenie i nadanie celów strategicznych  tego dokumentu jakim jest Strategia Rozwiązywania Problemów Społecznych.

Celem procesu empirycznego było uzyskanie danych z zakresu:

· rozpoznawania problemów społecznych gminy;

· diagnozowania sytuacji społecznej osób, rodzin i grup;

· posiadanych możliwości zabezpieczenia  socjalnego gminy;

· analizy stanu obecnej sytuacji społecznej gminy i prognozowania przemian;

· stosowanych metod pracy socjalnej z osobą, rodziną, grupą i środowiskiem;

· struktury świadczeniobiorców;

· aktywności i zasobów klientów Ośrodka Pomocy Społecznej;

· konstruowania dokumentów strategicznych stanowiących zbiór przedsięwzięć organizacyjno-decyzyjnych;

· planowania programów i projektów socjalnych, osłonowych i profilaktycznych;

· współpracy i zaangażowania partnerów społecznych i wolontariatu w działania społeczne gminy;

· monitoringu prowadzonego w celu oceny i modyfikacji podejmowanych działań;

· korzyści z zastosowania aktywnego modelu świadczenia pomocy społecznej. 

Metodę sondażu diagnostycznego wybrano z uwagi na jego uniwersalny charakter, pozwalający gromadzić materiał w sposób optymalny dla założonej hipotezy badawczej. Analiza jakościowa, będąca punktem wyjścia procesu poznawczego służyła zgromadzeniu wstępnego materiału badawczego. Natomiast zastosowanie wywiadu i obserwacji z nie standaryzowanymi pytaniami i zagadnieniami umożliwiły swobodne ich formułowanie, zgodne z określonymi dyspozycjami. Techniki statystyczne służyły pozyskaniu danych o strukturze świadczeniobiorców oraz danych statystycznych dotyczących społeczności gminy.


W literaturze przedmiotu strategią zwykło się określać dokument, który wybranym, przemyślanym i założonym do osiągnięcia celom przypisuje cały wachlarz zadań. Określa środki i metody ich realizacji, w sposób całościowy i przemyślany, wytycza kierunki, typuje priorytety  oraz wskazuje zagrożenia. Zawiera również metody oceny (ewaluacji) i wskazuje podmioty odpowiedzialne za ich realizację. Rozwiązania szczegółowe opracowań bywają wielorakie i operują rożnym poziomem uszczegółowienia. Jednak z założenia, biorąc pod uwagę stosunkowo długi horyzont czasowy ( 6 lat) strategia musi być dokumentem o stosunkowo dużym poziomie ogólności. Dynamika procesów społecznych i warunkujących je procesów ekonomicznych jest tak duża, że dokumenty planistyczne muszą stwarzać możliwości modyfikacji i poprawek.


Dzięki analizie  występujących  lokalnie problemów, a także możliwego  do wykorzystania  potencjału  opracowana  została cześć  strategiczna  dokumentu-tryb postępowania:

1. określenie misji Gminy w zakresie polityki społecznej, zawierającej cel nadrzędny, do którego władze, wspólnoty samorządowej zamierzają dążyć;

2. określenie celów podstawowych, których realizacja przyczyni się do wypełnienia założonej misji;

3. wskazanie celów strategicznych oraz zadań służących osiągnięciu wytyczonych celów 

podstawowych;

4. określenie podmiotów odpowiedzialnych za realizację zadań, celem prowadzenia  skutecznej i efektywnej  polityki społecznej. 


Poszukując informacji o aktualnej skali zapotrzebowania na świadczenia pomocy społecznej przez mieszkańców gminy Jaktorów wykorzystano dane za lata 2013-2015, świadczące o wielkości zapotrzebowania.
Przeprowadzona analiza danych pozwoliła ocenić:

-  jakie deficyty w zaspokojeniu potrzeb socjalnych występują na terenie Gminy,

-  jakiego rodzaju wsparcie świadczy Ośrodek Pomocy Społecznej,

- jakie kategorie problemów społecznych najczęściej determinują zapotrzebowanie na świadczenie pomocy społecznej, czyli co najczęściej powoduje, że określona liczba mieszkańców znajduje się w sytuacji, w której bez pomocy (najczęściej w postaci zasiłków) nie jest w stanie zapewnić sobie i swoim rodzinom socjalnej egzystencji.

W statystyce tej, sporządzanej przez Ośrodek Pomocy Społecznej, można znaleźć informacje 

o przyczynach przyznawanej pomocy społecznej. 


W analizie zestawiono informacje o przesłankach,  które powodują korzystanie mieszkańców z pomocy społecznej w kolejnych latach. Poszczególne kategorie problemów, dla których dokonywane są obliczenia w tabelach , wykresach oraz diagramach,  odpowiadają powodom przyznawania pomocy społecznej wymienionym w art. 7 ustawy o pomocy społecznej z dnia 12 marca 2004.

Rozdział II.     Charakterystyka gminy Jaktorów

1.Położenie i podstawowe dane o gminie Jaktorów

Gmina Jaktorów  usytuowana jest niemal w centrum województwa mazowieckiego, w powiecie grodziskim, przy trasie kolejowej będącej częścią kolei warszawsko-wiedeńskiej. Gmina ma bezpośrednie połączenia kolejowe   ze stolicą i innymi miastami województwa, w tym z Grodziskiem Mazowieckim, który jest miastem powiatowym. Gmina stanowi  15.06% powierzchni powiatu . Graniczy  z miastem Żyrardów oraz gminami: Radziejowice, Grodzisk Maz. , Baranów i Wiskitki.

Mapa nr.1 Powiat grodziski
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Źródło : strona internetowa google maps.
Teren  gminy  Jaktorów  to obszar o powierzchni  55, 24 km2 .  Stan infrastruktury

cywilizacyjno  –  technicznej w gminie jest   dobry (gazyfikacja 46,5%, kanalizacja 62,5%, zaopatrzenie w wodę bieżącą 86,3%, ). Wszyscy mieszkańcy w gminie mają możliwość 

podłączenia do Internetu. Gmina wiejska.  Użytki rolne stanowią 77% z  ogólnej powierzchni natomiast powierzchnia lasów ogółem wynosi 8% . Powierzchnia lasów ogółem  416,95ha, w tym lasy publiczne  92,95 ha,  w tym własność gminy 2,0.

Zarząd, zadania administracyjne i sprawy obywatelskie pozostają w gestii samorządu lokalnego. W skład gminy wchodzi 14 sołectw, połączonych ze sobą siecią dróg lokalnych i powiatowych. 

Diagnoza w zakresie charakterystyki badanego terenu  została  opracowana na podstawie  danych aktualnych  dostępnych w systemie statystycznym  za rok 2013, 2014,  2015 i 2016.W przypadku  braku jakikolwiek danych posłużono się danymi najbardziej aktualnymi z lat poprzednich.

2. Struktura demograficzna
Ludność gminy (pobyt stały i czasowy), na koniec grudnia 2016r. liczyła ogółem       11 800, mieszkańców, w tym 5 775 mężczyzn i 6025 kobiet, co stanowi o ich niewielkiej przewadze liczbowej.

Liczba ludności gminy Jaktorów wzrosła w stosunku  do końca roku 2013r. o 322 osób, natomiast w odniesieniu do końca 2014 roku wzrosła o136 osób.
 Wykres 1. Liczba ludności gminy Jaktorów w określonym przedziale czasowym.      
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      Źródło: opracowanie własne na podstawie danych z   Ewidencji Ludności Gminy
Struktura według płci w przedziale wiekowym przedprodukcyjnym, produkcyjnym i poprodukcyjnym przedstawia się następująco:
Wykres 2. Struktura według płci w przedziale wiekowym przedprodukcyjnym, produkcyjnym i poprodukcyjnym: Kobiety
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Wykres 2a.  Struktura według płci w przedziale wiekowym przedprodukcyjnym, produkcyjnym i poprodukcyjnym: Mężczyźni 
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 Źródło: opracowanie własne na podstawie danych z Ewidencji Ludności Gminy.
Średni wiek mieszkańców  wynosi 48,3 lat  i jest porównywalny  do średniego  wieku mieszkańców  województwa  mazowieckiego oraz do średniego wieku  mieszkańców całej Polski. 

Z analizy danych dotyczących płci i przedziałów wiekowych wynika, że w gminie Jaktorów mężczyźni żyją krócej, ponieważ w przedziałach wiekowych przedprodukcyjnym oraz produkcyjnym jest więcej mężczyzn niż kobiet, natomiast w przedziale wiekowym poprodukcyjnym jest znacznie więcej kobiet niż mężczyzn. Zjawisko to jest potwierdzeniem  ogólnej prawidłowości  demograficznej tj. zwiększonej liczby  samotnych starszych kobiet. 
Z danych tych wynika też, że najliczniejszą grupę wiekową stanowią osoby w wieku produkcyjnym. Najmniejszą zaś grupą społeczną są osoby w wieku poprodukcyjnym.

Podobnie sytuacja demograficzna przedstawia się na terenie powiatu grodziskiego, najliczniejszą grupę  stanowią osoby w wieku  produkcyjnym (61,2% ogółu mieszkańców  powiatu), a zatem osoby o zazwyczaj  ustabilizowanej  sytuacji  życiowej. Druga co do wielkości jest grupa  osób  w wieku przedprodukcyjnym  (20,4%) czyli dzieci i młodzież uczące się.  Najmniejszą  spośród ogółu  lokalnej  społeczności  stanowi grupa osób w wieku poprodukcyjnym (18,4%).
Wykres 3. Sytuacji demograficzna powiatu grodziskiego. 
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                              Źródło: Strategia  Rozwiązywania  Problemów  Społecznych  Powiaty Grodziskiego.
Analizując  dostępne dane GUS za lata 2013-2014 stwierdzić należy, że wzrasta liczba osób  w wieku poprodukcyjnym, a maleje  w wieku produkcyjnym, albowiem  w 2013  roku na 100 osób  w wieku produkcyjnym  przypadało  28,5  osoby w wieku poprodukcyjnym, a w roku 2014 już 29,4 co świadczyć może  o starzeniu  się lokalnej  społeczności. Uwzględniając  zatem  ogólne trendy demograficzne  koniecznym  jest prowadzenie  aktywnej  polityki  społecznej  skierowanej  pod adresem osób starszych .

Poza tym, z kontekstu danych odnoszących się do przedziałów wiekowych oraz do przyrostu naturalnego, ( na 138 urodzeń przypada 102 zgonów), który jest dodatni i wynosi 36 wynika  wynika, że społeczność gminy jest relatywnie młoda.

Tabela 1. Liczba zgonów i urodzeń na terenie gminy Jaktorów w określonym przedziale czasu. 
	Wyszczególnienie
	2013
	2014
	2015

	 liczba zgonów
	113
	96
	102

	 liczba urodzeń
	33
	136
	138


Źródło: opracowanie własne na podstawie danych z  Ewidencji Ludności Gminy i Parafii z terenu gminy.
        Z uwagi na  bardzo dogodne położenie gminy Jaktorów  stale wzrasta liczba  jej mieszkańców. Według danych statystycznych  w odniesieniu do roku 2013  przybyło 322 mieszkańców (meldowanych na stałe lub czasowo). Są to zarówno osoby nowo urodzone, jak również  ludność napływowa, albowiem dynamicznie  rozwijająca się gmina i powiat grodziski  przyciągają nowych  mieszkańców  stosunkowo dużą liczba miejsc pracy, bogatym zapleczem  reedukacyjnym oraz korzystnymi  warunkami  środowiska naturalnego. 
3. Gospodarstwa domowe i  tendencja gospodarcza
Jak wynika z danych statystycznych uzyskanych z ewidencji gospodarki odpadów komunalnych z Urzędu Gminy  (jako najbardziej wiarygodny wskaźnik zadeklarowanych gosp. dom),  na terenie gminy Jaktorów  odnotowuje się , iż najliczniejszą grupę stanowią gospodarstwa domowe 4-osobowe i więcej, niewiele mniejszą  gospodarstwa 2 –osobowe,  kolejne zaś 3-osobowe  i 1-osobowe.

· 1 osobowych 546

· 2 osobowych 894
· 3 osobowych 675
· 4 osobowych i więcej 1383

Wykres 4.  Struktura i ilość gospodarstw domowych na terenie gminy Jaktorów.
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Źródło: opracowanie własne na podstawie danych z  ewidencji gospodarki odpadów komunalnych z Urzędu Gminy Jaktorów .
Poziom życia mieszkańców  gminy Jaktorów  jest niejednolity. Wskaźnikami  najbardziej optymalnymi  dla określenia  poziomu życia  ludności  byłyby wysokość  i struktura  dochodów,  jednakże  brak twardych danych pozwalających na  ich jednoznacznie określenie. Pośrednim wskaźnikiem  muszą być zatem  odpowiedzi  otrzymane  na podstawie  przeprowadzonego  badania  ankietowanego wśród 60 osób zamieszkujących na terenie gminy:
5% ankietowanych określiło poziom życia jako bardzo dobry, 47% osób określiło jako  dobry, natomiast 35% ankietowanych określiło  jako  średni, 13% mieszkańców gminy biorących udział w badaniu określiło poziom życia mieszkańców jako zły. Nikt spośród grupy osób badanych nie określiło poziomu życia jako bardzo zły.

Ponadto niecałe 37% respondentów ze społeczeństwa,  a także przedstawiciele instytucji zajmujących się  zawodowo i statusowo problematyką społeczną  wskazało ubóstwo jako czynnik utrudniający życie lokalnej  społeczności.

 Liczba osób, którym udzielono pomocy oraz wsparcia z powodu ubóstwa  rokrocznie się zmniejsza. W roku 2013 było o  7,1 % ogółu ludności gminy, w roku 2014r. 6 % a w roku 2015 liczba ta spadła  do 4,6 %. Mając na uwadze powyższe dane można z pewnym uproszczeniem  przyjąć, że poziom  życia mieszkańców  gminy  jest zadowalający.

Wykres 5.  Liczba osób, którym GOPS  udzielił  pomocy i wsparcia w określonym
                 przedziale czasowym z uwagi na ubóstwo
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     Źródło : Opracowanie własne na podstawie sprawozdań MP i PS.
Poziom wykształcenia społeczności gminy ma dobre parametry i tak: 527 osób ma wykształcenie wyższe, 728 policealne, 2120 średnie, 1938 zasadnicze zawodowe, 2754 podstawowe i 278 podstawowe niepełne lub brak wykształcenia. Osoby z wyższym wykształceniem stanowią zatem 6,9% ogółu respondentów, natomiast odsetek osób z wykształceniem podstawowym niepełnym lub brakiem wykształcenia wynosi 3,64%. Spośród osób z wykształceniem wyższym 59,77% oraz 57,41% spośród osób z wykształceniem policealnym i średnim stanowią kobiety, co oznacza, że to one są lepiej wykształcone.

Jaktorów jest gminą wiejską, ale głównym źródłem utrzymania dla rodzin jest praca najemna poza rolnictwem lub na własny rachunek.

W 2014 r. pracujących (bez podmiotów gospodarczych o liczbie pracujących  do 9 osób  oraz gospodarstw indywidualnych  w rolnictwie ) było  1080. Zestawiając tę ilość z  ilością osób bezrobotnych  zarejestrowanych  w P.U.P, to w 2014r  było 300 w tym 53% kobiet, w tym udział bezrobotnych  zarejestrowanych  w liczbie ludności w wieku produkcyjnym  4.1%. Natomiast udział zarejestrowanych bezrobotnych  kobiet w liczbie kobiet w wieku produkcyjnym stanowi 4,7%.

 W roku 2014,  na terenie gminy Jaktorów, w rejestrze REGON zarejestrowanych było 8 podmiotów gospodarki w sektorze rolniczym,  118 w sektorze przemysłowym, 172 w sektorze budowlanym.  Liczba osób fizycznych prowadzących działalność gospodarczą na 10 tys. ludności  wynosiła 844. 
I tak z tych form utrzymuje się większość, bo aż 1622 rodziny, a z gospodarstwa rolnego utrzymuje się tylko 2,16 % rodzin, natomiast renty i emerytury stanowią źródło utrzymania dla 1321 rodzin, a 153 rodziny utrzymują się z innych, nie zarobkowych dochodów. Na terenie gminy   funkcjonuje znaczna liczba zakładów produkcyjno-usługowych, które między innymi dają zatrudnienie mieszkańcom gminy. 
          Do największych  podmiotów  gospodarczych  sektora  publicznego  i prywatnego działających  na terenie gminy, należą:

-ASO "MIKRUS" FILUTOWSCY SP. J. Autoryzowana Stacja Obsługi pojazdów

 Mechanicznych.
-DROMET spółka z ograniczoną odpowiedzialnością sp.k. Firma produkcyjna
 oferująca szeroką gamę produktów z branży zamocowań.
-F.U.H. "AKBA" AKUMULATORY Sprzedaż hurtowa i detaliczna akumulatorów.

-FIRMA PRODUKCYJNA A&A SP. J. Produkcja: śniegowce, kalosze, klapki oraz
 obuwie robocze i specjalistyczne.

-HURTOWNIA FARMACEUTYCZNA Hurtownia farmaceutyczna.
-KWAZAR CORPORATION SP. Z O.O. Produkcja i sprzedaż opryskiwaczy.
-MACHPOL Firma w sektorze budownictwa drogowego.
-„ZAPIO” USŁUGI, HANDEL I PRODUKCJA Automatyka przemysłowa.
-ZEKAR SP. Z O.O. Produkcja chemicznych środków myjących.
-STACJA PALIW KRUPIŃSCY SP. J. Stacja paliw.
-TOYOTA MATERIAL HANDLING POLSKA SP. Z O.O.
-SKŁAD DRZEWNY „DREWMET” Skład drzewny.
-SZREDER A.C. Budowa i sprzedaż domów energooszczędnych i pasywnych w

 systemie szkieletowym prefabryk.

-PHUP MINI-MAX Transport - Handel - Usługi ogólnobudowlane.
-IRMET P.P.H.U Międzyborów  Produkcja nietypowych maszyn i urządzeń .
4. Mieszkalnictwo i warunki mieszkaniowe

Zasoby mieszkaniowe stanowią własność prywatną i wynoszą 3840 mieszkań prywatnych, w tym 82,6% mieszkań wyposażonych jest w instalacje wodociągowe, 62,5%  jest skanalizowanych.   W gaz sieciowy zaopatrzonych jest 46,5% mieszkań. Przeciętna powierzchnia użytkowa jednego mieszkania wynosi 98m². Mieszkania oddane do użytkowania  ogółem w roku 2013r. – 84, w roku 2014 r.- 94, zaobserwowano więc tendencję zwyżkową. 

Zadaniem własnym gminy jest tworzenie warunków do zaspokojenia potrzeb mieszkaniowych  swoim obywatelom. Zakres odpowiedzialności  obejmuje przede wszystkim  zapewnienie lokali socjalnych dla mieszkańców o niskich dochodach, oraz znajdujących się w trudnej sytuacji. Gmina w swoich zasobach mieszkaniowych posiada 4 mieszkania komunalne, na które oczekują 2 rodziny.  W celu zabezpieczenia występujących potrzeb mieszkańców, Gmina Jaktorów podejmuje działania, mające na celu stworzenie, dostosowanie oraz pozyskanie lokali.
6. Oświata, Edukacja  i Kultura
Infrastruktura oświaty na terenie gminy Jaktorów to dwa Zespoły Szkół:  

1) Zespół Szkolno - Przedszkolny w Jaktorowie w skład, którego wchodzą Przedszkole, Szkoła Podstawowa oraz Gimnazjum. 

2) Zespół Szkół Publicznych w Międzyborowie w skład, którego wchodzą Przedszkole, Szkoła Podstawowa oraz Gimnazjum. 

Poza tym na terenie gminy funkcjonuje jedno Niepubliczne Przedszkole „Puchatek” i Punkt Przedszkolny  „ Baśniowy Ogród”

Pod opieką wymienionych placówek pozostaje: 422 dzieci w przedszkolach publicznych, w przedszkolu „Baśniowy Ogród”- 25 dzieci, w „Puchatku” 50 dzieci ;
971 dzieci uczących się w dwóch szkołach podstawowych, także 460 młodzieży uczącej się w dwóch gimnazjach.
Wykres  6.  Struktura dzieci w wieku szkolnym uczęszczających do szkół na terenie
                   gminy Jaktorów.
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Źródło: Urząd Gminy Jaktorów-Oświata.
 Poza tym 33 dzieci posiadających orzeczenie o potrzebie kształcenia specjalnego uczy się w placówkach na terenie gminy, natomiast 34 dzieci z orzeczeniem z Poradni Psychologiczno - Pedagogicznej,  których rodzice przestawili orzeczenie, uczęszcza do szkół poza terenem gminy.  Analizując odnotowane w sprawozdaniach oświaty dane na temat dzieci posiadających orzeczenie, można zauważyć tendencje zwyżkową.

Wykres  7. Struktura dzieci  posiadające orzeczenie o potrzebie specjalnego
                  kształcenia  na terenie gminy w określonym przedziale czasowym.
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                                 Źródło: Urząd Gminy Jaktorów-Oświata.
Mając na uwadze w/w  dane, konieczne jest  konsekwentne dążenie  do likwidacji  barier  architektonicznych,  w tym utworzenia specjalistycznych sal we wszystkich typach placówek  oświatowych  dla uczniów niepełnosprawnych fizycznie i intelektualnie.  

Statystycznie rocznie gimnazjum kończy 160 absolwentów, którzy kontynuują naukę w szkołach ponad gimnazjalnych, a znaczny odsetek tej grupy decyduje się później  na naukę w szkołach wyższych. 

Ze względu na bliskość Warszawy, absolwenci szkół gimnazjalnych kontynuują naukę w stołecznych uczelniach. Absolwenci  zasadniczych  szkół zawodowych  podejmują prace  zarobkową  oraz w  coraz większym  stopniu kontynuują  naukę  na wyższym  lub równorzędnym szczeblu, co pozwala  im zdobyć  nowe, dodatkowe  kwalifikacje i umiejętności, które dyktują  zmieniający się rynek pracy. 

Szkoły poza działalnością dydaktyczną prowadzą wiele projektów, akcji i imprez, których celem jest propagowanie wiedzy, kultury  ale także rekreacja i wypoczynek, które bardzo pozytywnie wpływają na rozwój dzieci i młodzieży. Na podstawie przeprowadzonej ankiety 48,6% respondentów postrzega szkołę jako dobrego organizatora zajęć i czasu wolnego dla dzieci i młodzieży.
Aktualna sieć szkolnictwa podstawowego i gimnazjalnego w gminie jest zgodna z oczekiwaniami społecznymi. 
Szkoły w Gminie Jaktorów  posiadają dobrą bazę do prowadzenia zajęć dydaktycznych. 
W związku z tym,  że od roku 2017  gmina będzie musiała zwiększyć bazę lokalową dla dzieci 3 letnich w Zespole Szkolno - Przedszkolnym w Jaktorowie, obecnie trwają prace nad realizacją tej inwestycji.  
W Zespole Szkół Publicznych  w Międzyborowie liczba pomieszczeń szkolnych jest wystarczająca. Przez ostatnie lata władze Gminy dbały o systematyczny rozwój palcówek szkolnych, a w szczególności o poprawę infrastruktury. 
W bazie boisk sportowych na terenie Gminy znajdują się: 
1. Wielofunkcyjny kompleks boisk sportowych z halą sportową w  Jaktorowie.
2.  Wielofunkcyjny kompleks boisk sportowych z hala sportową w  Międzyborowie (wybudowany z programu "Moje Boisko - Orlik 2012"),
Funkcjonują 3 kluby sportowe uczniowskie i 1 klub zewnętrzny sportowy  zarejestrowane w KRS:
· LKS „TUR” siedziba w Jaktorowie.


· LKS „WRZOS” MIĘDZYBORÓW siedziba w Międzyborowie.

· Jaktorowski klub Karate FudokanZashin –teren dziania Jaktorów i Międzyborów.

Kultura 

 W życiu kulturalnym gminy Jaktorów, ważną rolę pełni Gminna Biblioteka Publiczna(GBP), która poza działalnością biblioteczną organizuje różnego rodzaju turnieje wiedzy, konkursy czytelnicze, plastyczne oraz imprezy integracyjne o charakterze rekreacyjno - plenerowym. 
 W związku z tym, iż w gminie Jaktorów nie ma Ośrodka Kultury, jego funkcję przejęła GBP, która doskonale się z niej wywiązuje.

Gminna Biblioteka i jej filia w Międzyborowie czuwają nad aktywnym udziałem mieszkańców Gminy w sferze kultury. Odzwierciedleniem zaangażowania mieszkańców w działalność kulturalną są funkcjonujące Kluby Koła zainteresowań :

- Klub Historyczny

-Dyskusyjny Klub Książki

-Klub Przyjaciół Pluszowego Misia

Oprócz cyklicznych spotkań w/w klubowiczów  w bibliotece odbywają się  spotkania autorskie.  Organizowane są również przedstawienia teatralne z udziałem aktorów,  warsztaty rękodzieła, wycieczki turystyczne, rajdy rowerowe, projekcje filmowe, zajęcia edukacyjne dla dzieci i dorosłych oraz zabawy taneczne. 
Poza działalnością statutową, biblioteka jest realizatorem wielu projektów: 

- Kurs komputerowy  dla seniorów.

- Projekty angażujące osoby starsze  np.” Cztery łapy w naszych rękach” -projekt realizowany w 2015r. i 2016r, mający na celu zwrócenie uwagi  mieszkańców na losy zwierząt domowych.

- „Z Biblioteką poznajemy świat” z udziałem ekspertów (geograf podróżnik).

Wykres 8.  Liczba czytelników w określonym przedziale czasowym.
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Źródło: Gminna Biblioteka Publiczna  w Jaktorowie. 
W 2013 roku  1228 osób było czytelnikami biblioteki a w roku 2014 było ich 1333, natomiast roku 2015 liczba ta wzrosła do 1417 czytelników. Można więc zaobserwować tendencję wzrostową osób korzystających ze zbiorów bibliotecznych . Biblioteka posiada 23413 książek, 116 audiobooków oraz 107 filmów.


Głównym problemem, z którym boryka się GBP w Jaktorowie od wielu lat, jest brak odpowiedniej bazy lokalowej, niezbędnej do prowadzenia działalności kulturalnej w pełnym tego słowa znaczeniu. 
Oprócz wspomnianego Ośrodka Kultury w większych liczebnie miejscowościach funkcjonują osoby,  które tworzą, upowszechniają i chronią kulturę poprzez:

1)  edukację kulturalną i wychowanie przez sztukę,

2)  tworzenie warunków do rozwoju amatorskiego ruchu artystycznego oraz 

zainteresowania wiedzą,

3)  współpracę i tworzenie warunków dla rozwoju folkloru a także rękodzieła ludowego i 

artystycznego,

4)  rozpoznanie, rozbudzanie i zaspokojenie potrzeb oraz zainteresowań kulturalnych.

Życie duchowe i religijne zorganizowane jest w dwóch Parafiach, w Jaktorowie i Międzyborowie. Ośrodkiem duszpasterstwa każdej z nich są Kościoły Parafialne. Przy parafiach działają zespoły charytatywne, zajmujące się działalnością dobroczynną na rzecz osób i rodzin wymagających pomocy. 

Na terenie gminy działa szereg organizacji lokalnych o charakterze społecznym i charytatywnym. Odbywają się  imprezy i akcje  o charakterze społecznym, kulturalnym i charytatywnym. Do najświetniejszych należy Międzynarodowy Festiwal Muzyki Poważnej, który corocznie organizowany jest w kościele Parafialnym w Międzyborowie. Ciekawą imprezą lokalną są pikniki rodzinne, organizowane w celach integracyjnych i rekreacyjnych. 

Gmina ma również walory krajoznawczo-turystyczne  sięgające XV wieku zarysu historycznego. Na terenie gminy znajdują się cenne przyrodniczo tereny, oznakowane pomniki przyrody:

Pomnik Ostatniego Tura

Wędrując po gminie Jaktorów, natkniemy się na pomnik ostatniego tura – przodka bydła domowego, który przebywał na terenie Puszczy Jaktorowskiej do roku 1627, natomiast  w leśnej osadzie w Międzyborowie - na pomnik przyrody nieożywionej "Wydmy Międzyborowskie". 

Zespół dworski
 
W skład zespołu wchodzą: dworek  i  obora z 1820 roku, park dworski z około 1830 roku oraz spichlerz i wozownia z około 1850  roku.


Cmentarz wojenny z II wojny światowej w Budach Zosinych

Cmentarz został założony w 1946 roku z inicjatywy Komitetu Ekshumacyjnego. Do 1964 roku opiekę nad obiektem sprawowali uczestnicy walk oraz miejscowe społeczeństwo. Na pamiątkę i ku czci żołnierzy AK z grupy „Kampinos”, poległych podczas starć z siłami niemieckimi, co roku na cmentarzu odbywają się uroczystości.


Grób Nieznanego żołnierza i tablica poświęcona poległym i zamordowanym w czasie II wojny światowej

Na cmentarzu parafialnym w Jaktorowie znajduje się grób nieznanego żołnierza oraz tablica poświęcona pamięci pomordowanych mieszkańców Jaktorowa i okolic.

Skansen Maszyn Rolniczych w Starych Budach

Na terenie gminy mieszkają osoby zajmujący się rękodziełem i sztuką , ale nie są oni zrzeszeni  a ich dzieła nie są zebrane w miejscu dostępnym .Żyją i funkcjonują w swoich prywatnych domostwach. Ich twórczość można podziwiać  przy okazji lokalnych imprez.
Atuty gminy to przede wszystkim potencjał ludzki w wymiarze intelektualnym, kulturowym i profesjonalnym oraz aktywne środowiska zaangażowane w działalność społeczną, kulturalną i charytatywną, a także przyjazne, ekologiczne środowisko geograficzne i dobre położenie administracyjne,

 6. Ochrona  zdrowia
Na ochronę i stan zdrowia mieszkańców wpływa mają  nie tylko poziom życia oraz poziom  kultury zdrowotnej,  ale również stan środowiska naturalnego, kształtowanie się  sytuacji demograficznej,  rozwój systemu ochrony zdrowia i dostępność do świadczeń zdrowotnych.  

Potrzeby zdrowotne mieszkańców gminy zabezpieczają trzy placówki ochrony zdrowia: Niepubliczny Zakład Opieki Medycznej w Jaktorowie i Praktyka Lekarza Rodzinnego w Międzyborowie ( Famil-med.)  oraz Centrum Medyczne w Jaktorowie.

Na podstawie przeprowadzonej badania ankieterzy uznali, iż dostęp do   placówek służby zdrowia jest dobry, z czego  14 % określiło jako dobry, 54,1 % -  raczej dobry, 19,4 %  - raczej nie dobry  zaś 12,5% ankietowanych- nie potrafiło się ustosunkować do pytania. Jednocześnie uczestnicy ankiety podali, że w/w placówkach brakuje lekarzy o specjalizacjach takich jak : kardiolog, psychiatry, ortopedy, rehabilitanta, okulisty, chirurga i onkologa.

Na pytanie: czy na terenie gminy Jaktorów istnieje potrzeba realizacji projektów promocji zdrowego stylu życia aż 87 % respondentów odpowiedziało że  widzi taką potrzebę zaś jedynie 7 % nie widzi takiej potrzeby. Pozostała część osób nie zajęła stanowiska dot. potrzeby realizacji projektów.  

         Placówki służby zdrowia prowadzą również działalność profilaktyczną z zakresu ochrony zdrowia oraz wiele akcji diagnostycznych i profilaktycznych.

       Placówki służby zdrowia są zakładami niepublicznymi.  Ich  dostępność, jakość oraz 

zakres usług medycznych zależą od kontraktów zawartych z Narodowym Funduszem Zdrowia.

        Dla poprawy sytuacji zdrowotnej swoich mieszkańców, placówki służby zdrowia przeprowadzają oraz  realizują wiele programów profilaktycznych.  

Na uwagę zasługują m.in.:

1) „Program Profilaktyki raka szyjki macicy”.
2) „Populacyjny program wczesnego wykrywania raka piersi”.
3) Bezpłatne badanie płuc COCHP-badanie  spirometryczne.
4) Program wczesnego wykrywania cukrzycy.
5) Przegląd jamy ustnej uczniów w szkole.
Zadaniem gminy w zakresie ochrony zdrowia w dalszym ciągu będzie  uczestnictwo w 

programach  profilaktycznych i prozdrowotnych,  podnoszenie świadomości i edukacji 

zdrowotnej oraz stałe monitorowanie stanu zdrowia mieszkańców i funkcjonowania istniejących  placówek medycznych.  Oprócz ośrodków zdrowia, działalność usługową na terenie gminy powadzą 4 apteki. 

Przemiany  społeczno - gospodarcze w Polsce  negatywnie  odbiły się na kondycji   zdrowotnej społeczeństwa, w tym  również  w zakresie  zdrowia psychicznego .  Występowanie  niekorzystnych  zjawisk  takich jak: bezrobocie, ubóstwo czy rozpad więzi emocjonalnych  powoduje pogłębienie problemów  ze zdrowiem psychicznym.

Na terenie gminy nie ma zakładu opieki zdrowotnej  ani  punkt stacjonarnego świadczącego takiego typu pomoc specjalistyczną. Istnieje więc konieczność wdrożenia placówek świadczących świadczenia zdrowotne, które spowodują likwidację tej bariery oraz wykażą troskę w przypadku pacjentów, którzy często pozostają osamotnieni w swojej chorobie.  
7.  Bezpieczeństwo
Jakość życia mieszkańców związana jest nierozerwalnie z poczuciem ich  osobistego 

bezpieczeństwa,  dlatego ważne i nieodzowne są działania zmierzające do ciągłego 

doskonalenia i poprawy istniejącego stanu bezpieczeństwa publicznego. Działania w tym 

zakresie powinny się koncentrować przede wszystkim na eliminowaniu zagrożeń w miejscach 

szczególnie niebezpiecznych, stałej współpracy  wszystkich jednostek odpowiedzialnych za 

bezpieczeństwo mieszkańców, przeciwdziałanie zjawiskom niepożądanym i społecznie 

niekorzystnym. 

Z przeprowadzonych badań ankietowych wynika, że mieszkańcy gminy Jaktorów mają poczucie bezpieczeństwa ,  a stan ten oceniony  jest przez ankieterów w następujący sposób: 
Wykres 9.  Ocena stanu poczucia bezpieczeństwa przez mieszkańców gminy Jaktorów.
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                  Źródło: Opracowanie własne GOPS  Jaktorów.
Grupa 16,7 % ankietowanych wskazała  brak poczucia bezpieczeństwa i jako przyczynę tego stanu upatruje w zdarzeniach kryminalnych min. kradzieże i włamania ( 16,7 %) oraz rozboje, napady ( 11,1 % ) , w braku wystarczającej liczby patroli Policji ( 27,8 %), słabe oświetlenie miejsc publicznych w tym dróg publicznych ( 29,2 % ),  zagrożeniach na drodze ( 23,7 %) w postaci nietrzeźwych kierujących, a także niebezpiecznej i brawurowej jazdy po drogach. Ponadto na brak poczucia bezpieczeństwa ma również  wpływ zjawiska przemocy domowej, która wg ankietowanych ma wskaźnik 8,4 %.  W ankiecie został poruszony temat bezpieczeństwa dzieci w szkole oraz miejsc publicznych na terenie gminy Jaktorów i 44,4 % społeczeństwa  odpowiedziała pozytywnie zaś 23,6 % negatywnie. Pozostała część ankietowanych nie wypowiedziała się co do stanu bezpieczeństwa dzieci w podnoszonym temacie.  
Nad bezpieczeństwem mieszkańców w gminie czuwa  Komisariat Policji w Jaktorowie. Teren Gminy  podzielony jest na dwie dzielnice, które obsługiwane są przez dwóch dzielnicowych. W zależności  od potrzeby  na terenie  gminy służbę pełnią również policjanci z innych pionów Powiatowej Komendy  Policji w Grodzisku Mazowieckim.

Według danych statystycznych na przełomie lat 2013–  2015  stwierdzono spadek 

przestępstw i wzrost wykrywalności przestępstw. Odnotowano natomiast wzrost ilości interwencji domowych. 
Odzwierciedleniem tej sytuacji jest ilość zakładanych  i prowadzonych procedur „ Niebieskiej Karty” .

Tabela  2.  Liczba wszczętych procedur „Niebieskich Kart ” w  określonym przedziale czasowym.
	Wyszczególnienie
	2013
	2014
	2015

	GOPS 
	10
	10
	6

	Policja
	5
	17
	9

	Inne podmioty uprawnione  
	0
	0
	1

	Razem
	15
	27
	16


Źródło: Opracowanie własne GOPS Jaktorów.

Na terenie  gminy  Jaktorów  funkcjonują  dwie   jednostki  Ochotniczej Straży Pożarnej. 

Jednostki te wyposażone są w  sprzęt ratowniczo-gaśniczy wykorzystywany w 

przypadku zagrożeń pożarowych, powodziowych oraz wypadków komunikacyjnych.

Nad ochroną bezpieczeństwa ludności i ochroną porządku publicznego na terenie gminy czuwa umundurowana formacja -  straż gminna podległa lokalnemu samorządowi.

Ocena zagrożeń porządku publicznego bezpieczeństwa mieszkańców w powiecie, należy do zadań Komisji Bezpieczeństwa , powołanej przez Wójta Gminy.
8. Lokalna polityka społeczna.
Pomoc społeczna stanowi istotną dziedzinę polityki społecznej  państwa mającą na celu  umocnienie  poczucia bezpieczeństwa  socjalnego  osób i rodzin  oraz udzielenia im  pomocy  w przypadku trudnej sytuacji życiowej, której nie są w stanie  przezwyciężyć przy wykorzystaniu  własnych  środków , możliwości i uprawnień. Lokalną politykę społeczną w gminie tworzy Gminny Ośrodek Pomocy Społecznej. Organizacja i realizacja zadań z zakresu pomocy społecznej, dokonuje się poprzez wprowadzenie mechanizmów i instrumentów służących życiowemu usamodzielnieniu się osób i rodzin oraz ich integracji ze środowiskiem lokalnym. 

Podstawą każdego działania jest pomoc prowadzona w oparciu o analizę niekorzystnych zjawisk oraz rozpoznanie potrzeb i diagnozowanie, a także bilansowanie istniejących zasobów . 
Ośrodek swoim działaniem obejmuje każdą grupę osób wymagających pomocy, a dostarczając niezbędnych środków, świadczeń i usług oraz ułatwiając dostęp do zasobów społecznych, tworzy sytuację, w której osoby lub rodziny rozwiązując własne problemy, stają się zaradne życiowo, usamodzielniają się i integrują ze środowiskiem. 
Działalność Gminnego Ośrodka Pomocy Społecznej w Jaktorowie skoncentrowana jest również na organizowaniu społeczności lokalnej, a proces ten polega na wzmacnianiu więzi społecznych i budowaniu solidarności społecznej oraz rozwijaniu inicjatyw samopomocowych.

Systemowa i kompleksowa pomoc na rzecz społeczności lokalnej wymaga profesjonalnego działania, wiedzy psychologicznej, pedagogicznej oraz prawnej. Ważne jest też posiadanie umiejętności nawiązania i utrzymania kontaktu ze środowiskami wymagającymi pomocy oraz rzecznictwa na ich rzecz, a także zdolności spożytkowania zasobów instytucjonalnych i infrastruktury socjalnej.

Skuteczna pomoc ukierunkowana na wspieranie w zagrożeniach, profilaktykę i poradnictwo oparta jest o zasoby i umiejętności profesjonalistów, stanowiących zespół w składzie: 

· kierownik odpowiedzialny za zarządzanie i koordynację pracy zespołu; 

· dwóch specjalistów pracy socjalnej oraz pięciu  pracowników socjalnych, wykonujących zadania z zakresu analizy zjawisk społecznych, rozeznania potrzeb i ich diagnozowania oraz świadczenia pomocy i usług, a także prowadzenia poradnictwa specjalistycznego i pracy socjalnej z osobą, rodziną, grupą i środowiskiem;

· dwie pielęgniarki specjalistyczne, świadczące usługi specjalistyczne dla osób ze schorzeniami psychicznymi; 

· trzech referentów do spraw zasiłków rodzinnych i świadczeń rodzinnych oraz funduszu alimentacyjnej; 

· dwóch referentów do spraw obsługi świadczenia wychowawczego 500+

· jeden referent zajmujący się obsługa systemów informatycznych i programów komputerowych;

· księgowa, pomoc księgowej  i kasjerka prowadzące obsługę księgowo-kasową.

Praca w dobrze przygotowanym, profesjonalnym i zaangażowanym zespole pozwala uczestnikom identyfikować się z działaniami i brać odpowiedzialność za organizację i realizację zadań. Natomiast gwarancją dobrego działania jest jego potencjał, oparty na wiedzy o człowieku oraz środowisku w aspekcie biologicznym, socjologicznym, psychologicznym i pedagogicznym.

Szczegółową analizę świadczeniobiorców opracowano na podstawie zbioru danych dotyczących struktury rodzin i osób oraz powodów przyznania pomocy społecznej w latach 2013-2015.

Analiza, odnosząca się do struktury świadczeniobiorców dowodzi, że klientami pomocy społecznej są zarówno osoby samotne jak i rodziny, w tym wychowujące dzieci, wśród których są również rodziny niepełne i rodziny wielodzietne. 

 Analiza ilościowa wskazuje natomiast, iż liczba osób i rodzin korzystających z pomocy społecznej utrzymuje się na dosyć wysokim poziomie i przeciętnie rocznie stanowi ok 10% ogółu mieszkańców gminy.
Należy jednak odnotować, iż wśród ogólnej liczby świadczeniobiorców w roku 2015 wystąpił niewielki spadek. Budzi to ostrożny optymizm i daje przesłanki, aby prognozować dalsze tendencje malejące.   Niepokój powoduje przede wszystkim znaczący spadek liczby klientów należących do grupy rodzin z dziećmi. Liczba rodzin niepełnych,  co prawda spadła w stosunku do roku 2013 oraz 2014, ale jednak w nieznacznym stopniu. Nie można zatem założyć, iż liczba ta  ulegnie zmniejszeniu w kolejnych latach. Na poprawę tej sytuacji może mieć wpływ nowe świadczenie w pomocy społecznej (świadczenie wychowawcze), które poprawi sytuację rodzin niepełnych. 

 Liczba rodzin emerytów i rencistów zmalała  w porównaniu do roku 2013, natomiast  wzrosła w porównaniu do roku 2014r.

W grupie tej przeważają rodziny jedno i dwuosobowe, w podeszłym wieku, wymagające organizowania i świadczenia usług opiekuńczych, co oznacza, że nie mają osób, które mogłyby się nimi opiekować, bądź też osoby zobowiązane do opieki nie chcą lub nie mogą świadczyć takiej pomocy, a to świadczy również o rozluźnieniu więzi rodzinnych.

Szczegółowe informacje dotyczące liczby osób i rodzin korzystających z pomocy w latach 2013-2015 zamieszczone w tabeli nr 3. 
Tabela 3.  Struktura rodzin objętych pomocą 
	WYSZCZEGÓLNIENIE

	Rok 2013

	Rok 2014
	Rok 2015


	
	LICZBA 
RODZIN

	LICZBA 
OSÓB 
W RODZINACH
	LICZBA 
RODZIN

	LICZBA 
OSÓB 
W RODZINACH
	LICZBA 
RODZIN

	LICZBA 
OSÓB 
W RODZINACH

	RODZINY OGÓŁEM
	432
	1052
	450
	1137
	415
	972

	o liczbie osób:
1
	178
	150
	177
	177
	191
	191

	2
	75
	114
	79
	158
	73
	146

	3
	79
	237
	76
	228
	54
	162

	4
	47
	188
	52
	208
	45
	180

	5
	33
	165
	43
	215
	30
	150

	             6 i więcej
	20
	134
	23
	151
	22
	143

	w tym rodziny z dziećmi ogółem
	192
	732
	206
	796
	164
	644

	o liczbie dzieci:
1
	67
	176
	67
	169
	45
	118

	2
	72
	264
	76
	286
	68
	245

	3
	34
	171
	46
	230
	32
	160

	4
	14
	85
	9
	54
	12
	71

	5
	4
	27
	7
	48
	6
	41

	6
	0
	0
	1
	9
	0
	0

	            7 i więcej
	1
	9
	0
	0
	1
	9

	RODZINY NIEPEŁNE OGÓŁEM
	61
	179
	64
	178
	55
	151

	o liczbie dzieci:
1
	22
	44
	28
	59
	22
	44

	2
	31
	96
	29
	87
	28
	84

	3
	4
	16
	5
	20
	3
	      12

	            4 i więcej
	4
	23
	2
	12
	2
	11

	RODZINY EMERYTÓW I 
RENCISTÓW
	66
	107
	49
	89
	71
	101

	o liczbie osób:
1
	41
	41
	30
	30
	49
	49

	2
	16
	32
	11
	22
	17
	34

	3
	5
	15
	4
	12
	2
	6

	             4 i więcej
	4
	19
	4
	25
	3
	12


Źródło: Opracowanie na podstawie danych GOPS Jaktorów. 
Analizując  główne przyczyny  ubiegania się  o świadczenia  z zakresu  pomocy społecznej  w gminie można stwierdzić, że najczęstszymi powodami zwrócenia  się  o tego typu pomoc były: ubóstwo, niepełnosprawność, długotrwała choroba, bezradność w sprawach opiekuńczo wychowawczych i w prowadzeniu gospodarstwa domowego oraz bezrobocie. 

Szczegółowe informacje dotyczące powodów przyznania pomocy w latach 2013-2015, zamieszczone w tabeli nr 4.
Tabela  4. Powody przyznania pomocy
	Powód trudnej sytuacji życiowej

	Rok 2013

	Rok 2014

	Rok 2015


	
	Liczba rodzin
	Liczba
osób
w rodzinach
	Liczba rodzin

	Liczba
osób
w rodzinach
	Liczba rodzin
	Liczba
osób
w rodzinach

	Ubóstwo
	295
	802
	252
	694
	201
	529

	Sieroctwo
	1
	1
	1
	1
	7
	21

	Bezdomność
	1
	1
	1
	1
	5
	5

	Potrzeba ochrony macierzyństwa 
	20
	69
	15
	61
	12
	48

	Bezrobocie
	115
	322
	86
	254
	89
	235

	Niepełnosprawność
	146
	333
	  144
	339
	130
	257

	Długotrwała choroba
	85
	158
	100
	188
	128
	174

	Bezradność w sprawach opiekuńczo-wychowawczych i prowadzenia gospodarstwa. domowego, w tym:
	115
	473
	127
	519
	106
	432

	            - rodziny niepełne
	61
	179
	64
	178
	55
	   151

	            - rodziny wielodzietne
	54
	    54
	63
	   341
	51
	281

	Przemoc w rodzinie
	16
	    47
	24
	75
	14
	47

	Alkoholizm
	42
	91
	36
	101
	35
	75

	Narkomania
	0
	0
	0
	0
	5
	5

	Trudności postpenitencjarne
	3
	3
	4
	4
	7
	10

	Zdarzenie losowe
	1
	2
	3
	14
	3
	9

	Sytuacja kryzysowa
	16
	47
	24
	75
	   14
	47


Źródło: Opracowanie na podstawie danych GOPS Jaktorów. 

Analiza ilościowa jednoznacznie wskazuje, że głównym powodem przyznania pomocy jest ubóstwo. Można zaobserwować, iż liczba rodzin i osób korzystających z pomocy  z powodu ubóstwa maleje.

Na drugim miejscu, jako powód przyznania pomocy klasyfikuje się niepełnosprawność.  Pomimo, iż powód ten klasyfikuje się tak wysoko, z roku na rok można zaobserwować niewielki spadek liczby osób i rodzin objętych pomocą z powodu niepełnosprawności.  Wynika to przede wszystkim z faktu, że zarówno osoby samotne  jak i  rodziny z dysfunkcją niepełnosprawności, przeszły do innego systemu zabezpieczenia społecznego i obecnie są objęte pomocą w zakresie zasiłków i świadczeń pielęgnacyjnych oraz zasiłków rodzinnych wraz z dodatkami. 

 Znacznemu wzrostowi budzącemu niepokój uległa również dysfunkcja długotrwałej choroby jako przyczyny otrzymywanej pomocy przez osoby oraz ich rodziny.   
W odróżnieniu do lat 2013, 2014 , gdzie przyczyna ta nie zajmowała tak wysokiej pozycji i tym samym nie osiągnęła tak wysokiego wskaźnika, w roku 2015 przyczyna ta znalazła się na trzecim miejscu.
Nieznacznie spadła liczba osób i rodzin korzystających z  pomocy z powodu przemocy w rodzinie, alkoholizmu i sytuacji kryzysowych. Przy czym trudno powiedzieć, czy liczby te są w pełni wiarygodne, ponieważ są to problemy trudne do zdiagnozowania, przede wszystkim dlatego, że klienci bardzo często i bardzo skutecznie ukrywają te problemy i manipulują faktami, a jednocześnie istnieją społeczne ograniczenia w ujawnianiu tego rodzaju problemów.

Przemoc w rodzinie, alkoholizm i sytuacje kryzysowe są  zjawiskami złożonymi, ponieważ powodują jednocześnie zagrożenia w wymiarze emocjonalnym, biologicznym i ekonomicznym. Burzą więzi rodzinne i społeczne, powodują wzrost ubóstwa oraz problemów zdrowotnych. I choć liczba osób i rodzin dotkniętych tym problemem na tle innych beneficjentów może wydawać się niewielka, a nawet malejąca to jednak z uwagi na zagrożenia jakie niosą,   w dalszym ciągu stanowią poważny problem społeczny, wymagający poważnego zaangażowania w jego rozwiązywanie, tym bardziej, że praca z osobami i rodzinami dotkniętymi patologiami społecznymi jest trudna, długotrwała i często skazana na niepowodzenie.

Świadczenia rodzinne i fundusz alimentacyjny.

 Bardzo istotną rolę w pomocy  rodzinie odgrywają świadczenia rodzinne obejmujące zasiłek rodzinny wraz z dodatkami do zasiłku rodzinnego, zasiłek pielęgnacyjny, świadczenie pielęgnacyjne oraz jednorazowa zapomoga z tytułu urodzenia dziecka, świadczenie wychowawcze oraz zasiłek z ustawy za „Za życiem”. Wszystkie wymienione  świadczenia mają służyć pomocą rodzinom, które wykorzystując własne środki i możliwości  nie są w stanie zaspokoić wszystkich potrzeb, a przede wszystkim potrzeb związanych z wydatkami na utrzymanie dzieci. 

Informacje zawarte w tym zakresie ilustruje poniższy wykres:
Wykres 10. Liczba  świadczeń  wypłaconych na podstawie decyzji administracyjnej

                             w określonym przedziale czasowym. 
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Źródło: Opracowanie własne na podstawie danych OPS w Jaktorowie.

Na podstawie danych powyższym  wykresie   stwierdzono, że liczba rodzin uprawnionych i korzystających z pomocy w formie świadczeń rodzinnych  jest różna z tendencją spadkową w zakresie wypłacanych zasiłków  rodzinnych i jednorazowej zapomogi z tytułu urodzenia dziecka, na co ma wpływ dochodowość rodzin oraz niskie ustawowe kryterium dochodowe, uprawniające do korzystania z tego rodzaju świadczeń.  Dane liczbowe odzwierciedlają niskie dochody nie przekraczające ustalonego ustawą progu dochodowego.  Natomiast wzrost zasiłków i świadczeń pielęgnacyjnych świadczy o zwiększeniu się liczby osób posiadających orzeczenia o niepełnosprawności ze względu na przewlekłe i ciężkie choroby oraz związana z tym konieczność opieki.
Wykres 11. Wykorzystanie środków finansowych przez OPS Jaktorów. 
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Źródło: dane OPS w Jaktorowie .
Analizując wysokość nakładów przeznaczonych na pomoc społeczną w gminie, należy zauważyć, iż nakłady finansowe przeznaczane na wspomaganie osób i rodzin z roku na rok rosną. Taki stan rzeczy jest efektem wprowadzenia zmian  ustawowych czyniących ośrodek dysponentem środków na świadczenia rodzinne, które  –  co potwierdzają powyżej przedstawione dane  –  stanowią niebagatelną pozycję w jego budżecie oraz zwiększenia liczby zadań własnych.
Rozdział III. Charakterystyka problemów społecznych  zindeksowanych         na terenie gminy Jaktorów
1. Diagnoza problemów społecznych gminy.
Diagnoza społeczna to rozpoznanie określonych sytuacji, zdarzeń i społecznych uwarunkowań, które zostało przeprowadzone ze względu na konieczność dokonania konkretnych zmian lub ze względu na ich obecną uciążliwość. Bezpośrednim rezultatem przeprowadzenia diagnozy społecznej jest ekspertyza, która stanowi podstawę do przeprowadzenia prognoz przyszłych wydarzeń oraz działań ekspertów. 
Diagnoza społeczna stanowi ocenę położenia życiowego osób, rodzin i grup społecznych, uwzględniając zarówno czynniki bądź mechanizmy powodujące trudną sytuację, jak i ograniczenia czy deficyty, ale również ich mocne strony lub możliwości. 

Działania pomocy społecznej odnoszą się zatem do udzielenia wsparcia osobom i rodziną w przezwyciężeniu trudnych sytuacji  życiowych oraz działań profilaktycznych, mających na celu  zapobieganie  konieczności  udzielenia  pomocy  poprzez eliminowanie przyczyn.
Przedmiotem diagnozy są problemy charakterystyczne dla różnych grup społecznych o różnym stopniu ich dolegliwości takie jak: ubóstwo, bezrobocie, niepełnosprawność, bezradność w sprawach opiekuńczo-wychowawczych, starość, uzależnienia, przemoc w rodzinie, bezdomność - które wymagają wszechstronnych działań w celu przeciwdziałania sytuacjom trudnym w życiu jednostek i rodzin i poprawy ich warunków bytowych.

Diagnoza problemów społecznych przeprowadzana jest na bieżąco. Analiza dokonywana jest przez pracowników ośrodka pomocy społecznej. W oparciu o posiadane materiały i informacje ustalono najistotniejsze problemy, z jakimi boryka się gmina. Do nich należy między innymi: ubóstwo,  niepełnosprawność,  długotrwała lub ciężka  choroba, bezradność w prowadzeniu gospodarstwa domowego i sprawach opiekuńczo wychowawczych i bezrobocie.
Diagnozę problemów społecznych opracowano na podstawie zbioru danych uzyskanych w toku bieżącej działalności Gminnego Ośrodka Pomocy Społecznej oraz informacji o lokalnych problemach społecznych przekazanych przez partnerów z Zespołu Doradców, jak również na podstawie danych dotyczących bezrobocia, będących w dyspozycji Powiatowego Urzędu Pracy. 

W celu opracowania pogłębionej analizy materiału diagnostycznego, dotyczącej najczęściej występujących problemów na terenie gminy,  o wskazanie problemów społecznych zostali poproszeni uczestnicy ankiet przeprowadzonych na potrzeby  niniejszej strategii. Respondenci  jako główną przyczynę  problemów społecznych  wskazali problemy osób starszych.  Szczegółową  strukturę  odpowiedzi  uzyskiwanych  od uczestników  badania ankietowanego  przedstawia poniższy wykres:
Wykres 12.   Główne problemy społeczne   na terenie gminy  Jaktorów wskazane przez lokalną społeczność.
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            Źródło: opracowanie własne GOPS Jaktorów.
Z analizy  danych  wynikających ze zbioru danych uzyskanego w toku bieżącej działalności Gminnego Ośrodka Pomocy Społecznej z danymi uzyskanymi z przeprowadzonego  badania ankietowego, wynika że hierarchia występujących problemów społecznych na terenie gminy Jaktorów różni się i odbiega od hierarchii problemów społecznych zauważalnych i doświadczanych  przez samo lokalne społeczeństwo. Ale problemy społeczne dotyczą  zarówno  pojedynczych osób  jak  również  całych rodziny, osób młodych  i ludzi starszych. Realizacja rozwiązania problemów społecznych poprzez  zaspokojenie  potrzeb życiowych  społeczności lokalnej  możliwe jest przy ścisłym współdziałaniu  instytucji  pomocy społecznej  oraz  społeczności lokalnej.
Poniżej przedstawiony  został  obraz negatywnych  zjawisk  w odniesieniu do różnych  grup  społecznych  sporządzony na podstawie odpowiedzi uczestników ankiety. 

Wykres  13.  Negatywne  zjawiska odnoszące  się do dzieci  i młodzieży.
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Źródło: opracowanie własne GOPS Jaktorów.
Wykres 14. Negatywne zjawiska  odnoszące się do osób niepełnosprawnych.
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Źródło: opracowanie własne GOPS Jaktorów.
Wykres 15.  Negatywne zjawiska  odnoszące się do osób starszych. 
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Źródło: opracowanie własne GOPS Jaktorów.
Z danych prognostycznych  na rok 2017 zawartych w ocenie  zasobów pomocy społecznej wynika, iż  nasilenie  problemów społecznych  występujących  w gminie,  pozostanie  na poziomie porównywalnym  do lat ubiegłych. Istotnym zatem  jest poodejmowanie  minimalizowania  skutków zdiagnozowanych  problemów społecznych, gdyż zadaniem  pomocy społecznej  na poziomie lokalnym  jest współtworzenie  godziwych warunków  egzystencji  i pracy  dla grup  charakteryzujących  się ubóstwem, dotkniętych niepełnosprawnością, długotrwałą choroba, bezradnością, bezrobociem, alkoholizmem itp. 

2.Ubóstwo
Ubóstwo wymienione w art. 7 pkt 1, ustawy o pomocy społecznej, jest podstawową i najstarszą przyczyną dobroczynności. Przyjętym wyznacznikiem ubóstwa jest dochód, który jest jednym z kryterium przyznawania pomocy społecznej.  Ubóstwo najczęściej związane jest z innymi okolicznościami bezpośrednio związanymi z konkretnymi sytuacjami życiowymi.
Ubóstwo jest stanem,  w którym jednostce, czy grupie społecznej brakuje środków na zaspokojenie podstawowych potrzeb, uznanych jako niezbędne. Mierzalnym jego wyznacznikiem jest dochód niższy, niż kryterium dochodowe określone dla danej osoby bądź rodziny. 

Problem ubóstwa dotyczy większości osób i rodzin korzystających z pomocy Gminnego Ośrodka Pomocy Społecznej i stanowi poważny problem, przede wszystkim dlatego, że godzi w byt biologiczny człowieka i wyznacza warunki oraz możliwości jego egzystencji. Dotyka najbardziej podstawowych, niezbywalnych praw i potrzeb ludzkich do życia w godności. Decyduje o możliwościach funkcjonowania rodziny i stanowi o jej statusie społecznym.

Wykres  16. Liczba osób i rodzin, którym pomocy udzielono z powodu ubóstwa, w określonym
                   przedziale czasowym.
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      Źródło: opracowanie własne GOPS Jaktorów.

Pomoc na rzecz osób i rodzin z problemem ubóstwa w latach 2013-2015 utrzymuje się na wysokim poziomie choć zaobserwowano tendencję zniżkową, ponieważ liczba osób i rodzin objętych pomocą w roku 2013r.  zmniejszyła się  w stosunku do roku 2015. 
Osoby którym przyznano pomoc z powodu ubóstwa, stanowiły odpowiednio: 87% w roku 2013 i 75% w roku 2014 wszystkich beneficjentów, natomiast w roku 2015 udział tej grupy spośród wszystkich korzystających wyniósł 64%., co oznacza, że w  stosunku do roku 2013 kształtuje różnicę  23%.

Sytuacja ekonomiczna determinuje byt osób i rodzin i stanowi o możliwościach ich egzystencji oraz o bezpieczeństwie socjalnym. Decyduje również o wielu ważnych aspektach życiowych takich jak zdrowie czy edukacja. 

Zagrożenie warunków ekonomicznych w sposób szczególny wpływa na pełnione funkcje i realizację potrzeb osób i rodzin. Destabilizuje życie rodzinne, burzy ustalony porządek, zamierzone plany i przedsięwzięcia. Jednocześnie prowadzi do izolacji społecznej i degraduje osoby i rodziny w ich środowisku społecznym.

Trudna sytuacja materialna wymusza ograniczenia wydatków na ważne potrzeby życiowe, związane z utrzymaniem mieszkania, zachowaniem zdrowia, uzyskaniem wykształcenia oraz udziałem w potrzebach wyższego rzędu. 

Osoby i rodziny dotknięte ubóstwem w pierwszym rzędzie rezygnują z wydatków na utrzymanie mieszkania. Nie wykonują koniecznych remontów, ograniczają zakup opału, nie regulują płatności za prąd, czy gaz. W efekcie dochodzi do znacznego obniżenia poziomu ich życia. W pracy socjalnej bardzo często diagnozowane są przypadki wręcz skrajnego zaniedbania potrzeb mieszkaniowych.

Ubóstwo może być też elementem powodującym wzrost zachorowalności, począwszy od chorób łączonych bezpośrednio z niedożywieniem i złymi warunkami bytowymi, poprzez wszelkiego rodzaju nerwice i depresje wywołane brakiem poczucia stabilności i lękiem przed utratą bezpieczeństwa socjalnego. Osoby i rodziny dotknięte problemem ubóstwa bardzo często ograniczają wydatki na potrzeby zdrowotne, związane z zakupem leków czy sprzętu rehabilitacyjnego. Z analizy badań przeprowadzonych wśród lokalnej społeczności wynika, iż problem ubóstwa oraz trudna sytuacja finansowa postrzegane są jako jeden z głównych problemów społecznych dotykający  osoby starsze  na terenie gminy. 

Na  problematykę tego zjawisko wskazało 47% ankietowanych .

Trudna sytuacja ekonomiczna wpływa też niekorzystnie na możliwość edukacji i kształcenia dzieci i młodzieży. Rodziny borykające się z ubóstwem nie są w stanie przeznaczać odpowiednich środków pieniężnych na potrzeby szkolne. Ograniczają zatem te wydatki do niezbędnego minimum. Dzieci z reguły nie uczestniczą w dodatkowych, odpłatnych zajęciach pozalekcyjnych, kołach zainteresowań, czy kursach języków obcych. Często nawet zaopatrzenie w podstawowe podręczniki oraz przybory szkolne, stanowi problem któremu rodzina nie może sprostać. 

Zwłaszcza wśród rodzin wielodzietnych czy niepełnych wyposażenie szkolne dla kilkorga dzieci jest bardzo trudne, ponieważ wiąże ze znacznymi wydatkami.

Nie jest też rzeczą odosobnioną i często znajduje swoje odzwierciedlenie w pracy socjalnej, że dzieci z rodzin upośledzonych ekonomicznie nie podejmują nauki w szkołach ponadgimnazjalnych i wyższych. Te zaniedbania edukacyjne godzą w dobro dzieci i młodzieży, odbierają szanse na uzyskanie lepszego wykształcenia i zdobycie dobrego przygotowania zawodowego, co stanowi o ich gorszym starcie w dorosłe życie.

Dzieci i młodzież z rodzin gorzej uposażonych nie uczestniczą również w życiu kulturalnym i społecznym. Nie korzystają z ofert placówek kulturalno-edukacyjnych, nie nawiązują kontaktów rówieśniczych, nie realizują własnych aspiracji, nie rozwijają potencjału intelektualnego. Zjawisko zaniedbania socjalnego  jako przyczyna  występowania  negatywnych  zjawisk u dzieci i młodzieży na terenie gminy,  wskazane było przez uczestników ankiety przeprowadzonej na potrzeby miniejszej strategii jako jedno z głównych  przyczyn  występowania negatywnych zjawisk wśród dzieci i młodzieży.  Problematykę tego zjawiska wskazało  37% ankietowanych , obok zaniedbań wychowawczych (65%odpowiedzi ankietowanych), demoralizacji (58% odpowiedzi ankietowanych), czy spożywania alkoholu (40% odpowiedzi  ankietowanych).
 Bardzo często ubóstwo bywa czynnikiem konfliktów wewnątrz rodzinnych i bezradności w sprawach opiekuńczo-wychowawczych. Brak stabilizacji materialnej bardzo silnie wpływa na funkcjonowanie rodziny. Przede wszystkim odbiera poczucie bezpieczeństwa socjalnego oraz możliwości racjonalnego planowania i wykonania zadań w określonym, naturalnym cyklu rozwojowym. Rodzina koncentruje się na potrzebach doraźnych, nie realizuje przynależnych jej funkcji, nie wykonuje zadań, nie tworzy hierarchii celów. Jest to o tyle niebezpieczne, że niektóre zadania czy cele nie mogą być odłożone w czasie. 
Niemożność zaspokojenia potrzeb rodziny może być powodem zaburzenia relacji i osłabienia więzi emocjonalnych, a także prowadzić do napięć i stresu. 

Ubóstwo, jako problem społeczny jest zjawiskiem złożonym, ponieważ z reguły towarzyszą mu:  splot indywidualnych sytuacji  życiowych  i zagrożenia - przede wszystkim;
· niepełnosprawność,
· alkoholizm w rodzinie, 
· wielodzietność, 
· czynniki losowe, mała zaradność i aktywność ludzi, 
· niskie kwalifikacje, 
· przeludnienie mieszkań, 
· podeszły wiek i niskie emerytury, 
· pozostawanie w grupie ludzi ubogich. 
Określenie ogólnego  poziomu zjawiska ubóstwa  jest bardzo trudne. Wyzwania  tego podjęło się  Mazowieckie Centrum  Polityki Społecznej. Opracowany został  Mazowiecki Barometr  Ubóstwa i Wykluczenia  Społecznego oparty na trzech wymiarach: finansowym, warunków życia  oraz sytuacji  na rynku pracy.  Na podstawie  wyników MCPS w ocenie zasobów pomocy społecznej  za rok 2014 przedstawiło wskaźnik  ubóstwa  dla  gminy Jaktorów. Wartością centralną w wyliczonej skali  jest średnia dla Mazowsza (wyliczenie równe 0). Gmina otrzymała  następujące wartości:
Tabela 5.  Wskaźniki ubóstwa dla gminy Jaktorów.
	Gmina
	Wymiar finansowy 
	Wymiar warunków życia 
	Wymiar  sytuacji na rynku pracy
	Ranking 

	Jaktorów
	0,32
	0,90
	1,58
	0,85


Analizując dane  zawarte w tabeli  stwierdzić należy,  iż gmina Jaktorów nie jest zagrożona zjawiskiem  ubóstwa, gdyż wszystkie wskaźniki są  powyżej  wartości 0 przyjętej dla Mazowsza.
Przeciwdziałanie ubóstwu  wymaga  wdrażania  nowych rozwiązań  oraz wzmacniania  działań  profilaktycznych  i aktywizacyjnych. W celu osiągnięcia  pozytywnych rezultatów  konieczna jest  ścisła  współpraca  i wzajemnie  integrująca się  działalność  instytucji  z różnych sektorów  na wszystkich płaszczyznach życia  codziennego. Pozwoli to na  aktywizację  społeczno-zawodową osób zagrożonych  ubóstwem, a ponadto zapobiegać będzie  wykluczeniu  społecznemu osób dotkniętych tym problemem.
3. Niepełnosprawność 
Jednym z ważniejszych problemów współczesnego świata jest niepełnosprawność. Bierze się to z powszechności i rozmiaru tego zjawiska. Z niepełnosprawnością wiąże się niejednokrotnie tzw. niepełnosprawność społeczna, czyli niemożność pełnego funkcjonowania w społeczeństwie. Diagnoza stanowiła ocenę sytuacji życiowej ze szczególnym uwzględnieniem ograniczeń osób niepełnosprawnych do pełnego uczestnictwa w życiu społecznym.

W Polsce orzeczenia  o niepełnosprawności  wydawane są do celów rentowych  oraz poza rentowych. Pierwsze - na podstawie  ustawy o  systemie  ubezpieczeń społecznych wydawane przez lekarzy orzeczników  Zakładu Ubezpieczeń Społecznych, komisje lekarskie,  Kasy Rolniczego  Ubezpieczenia  Społecznego  a także komisje podległe  Ministerstwu  Spraw Wewnętrznych  i Administracji. Do celów poza rentowych  zgodnie z ustawą  o rehabilitacji  zawodowej  i społecznej  oraz zatrudnieniu  osób niepełnosprawnych, orzeczenia wydają  Powiatowe Zespoły  do Spraw Orzekania o Niepełnosprawności. 

Brak jest aktualnych  informacji  dotyczących liczby niepełnosprawnych  mieszkańców  gminy Jaktorów.  Dane są tylko szacunkowe, gdyż informacje o rozmiarze niepełnosprawności  otrzymuje się ze statystycznych  badań  ankietowych, które są rzadko aktualizowane. Ostatnie  dostępne  dane pochodzą  z Narodowego Spisu  Powszechnego  przeprowadzonego  przez GUS  w roku 2011, z których wynika, że w powiecie grodziskim  w czasie przeprowadzanych badań mieszkało  8668 osób niepełnosprawnych, co stanowiło  10,02% ogółu  liczby  lokalnej  ludności.

Natomiast odnosząc się do gminy Jaktorów - przy ilości ludności gminy  na rok 2011 wynoszącej 10849 - osób niepełnosprawnych było 1896 osób co stanowi 17,5 %. 

         Za osobę niepełnosprawną uważa się  osobę, która posiada orzeczenie  wydane przez organ  do tego uprawniony. Zgodnie z ustawą o rehabilitacji  zawodowej  i społecznej  oraz zatrudnienia osób  niepełnosprawnych ustala się trzy  stopnie niepełnosprawności dla osoby powyżej 16 roku życia  : znaczny, umiarkowany, lekki . W przypadku dzieci  od 0-do 16 roku życia  ustala się tylko fakt niepełnosprawności . 

Niepełnosprawność jest efektem dysfunkcji fizycznej bądź psychicznej wynikającej z urazów, schorzeń lub zaburzeń rozwojowych i dotyczy osób, które zostały zaliczone do jednego z trzech stopni niepełnosprawności, a ich stan zdrowia powoduje trwałe lub okresowe ograniczenia w pełnieniu ról i zadań społecznych. 


Najczęstszymi problemami, z jakimi spotykają się w swojej codziennej egzystencji osoby niepełnosprawne to: utrudniony dostęp do leczenia i rehabilitacji, utrudnienia architektoniczne i komunikacyjne, pogarszanie się sytuacji ekonomicznej, bariery psychologiczne oraz izolacja społeczna, brak akceptacji  w środowisku lokalnym. 

Na potrzeby niniejszego dokumentu, uczestnicy przeprowadzonej ankiety ( osoby z lokalnej społeczności jak również  przedstawiciele instytucji zawodowo lub statusowo zajmujący się problematyką społeczną),  jako trzy najważniejsze  problemy społeczne napotykające osoby niepełnosprawne  na terenie gminy podali:
·           izolacja społeczna 

· problemy psychologiczne 

· utrudniony dostęp do usług rehabilitacyjnych

Również na rynku pracy osoby te spotykają liczne ograniczenia powodujące trudności z zatrudnieniem. Poniższa tabela przedstawia liczbę wszystkich osób bezrobotnych zamieszkałych na terenie gminy w zestawieniu do ilości osób bezrobotnych z niepełnosprawnością. Z danych tych wynika, że całkiem wysoki wskaźnik osób niepełnosprawnych zarejestrowanych bezrobotnych podejmuje pracę. 
Wykres  17. Liczba osób bezrobotnych niepełnosprawnych z terenu  gminy Jaktorów.
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Źródło : Powiatowy Urząd Pracy w Grodzisku Maz. 
Respondenci zwrócili również uwagę na bardzo istotny problem społeczny dotykający osoby niepełnosprawne, polegający na zbyt małej liczbie zakładów pracy chronionej 

(aż  39% uczestników badania wskazało ten problem). 
Osoby niepełnosprawne, które są niezdolne do podjęcia  pracy  mogą uczestniczyć w terapii  zajęciowej w   formie warsztatów terapii zajęciowej. Warsztaty przy zastosowaniu  różnych technik  terapeutycznych  stwarzają możliwość  pozyskania lub  przywrócenia  umiejętności  niezbędnych  do podjęcia pracy. Na terenie Powiatu Grodziskiego  działają dwa warsztaty    terapii zajęciowej, które ogólnie prowadzą rehabilitację  dla 68 uczestników. Warsztaty  Terapii Zajęciowej  w Milanówku  obejmują  rehabilitacją  30 uczestników, z czego z terenu gminy Jaktorów uczestniczy w  7 osób, natomiast TWZ w Grodzisku  prowadzi  zajęcia dla  38 uczestników,  z czego obecnie nie uczęszcza żaden mieszkaniec z terenu gminy Jaktorów.
Osoby niepełnosprawne na co dzień muszą sprostać wydatkom na leczenie lub rehabilitację a także usługi pielęgnacyjne i usprawniające, co powoduje znaczny wzrost kosztów utrzymania. 

Przyczyną trudności życiowych wśród tej grupy osób, może być też niezaradność i brak umiejętności gospodarowania środkami pieniężnymi. 

Dlatego też osoby niepełnosprawne szczególnie wymagają pomocy i wsparcia w sprawach rozwiązywania i łagodzenia skutków niepełnosprawności. 

Według Narodowej Strategii Integracji Społecznej do grup najbardziej podatnych na wykluczenie społeczne należą między innymi niepełnosprawni, w tym z niepełnosprawnością psychiczną. 

Wykluczenie społeczne jest wielowymiarowym procesem skutkującym ograniczeniami w dostępności do pełnego uczestnictwa w korzystaniu z szeroko rozumianych dóbr społecznych osób lub grup. O wykluczeniu osób bądź grup stanowi faktyczna, geograficzna przynależność do społeczności w sytuacji, gdy z powodów będących poza ich kontrolą, chcieliby a nie mogą uczestniczyć w normalnej  aktywności  tej społeczności. Zauważa się systematyczny wzrost liczby osób niepełnosprawnych na terenie gminy.
Osoby niepełnosprawne w pomocy społecznej 2013r. stanowią 2,95% ogółu mieszkańców gminy. Natomiast liczba rodzin korzystających z pomocy z powodu niepełnosprawności stanowi przeciętnie aż 41% ogólnej liczby rodzin objętych pomocą. W roku 2014 osoby niepełnosprawne stanowią 2,95% ogółu mieszkańców gminy. Natomiast liczba rodzin korzystających z pomocy z powodu niepełnosprawności stanowi przeciętnie aż 40% ogólnej liczby rodzin objętych pomocą.


 Rok 2015 pokazał, że liczba osób niepełnosprawnych wyniosła wówczas 2,2% w stosunku do ogółu mieszkańców gminy, natomiast liczba rodzin korzystających z pomocy z powodu niepełnosprawności stanowiła przeciętnie  38 % ogólnej liczby rodzin objętych pomocą.
Wykres 18. Wykaz osób i rodzin korzystających z pomocy OPS z powodu dysfunkcji
                  niepełnosprawności.
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Źródło : Opracowanie własne GOPS  Jaktorów.
 Wykres 19. Liczba osób niepełnosprawnych korzystających ze świadczeń  pomocy (zasiłki stałe, okresowe, DPS ) w  GOPS w Jaktorowie w określonym przedziale czasowym.
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Źródło : opracowania własne GOPS Jaktorów.
 
Formułując kierunki polityki społecznej gminy  Jaktorów  należy pamiętać o prowadzeniu szeroko zakrojonych działań, których celem jest przeciwdziałanie społecznemu wykluczeniu osób niepełnosprawnych,  prowadzących do większej ich aktywności zawodowej i społecznej.
Respondenci  biorący udział w przeprowadzonym badaniu,  na temat występujących problemów społecznych na terenie gminy Jaktorów na pytanie „Jakie działania umożliwiłyby  osobom  niepełnosprawnym  pełniejszy udział  w życiu społecznym” odpowiedzieli  w następujący sposób:

45% ankietowany biorących  udział w badaniach uznało, że ułatwienie szybszego dostępu  do wszechstronnej rehabilitacji dla osób niepełnosprawnych będzie  dla tej grupy osób adaptacją społeczną oraz zwiększy ich aktywność zawodową oraz społeczną. Istotne jest również zwiększenie pomocy psychologicznej i innej pomocy specjalistycznej w miejscu zamieszkania osób niepełnosprawnych ( tak uważa 38% ankietowanych). 

27% osób uważa,  że wprowadzenie komunikacji gminnej przyczyniłoby się do pełnego udziału osób niepełnosprawnych  w życiu  społecznym gminy. Na temat likwidacji barier architektonicznych  jako działania umożliwiającego  osobom niepełnosprawnym  pełniejszy udział  w życiu społecznym  opowiedziało się 15 % ankietowanych i również 15% osób za rozwojem edukacji integracyjnej  jako czynnikiem umożliwiającym osobom niepełnosprawnym  pełniejszy  udział w życiu społecznym  gminy.
 
Problem osób niepełnosprawnych w gminie oraz w  powiecie jest bliski zarówno pracownikom samorządowym jak i społeczności lokalnej. Tym problemem na terenie gminy oraz powiatu zajmują  się głównie: Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie  w Grodzisku Maz. oraz  Gminny Ośrodek Pomocy Społecznej  w Jaktorowie. Działania tych podmiotów zmierzają do zabezpieczenia podstawowych potrzeb życiowych, rehabilitacji,  likwidacji barier architektonicznych,  a także działań integrujących osoby niepełnosprawne ze społecznością lokalną. 
Wykres  20. Ocena zadowolenia  z   świadczonej pomocy na rzecz osób niepełnosprawnych

                    na  terenie gminy Jaktorów.
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Źródło : Opracowanie własne GOPS Jaktorów.
Przeprowadzone badania wśród lokalnej społeczności  wskazują, że działania prowadzone na rzecz osób niepełnosprawnych na ternie gminy w 45% przez badaną społeczność  są postrzegane jako tak i raczej tak wystarczające, natomiast  18% ankietowanych osób  uznało że prowadzone działania nie są wystarczającą ofertą dla osób niepełnosprawnych . Aż 37% ankietowanych nie miało zdania w tym temacie.   

Ośrodek wraz z instytucjami i organizacjami pozarządowymi w dalszym ciągu będzie podejmował działania zmierzające do wyrównywania szans i integracji społecznej osób niepełnosprawnych oraz umożliwiania im aktywnego uczestnictwa w życiu społecznym, zawodowym i wspieraniu ich rodzin. 

Prognozuje się, że  w latach obowiązywania niniejszej Strategii, liczba osób niepełnosprawnych na terenie gminy Jaktorów, jak również osób korzystających z pomocy PCPR w Grodzisku będzie wciąż wzrastać .  
Dla niepełnosprawnych ważna jest rehabilitacja, która pozwala na możliwość kontynuowania pracy zawodowej jak również zmniejsza problemy 
i trudności społeczne wynikające z konieczności udzielania świadczeń dla osób niepełnosprawnych. Rehabilitacja jest procesem, którego celem jest umożliwienie osobom niepełnosprawnym osiągania i utrzymania optymalnego poziomu funkcjonowania fizycznego, intelektualnego, psychicznego i społecznego poprzez udostępnienie urządzeń umożliwiających im niezależność. 

Rehabilitacja tych osób powinna być działaniem kompleksowym 
z włączeniem środowiska lokalnego oraz rozwiązań architektonicznych. 
W związku z tym, w działania rehabilitacyjne i pomoc powinien być włączony Powiatowy Urząd Pracy w Grodzisku Maz. współpracujący z Urzędem Gminy. Poprzez to osoby niepełnosprawne mają możliwość podjęcia pracy w zakładach chronionych jak również dostęp do szkoleń i kursów. 
Rodzina, w skład której wchodzi osoba niepełnosprawna stoi przed problemami życiowymi odnoszącymi się zarówno do materialnej sfery jej życia jak i konieczności sprawowania opieki, niejednokrotnie do świadczenia usług pielęgnacyjnych, pomocy w wykonywaniu codziennych czynności oraz zapewnienia w warunkach domowych rehabilitacji osobie niepełnosprawnej. Działania podejmowane na rzecz rodzin, w których żyją osoby niepełnosprawne, powinny być zróżnicowane. Inaczej bowiem kształtują się potrzeby samotnych osób niepełnosprawnych tworzących jednoosobowe gospodarstwa domowe a inaczej potrzeby rodzin wieloosobowych opiekujących się niepełnosprawnym członkiem rodziny. Odmiennych form wsparcia i pomocy oczekują rodzice wychowujący dzieci niepełnosprawne, odmiennych zaś niepełnosprawni rodzice wychowujący dzieci zdrowe.
Formułując kierunki polityki społecznej trzeba pamiętać o prowadzeniu szeroko zakrojonych działań mających przeciwdziałać społecznemu wykluczeniu osób niepełnosprawnych (np. likwidacja barier architektonicznych, profilaktyka społeczna) oraz prowadzących do zwiększenia ich aktywności zawodowej i społecznej. Zwiększenie uczestnictwa osób niepełnosprawnych w życiu społecznym związane jest z podjęciem i realizacją działań adresowanych do tej grupy ludzi jak też do środowisk lokalnych poprzez prowadzenie akcji i programów edukacyjnych dla dzieci, młodzieży i dorosłych, zapobiegających niepełnosprawności, propagowanie osiągnięć osób niepełnosprawnych jak również skierowanie podmiotów uczestniczących w tworzeniu warunków dla prawidłowego funkcjonowania niepełnosprawnych środowisk. 

W ramach zadań realizowanych przez Ośrodek Pomocy Społecznej na rzecz osób niepełnosprawnych organizowane są usługi w miejscu zamieszkania osób tego wymagających. Zarówno w 2015 jak i rok wcześniej zorganizowano  ok. 40 środowiskach  taką formę wsparcia.  Jak na gminę liczącą 10606 osób jest to wysoki wskaźnik takiej usługi,  pomimo obok dobrze rozwiniętego system wsparcia w formie  specjalnych zasiłków dla opiekunów osób niepełnosprawnych i świadczenia pielęgnacyjnego.
4. Długotrwała lub ciężka choroba.
Długotrwała choroba, zwana również  chorobą przewlekłą to jedna z bardzo częstych  przyczyn trudnej sytuacji życiowej  osób i rodzin. Jak sama nazwa wskazuje, nie jest to okres przejściowy, albowiem wiąże się z dolegliwościami , które nie mijają, ale utrzymują się przez długie lata, a często w miarę upływu  czasu także nasilają. Dysfunkcja ta dotyczy przede wszystkim osób starszych , jednak  również osób  w różnym wieku, w tym dzieci. Wpływa na funkcjonowanie człowieka  niemal w każdej sferze  życia, ponieważ dotychczasowe życie  staje się po podporządkowane  chorobie. Negatywne skutki  długotrwałej choroby  powodują obniżenie  sprawności  fizycznej, pogorszenie samopoczucia, ograniczenia  w podejmowaniu jakiejkolwiek  pracy, także zawodowej jak również ograniczenie  w kontaktach społecznych.  Taki stan organizmu, utrzymujący się  przez dłuższy czas, wywołuje niepewność, bezsilność.  frustrację  i wiele innych negatywnych emocji, skutkiem czego  są nierzadko  zaburzenia  w sferze psychicznej, prowadzące do depresji. Towarzyszące długiej chorobie  dolegliwości zdrowotne  wymagają  zwykle  dużych nakładów  finansowych, potrzebę długoterminowej opieki lekarskiej, co nierozerwalnie  wiąże się z pogorszeniem  kondycji finansowej  w związku ze zwiększeniem  wydatków  na leczenie czy rehabilitację. Z długotrwałą  lub ciężką  chorobą  łączą się także schorzenia  związane  z procesem  starzenia się . Dłuższe życie osób powoduje, że  w większości  przypadków wymagana jest długookresowa  opieka  nad tymi osobami  związana ze starością  i często różnymi  chorobami. W wieku  80 lat, od 60% do 90% ludzi wymaga pomocy  w zaspokojeniu potrzeb podstawowych  oraz opieki również całodobowej, zarówno  medycznej jak i socjalnej. Brak środków  finansowych   na pokrycie  koszów  życia codziennego  z powodu  długotrwałej lub ciężkiej choroby  jest jedną z ważnych  problemów społecznych występujących na terenie gminy Jaktorów  i najczęstszą   przyczyną ubiegania się o pomoc  i wsparcie  z pomocy społecznej  w GOPS. 
30% ankietowanych biorących  udział w badaniach (osoby z lokalnej społeczności jak i przedstawiciele instytucji zawodowo lub statusowo zajmujący się problematyką społeczną) uznało występowanie zjawiska długotrwałej choroby lub ciężkiej choroby na terenie gminy   za ważny problem społeczny występujący wśród społeczności lokalnej .    
Bardzo często  konsekwencją  przewlekłych  problemów  ze zdrowiem  jest uznanie osoby  za niepełnosprawną. 

Długotrwała lub ciężka choroba jest to reakcja organizmu na działanie czynnika chorobotwórczego, prowadząca do zmian czynnościowych i organicznych. Stan długotrwałej lub ciężkiej choroby, trwającej w dłuższym okresie, niesie ze sobą zagrożenia funkcjonowania osób i rodzin w codziennym życiu i stanowi poważną przesłankę do przyznawania pomocy społecznej. Przede wszystkim długotrwała lub ciężka choroba są czynnikami prowadzącymi do pogorszenia sytuacji finansowej osób i rodzin. Z jednej strony są to wydatki na zakup leków i leczenia, które znacznie wpływają na wzrost kosztów utrzymania, z drugiej strony przyczyną jest zmniejszenie dochodów, wynikające z ograniczonych możliwości zarobkowania, zarówno osoby chorej, jak i członka rodziny zobowiązanego do świadczenia opieki i pielęgnacji.
Wykres 21. Liczba osób i rodzin, korzystających z pomocy z powodu długotrwałej lub ciężkiej

                   choroby, w określonym przedziale czasowym.

[image: image24.png]200

180

160

140

120

100

80

60

40

20

2013

2014

2015

[ ]
Liczba rodzin

M Liczba 0s6b w rodzinach





Źródło:  opracowanie własne GOPS  Jaktorów.
W roku 2015 liczba rodzin, a w szczególności liczba osób w rodzinach, korzystających z pomocy z powodu długotrwałej lub ciężkiej choroby, zwiększyła  się w stosunku do lat poprzednich, co jest przede wszystkim efektem nasilenia się chorób cywilizacyjnych, złego stanu służby zdrowia czy niechęcią społeczeństwa do systematycznego i konsekwentnego leczenia się. 

Zauważa się systematyczny wzrost liczby osób długotrwale chorych  na terenie gminy. Osoby długotrwale chore w 2013r. stanowią 1,4% ogółu mieszkańców gminy. Natomiast liczba rodzin korzystających z pomocy z powodu długotrwałej choroby  stanowi przeciętnie aż 23,7% ogólnej liczby rodzin objętych pomocą. Natomiast w roku 2014 osoby długotrwale chore  stanowią 1,6% ogółu mieszkańców gminy. Natomiast liczba rodzin korzystających z pomocy z powodu długotrwałej choroby stanowi przeciętnie aż 28 % ogólnej liczby rodzin objętych pomocą.

 Rok 2015 przedstawił, że liczba osób długotrwale chorych stanowiła   1,5% w stosunku do ogółu mieszkańców gminy, natomiast liczba rodzin korzystających z pomocy z powodu długotrwałej lub ciężkiej  choroby stanowiła przeciętnie aż 37,5% ogólnej liczby rodzin objętych pomocą.
5.Bezrobocie 

Bezrobocie jako zjawisko  społeczne, w którym część ludzi zdolnych do pracy i deklarujących chęć jej podjęcia nie znajduje faktycznego zatrudnienia z różnych powodów, ma znaczący wpływ na ekonomiczną i psychospołeczną sferę życia człowieka, zwłaszcza w przypadku długookresowości. Jednym z pierwszych skutków utraty pracy jest obniżenie standardu życia rodziny, także wtedy, gdy otrzymywane są świadczenia kompensujące pracę. Sytuacja materialna osób dotkniętych bezrobociem zależy od standardu życia w czasie trwania zatrudnienia, a zwłaszcza od posiadanych dóbr trwałego użytku, oszczędności i długów. Pogorszenie stanu funkcjonowania rodziny jest proporcjonalne do okresu pozostawania bez pracy, co znajduje odzwierciedlenie w przejawiających się w rodzinie 
problemach opiekuńczo  –  wychowawczych, przemocy, zanikiem autorytetu rodzicielskiego. Może też prowadzić do rozpadu rodziny czy przyjmowania przez dzieci negatywnych wzorów osobowych, a w konsekwencji do dziedziczenia statusu bezrobotnego. 
Miernikiem problemu bezrobocia jest m.in. wskaźnik bezrobocia, czyli procentowy udział liczby bezrobotnych w liczbie ludności będącej w wieku produkcyjnym.
Tabela 6. Tabela: wskaźnik bezrobocia na terenie gminy Jaktorów: stosunek osób bezrobotnych do ilości osób w wieku produkcyjnym. 
	Rok 
	Wskaźnik bezrobocia 
	Liczba kobiety w wieku produkcyjnym 
	Liczba mężczyzn w wieku produkcyjnym 
	Ogólna liczba bezrobotnych 

	2013
	4,06%
	3428
	3726
	291

	2014
	4,17%
	3425
	3764
	300

	2015
	6,79%
	1258
	3760
	341


Wykres  22.  Wskaźnik bezrobocia na terenie gminy Jaktorów: stosunek osób bezrobotnych do
                    ilości osób w wieku produkcyjnym.
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Źródło: Powiatowy Urząd Pracy w Grodzisku Maz. 
Bezrobocie dotyka dużej liczby mieszkańców gminy korzystających z pomocy społecznej .
Wykres 23.  Liczba osób i rodzin  korzystających  z pomocy.  z przyczyn  bezrobocia w
                   określonym przedziale  czasowym. 
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Źródło: opracowanie własne GOPS Jaktorów. 

Powyższe zestawienie obrazuje, że ilość osób korzystających z pomocy społecznej z powodu dysfunkcji bezrobocia maleje. W 2013 roku, z pomocy Gminnego Ośrodka Pomocy Społecznej  korzystało 115 osób bezrobotnych a roku 2015  liczba ta zmalała  na 89 osób.  

Problem bezrobocia w gminie Jaktorów  jest  następstwem  gospodarki  rynkowej, wynikającej  z braku równowagi  miedzy podażą siły roboczej,  popytem na pracę. Głównymi zaś przyczynami  bezrobocia są:

-brak popytu  na siłę roboczą,
-brak wykształcenia  i przygotowania  zawodowego  osób bezrobotnych, 

-brak dynamicznego rynku pracy. 
 Respondenci biorący udział w badaniach zapytani o występujące na terenie gminy Jaktorów problemy społeczne, wskazali problem zjawiska bezrobocia (30 % ankietowanych uznało ten problem jako ważny) – obok innych współwystępujących  problemów.
Bezrobocie jest problemem złożonym i różnie definiowanym. Szerszą kategorią jest 

pozostawanie bez pracy lub nieaktywność zawodowa. Są to kategorie szczególnie ważne z punktu widzenia opisu klientów pomocy społecznej. Bezrobocie obniża standard życia i rozszerza obraz patologii społecznej. 

Bezpośrednio wpływa na poziom życia rodzin i często prowadzi do:  dezintegracji rodziny, 

osłabienia więzi emocjonalnych między członkami rodziny, zwiększanie ryzyka zaistnienia

patologii życia społecznego, utraty poczucia bezpieczeństwa i wpływu na własne życie, 

degradacji ekonomicznej i społecznej. Bezrobocie jest dotkliwe nie tylko dla osób 

pozostających bez pracy, lecz także dla ich rodzin. Doświadczając ciągłych niepowodzeń,  osoby bezrobotne popadając w rezygnację, nie podejmują działań, nie wykorzystują  swoich możliwości i zasobów ponieważ przestają  wierzyć  w ich skuteczność.


Pomocą dla osób bezrobotnych z terenu gminy zajmuje się głównie Powiatowy Urząd Pracy w Grodzisku Maz .
Bezrobocie w gminie Jaktorów  na dzień 31 grudnia 2015 roku wynosiło 341osób, w tym 170 kobiety i 171 mężczyzn (liczba osób bezrobotnych – mieszkańców gminy zarejestrowanych 
w Urzędzie Pracy w Grodzisku Maz. ) z czego prawo  do zasiłku miały tylko 52 osoby. 
Wśród bezrobotnych mieszkańców gminy dużą liczbę stanowiły osoby pozostające bez pracy powyżej 12 miesięcy - 125 osób. Następną liczną  grupę bezrobotnych tworzą osoby bezrobotne powyżej 50 roku życia. Znacznie mniejszą grupę stanowią osoby bezrobotne zarejestrowane w Powiatowym Urzędzie Pracy w wieku do 25 roku. 
Liczba osób bezrobotnych zarejestrowanych w Powiatowym Urzędzie Pracy na przestrzeni lat 2013-2015 systematycznie wzrasta, przy malejącym wskazaniu osób korzystających z pomocy społecznej w GOPS Jaktorów z powodu tej dysfunkcji. 
W stosunku do roku 2013, liczby te uległy wzrostowi o 50 osób. Na dzień  31.12.2013r, bezrobotnych ogółem było 291 - w tym kobiet 140 i 151 mężczyzn, w tym długotrwale bezrobotnych 132 osoby . W tym roku prawo do zasiłku miało 125 osób bezrobotnych. 
Na w/w przestrzeni lat można zauważyć niewielki spadek osób bezrobotnych w badanej grupie w kategorii osób długotrwale bezrobotnych  z 132 osób w roku 2013, na 125 osób w roku 2015. Kategorie osób wyszczególnione w poniższej  tabeli,  są kategoriami osób zgodnie z art. 49 ustawy o promocji zatrudnienia  i instytucjach  rynku pracy, osobami będącymi  w szczególnej  sytuacji na rynku pracy, wobec których należy podejmować  działania wspierające  przy zastosowaniu  dostępnych  instrumentów rynku pracy. 

Tabela  7 . Stan bezrobocia w gminie Jaktorów.
	Rok
	Liczba bezrobotnych 
	Liczba osób bezrobotnych z prawem do zasiłku
	Kategorie osób bezrobotnych 

	
	
	
	Do 25 r. ż
	Pow.50r.ż
	Długotrwale bezrobotne

	2013
	291 (140K i 151M)
	125
	37
	89
	132

	2014
	300(159K i 141M)
	98
	44
	82
	120

	2015
	341(170K i 171M)
	52
	60
	91
	125


Źródło: Powiatowy Urząd Pracy w Grodzisku Maz. 

W powiecie  grodziskim  bezrobotni  będący  w szczególnej  sytuacji  na rynku pracy  stanowią stosunkowo dużą grupę. Wiąże się to z koniecznością  podejmowania  intensywnych działań  w celu pozyskania  znacznych kwot  dodatkowych środków  finansowych  na aktywizację lokalnego rynku pracy  i przeciwdziałania  skutkom  bezrobocia. 

Stopa bezrobocia  w powiecie grodziskim  jest znacznie mniejsza od  stopy bezrobocia  dla województwa  mazowieckiego,  a także stopy bezrobocia  dla całej Polski.  Niemniej jednak  zjawisko bezrobocia jest bardzo ważnym  problemem  społecznym zdiagnozowanym lokalnie  na terenie powiatu grodziskiego,  w skład którego wchodzi gmina Jaktorów.  Zjawisko bezrobocia  wywołuje szereg  negatywnych  skutków  na płaszczyźnie  ekonomicznej i społecznej a także psychologicznej.  Problem bezrobocia  występuje  w wielu formach  i wywołuje niepożądane  zjawisko  zarówno dla gospodarki  jak i społeczeństwa w postaci rosnącego  ubóstwa wśród mieszkańców. 

Problem bezrobocia zwłaszcza długotrwałego wymaga stosowania odpowiednich form oddziaływania. Praca socjalna prowadzona przez pracowników socjalnych, to w głównej mierze rozbudzanie motywacji do działania ukierunkowanego na aktywne poszukiwanie zatrudnienia i pomoc w planowaniu nowych koncepcji życia zawodowego.  Jednym z narzędzi pracownika socjalnego do aktywizacji zawodowej klienta pomocy społecznej  jest kontrakt socjalny. W roku 2013 na 21 wszystkich sporządzonych kontraktów 13 było podpinanych ze wskazaniem na aktywizację zawodową, natomiast w roku 2015 na 8 wszystkich podpisanych 6 było podpisanych z osobami bezrobotnymi. 

Warto zaznaczyć, że w walce z bezrobociem znaczącą rolę odgrywa Powiatowy Urząd 

Pracy. Oferta działań adresowanych do bezrobotnych jest duża. Obejmuje miedzy innymi: 

szkolenia, doradztwo zawodowe, pośrednictwo pracy, staże, prace interwencyjne, roboty 

publiczne, prace społecznie użyteczne, jednorazową pomoc na podjęcie działalności 

gospodarczej.  

W ostatnich latach ważnym elementem w aktywizacji zawodowej i społecznej osób 

długotrwale pozostających bez pracy, stały się projekty systemowe współfinansowane ze 

środków unijnych, realizowane w ramach Programu Operacyjnego Kapitał Ludzki.
Dzięki możliwościom korzystania z funduszy unijnych pojawiła się szansa na rozwój 

pomocy społecznej, zwłaszcza w odniesieniu do osób pozostających bez pracy, którym 

stwarza się możliwość uczestnictwa w różnych instrumentach aktywnej integracji. Pomogły  one w przezwyciężeniu barier zawodowych, zdrowotnych, edukacyjnych i społecznych oraz w dostępie do zatrudnienia i usług społecznych.

Powiatowy Urząd Pracy w Grodzisku Mazowieckim realizuje zadania zgodnie z Ustawą  o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy z dnia 20 kwietnia 2004r.(tekst jednolity Dz. U. z 2016r.poz. 645 z późn. zm.). Osoby bezrobotne zarejestrowane w Urzędzie Pracy z terenu gminy Jaktorów, w tym osoby  z orzeczeniem o niepełnosprawności  mogą korzystać z usług oraz instrumentów rynku pracy, a także z subsydiowanego zatrudnienia. Jednocześnie tutejszy Urząd Pracy pozyskuje dla osób bezrobotnych środki z Europejskiego Funduszu  Społecznego. W latach 2013 - 2014 realizowany był   dla osób bezrobotnych  projekt w ramach Programu Operacyjnego Kapitał Ludzki, natomiast od 2015 roku realizowane są dwa projekty: w ramach Programu Operacyjnego Wiedza Edukacja Rozwój  (dla osób do 30 roku życia) oraz w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Województwa Mazowieckiego (dla osób powyżej 30 roku życia).

    Dane statystyczne Urzędu Pracy w Grodzisku Maz. 
     Według danych z załącznika nr 7 do sprawozdania „Bezrobotni według gmin” dane statystyczne                     z terenu gminy Jaktorów w latach 2013 - 2015  przedstawiają się następująco:
Tabela 8.  Aktywizacja osób bezrobotnych ze środków Funduszu Pracy w latach 2013 – 2015.
	Nazwa 
zadania
	2013 rok
	2014 rok
	2015 rok
	OGÓŁEM

	
	liczba osób bezrobotnych
	liczba osób bezrobotnych
	liczba osób bezrobotnych
	

	Staże
	33
	18
	14
	65

	Bon stażowy
	-
	-
	1
	1

	Szkolenia
	17
	11
	15
	43

	Bon szkoleniowy
	-
	1
	3
	4

	Prace interwencyjne
	4
	4
	8
	16

	Roboty publiczne

	1
	2
	3
	6

	Bon zatrudnieniowy
	-
	-
	1
	1

	Studia podyplomowe
	-
	2
	2
	4

	Środki na podjęcie działalności gospodarczej
	3
	4
	8

	15

	Wyposażenie stanowiska pracy dla skierowanego bezrobotnego
	2
	1
	8

	11

	RAZEM
	60
	43
	63
	166


Tabela 9. Aktywizacja osób bezrobotnych ze środków Europejskiego Funduszu Społecznego
                w latach 2013 - 2015
	Nazwa 
zadania
	2013 rok
	2014 rok
	2015 rok
	OGÓŁEM

	
	POKL
	POWER
	RPO
	

	
	liczba osób bezrobotnych
	liczba osób bezrobotnych
	liczba osób bezrobotnych
	liczba osób bezrobotnych
	

	Staże
	13
	19
	2
	-
	34

	Szkolenia
	12
	18
	6
	3
	39

	Bon szkoleniowy
	-
	-
	1
	-
	1

	Prace interwencyjne
	-
	-
	-
	4
	4

	Środki na podjęcie działalności gospodarczej
	10

	10
	1
	3
	24

	Wyposażenie stanowiska pracy dla skierowanego bezrobotnego
	-
	2

	-
	-
	2

	RAZEM

	35

	49

	10
	10
	104



Tabela 10. Aktywizacja osób bezrobotnych ze środków PFRON   w latach 2013 – 2015.
	Nazwa 
zadania
	2013 rok
	2014 rok
	2015 rok
	OGÓŁEM

	
	liczba osób bezrobotnych
	liczba osób bezrobotnych
	liczba osób bezrobotnych
	

	Staże
	1
	1
	-
	2

	Wyposażenie stanowiska pracy dla skierowanego bezrobotnego
	1
	-

	-

	1

	RAZEM
	2
	1
	-
	3



Tabela 11. Zestawienie liczby bezrobotnych objętych aktywnymi formami aktywizacji
                  zawodowej  finansowanych ze środków Funduszu Pracy, Europejskiego Funduszu
                  Społecznego oraz PFRON w latach 2013 – 2015.
	Nazwa 
zadania
	2013 rok
	2014 rok
	2015 rok
	OGÓŁEM

	
	liczba osób bezrobotnych
	liczba osób bezrobotnych
	liczba osób bezrobotnych
	

	
	Fundusz Pracy
	EFS
	PFRON
	Fundusz Pracy
	EFS
	PFRON
	Fundusz Pracy
	EFS
	PFRON
	Fundusz Pracy
	EFS
	PFRON

	Staże
	33
	13
	1
	18
	19
	1
	14
	2
	-
	65
	34
	2

	Bon stażowy
	-
	12
	-
	-
	-
	-
	1
	-
	-
	1
	-
	-

	Szkolenia
	17
	-
	
	11
	18
	-
	15
	9
	-
	43
	39
	-

	Bon szkoleniowy
	-
	-
	-
	1
	-
	-
	3
	1
	-
	4
	1
	-

	Prace interwencyjne
	4
	-
	-
	4
	-
	-
	8
	4
	-
	16
	4
	-

	Roboty publiczne
	1
	-
	-
	2
	-
	-
	3
	-
	-
	6
	-
	-

	Bon zatrudnieniowy
	-
	-
	
	-
	-
	-
	1
	-
	
	1
	-
	

	Studia podyplomowe
	-
	-
	-
	2
	-
	-
	2
	-
	-
	4
	-
	-

	Środki na podjęcie działalności gospodarczej
	3
	10
	-
	4
	10
	-
	8
	4
	-
	15
	24
	-

	Wyposażenie stanowiska pracy dla skierowanego bezrobotnego
	2
	-
	1
	1
	2
	-
	8
	-
	-
	11
	2
	1

	RAZEM

	60
	35
	2
	43
	49
	1
	63
	20
	-
	166
	104
	3


Źródło: Powiatowy Urząd Pracy w Grodzisku Maz. 
6. Bezradność w sprawach opiekuńczo-wychowawczych,  w prowadzeniu gospodarstwa domowego oraz inne zaburzenia systemu rodzinnego.
Znaczną część klientów ośrodka pomocy społecznej stanowią rodziny wielodzietne i niepełne z trudnościami opiekuńczo-wychowawczymi i w sprawach prowadzenia gospodarstwa domowego oraz innych problemów rodzinnych. 

Rodzina jest naturalnym środowiskiem wychowawczym zabezpieczającym indywidualne potrzeby swoich członków, w szczególności dzieci i młodzieży. Realizując swoje funkcje w sposób optymalny gwarantuje rozwój w wymiarze biologicznym i emocjonalnym, co stanowi o jej wyższości nad innymi grupami społecznymi.
Do głównych funkcji rodziny można zaliczyć: 

1) funkcje prokreacyjne, 

2) przygotowanie dzieci do wejścia w życie społeczne, ich pielęgnowanie, wychowywanie oraz zapewnienie im odpowiedniego startu życiowego, 

3) prowadzenie gospodarstwa domowego, zaspokajającego potrzeby członków rodziny, 

4) sprawowanie pieczy nad życiem członków rodziny, ich zachowaniem, kulturą, zdrowiem, 

trudnościami życiowymi.
Zaburzenie którejś z tych funkcji powoduje nieprawidłowe funkcjonowanie rodziny, które nabiera szczególnego znaczenia w zakresie niewydolności opiekuńczo  –  wychowawczej, mającej wpływ nie tylko na zaspokajanie podstawowych potrzeb dzieci i młodzieży wychowujących się w tej rodzinie, ale także na kształtowanie osobowości młodych ludzi, ich systemu norm i wartości. Zgodnie z Konstytucją Rzeczypospolitej Polskiej (art. 18, art. 71 i art. 72) rodzina znajduje się pod ochroną i opieką Rzeczypospolitej, a państwo w swojej polityce społecznej i gospodarczej uwzględnia dobro rodziny, zaś rodziny znajdujące się w trudnej sytuacji materialnej i  społecznej, zwłaszcza wielodzietne i niepełne, mają prawo do szczególnej pomocy ze strony władz publicznych. Zasada ta znajduje również odzwierciedlenie w ratyfikowanej przez Polskę w 1991 roku ONZ-towskiej Konwencji o Prawach Dziecka, zgodnie z którą rodzina jako podstawowa komórka społeczeństwa oraz naturalne środowisko rozwoju i dobra wszystkich jej członków, a w szczególności dzieci, powinna być otoczona niezbędną ochroną oraz wsparciem, aby mogła w pełnym zakresie wypełniać swoje obowiązki w społeczeństwie. 

Zawarta w konstytucji i konwencjach międzynarodowych zasada udzielania przez władze publiczne pomocy rodzinie, znajduje następnie rozbudowane oparcie w ustawach, w tym w szczególności w ustawie o pomocy społecznej oraz w ustawie o wspieraniu rodziny i systemie pieczy zastępczej. 
W roku 2015 ponad 52,4 % osób korzystających z pomocy Ośrodka Pomocy Społecznej w Jaktorowie  to osoby, które cechuje niezaradność w opiece i wychowaniu dzieci oraz w prowadzeniu gospodarstwa domowego.
 Wykres  24.  Liczba osób i rodzin korzystających z pomocy z powodu problemów

 rodzinnych, a zwłaszcza w sprawach opiekuńczo-wychowawczych i prowadzenia gospodarstwa domowego, w określonym przedziale czasowym.
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               Źródło: opracowanie własne GOPS Jaktorów. 

Liczba rodzin korzystających z pomocy z powodu bezradności i innych problemów rodzinnych utrzymuje się na wyrównanym poziomie i stanowią około 33% ogółu rodzin objętych pomocą. Przy czym w roku 2015 roku liczba ta była mniejsza w stosunku do lat poprzednich.

Dysfunkcjami współistniejącymi w bezradności są: problemy w pełnieniu ról rodzicielskich, małżeńskich, niedojrzałość emocjonalna rodziców, problemy wychowawcze w środowisku rodzinnym ujawniające się w postaci zachowań agresywnych, buntowniczych przejawiające się łamaniem przez dzieci i młodzież panujących obyczajów i norm.

Środowisko rodzinne jest pierwszym środowiskiem wychowawczym w życiu dziecka, w którym nawiązuje ono pierwsze kontakty z innymi ludźmi i zdobywa pierwsze doświadczenia z dziedziny współżycia społecznego. Na środowisko rodzinne składają się: struktura rodziny, atmosfera wychowawcza w domu, warunki materialne i zdrowotne, stopień wykształcenia rodziców i ogólna struktura środowiska.

Zaburzona struktura rodziny, często spotykana wśród świadczeniobiorców ośrodka,

niekorzystnie wpływa na sytuację dziecka, na jego więź z rodziną. Rodziny podopiecznych ośrodka odznaczają się często zaburzoną strukturą w postaci nieustabilizowanych formalnie 

i społecznie związków, rozkładem pożycia małżeńskiego, częstymi zmianami partnerów, 

a także występowaniem u nich przemocy skierowanej na partnera lub dzieci. 
W rodzinach zaburzonych, rodzicom brakuje umiejętności tworzenia właściwego klimatu życia rodzinnego, rozładowywania napięć powstałych poza domem, właściwych wzorców komunikacji i dawania rodzinie poczucia bezpieczeństwa, obdarzania dzieci uwagą. Rodziny te często żyją w takich społecznościach, które nie chcą ingerować w życie innych lub nie potrafią pomóc, gdyż same nie posiadają właściwych wzorców.

W wielu sytuacjach, dzieci pochodzące z tych rodzin pozostawione są „same sobie”, większość wolnego czasu spędzają wśród rówieśników na podwórku, częściej pojawiają 

się u nich problemy szkolne. Dzieci odrzucone przez środowisko rodzinne szukają akceptacji wśród rówieśników, łączą się w grupy subkulturowe, zaczynają wagarować, uciekać z domu i popadać w konflikt z prawem.  
W przeprowadzonym badaniu dotyczącym przyczyn występowania  negatywnych zjawisk u dzieci/ młodzieży na terenie gminy,  ankieterzy jako przyczyny wskazali: zaniedbania  wychowawcze 65 %,  demoralizacje 58%. Spożywanie alkoholu sklasyfikowało się na trzecim miejscu i 40% ankietowanych  wskazało tę odpowiedź jako negatywne zjawisko. W dalszych pozycjach znalazły się następujące przyczyny:  zaniedbania socjalne 37 % , przestępczość 34% i przemoc domowa 25%-wskazane przez osoby biorące udział w ankiecie. Zjawisko sieroctwa i trudności w przystosowaniu  młodzieży opuszczającej  placówki  opiekuńczo-wychowawcze  oraz rodziny zastępcze oceniane jest przez respondentów jako zjawisko w małej mierze zauważalne.
Problemy opiekuńczo  -  wychowawcze, przemoc w  rodzinie, konflikty międzypokoleniowe  wielokrotnie są przyczyną umieszczania dzieci i młodzieży w placówkach opiekuńczo  - wychowawczych lub resocjalizacyjnych, a dla dorosłych ofiar rodzinnej przemocy są powodem szukania schronienia i porad w placówkach i organizacjach pomocowych.

W Ośrodku Pomocy Społecznej zatrudniony jest asystent rodziny. Asystent rodziny  pracuje z  rodzinami mającymi problemy opiekuńczo-wychowawcze.
Wykres 25. Liczba rodzin objęta pomocą asystenta rodzinnego w latach określonym
                   przedziale czasowym . 
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Źródło. Opracowanie własne GOPS Jaktorów. 

Rodzinie  mającej trudności w wypełnianiu swoich zadań oraz dziecku z tej  rodziny 

udziela się pomocy finansowej, pracy socjalnej, poradnictwa specjalistycznego, a jeśli to konieczne zapewnienia dziecku opieki i wychowania poza rodziną poprzez umieszczenie w 

rodzinie zastępczej lub placówce opiekuńczo-wychowawczej.
Tabela 12.  Liczba rodzin zastępczych na terenie gminy  i ilość dzieci umieszczonych w pieczy zastępczej  z terenu gminy w określonym przedziale czasowym.
	Rok
	Ogółem :

Ilość rodzin zastępczych na terenie gminy Jaktorów
	Ilość rodzin spokrewnionych
	Ilości rodzin  niezawodowych
	Ilość dzieci umieszczona w tych  rodzinach 
	Ilość dzieci umieszczona  w placówkach opiekuńczo wychowawczych

	2013
	11
	7
	4
	31
	8

	2014
	16
	8
	7
	27
	10

	2015
	19
	11
	7
	31
	14


Źródło: Powiatowe Centrum pomocy Rodzinie w Grodzisku Maz.
W dalszym ciągu celem nadrzędnym w realizacji zadań z zakresu pomocy społecznej będzie wspieranie rodzin w ich funkcjach opiekuńczo  -  wychowawczych, zapewnienie opieki  dzieciom z rodzin niewydolnych wychowawczo, tworzenie grup wsparcia dla rodziców i dzieci w celu przeciwdziałania marginalizacji i niedostosowania społecznego.

Ankieterzy  biorący udział w badaniu uważają, że aktywne, kreatywne  formy  zagospodarowania  czasu wolnego (48 %),  zwiększona oferta spędzania czasu wolnego dla rodziny (41,6 %) oraz zwiększone wsparcie, poradnictwo specjalistyczne i edukacja rodzina (27 %) poprawiłyby sytuacje rodzin wielodzietnych  i niepełnych  wśród lokalnej społeczności  gminy Jaktorów.
7. Przemoc
Przemoc w rodzinie jest zjawiskiem, które dotyka  każdą grupę społeczną. Niemniej jednak  czynnikiem  sprzyjającym  przemocy jest ubóstwo i alkoholizm. 
Przemoc domowa jest bardzo groźnym zjawiskiem, ponieważ powoduje poważne szkody dla zdrowia fizycznego lub psychicznego jak również destrukcyjnie wpływa na funkcjonowanie rodziny, oraz destabilizuje jej zdolność do prawidłowego wypełnia ról i zadań. Dlatego też przeciwdziałanie i ochrona osób doświadczających przemocy wymaga zapewnienia różnorodnych, skutecznych form wsparcia. 

Przemoc domową, zwaną też przemocą w rodzinie, można najogólniej zdefiniować jako zamierzone i wykorzystujące przewagę sił działanie skierowane przeciw członkowi rodziny, które narusza prawa i dobra osobiste powodując cierpienie i szkody. Najczęściej przyczyną przemocy i agresji w rodzinie jest: alkoholizm, konflikty rodzinne, destrukcja podstawowych funkcji rodziny, rozwody, upadek dobrych obyczajów w rodzinach. Przemoc w rodzinie powoduje łamanie norm moralno-prawnych, zastraszanie dzieci, agresje, depresje i choroby psychiczne. Ofiarami przemocy są zazwyczaj kobiety i dzieci, rzadziej mężczyźni. W stosunku do dzieci przemoc stosują zazwyczaj obydwoje rodzice. Oboje są sprawcami zaniedbań, jednak z opinii pracowników socjalnych wynika, że w większym stopniu to mężczyźni zostawiają rodziny, unikając łożenia na ich utrzymanie i odpowiedzialności za wychowanie dzieci.

Pomoc ofiarom przemocy w rodzinie wymaga zintegrowanego działania wielu instytucji i podmiotów wykonujących zadania z tego zakresu. Analiza danych zgromadzonych 

w GOPS pozwala stwierdzić, że poziom korzystania z pomocy społecznej przez rodziny dotknięte przemocą jest niewielki w porównaniu do innych przyczyn korzystania  z pomocy społecznej.
Tabela 13. Liczba osób i rodzin, którym pomocy udzielono w związku z przemocą, w
                  określonym przedziale czasowym.
	Rok
	Liczba rodzin 
	Liczba osób w rodzinach

	2013
	16
	47

	2014
	24
	75

	2015
	14
	47


Źródło: opracowanie własne GOPS Jaktorów.
Przemoc w rodzinie to wciąż temat tabu, dlatego ofiarom przemocy tak trudno uzyskać fachową pomoc. Również dlatego dane statystyczne daleko odbiegają od rzeczywistej liczby i skali zjawiska.

Społeczność lokalna biorąca udział w badaniu, na pytanie czy na terenie gminy Jaktorów  istnieje zjawisko przemocy w rodzinie udzieliła następujących odpowiedzi: 

Wykres 26. Obraz zjawiska przemocy w rodzinie na terenie gminy Jaktorów. 
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 Źródło: opracowanie własne GOPS Jaktorów.
Tak wiec 46% ankietowanych biorących udział w przeprowadzonym badaniu,  słyszało o istnieniu zjawiska przemocy  domowej wśród rodzin zamieszkujących  na ternie gminy Jaktorów, 21%  tych osób zna osobiście rodziny, w których występuje problematyka przemocy domowej. Porównywalna część,   bo 18% osób biorących udział w badaniu  w ogóle nie słyszało o  rodzinach, które byłyby dotknięte jakąkolwiek formą  przemocy i 15 % ankietowanych nie zna  takich przypadków rodzin,  w których występowałaby przemoc.
Przemoc i to zarówno dotykająca rodziny jak i środowiska rówieśnicze jest bardzo trudna do zdiagnozowania, przede wszystkim dlatego, że istnieją społeczne ograniczenia w ujawnianiu tego rodzaju problemów. Sprawcy przemocy manipulują faktami, zaprzeczają, obarczają winą ofiary. Zastraszone, zniewolone ofiary, przekonane, że ponoszą winę, boją się i wstydzą informować i prosić o pomoc. Przy czym wobec tego  zjawiska narosło wiele mitów i stereotypów, w większości stosowanych do usprawiedliwienia lub zbagatelizowania problemu, toteż przemoc domowa i rówieśnicza choć jest zjawiskiem powszechnym nie zaistniała w świadomości społecznej jako poważny problem, wymagający intensywnych działań interdyscyplinarnych.

Pomoc ofiarom przemocy ułatwiają działania w ramach procedury „Niebieskiej Karty”, która jest dokumentem służbowym wypełnianym przez funkcjonariusza policji, pracownika socjalnego lub innego przedstawiciela służb pomocowych. Ułatwia ona uporządkować rejestrację wydarzeń. Pomaga w prowadzeniu działań prewencyjnych wobec rodziny,  w której dochodzi do przemocy. Dokumentacja „Niebieskiej Karty” jest wykorzystywana i stanowi podstawę przy kierowaniu sprawy na drogę postępowania sądowego.

Z danych  statystycznych uzyskanych z Komisariatu Policji w Jaktorowie  wynika, że przestępczość w okresie 2013-2015 ma tendencje wzrostową na terenie gminy.

Tabela 14. Przestępczość w gminie Jaktorów  w określonym przedziale czasowym.
	Rok
	Przestępczość ogółem 

	2013
	274

	2014
	257

	2015
	322


Źródło: Komisariat Policji w Jaktorowie.
Z niżej przedstawionych danych dotyczących  liczby  interwencji  domowych  w gminie Jaktorów prowadzonych przez Komisariat Policji w Jaktorowie; wynika, że w roku 2013 na ogół przeprowadzonych interwencji 43% dotyczyły  przemocy w rodzinie. W  2014 roku było 41% interwencji z powodu przemocy domowej, natomiast w  2015 roku była tendencja zwyżkowa i wynosiła   52% ogółu przeprowadzonych interwencji na terenie gminy Jaktorów.

Tabela 15 . Interwencje domowe prowadzone przez KP w Jaktorowie w określonym
                   przedziale czasowym .

	Wyszczególnienie
	2013
	2014
	2015

	Interwencje domowe  ogółem, w tym:
	21
	27
	25

	Dotyczące przemocy w rodzinie
	9
	11
	13


Źródło: Komisariat Policji w Jaktorowie.
Jak wskazuje powyższe zestawienie skala interwencji  w ramach  procedury  „Niebieskiej Karty” wskazuje tendencję wzrostową.

Odnotowano  wzrost ilości interwencji domowych, w tym dotyczących przemocy w rodzinie. Odzwierciedleniem tej sytuacji jest ilość zakładanych procedur „  Niebieskiej Karty” .
Tabela  16.  Liczba wszczętych procedur „Niebieskich Kart ”  w określonym przedziale
                   czasowym.
	Liczba założonych Niebieskich Kart przez:
	2013
	2014
	2015

	GOPS 
	10
	10
	6

	Policję
	5
	17
	9

	Inne podmioty uprawnione  
	0
	0
	1

	Razem
	15
	27
	16


 Źródło:  Opracowanie własne GOPS Jaktorów. 
Według danych  Ogólnopolskiego  Pogotowia  dla Ofiar  Przemocy w Rodzinie, ofiarami przemocy   w rodzinie  najczęściej są kobiety (58%) oraz dzieci  do lat 3 (24%). Natomiast sprawcami  przemocy  są głównie mężczyźni (96%), będący często pod wpływem alkoholu.

Tabela17 .  Liczba ofiar przemocy  domowej  w określonym przedziale czasowym.
	Wyszczególnienie
	2013
	2014
	2015

	Liczba ofiar przemocy domowej ogółem.
	18
	28
	17

	w tym; Kobiety
	16
	23
	13

	w tym; Mężczyźni
	1
	4
	3

	w tym; Dzieci
	1
	1
	1


Źródło:  Opracowanie własne GOPS Jaktorów.
Z w/w przedstawionych danych zdecydowana większość ofiar przemocy domowej to kobiety, natomiast mężczyźni figurują jako  sprawcy  przemocy  domowej  na terenie gminy Jaktorów.
W roku 2010 po raz pierwszy  w Gminie Jaktorów został uchwalony Program Przeciwdziałania Przemocy w Rodzinie. Powołano Zespół Interdyscyplinarny, w 2016 roku  uchwalono aktualny Program Przeciwdziałania Przemocy w Rodzinie na następne 5 lat - którego głównym zadaniem jest tworzenie gminnego systemu pomocy ofiarom przemocy domowej przy współpracy różnych osób, instytucji i organizacji. Podejmowane działania w ramach zespołu służą zwiększeniu świadomości społecznej na temat przemocy domowej, motywowaniu ofiar przemocy w rodzinie do żądania ochrony swoich praw i szukania pomocy. 

W celu udzielenia wsparcia m. in. osobom dotkniętym przemocą domową, ośrodek pomocy społecznej zatrudnia psychologa. W praktyce ośrodka pomocy społecznej najczęściej diagnozowane formy jej występowania, stosowne zarówno wobec dorosłych jak i wobec dzieci, to przemoc fizyczna i przemoc psychiczna. Informacje o występowaniu przemocy w rodzinie pochodzą bezpośrednio od ofiar przemocy, w nielicznych przypadkach od świadków.
Zdaniem pracowników socjalnych, działania w zapobieganiu przemocy domowej są oparte o systematyczną wymianę informacji i współpracę z samorządem lokalnym, Policją, 

Gminną Komisją Rozwiązywania Problemów Alkoholowych i innymi instytucjami statusowo związanymi lub zaangażowanymi w rozwiązywanie problemu zjawiska przemocy.  Konieczne jest w dalszym ciągu prowadzenie działań profilaktyczno-edukacyjnych przez Zespół Interdyscyplinarny  w gminie w celu systematycznego uświadamiania mieszkańców odnośnie problemu przemocy w rodzinie, w większym zakresie wykorzystywanie procedur „Niebieskiej Karty” na rzecz poprawy skuteczności działań wobec osób doświadczających przemocy w rodzinie.

Badanie ankietowe przeprowadzone wśród społeczności lokalnej, przedstawicieli różnych instytucji oraz organizacji  zawodowo i statusowo zajmujących się  problematyką społeczną wykazało, że oferta pomocy ze strony Gminnego Ośrodka Pomocy Społecznej  dla osób doświadczających przemocy domowej  w 53% jest wystarczającą, 38% osób opowiedziało się że to organ  Policji w swoim katalogu usług ma dostatecznie wystarczającą  ofertę pomocy dla osób doświadczających przemocy. 36% ankietowanych osób wypowiedziało się za ofertą pomocy ze strony  Prokuratury , jest  26% osób ankietowanych  określiło,  że szkoły również prezentują przydatną ofertę porad  dla osób doświadczających przemocy domowej,   a 25% osób wskazało,  że oferta pomocy dla osób doświadczających przemocy domowej  jest dobra ze strony Sądu.
8.Uzależnienia 
Nadużywanie alkoholu i zażywanie narkotyków to zjawisko, które dotyka wielu mieszkańców  naszej gminy w rożnym wieku, niezależnie od miejsca zamieszkania, płci czy wykształcenia. Stanowi obecnie jedną z poważniejszych kwestii społecznych, którą muszą zajmować się społeczności lokalne. Sytuacja społeczno - gospodarcza (bezrobocie, ubóstwo) powoduje nasilenie się problemów związanych z obecnością alkoholu i narkotyków w polskich rodzinach. Są to nie tylko problemy zdrowotne, ale także problemy dotyczące utrzymania prawidłowych relacji w rodzinie  i środowisku (tj. problem przemocy w rodzinie, zaniedbywanie obowiązków rodzicielskich, zakłócenia porządku publicznego), problemy z odnalezieniem się na konkurencyjnym rynku pracy, problemy z regulowaniem zobowiązań finansowych (w tym w szczególności zaciągniętych kredytów). 

Alkohol i narkotyki powodują negatywne skutki nie tylko dla osób, które po nie sięgają, ale przede wszystkim wyrządzają szkodę całej rodzinie. 

Na terenie gminy Jaktorów występują problemy z nadużywaniem  alkoholu, co powoduje zagrożenie dla funkcjonowania społecznego i ekonomicznego gminy. Ma to wpływ na pogorszenie stanu zdrowia mieszkańców, a przede wszystkim młodzieży oraz kształtowanie się społecznych postaw moralnych. 

 Alkoholu przeważnie  nadużywają mężczyźni do 65 roku życia oraz kobiety, w różnym przedziale wiekowym najczęściej kobiety w wieku 30 – 40 lat. W grupie osób nadużywających alkohol są osoby bez stałego udokumentowanego źródła dochodu lub o średnim poziomie dochodów. Niepokojącym sygnałem jest to, że w grupie pijących alkohol jest także młodzież i dzieci. 

W 2015 roku Gminna Komisja Rozwiązywania Problemów Alkoholowych (GKRPA) zajmowała się głównie rozpoznaniem środowisk, w których istnieje problem alkoholowy i udzieleniem kompleksowej pomocy i wsparcia. Przy Gminnej Komisji Rozwiązywania problemów alkoholowych  działa Punkty informacyjno-konsultacyjny, które funkcjonują  w Gimnazjum w Międzyborowie oraz na terenie Zespołu Szklono przedszkolnego w Jaktorowie.

Z przeprowadzonych badan wynika, że mieszkańcy skalę problemu uzależnień ( w tym od alkoholu, narkotyków i innych substancji psychotropowych),  na terenie gminy  oceniają w następujący sposób:  
Wykres 27.  Skala problemu uzależnień ( w tym od alkoholu , narkotyków i innych substancji psychotropowych),  na terenie gminy.
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Źródło: opracowanie własne GOPS Jaktorów. 
39% ankietowanych (wśród nich również przedstawiciele instytucji i organizacji zawodowo lub statusowo zajmujący się problematyką społeczną), wypowiedziało się, że zjawisko problemu uzależnień  na terenie diagnozowanej gminy jest średnie, 35% ankietowanych  problem ten określiło jako niski. Tylko 13 % poddanej badaniu społeczności określiła problem uzależnienia na terenie gminy Jaktorów jako  wysoki. Pozostała część ankietowanych nie miał zdania w sprawie.

Przeprowadzone badanie wykazało, że lokalna społeczność nie jest do końca zorientowana jakie  formy pomocy i wsparcia  dla osób uzależnionych  i ich rodzin występują i są dostępne  na terenie gminy Jaktorów.

Wykres  28.   Formy pomocy i wsparcia  dla osób uzależnionych  i ich rodzin dostępne   na terenie gminy Jaktorów.
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Źródło: opracowanie własne GOPS Jaktorów. 

W ubiegłym roku z pomocy  GKRPA skorzystały 32 osoby uzależnione i 3 osoby -członkowie rodzin współuzależnionych, którzy zgłosili się na spotkanie komisji. Liczba  tych osób zmniejsza się w porównaniu do lat poprzednich  pomimo bardzo zauważalnego problemu w środowisku.

Tabela 18.   Liczba osób, które skorzystały z pomocy z pomocy Gminnej Komisji

                    Rozwiązywania Problemów Alkoholowych w określonym przedziale czasowym. 
	Działania 
	2013
	2014
	2015

	Liczba  osób wezwanych na komisję przez GKRPA.
	39
	43
	32

	Liczba  osób, które  zgłosiły się na wezwanie.
	26
	11
	20

	Liczba wniosków do sądu o kierowanie na przymusowe leczenie.
	7
	19
	21

	Członkowie rodzin, którzy zgłosili się na spotkania komisji. 
	7
	3
	3


Źródło: Opracowane własne,  Dane  Gminna Komisja Rozwiązywania Problemów Alkoholowych.
 Analizując powyższe dane zauważa się następującą tendencję, iż nie wszystkie osoby wzywane, stawiają się na wezwanie komisji, co powoduje wzrost liczby wniosków o wszczęcie postępowania w sprawie zastosowania obowiązku poddania się leczeniu odwykowemu do Sądu Rejonowego do Wydziału ds. Rodzinnych i Nieletnich -  składanych przez komisję o wydanie postanowienia o potrzebie odbycia leczenia stacjonarnego lub ambulatoryjnego.
Z powodu nadmiernego spożywania alkoholu wzrasta ubóstwo, demoralizacja i obniżanie kariery zawodowej, co powoduje  wzrost liczby rodzin objętych pomocą materialną. Zgodnie z ustawą o pomocy społecznej alkoholizm i narkomania  są przesłankami do uzyskania  pomocy przez osoby  i rodziny dotknięte tymi problemami. Zobrazowanie  liczby rodzin, które z powyższych przyczyn  korzystały ze wsparcia GOPS w latach 2013-2015 przedstawia  poniższa tabela.
Tabela 19.  Liczba osób i rodzin, którym udzielono pomoc w związku  z problemem
                  uzależnienia, w określonym  przedziale czasowym. 

	Rok 
	Liczba rodzin
	Liczba osób w rodzinach 

	
	Alkoholizm
	Narkomania
	Alkoholizm
	Narkomania

	2013
	42
	0
	91
	0

	2014
	36
	0
	101
	0

	2015
	35
	5
	75
	5


Źródło: Opracowanie własne GOPS Jaktorów.
W roku 2013 z pomocy społecznej w GOPS Jaktorów korzystały 42 rodziny.  Liczba tych rodzin w biegiem lat uległa zmniejszeniu, gdyż w 2015 roku  z pomocy skorzystało 35 rodzin. Natomiast z powodu uzależnienia od narkotyków w latach 2013 i 2014 nikt po pomoc się nie zgłosił.  W roku 2015 z tym problemem po pomoc zgłosiło się 5 osób samotnych.

Trudno ocenić  na ile przedstawione dane liczbowe są wiarygodne  i jak dużo środowisk uwikłanych jest w problemy uzależnień. Z reguły osoby i rodziny skrzętnie ukrywają ten problem. Taka sama tendencja została odnotowana na terenie całego powiatu grodziskiego.  W przypadku alkoholizmu zaobserwowano na terenie powiatu grodziskiego tendencję spadkową, natomiast w przypadku narkomani  tendencję wzrastającą.

W przeprowadzonym badaniu na potrzeby strategii 58 % osób biorących udział w przeprowadzonej ankiecie określiło, że na terenie gminy Jaktorów  problem związany  z alkoholizmem dotyczy niewielkiej grupy mieszkańców, 25% ankietowanych określiło, że problem  alkoholizmu dotyczy dużej grupy osób zamieszkujących na terenie gminy, natomiast  17% wypowiedziało się, że zjawisko alkoholizmu  na terenie gminy Jaktorów  jest niezauważalne.

Jeżeli chodzi o problem  narkomani i innych uzależnień ponad połowa ankietowanych 53% uważa, że problem ten nie występuje wśród mieszkańców gminy, 42% ankietowanych określiło, że dotyczy to  niewielkiej  grupy osób, zaś 5%, że dotyczy  dużej  grupy osób wśród lokalnej społeczności. 

Na zlecenie Gminnej Komisji Rozwiązywania Problemów Społecznych w 2015 roku zostało przeprowadzone badanie  wśród wybranych grup społecznych:  1-dzieci i młodzieży szkolna oraz 2- dorośli mieszkańcy. Celem przeprowadzonych badań była analiza wybranych  problemów społecznych   występujących na terenie gminy. Badany obszar  dotyczył kwestii  problemu dopalaczy i  narkotyków.

Dane świadczące  o kontaktach  młodzieży nieletniej  z narkotykami  lub dopalaczami  są rażące. 8%  badanej młodzieży wykazało, że miało kontakt  z narkotykami, a 9% z nich  że z  dopalaczami. Uczniowie szkół podstawowych  nie zażywają narkotyków ani dopalaczy, ale uczniowie ci mogą być narażeni  na wpływ osób,  które już zażywają substancje psychoaktywne. 23-24 % z pośród badanych  uczniów gimnazjów, oświadczyło,  że zdobycie  narkotyków i dopalaczy jest łatwe.

Uczniowie twierdzą,  że mogą pozyskać narkotyki  i dopalacze na terenie szkoły.

Uczniowie ze szkół  gimnazjalnych najczęściej zażywają narkotyki u znajomych. Głównym powodem  jest chęć poprawiania samopoczucia, dobra zabawa oraz sama ciekawość. 

61% uczniów potwierdziło, że jego rówieśnicy są przeciwnikami  dopalaczy. 62% uczniów brało udział w zajęciach profilaktycznych dotyczących dopalaczy, zaś 69% w zajęciach dotyczących narkotyków. Na tematy związane  z uzależnieniem  od substancji   psychoaktywnych  uczniowie  rozmawiają głównie z rodzicami i nauczycielami. Mimo to, głównym źródłem  informacji  jest telewizja  i internet.

Badania przeprowadzone na zlecenie Gminnej Komisji Rozwiązywania Problemów Alkoholowych i dotyczących uzależnień wykazały potrzebę  opracowania  lokalnego  programu  na rzecz zwiększenia  świadomości  mieszkańców  gminy  Jaktorów. Założenia programu powinny się odnosić do występujących  problemów  społecznych  i przedstawiać możliwości   reagowania  na sytuacje  naruszenia prawa, ze szczególnym naciskiem na młodzież nieletnią. Wiodącym celem programu byłoby zwiększenie  postaw pro obywatelskich  na terenie gminy Jaktorów.

Mieszkańcy  gminy zauważają problem narkotyków i dopalaczy wśród młodzieży. Mniej istotną kwestią jest dla nich narkomania wśród dorosłych.

 22% mieszkańców zażywa narkotyki. Najczęściej mieszkańcy zażywają  marihuanę oraz środki nasenne. Głównym powodem zażywania jest chęć zaimponowania towarzystwu. 

12% dorosłych  ankietowanych uważa, że narkotyki są łatwo dostępne  na terenie gminy.

 14 % mieszkańców brało udział w zajęciach  dotyczących narkotyków, zaś 4 % dopalaczy.

Wyniki badań pokazały, że działania profilaktyczne na terenie gminy powinny mieć charakter  długofalowy  i wielostronny.  Nie powinny one ograniczać się tylko do środowiska szkolnego.

Zdecydowanie korzystnym działaniem  jest edukowanie  mieszkańców  przez akcje ulotowe oraz plakatowanie.

Aby zmniejszyć problem narkomani prowadzone są w szkołach specjalne programy  i kampanie  społeczne dotyczące szkodliwości używek  i środków psychoaktywnych. 

W 2012 roku na terenie szkół przeprowadzono akcje profilaktyczne dla uczniów oraz ich rodziców, dotyczące uzależnień oraz bezpieczeństwa w szkole.

Gmina brała także udział w Ogólnopolskiej Kampanii Profilaktycznej „Zachowaj Trzeźwy Umysł” oraz „Szkoła bez Przemocy”. 

Osoby dorosłe biorące udział w badaniu dla potrzeb niniejszej strategii podały, że na rzecz osób uzależnionych i ich rodzin powinny być podejmowane różnego rodzaju działania terapeutyczno - wspierające. 55 % ankietowanych osób  wskazało  formę pomocy psychologiczno – pedagogicznej  jako działanie potrzebne na rzecz osób uzależnionych oraz ich rodzin. Następnym ważnym działaniem w tej kwestii, za którym wypowiedziało się 37% ankietowanych jest tworzenie warunków do rozwoju klubów abstynenckich, grup wsparcia, klubów AA. Ponadto działania na rzecz osób uzależnionych według 23 % ankietowanych powinny być skierowane również na profilaktykę dzieci i młodzieży , poszerzenie  oferty zagospodarowania czasu wolnego. 12% uczestników ankiety wypowiedziało się, iż ważną   sprawą jest prowadzenie profilaktyki również wśród osób dorosłych i dzięki niej  kształtowanie świadomości problemu. Pozostała część uczestników badania wypowiedziała się, że najważniejszym działaniem na rzecz osób uzależnionych i ich rodzin jest pomoc prawna.    
Gminna Komisja Rozwiązywania Problemów Alkoholowych  uchwala Gminny 

Program Profilaktyki i Rozwiązywania Problemów Alkoholowych  oraz czynnie uczestniczy w jego realizacji. Po uzyskaniu analizy sytuacji wynikającej z przeprowadzonych badań, dotyczącej zjawiska narkomanii i dopalaczy, na terenie gminy Jaktorów w marcu 2016 r., został uchwalony program Przeciwdziałania Narkomani dla gminy Jaktorów na lata  2016-2019.
9. Sytuacja osób starszych
Obecnie obserwujemy pogłębiającą się tendencję starzenia się społeczeństwa, dotyczy to również naszego lokalnego społeczeństwa.  Liczba ludności w wieku poprodukcyjnym oraz jej procentowy udział w całości populacji naszego państwa wciąż rośnie. 

Prognozy demograficzne wskazują, że w kolejnych latach procent osób w starszym wieku w całej populacji będzie systematycznie wrastać. Postępujące zmiany społeczno  –  ekonomiczne, coraz szybszy postęp techniczno  –  informatyczny, wzrost stopy życiowej ludności, rozwój i osiągnięcia medycyny przyczyniają się do wydłużania życia ludzkiego. Średnia długość życia określona przez GUS w 2010 r. wynosiła dla mężczyzn  – 72,1 lat i dla kobiet  –  80,6 lat. Według prognozy demograficznej GUS do 2035 r. przeciętne trwanie życia wzrośnie o około 8 lat dla mężczyzn i o około 3 lata dla kobiet.
Tabela 20.  Liczba mężczyzn i kobiet w wieku poprodukcyjnym w określonym

                 przedziale czasowym w Gminie Jaktorów.
	Wyszczególnienie
	2013
	2014
	2015

	Mężczyźni: Wiek 65 i powyżej
	494
	520
	560

	Kobiety: Wiek 60 i więcej
	1123
	1188
	1236


Źródło: opracowanie własne na podstawie danych z Ewidencji Ludności Gminy.
Z analizy powyższych danych z ewidencji ludności Gminy Jaktorów dotyczących płci i przedziałów wiekowych wynika, że w gminie Jaktorów mężczyźni żyją krócej, ponieważ w przedziale wiekowym przedprodukcyjnym oraz produkcyjnym jest więcej mężczyzn niż kobiet, natomiast w przedziale wiekowym poprodukcyjnym jest znacznie więcej kobiet niż mężczyzn. Zjawisko to jest potwierdzeniem ogólnej prawidłowości demograficznej tj. zwiększonej liczby  samotnych starszych kobiet. 

 Wydłużająca  się przeciętna  długość życia  sprawia, że w perspektywie  najbliższych dwudziestu kilku lat  nastąpi gwałtowny  proces starzenia się ludności. Konsekwencją tego jest szybszy wzrost liczby ludzi w podeszłym wieku niż liczby osób nowo narodzonych, a co za tym idzie konieczność zwrócenia uwagi na zapewnienie realizacji potrzeb tej grupy społeczności.
W społeczeństwie  funkcjonuje stereotyp osoby starszej; schorowanej, samotnej, nieaktywnej. Aktywna starość  jest czymś nowym,  konsekwencją wydłużającego się  ludzkiego życia.

Granice starości są umowne, można powiedzieć, że to kwestie  indywidualne. Powszechnie  przyjmuje się, że  osoby  starsze to osoby  powyżej  60 roku życia. W Polsce są to osoby  najczęściej nieaktywne zawodowo, pobierające emeryturę. Średni wiek przejścia na emeryturę  w Polsce to 59 lat, a to oznacza, że przeciętny  Polak  ma przed sobą  jeszcze 15 lat życia, które powinien spędzić aktywnie. Tylko 30 % Polaków powyżej  50 roku życia  ma zatrudnienie, wśród  osób „65 +”, osoby zatrudnione stanowią  5 %. Wolontariusze wśród  osób powyżej 60 roku życia  stanowi niecałe  2 % całej populacji, mniej  niż 2 % osób „50 +” korzysta z jakikolwiek  form edukacji. 
Liczba osób starszych, emerytów, rencistów z roku na rok zwiększa się.

W 2012 przeciętny miesięczny dochód rozporządzany w gospodarstwach domowych   emerytów  wyniósł 1361 zł na osobę, wobec średniej 1270 zł. w Polsce. 

Zmieniająca się struktura i funkcje współczesnej rodziny nie sprzyjają w kształtowaniu się warunków do sprawowania opieki nad sędziwym członkiem rodziny. Coraz częściej osoby starsze tworzą jednoosobowe gospodarstwa domowe. Zjawisko to określa się  jako  singularyzacja starości. W przyszłości  nastąpi wzrost gospodarstw domowych jednoosobowych. Według prognozy GUS w 2030r.  ogółem 53,3 % gospodarstw domowych jednoosobowych będzie prowadzonych  przez osoby  w wieku co najmniej 65 lat, w tym17,3% przez  osoby w wieku 80 lat i więcej. Statystyka GUS podkreśla, że znacznie częściej  w jednoosobowych gospodarstwach domowych pozostają kobiety. Wyniki badań również pokazują, że jeśli już osoba starsza mieszka razem z dziećmi to przede wszystkim ich świadczenia emerytalne stanowią źródło pewnego i stałego dochodu rodzin wielopokoleniowych. 
Przeprowadzone badanie wśród mieszkańców gminy Jaktorowa po 60 roku życia pokazały, że 
50 % ankietowanych osób  są  osobami samotnie prowadzącymi gospodarstwo domowe i 50% osób z nich zamieszkuje  wspólnie z rodziną. W tej grupie osób było 70 % osób utrzymujących się ze świadczenia emerytalnego, 28 % osób ze świadczenia rentowego i 2 % z innych źródeł min. na utrzymaniu rodziny. 38 %  osób było  o statusie wdowca/wdowa, 34 % osób stanu zamężnego  i 26 % o stanie wolnym –rozwiedzionym. Wśród ankietowanych 62 % kobiet i 38 %  mężczyzn było   w wieku  60-65 lat. 42 % było w przedziale wiekowym 66-70 lat, 36% osób w wieku od 71 do 85 lat i  6% w wieku 86 i więcej lat.   

W kontekście  starzejącego się społeczeństwa  kluczową kwestią  jest opieka zdrowotna. Osoby w starszym wieku są w bardzo dużym stopniu  konsumentami świadczeń  zdrowotnych, co wynika z występujących u nich chorób  przewlekłych takich jak: choroba wieńcowa, cukrzyca, a także utrata słuchu, wzroku  oraz zmiany w  stanie funkcjonalnym. Dlatego ważne jest aby osoby w podeszłym wieku miały ułatwiony dostęp do placówek  służby zdrowia  zatrudniających lekarzy wszystkich specjalizacji. Inną ważną kwestia  jest realizowanie projektów dotyczących zdrowego stylu życia a także diety zgodnej z wiekiem i występującymi chorobami. Równie ważne jest wspieranie psychologiczne dla tej grupy osób,  zapewnienie kontaktów z otoczeniem, społecznością lokalną ,oraz zorganizowanie czasu wolnego. 
67 % ankietowanych wypowiedziało się, że na terenie gminy Jaktorów mieszkańcy mają dobry dostęp do placówek służby zdrowia, pozostały procent społeczności podał, że nie lub mieli trudności z wypowiedzeniem się w tej sprawie.
Społeczność lokalna i przedstawiciele instytucji biorący udział w badaniu  wypowiedzieli się w 37 %, że niepełnosprawność i choroby wieku podeszłego są jednym z głównych  problemów społecznych, dotykających osoby starsze. Natomiast oferta skierowana dla osób starszych na terenie gminy Jaktorów  w ramach opieki zdrowotnej  jest zadawalającą w 46 %, oferta skierowana przez Gminy Ośrodek Pomocy Społecznej dla tej wybranej grupy osób jest wystarczająca w  58 %, natomiast  usługi opiekuńcze w 20 %.

Ważną wartością osób starszych jest jakość życia w okresie starości oraz wydolność czynnościową, której wymiernym wskaźnikiem jest samodzielność w codziennym funkcjonowaniu bez pomocy osób drugich.
Badania GUS pokazują, że większą utratę  samodzielności  odnotowuje się  w grupie kobiet a także  wśród mieszkańców wsi.
Zapewnienie odpowiedniego poziomu świadczeń z tytułu zabezpieczenia społecznego oraz świadczeń z zakresu ochrony zdrowia, pozostaje poza kompetencjami samorządu gminy i wymaga odpowiednich ogólnokrajowych strategii działania. Gmina w niniejszym obszarze może wspierać tę grupę społeczną głównie poprzez system pomocy społecznej i udzielane w jego ramach świadczenia finansowe i pozafinansowe oraz wprowadzane programy osłonowe.

Do najważniejszych problemów ludzi starszych można zaliczyć: samotność, przewlekłą chorobę, niepełnosprawność, życie w ubóstwie, poczucie nieprzydatności. 
Osoby uczestniczące w przeprowadzonych badaniach z lokalnej społeczności jak i przedstawiciele instytucji zawodowo lub statusowo zajmującymi się problemami społecznymi dla potrzeb miniejszej strategii określili zjawisko problematyki osób starszych jako najważniejszą wśród innych występujących problemów społecznych na terenie gminy. 49 % ankietowanych zjawisko problemu osób starszych określiło jako najważniejsze i nadrzędne. Natomiast  w/w osoby co do problematyki  społecznej  dotykającej tą grupę społeczną  wypowiedzieli się w następujący sposób: zjawisko ubóstwa i biedy według ankietowanych dotyka 47 % osób starszych, zjawisko samotności w 61 %, problem niepełnosprawności i choroby wieku starczego w 38 %. Brak opieki ze strony rodziny nad osobą starsza w 57 %.
Natomiast brak placówek  wspierających  osoby starsze okazało się dominującym problemem  bo aż 64 % ankietowanych dostrzega ten problem. 
Problem ubóstwa i trudnej sytuacji finansowej wśród osób starszych dostrzegany jest  na terenie gminy Jaktorów. Ludzie starsi objęci są systemem pomocy społecznej w Jaktorowie. Korzystają z różnych form wsparcia, w tym między innymi: usług opiekuńczych, pomocy materialnej w formie zasiłków celowych min. na pokrycie kosztów leczenia, pomocy w postaci żywności, pobytu w domu pomocy społecznej lub zakładzie opiekuńczo  –  leczniczym. 
Starość jest okresem trudnym, człowiek musi zostać do niej odpowiednio przygotowany. Znamienną rolę w tym procesie odgrywają instytucje wspierające osoby starsze, rodzina, znajomi i  cała społeczność. 

Na gruncie samorządu to Gminny Ośrodek Pomocy Społecznej  w Jaktorowie zajmuje się  świadczeniem  usług opiekuńczych. W tym celu   współpracuje z firmą wyłonioną w drodze przetargu  „MG Partner”, która od 1 stycznia 2017  świadczy usługi opiekuńcze dla osób starszych oraz niepełnosprawnych.

Wykres 29.  Liczba osób  objęta usługami opiekuńczymi  i liczba osób umieszczonych w DPS w określonym przedziale czasowym.
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Źródło: opracowanie własne GOPS Jaktorów.
Oprócz podstawowych potrzeb osób starszych związanych z zabezpieczeniem bytu i dostępu do opieki zdrowotnej, szczególnego znaczenia nabierają potrzeby wyższego rzędu. Można do nich zaliczyć potrzebę: poczucia własnej wartości, szacunku, przydatności, bycia użytecznym. Ich realizacja może zostać zapewniona w szczególności poprzez umożliwienie osobom starszym jak najszerszego dostępu do kultury, wypoczynku, edukacji, organizacji pozarządowych.
Osoby  w wieku „65 +” w 51,% najwięcej czasu  dobowego (12 godz. i 18 min) poświęcają na zaspokojenie  potrzeb  fizjologicznych, następnie w 39,9 % (9 godz. i 34min) na sen. Mniej czasu  w porównaniu  do innych grup wiekowych, osoby starsze w  0,5% poświęcają  swoim zamiłowaniom, hobby (8min). Aby wydłużyć  ten czas należy skierować właściwą ofertę  aktywizacyjną  do osób  starszych  przy uwzględnieniu  oczekiwań  oraz motywacji  tych osób  do podejmowania  działalności społecznej. Starość nie musi oznaczać bierności, choroby  czy samotności a wręcz przeciwnie. Dzięki wydłużaniu  się ludzkiego  życia i stałej poprawie jej jakości, może być to czas  aktywnej  realizacji własnych pasji i marzeniom, czy to w ramach  aktywności  zawodowej,  czy też aktywności społecznej.

Mieszkańcy gminy Jaktorów którzy ukończyli 60 lat -  biorący udział w przeprowadzonych badaniach określili w 80 %, że  chcieliby uczestniczyć  w zorganizowanych  formach  rozwijających ich zainteresowania. Tylko 16 % pośród nich nie chciałoby uczestniczyć  w takich  formach  , a 2 % nie miało zdania w tej sprawie.

Obecnie jednak te same osoby aż w 48 % poświęcają najwięcej czasu wolnego na bierny wypoczynek w domu, natomiast grupa osób stanowiąca 44 %  ankietowanych poświęca swój czas wolny  na tzw „czas dla siebie”, 26 % z w/w grupy na aktywny wypoczynek w miejscu zamieszkania i najbliższej okolicy, 20 %  na uczestniczenie w życiu  towarzyskim, w rodzinie, gronie przyjaciół. 18% osób badanej grupy  przeznacza swój czas wolny na wykonywanie zaległych prac w domu. Tylko 14 % osób po 60 roku życia wśród lokalnej społeczność biorącej udział w badaniu poświęca najwięcej czasu wolnego  na aktywną  realizację hobby, a 10 % uczestników badania w wieku po 60 roku życia najwięcej czasu wolnego na uczenie się poprzez doskonalenie swoich  kwalifikacji,   a także na dodatkową pracę i rozwój duchowy.
Wykres 30.  Struktura  czynności , którym mieszkańcy gminy Jaktorów po 60 roku życia
                    poświęcają najwięcej  czasu wolnego.
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 Źródło: opracowanie własne GOPS Jaktorów.

Aktywność  osób starszych  nie tylko jest  sposobem  zachowania  dobrej kondycji zdrowotnej, ale także  buduje  ich  prestiż, określa miejsce i  rolę  osoby starszej w społeczności i rodzinie.  Poczucie obowiązku  dla seniora  pozwala na  odnalezienie  własnych wartości  i użyteczności. Dla wielu osób starszych  praca społeczna  może być także jedną z  wielu ważnych form  nawiązania kontaktu  z zewnętrznym  światem,  a także przebywania z innymi. Osoby starsze to ogromny potencjał, który powinien być wykorzystywany  przez samorząd lokalny jak i organizacje  społeczności lokalnej. 
Osoby starsze to przede wszystkim  nieocenione źródło  wiedzy pragmatycznej czy wiedzy  budowanej  na podstawie  długoletniego życiowego  i zawodowego doświadczenia jak również i umiejętności praktyczne. Ten potencjał będzie stawał się coraz ważniejszy  w związku ze starzeniem się społeczeństwa. Starzenie się współczesnego  społeczeństwa  to tendencja  nie unikniona.

Aktywizacja i  integracja w środowisku lokalnym osób w wieku poprodukcyjnym powinna być realizowana poprzez promowanie i wspieranie rozwiązań służących pełniejszej integracji społecznej. Przede wszystkim chodzi o wzmacnianie różnych form samoorganizacji, samodzielności i aktywnego uczestnictwa w życiu społecznym. Ważne są także działania wspierające więzi międzypokoleniowe i poczucie odpowiedzialności młodszych pokoleń za osoby starsze z otoczenia rodzinnego i sąsiedzkiego.

W pomocy społecznej dąży się do tego, aby działania podejmowane dla tej grupy osób 

przyczyniały się do większej aktywności, samodzielności i utrzymania kondycji psychofizycznej osób starszych na jak najwyższym poziomie. 
Wykorzystanie aktywności osób starszych może nie tylko wpływać na utrzymanie ich w dobrej kondycji psycho  –  fizycznej ale i także na odsuwanie perspektywy umieszczenia w placówce opiekuńczej i zapobieganie osamotnieniu. Najważniejszą ważną rolą jest także  przekazywanie bogatego doświadczenia młodszym pokoleniom a tym samym w budowaniu odpowiednich więzi międzypokoleniowych. 

W prowadzonych badaniach na temat  występujących  problemów społecznych na terenie gminy Jaktorów, społeczność lokalna biorąca udział w badaniu najważniejszym działaniem, które poprawiłoby sytuacje osób starszych na terenie gminy  uznała utworzenie   klubu seniora. Za taką potrzebą wypowiedziało się  57 % ankietowanych zaś 50 % społeczności uważa, że bardzo potrzebne jest organizowanie projektów socjalnych na rzecz osób starszych. Jako ważne działanie na rzecz pomocy osobom starszym  33 % ankietowanych można  zaangażowanie wolontariuszy  do pomocy osobom starszym i organizację pomocy sąsiedzkiej.
Wykres 31.  Działania które mogłyby  poprawić   sytuację  osób starszych  na terenie  gminy
                   Jaktorów. 
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Źródło: opracowanie własne GOPS Jaktorów.
Wykres 32.  Stan chęci  aktywnego  uczestnictwa   w życiu społeczno-kulturalnym osób po 60
                   roku zycia  na terenie Gminy Jaktorów. 
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Źródło: opracowanie własne GOPS Jaktorów.
Wykres 33.   Deklaracja mieszkańców gminy po 60 roku życia do ,których  instytucji
                    chcieliby   należeć. 
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Źródło: opracowanie własne GOPS Jaktorów.
Na podstawie przeprowadzonych ankiet wśród mieszkańców gminy  po 60 roku życia, 74 % wyraziło chęć aktywnego uczestnictwa w życiu społeczno kulturalnym na terenie gminy Jaktorów. Pozostała część nie wyraziła zainteresowania. 
Osoby, które wypowiedziały się pozytywnie w chęci czynnego uczestniczenia widziałyby się w 58 % jako członkowie klubu seniora,  24 % ankietowanych widzi swoje członkostwo w dziennym domie pomocy i w tej samej liczbie procentowej w uniwersytecie III wieku. Pozostała część ankietowanych widzi się w klubie rencistów i emerytów lub też w innych formach aktywnego spędzania czasu wolnego np. w warsztatach terapii zajęciowej, koła kreatywnego działania. 
Biorąc pod uwagę uzyskane z raportów dane w ramach prowadzonych ankiet można dostrzec chęć aktywnego spędzania wolnego czasu  przez osoby starsze zamieszkujące na terenie gminy . W tym zakresie jest potrzeba  i konieczność stworzenia warunków pozwalających na aktywne uczestnictwo w życiu społeczno kulturalnym dla osób starszych, które są postrzegane  jako osoby nie przydatne   
 Zdecydowanie większe dla gminy możliwości powstają w zakresie zapewnienia aktywności społecznej osób starszych, w szczególności przy wykorzystaniu potencjału podmiotów III sektora. W Urzędzie Gminy Jaktorów będą  podejmowane działania w kierunku   pozyskiwania  środków na realizację projektów dla Seniorów. Podjęte zostaną kroki w kierunku uruchomienia  Klubu Seniora. Wstępnie będzie to jako organizacja nieformalna, choć niewykluczone, że przekształci się w Stowarzyszenie bądź Uniwersytet III wieku. Ośrodek  Pomocy Społecznej w Jaktorowie przy  wsparciu środków zewnętrznych  będzie  organizował  zajęcia dla Seniorów z terenu gminy Jaktorów.

Rozdział IV Analiza SWOT
1. Informacje ogólne i zasoby  umożliwiające  rozwiązywanie problemów
    społecznych

Analiza SWOT jako najbardziej rozpowszechniony sposób analizy strategicznej, obejmuje najważniejsze zjawiska społeczne w gminie i w jej otoczeniu. Polega na posegregowaniu posiadanych informacji danej sprawy, zjawiska, na cztery grupy czyników wpływających na planowanie działań strategicznych. Zestawienie tych czyników uwzględnia następującą systematykę:
-S  (Strengths) mocne strony- wewnętrzne czynniki pozytywne

-W (Weaknesses)słabe strony- wewnętrzne czynniki negatywne

-O (Opportunities)szanse- zewnętrzne czynnik pozytywne
-T  (Threats) zagrożenia- zewnętrzne czynniki negatywne

Rozpoznanie i ocena zagrożeń oraz szans wynikających z otoczenia, jak również z potencjału wewnętrznego, stanowi zbiór informacji na podstawie, których możliwe jest wytyczanie celów strategicznych.
Zasobami umożliwiającymi rozwiązywanie problemów społecznych są określone instytucje znajdujące się na terenie gminy lub obejmujące swym zasięgiem działania jej mieszkańców, które funkcjonują w obszarze polityki społecznej i rozwiązują dane problemy. Są to zarówno jednostki publiczne, samorządowe, jak i niepubliczne, np. organizacje pozarządowe.
Instytucie oferujące pomoc i wsparcie na terenie gminy Jaktorów
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2.Analiza strategiczna
Przeprowadzona diagnoza problemów społecznych gminy stanowi ocenę stanu faktycznego i dała możliwość zmodyfikowania najważniejszych lokalnie problemów społecznych dotykających mieszkańców, które prowadzić mogą do wykluczenia społecznego. Diagnoza służy sformułowaniu prognozy interwencyjnej i modyfikacyjnej oraz funkcjonalnej, ukierunkowanej na identyfikację czynników wewnętrznych i zewnętrznych, jak również słabych stron i zagrożeń odnoszących się do ograniczeń i deficytów.
Analiza słabych i mocnych stron wewnętrznych i zewnętrznych oraz szans i zagrożeń opiera się na diagnozie społecznej i wskazuje, które kierunki są skuteczne i pozytywnie oddziałowują na politykę społeczną gminy, a które mogą mieć niekorzystny wpływ i zagrażać przewidywanym działaniom.
Mocne strony to wewnętrzny obszar działalności oraz życia społecznego, a także działania i stosowane metody idące z zewnątrz, które przy jednoczesnym wykorzystaniu szans uznane są jako skuteczne. Natomiast słabe strony to uwarunkowania odnoszące się do obecnych i przyszłych zamierzeń działalności społecznej, wynikające z wewnętrznych niedoskonałości i zewnętrznych zagrożeń.
Oceniono, że procedury administracyjne i prawne oraz potencjał ludzki i zasoby instytucjonalne mogą być jednocześnie czynnikami gwarantującymi korzystny rozwój i oddziaływujące pozytywnie na realizacje programu, jak też stać się obszarami krytycznymi oraz przeszkodami, mogącymi stanowić o niepowodzeniu założonych przedsięwzięć.
Przedstawiony poniżej zbiór informacji o mocnych i słabych stronach gminy Jaktorów w obszarze polityki społecznej, a także stających przed nią szansach i zagrożeniach, jest wypadkową zebranych informacji i wiedzy na temat zdiagnozowanych problemów społecznych oraz potrzeby ich rozwiązywania.
	MOCNE STRONY
	SŁABE STRONY

	-Akty prawne, dające uprawnienia, możliwości i szanse na poprawę warunków i jakości życia w wymiarze indywidualnym i społecznym.
-Sprzyjająca polityka samorządu lokalnego.

- Położenie gminy, dobre połączenia komunikacyjne pomiędzy sąsiednimi miastami w tym miastem powiatowym.
-Potencjał inwestycyjny.

-Rozwijający się rynek pracy 
-Aktywne wspieranie bezrobotnych i ich aktywizacja zawodowa/kontrakt socjalny. 
-Wykwalifikowana kadra pracowników pomocy społecznej.
- Liczba zatrudnionych pracowników merytorycznych zabezpieczająca rozpoznane potrzeby.
-Zaangażowanie pracowników GOPS na rzecz społeczności- znajomość problemów społecznych.

-Umiejętność szybkiego reagowania w sytuacjach kryzysowych.

-Reagowanie na potrzeby osób niepełnosprawnych.

-System usługi opiekuńczych i specjalistycznych w m/z dla osób z zaburzeniami psychicznymi.

-Funkcjonowanie programu ochrony zdrowia psychicznego w 2016 „Program Promocji Zdrowia”
-Propagowanie idei wolontariatu oraz rozwoju grup wsparcia dla rodzin i osób niepełnosprawnych oraz osób wykluczonych społecznie.

-Zabezpieczanie środków finansowych na profilaktykę i rozwiązywanie problemów alkoholowych i spraw związanych z zjawiskiem przemocy domowej.

-Prężna działalność GKRPA w tym działalność punktu informacyjno- konsultacyjnego.

-Aktywne funkcjonowanie Gminnego Programu Profilaktyki Rozwiązywania Problemów Alkoholowych i Programu Przeciwdziałania Narkomanii.

Aktywna Działalność Gminnego Zespołu Interdyscyplinarnego, funkcjonowanie Gminnego Programu Przeciwdziałania Przemocy w Rodzinie.

-Umiejętność pozyskiwania środków zewnętrznych.

-Poczucie solidarności mieszkańców gminy w sytuacjach zagrożenia.
-Niewielkie zagrożenia cywilizacyjne.
-Dobrze rozwinięta sieć placówek szkolnych z baza lokalową-sportową.

-Potencjał demograficzny znaczna liczba osób w wieku przedprodukcyjnym i produkcyjnym.
- Gminny Program Inspirowania Rodzin na lata 2015-2017.

-Pomoc Psychologiczna.


	-Ograniczenia rozwoju i aktywności społecznej wynikająca z biernej postawy świadczeniobiorców w rozwiązywaniu problemów życiowych.
-Niekorzystne tendencje polegające na dziedziczeniu bezrobocia i patologii.
-Niezaradność życiowa z postawą roszczeniowości.

-Niski poziom dialogu i komunikacji obywatelskiej. 
-Ukryte bezrobocie.
-Niski poziom zatrudnienia osób niepełnosprawnych.

-Odpływ osób w wieku produkcyjnym do większych miast oraz za granicę.

-Utrzymujący się wysoki odsetek osób długotrwale chorych.

-Brak wystarczającej liczby specjalistów lekarzy w placówkach służby zdrowia na terenie gminy.

-Brak programów profilaktycznych propagujących zdrowy styl życia.

-Nie wystarczający dostęp na rynku lokalnym do wszechstronnej rehabilitacji i pomocy specjalistycznej ułatwiającą powrót do zdrowia i adaptację społeczną.

-Niewystarczająca oferta pomocy osobom niepełnoprawnym.
-Wzrost liczby osób niepełnosprawnych, brak pełnego rozeznania statystycznego odnośnie liczby osób niepełnosprawnych.

-Istniejące problemy alkoholowe skutkujące przemocą domową.

-Niechęć do podejmowania leczenia przez uzależnionych oraz współpracy w tym zakresie przez współ uzależnionych, a także niekorzystne przepisy prawa w tym zakresie.

-Demoralizacje społeczeństwa (np. wpływ mediów).
-Długie oczekiwania na postanowienie i realizację wyroku sądu dot. leczenia odwykowego.
-Zbyt mała liczba imprez kulturalno sportowych.

-Brak domu kultury.

-Brak świetlicy socjoterapeutycznej.

-Brak kreatywnych form aktywnego zagospodarowana czasu wolnego dla dzieci rodzin.
-Brak umiejętnego przekazywania odpowiednich wzorców wychowawczych przez rodziców opiekunów dzieci.

-Brak szkoły umiejętności wychowawczych.

-Niedostateczne wypełnianie funkcji opiekuńczo –wychowawczych przez rodziców.

-Brak relacji międzypokoleniowych. 
-Odczuwalny proces straszenia się ludności, przy jednoczesnym rozluźnianiu więzi rodzinnych, braku opieki nad starszymi ze strony rodziny.

-Brak dostatecznie rozwiniętej infrastruktury społecznej. 

-Brak komunikacji gminnej.

-Brak bazy lokalowej dla regularnych spotkań społeczności, zespołów, grup samopomocowych.

-Brak oferty aktywizacyjno -opiekuńczej dla seniorów np. klub seniora, dzienny dom pomocy społecznej.

-Wysoki odsetek osób w wieku poprodukcyjnym –nieaktywnych społecznie.
- Mała aktywność osób starszych w życiu społecznym.
-Brak rodziny zastępczej o charakterze pogotowia rodzinnego dla zabezpieczenia potrzeb gminy.
-Nie wystarczająca liczba lokali socjalnych, w tym dla usamodzielniających się wychowanków pieczy zastępczej.
-Znikoma aktywność organizacji pozarządowych w rozwiązywaniu problemów społecznych poprzez tworzenie podmiotów ekonomi społecznej.
-Niska aktywność środowiskowa do tworzenia grup samopomocowych i grup wsparcia ( np. ds. przemocy domowej).
-Brak spójnych działań instytucjonalnych i organizacji społecznych.
-Brak ofert żłobkowej.

-Brak wsparcia specjalistycznego dla dzieci niepełnosprawnych (brak wykwalifikowanej kadry i sal np. do terapii sensorycznej).

-Niewystarczający dialog społeczny pomiędzy sektorem publicznym a organizacjami działającymi w obszarze integracji społecznej.

-Brak współpracy z org. pozarządowymi, brak liderów lokalnych, działanie w pojedynkę.



	Szanse
	Zagrożenia

	-Korzystne położenie geograficzne i komunikacyjne gminy Jaktorów.

-Wysoka świadomość społeczna władz samorządowych i chęć rozwoju lokalnego i systemu wsparcia.
-Napływ społeczności z zewnątrz gminy z dużym potencjałem.

-Dodatni przyrost naturalny.
-Ścisła współpraca z instytucjami i organizacjami zajmującymi się zagadnieniami polityki społecznej.
-Gotowość współpracy placówek z innych miast do przyjmowania dzieci do swoich placówek opiekuńczo wychowawczych czy osób bezdomnych do ośrodków wsparcia.

-Stała chęć i zaangażowanie partnerów doradczych do współpracy i kreowania polityki rozwiązywania problemów społecznych.
-Realizacja programów gminnych na rzecz osób zagrożonych wykluczeniem społecznym.
-Podjęcie działań utworzenia klubu seniora lub dziennego domu pomocy społecznej jako oferta integracji i aktywizacji mieszkańców w wieku poprodukcyjnym.

-Realizacji programów osłonowych.

-Realizacja programów współfinansowanych z EFS, szukanie nowych źródeł finansowania. 
-Korzystanie z dużego potencjału tkwiącego w miejscowej ludności.

-Większa motywacja do działania na rzecz samych siebie, promocja aktywnego stylu życia i samopomocy.
-Istnieją lokalne i regionalne działania skierowane do osób w szczególnej sytuacji na rynku pracy.
-Integracja społeczna poprzez festyny rodzinne, międzypokoleniowe, kulturalno-sportowe.
-Utworzenie siatki miejsc dla spotkań rodzinnych.
-Utworzenie świetlicy socjoterapeutycznej. 

-Utworzenie na terenie gminy podmiotów ekonomi społecznej.

-Korzystanie z dobrych praktyk.
-Wzrost identyfikowania i wykrywalności przestępczości, w tym przemocy w rodzinie.
-Koordynacja działań na rzecz osób uzależnionych.

-Prowadzenie promocji zdrowego stylu zycia.
	-Postępująca degradacja wartości rodziny.

-Niewystarczająca ilość propozycji dot. spędzania czasu wolnego. 

-Brak warsztatów umiejętności wychowawczych.

-Coraz częstsze zetknięcie się dzieci i młodzieży z patologią tzn. używki, dopalacze papierosy, przemoc.
-Zwiększenie liczby rozwodów, rozpad więzi rodzinnych, wypaczanie ról wychowawczych.
-Bariery lokalowe i architektoniczne ograniczające dostęp do integracji społeczeństwa.

-Brak wartości wykształcenia, bezrobocie osób młodych (zakończanie drogi kształcenia na poziomie gimnazjum).
-Postępująca apatia i zniechęcenie oraz upadek „kultury pracy”.

-Zjawisko nielegalnego zatrudnienia.

-Mała liczba miejsc pracy dla osób niepełnosprawnych.
-Wzrost zadań statusowych GOPS.

-Wzrost zapotrzebowania na usługi opiekuńcze i miejsca w placówkach stacjonarnych. 

-Degradacja stanu zdrowia społeczeństwa w tym psychicznego. 
-Nasilanie się chorób psychicznych.

-Zanik szacunku dla starszych, istniejący negatywny stereotyp człowieka starego.

-Zła sytuacja społeczno-finansowa niesprzyjająca osobom starszym. System emerytalno-rentowy nie wpływa na poprawę warunków życia osób starszych.

-Brak poczucia bezpieczeństwa.

-Niewystarczająca ilość ofert kulturalnych i rozrywkowych na terenie gminy.

-Zbyt duża biurokratyzacja udzielania pomocy społecznej uwarunkowana przepisami prawa.

-Alienacja i marginalizacja zagrożonych grup społecznych. 


Analiza mocnych i słabych stron oraz wewnętrznych i zewnętrznych uwarunkowań pozwoliła na ocenę i możliwości kształtowania skutecznej polityki społecznej gminy.
Diagnoza problemów społecznych występujących na terenie gminy Jaktorów pozwoliła na zidentyfikowanie tych najbardziej dotkliwych i wymagających natychmiastowej interwencji, natomiast przedstawiona wyżej analiza posłużyła posegregowaniu posiadanych informacji. Dzięki temu działaniu udało się wskazać, jakie są mocne strony tkwiące w gminie, które można wykorzystać do prowadzenia skutecznej polityki społecznej oraz z jakimi słabymi stronami należy się liczyć planując działania strategiczne. Ponadto wskazane zostały zagrożenia wynikające z niedoboru środków istniejących w systemie lokalnym, mogące utrudnić realizacje wyznaczonych celów. Zjawiska te są zagrożeniem dla możliwości rozwoju, a jednocześnie wyznaczają obszary do zagospodarowania. Natomiast wskazane szanse określają mocne strony i pole działania, które determinują rezultaty określając możliwe do wykonania działania. 
Dzięki analizie mocnych stron systemu wewnętrznego i oparcia zewnętrznego, przy jednoczesnym uwzględnieniu szans, możliwe jest budowanie podstawy do tworzenia głównych celów strategicznych pozwalających prowadzić działania wyznaczające kierunki rozwoju oraz konstruować programy osłonowe, profilaktyczne i dydaktyczne.
Rozdział V. Misja, wizja i cele strategiczne gminy Jaktorów
W tej części Gminnej Strategii Rozwiązywania Problemów Społecznych przedstawiono istotne założenia polityki społecznej gminy na najbliższe lata. Zostały one ujęte w formie misji oraz wizji, celów strategicznych i kierunków działania.

1. Misja i wizja gminy
W zakresie rozwiązywania problemów społecznych w latach 2017-2023 misją gminy Jaktorów jest zaspokojenie potrzeb społecznych mieszkańcom gminy oraz przeciwdziałanie zagrożeniom w stopniu zapewniającym równowagę społeczną i rozwój gminy, ze szczególnym uwzględnieniem działań na rzecz osób, rodziny i grup zagrożonych ubóstwem i wykluczeniem społecznym. Misją gminy jest zapobieganie i przeciwdziałanie powstawaniu dysfunkcji wśród społeczeństwa i wzmocnienia samodzielności osób i rodzin a szczególności wsparcie osób starszych. 
W strategii rozwiązywania problemów społecznych zmierza się nie tylko do łagodzenia skutków trudnej sytuacji bytowej klientów pomocy społecznej, lecz przede wszystkim do usuwania przyczyn powstawania problemów społecznych, tkwiących wielokrotnie w sferze psychicznej i emocjonalnej. Zakłada się szersze włączenie ośrodka pomocy społecznej w życie i problemy społeczności lokalnych w poszczególnych sferach pracy socjalnej.
Podstawę działań stanowić będzie katalog zadań ustawowo przypisanych pomocy społecznej, uzupełniony o systemowe rozwiązania zidentyfikowanych problemów społecznych oraz planowany rozwój lokalnej polityki społecznej w zakresie diagnozowania i prognozowania przemian oraz projektowania programów.
Wizja rozwoju społecznego gminy Jaktorów w perspektywie czasowej ma wpłynąć na utożsamienie mieszkańców z gminą i utworzyć społeczeństwo zintegrowane, jednocześnie posiadające narzędzia do walki z problemem wykluczenia społecznego i ubóstwem. Gmina Jaktorów stanie się gminą nowoczesną solidarnie wrażliwą i potrafiącą zaspokoić podstawowe potrzeby mieszkańców. Wizja gminy w zakresie polityki społecznej dążyć będzie do stworzenia poczucia bezpieczeństwa i stworzenia przestrzeni przyjaznej dla mieszkańców, dając im poczucie sprawczości oraz zadowolenia z poziomu życia, a także zwiększenia dostępności do zasobów i usług w sferze społecznej pozwalającej mieszkańcom Gminy Jaktorów pełnić role społeczne, rodzinne i obywatelskie.
3. Cele główne i strategiczne
1.Ograniczenie zjawiska marginalizacji grup szczególnego
 ryzyka, zagrożonych wykluczeniem społecznym:

	Nr
	Cele szczegółowe 
	Kierunek działania 
	Podmiot/y                              realizujące 
	Termin realizacji

	

	1.1
	Zapewnienie  poradnictwa i pomocy osobom znajdującym się  w sytuacji kryzysowej.
	-Działania profilaktyczne nakierowane  na zapobieganie patologiom społecznym.

-Rozwój poradnictwa specjalistycznego.

-Rozwój grup wsparcia.

-Treningi  grupowe i indywidualne.


	-GOPS
-GKRPA

-ZI

-POLICJA

-SZKOŁY

-PLACÓWKI SŁUŻBY ZDRWIA
	2017-2023
Zgodnie ze szczegółowym harmonogramem

	1.2
	Integracja ze środowiskiem  osób  zaburzonych  i chorych psychicznie.


	-Organizowanie  spotkań  integracyjny z udziałem osób  zaburzonych  i chorych psychicznie.
-Zwiększenie  świadomości  w środowiskach lokalnych  na temat  ochronny  zdrowia psychicznego,  kampanie informacyjne w lojalnych mediach.

-Zapewnienie wczesnej diagnostyki  medycznej.

-Kreowanie aktywnego spędzania czasu.
	-GOPS

-JEDNOSTKA SAMORZĄDU TERYTORIALNEGO
-SZKOŁY

-PLACÓWKI SŁUŻBY ZDRWIA
-ORG. POZARZĄDOWE

-GBP
	2017-2023
Zgodnie ze szczegółowym harmonogramem

	1.3


	Ograniczenie  zjawiska ubóstwa jako podstawowego  czynnika wykluczenia społecznego.
	-Udzielenie  pomocy materialnej osobom ubogim.

-Diagnozowanie  potrzeb  i możliwości wsparcia  grup zagrożonych  wykluczeniem społecznym.
-Inicjonowanie  zbiórek żywności i odzieży dla ubogich.
-Współpracy  z organizacjami  pozarządowymi  i instytucjami  w zakresie wsparcia  osób najuboższych.

-Łagodzenie  skutków ubóstwa  poprzez organizowanie   robót publicznych i organizowanie  prac  społecznie –użytecznych.

-Działania  polegające  na udzieleniu  świadczeń  w formie  niepieniężnej -dotacje na posiłek  dzieci w szkole, zakup podręczników , usługi  opiekuńcze w m/z.

-Praca socjalna  z beneficjentem  mająca na celu  wskazanie  umiejętnego sposobu  odkrycia  i wykorzystania  ich własnych  zasobów (praca socjalna, wsparcie psychologiczne, doradztwo zawodowe).

-Stałe doskonalenie współpracy    pomiędzy  różnymi  instytucjami  i organizacjami  zajmującymi  się problemem  ubóstwa.

-Stała weryfikacja  przyznawanych świadczeń (głównie  pieniężnych) , tak aby przyznawana  pomoc  trafiała  do osób  rzeczywiście jej potrzebujących.
-Inicjowanie pomocy sąsiedzkiej.
	-GOPS

-JEDNOSTKA SAMORZĄDU TERYTORIALNEGO
-PARAFIE , KOŁA CARITAS
-SZKOŁY

-ORG. POZARZĄDOWE
	2017-2023
Zgodnie ze szczegółowym harmonogramem

	1.4
	Umożliwienie  osobom z niepełnosprawnością  pełnego udziału  w życiu społecznym.
	-Współpraca z organizacjami działającymi na rzecz osób niepełnosprawnych.

-  Zorganizowanie  systemu  wsparcia  środowiskowego  dla osób niepełnosprawnych (dzienny ośrodek dla osób niepełnosprawnych).

 - Edukacja dzieci i dorosłych w zakresie przybliżenia problemów osób niepełnosprawnych.

-Systematyczne świadczenie usług opiekuńczych, rehabilitacyjnych oraz specjalistycznych.
-Tworzenie  przestrzeni przyjaznej osobom niepełnosprawnym i likwidacja barier komunikacyjnych.

 -Zwiększenie pomocy psychologicznej dla osób niepełnosprawnych  i ich otoczenie także w ich miejscu zamieszkania.

-Ułatwienie  szybszego dostępu do wszechstronnej  rehabilitacji mającej na celu adaptację  społeczną.

-Profilaktyka dla członków rodzin osób niepełnosprawnych.

-Pomoc w podjęciu pracy osobom niepełnosprawnym.

-Organizowanie imprez kulturalno-rozrywkowych o charakterze integracyjnym z udziałem osób niepełnosprawnych.
	-GOPS
-JEDNOSTKA SAMORZĄDU TERYTORIALNEGO
-PARAFIE 
-SZKOŁY

-ORG. POZARZĄDOWE
-GBP

-PLACÓWKI SŁUŻBY ZDRWIA


	2017-2023
Zgodnie ze szczegółowym harmonogramem

	1.5
	Poprawa jakości życia oraz zwiększenie możliwości udziału w życiu społecznym osób starszych i chorych.
	-Rozwój usług opiekuńczych dla osób starszych zgodnie z potrzebami.
- Inicjowanie tworzenia domu dziennego pobytu.

 -Wspieranie rodzin opiekujących się osobami starszymi i chorymi (np. poradnictwo psychologiczne i trening  umiejętności społecznych i samorozwoju).
 -Udzielanie pomocy materialnej osobom starszym i chorym np. przy zakupie leków, opału, dodatki mieszkaniowe itp.

-Organizowanie imprez kulturalno-rozrywkowych dla osób starszych i ich rodzin.

 -Edukacja w zakresie funkcjonowania osób starszych w rodzinie.

 -Inicjowanie utworzenie Klubu Seniora.
	-GOPS

-JEDNOSTKA SAMORZĄDU TERYTORIALNEGO
-PARAFIE 

-SZKOŁY

-ORG. POZARZĄDOWE

-GBP

-PLACÓWKI SŁUŻBY ZDRWIA


	2017-2023
Zgodnie ze szczegółowym harmonogramem

	2.Zmniejszenie  liczby rodzin zagrożonych patologia społeczną:



	2.1
	Aktywizacja świadczeniobiorców pomocy społecznej.


	-Wprowadzanie innowacyjnych metod pracy z długotrwałym świadczeniobiorcą.

-Tworzenie i realizacja programów pomocy prowadzących do usamodzielnienia (np. poradnictwo).

-Inicjowanie powstania  nowych grupy samopomocy.

-Realizacja projektów EFS i innych projektów , programów. 


	-GOPS

-JEDNOSTKA SAMORZĄDU TERYTORIALNEGO
-ORG. POZARZĄDOWE


	2017-2023
Zgodnie ze szczegółowym harmonogramem

	2.2
	Przeciwdziałanie i profilaktyka rozwiązywania problemów alkoholowych.


	-Tworzenie i realizacja programów profilaktycznych.

 -Prowadzenie profilaktycznej działalności informacyjno-edukacyjnej dla dzieci i młodzieży informującej m.in. o negatywnych skutkach spożywania alkoholu.

-Szersza  oferta zagospodarowania  czasu wolnego dla dzieci zagrożonych zjawiskiem uzależnienia.

-Zwiększenie dostępności pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla osób uzależnionych od alkoholu.

-Tworzenie warunków do rozwoju klubów abstynenckich, grup wsparcia, klubów AA i wspieranie powstawania grup samopomocowych AA.

-Rozwój poradnictwa specjalistycznego dla osób wychodzących z alkoholizmu.

 -Otoczenie opieką członków rodzin osób uzależnionych i udzielanie im pomocy psychospołecznej i prawnej, a  w szczególności przed przemocą w rodzinie.

-Wspomaganie działalności instytucji, stowarzyszeń i osób fizycznych realizujących działania służące rozwiązywaniu problemów alkoholowych.

 -Stałe monitorowanie zjawiska spożywania alkoholu, zwłaszcza  wśród dzieci i młodzieży.

-Działalność edukacyjna polegająca na promocji zdrowego stylu życia. Kształtowanie świadomości  wśród dorosłych.

 -Monitorowanie punktów sprzedaży alkoholu w gminie, zaostrzenie kontroli  w punktach sprzedaży.


	-JEDNOSTKA SAMORZĄDU TERYTORIALNEGO  
 -GOPS

-GKRPA

-ZI

-POLICJA

-SZKOŁY

-PLACÓWKI SŁUŻBY ZDRWIA
-ORG. POZARZĄDOWE
-PARAFIE 


	2017-2023
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	2.3
	Przeciwdziałanie i profilaktyka narkomanii.

	-Zwiększenie dostępności terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla osób uzależnionych i zagrożonych uzależnieniem.

-Udzielenie rodzinom, w których występują problemy narkomanii, pomocy psychospołecznej i prawnej.

 -Prowadzenie profilaktycznej działalności informacyjno-edukacyjnej w zakresie rozwiązywania problemów narkomanii.

-Wspomaganie działań instytucji, organizacji pozarządowych i osób fizycznych, realizujących zadania służące rozwiązywaniu problemów narkomanii.

-Pomoc społeczna osobom uzależnionym i rodzinom uzależnionych dotkniętych  ubóstwem i wykluczeniem społecznym, integrowanie ze środowiskiem lokalnym tych osób, z wykorzystaniem pracy socjalnej i kontaktu socjalnego.


	-JEDNOSTKA SAMORZĄDU TERYTORIALNEGO 

 -GOPS

-GKRPA

-ZI

-POLICJA

-SZKOŁY

-PLACÓWKI SŁUŻBY ZDRWIA
-ORG. POZARZĄDOWE
-PARAFIE 
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	2.4
	Ochrona dzieci przed przemocą, narkomanią i skutkami alkoholizmu rodziców.


	-Rozwój poradnictwa specjalistycznego.
-Tworzenie i realizacja programów profilaktycznych.
-Wspieranie akcji informacyjnych na temat przemocy, narkomanii i alkoholizmu.
-Wskazywanie i tworzenie dla dzieci i młodzieży alternatywnych do alkoholu i narkomanii form spędzania wolnego czasu.

-Psychoedukacja rodziców (dot. problemu narkomanii).

-Zainicjonowani dla rodziców i opiekunów  warsztatów umiejętności kompetencji wychowawczych. 

-Wspieranie letniego i zimowego wypoczynku dzieci z rodzin wysokiego ryzyka.

-Stworzenie dzieciom i młodzieży alternatywnych metod spędzania wolnego czasu np.  świetlica socjoterapeutyczna, zajęcia pozalekcyjne,  koła zainteresowań itp.).

-Doposażenie istniejących świetlic opiekuńczo-wychowawczych.

-Rozwój zajęć pozalekcyjnych w szkole i poza szkołą.

-Szkolenia dla nauczycieli i pracowników pomocy społecznej.

-Wspieranie organizacji pozarządowych.

	-JEDNOSTKA SAMORZĄDU TERYTORIALNEGO 

 -GOPS

-GKRPA

-ZI

-POLICJA

-SZKOŁY

-PLACÓWKI SŁUŻBY ZDRWIA
-ORG. POZARZĄDOWE
-PARAFIE 
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	3. Wspieranie prawidłowego funkcjonowania  rodziny



	3.1
	Podniesienie świadomości opiekuńczo- wychowawczej.


	-Pomoc dla rodzin dysfunkcyjnych poprzez działanie edukacyjne i wspierające, by lepiej rodziły sobie z trudną sytuacją rodzinną (np. szkolenia, spotkania, prelekcje).

-Informowanie rodzin o dostępnych formach pomocy.

-Zwiększenie dostępności  do porad  psychologicznych.

-Utworzenie i wdrożenie gminnego systemu pomocy rodzinie (ze strony GOPS, szkoły, psychologa).

-Zabezpieczenie  mieszkań  socjalnych dla najuboższych.

 -Uświadamianie rodzicom ich roli w wychowaniu dzieci (pedagogizacja rodziców).

-Promowanie prawidłowych wzorców funkcjonowania rodziny, promocja wartości rodzinnych.

-Edukacja dzieci, młodzieży i dorosłych w zakresie nowoczesnych metod wychowawczych.

-Uświadamianie młodzieży w zakresie odpowiedzialności rodzicielskiej.

 -Koordynacja działań i współpraca Ośrodka Pomocy Społecznej, Szkół, instytucji kościelnych oraz organizacji pozarządowych w zakresie wsparcia udzielanego rodzinie.

-Wzmocnienie relacji rodzinnych poprzez prawidłowe spędzanie wolnego czasu.

-Zapewnienie dzieciom  z rodzin   najuboższych  bezpłatnego  uczestnictwa  w koloniach.

-Wyrównywanie szans edukacyjnych  dzieci  i młodzieży  poprzez  zajęcia  pozalekcyjne wyrównawcze.

Wdrażanie  szkolnych programów  profilaktycznych i osłonowych. 

-Prowadzenie  warsztatów umiejętności i kompetencji   wychowawczych.

-Prowadzenie warsztatów samorozwoju szczególnie dla rodziców rodzin niepełnych i wielodzietnych.


	-JEDNOSTKA SAMORZĄDU TERYTORIALNEGO 

 -GOPS

-GKRPA

-ZI

-POLICJA

-SZKOŁY

-PLACÓWKI SŁUŻBY ZDRWIA
-ORG. POZARZĄDOWE
-PARAFIE 
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	3.2
	Zwiększenie świadomości w zakresie prawidłowego zagospodarowania czasu wolnego.


	-Promowanie aktywnego wypoczynku (np. sport, wycieczki, itp.).

 -Wyrobienie nawyku aktywnego wypoczynku rodzinnego.

-Organizowanie imprez kulturalno-rozrywkowych.

-Tworzenie gminnych programów wzmacniających więzi rodzinne.
	-JEDNOSTKA SAMORZĄDU TERYTORIALNEGO 

 -GOPS

-GKRPA

-SZKOŁY

-PLACÓWKI SŁUŻBY ZDRWIA
-ORG. POZARZĄDOWE
-PARAFIE 

-GBP
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	3.3
	Zapobieganie niedostosowaniu społecznemu.


	-Pogadanki wskazujące na prawidłowe wzorce zachowania.
-Promowanie właściwych zachowań.
-Edukacja do zdrowego stylu życia.

- Prowadzenie efektywnych programów profilaktycznych.

-Koordynacja działań  profilaktyczno  diagnostycznych  w zakresie  pieczy nad dzieckiem i rodziną.

-Warsztaty  samorozwoju i kompetencji  społecznych.


	-JEDNOSTKA SAMORZĄDU TERYTORIALNEGO 

 -GOPS

-GKRPA

-POLICJA

-SZKOŁY

-PLACÓWKI SŁUŻBY ZDRWIA
-ORG. POZARZĄDOWE

	

	3.4
	Wspierania pieczy zastępczej i zapobieganie umieszczaniu dzieci w pieczy zastępczej.


	-Stworzenie  warunków do wszechstronnego rozwoju dzieci i młodzieży (kółka  zainteresowań, organizacji imprezy integracyjnych, organizacja  wypoczynku.
-wsparcie asystenta rodzin w środowiskach zagrożonych.

-Wspieranie i inicjowanie działań na powrót dzieci do domu. 

-Warsztaty  dla rodziców podwyższające ich kompetencje wychowawcze .

-Poprawa świadomości prawnej.

	-JEDNOSTKA SAMORZĄDU TERYTORIALNEGO 

 -GOPS
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	4.Rozwój i budowa  systemu wsparcia  osób starszych



	4.1
	Przeciwdziałanie  wykluczeniu społecznemu ludzi starszych.


	-Minimalizowanie potencjalnych przyczyn wykluczenia  społecznego osób starszych poprzez  zaspokojenie ich podstawowych  potrzeb  (udzielenie pomocy finansowej, rzeczowej, świadczenia pielęgnacyjnego, praca socjalna).

-Szczególne otoczenie opieka osób samotnych w wieku poprodukcyjnym. 

-Wzmocnienie pozycji  osób starszych poprzez promocję aktywnego starzenia się ze szczególnym  uwzględnieniem wolontariatu świadczonego przez seniorów na rzecz innych.

-Wspieranie aktywności  zawodowej osób w wieku poprodukcyjnym poprzez zachęcenie do pozostawania na rynku pracy. 

-Integracja osób starszych  ze środowiskiem  lokalnym, z młodzieżą,  przekazywanie  tradycji, wspólne  biesiadowanie, wspólna organizacja  imprez środowiskowych o charakterze kulturalno –turystycznym (np. festyny, turnieje itp.)  

-Utworzenie  punktów spotkań  dla seniorów. Opracowanie stałego programu zajęć dla seniorów. 

-Utworzenie  Klubu  Seniora.

- Inicjowanie działań w kierunku nawiązania więzi międzypokoleniowych wzajemna wymian doświadczeń. 


	-JEDNOSTKA SAMORZĄDU TERYTORIALNEGO 

 -GOPS

-SZKOŁY

-PLACÓWKI SŁUŻBY ZDRWIA
-ORG. POZARZĄDOWE

-PARAFIE
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	4.2
	Poprawa jakości życia   osób starszych.


	-Wzrost jakości  i dostępności usług  zakresu opieki i ochrony zdrowia.

-Finansowanie  usług opiekuńczych  zwykłych i specjalistycznych w miejscu  zamieszkania osoby starszej.

-Prowadzenie poradnictwa  specjalistycznego  dla osób starszych i ich rodziny

-Organizowanie pomocy psychologicznej dla osób starszych i ich rodziny.

-Organizowanie  pomocy prawnej i systemu wsparcia.

-Zorganizowanie  systemu wsparcia  środowiskowego  dla seniorów.

- Zwiększenie pomocy psychologicznej dla osób niepełnosprawnych  i ich otoczeniem także w ich miejscu zamieszkania.

-zapewnienie  dostępu do wcześniejszej diagnostyki medycznej.


	-JEDNOSTKA SAMORZĄDU TERYTORIALNEGO 

 -GOPS

-PLACÓWKI SŁUŻBY ZDRWIA
-ORG. POZARZĄDOWE
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	4.3
	Wdrożenie osób starszych w środowisko lokalnego życia gminy.
	-Wdrożenie pomocy sąsiedzkiej.

-Tworzenie imprez integracyjnych.

-Wolontariat.

-Prelekcje w zakresie bezpieczeństwa.

-Pomoc prawna.

-Klub Seniora.


	-JEDNOSTKA SAMORZĄDU TERYTORIALNEGO 

 -GOPS

-SZKOŁY

-PLACÓWKI SŁUŻBY ZDRWIA
-ORG. POZARZĄDOWE

-PARAFIE
-GBP
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Zgodnie ze szczegółowym harmonogramem

	5. Wzmocnienie znaczenia działań Ośrodka Pomocy Społecznej.



	5.1
	Ośrodek Pomocy Społecznej instytucją inspirującą i kreującą działania  w środowisku.
	-Wprowadzenie nowoczesnych  metod pracy  i podnoszenie kwalifikacji  osób zatrudnionych w OPS.

-Udział pracowników  OPS  w szkoleniach, kursach, warsztatach.

-Wymiana doświadczeń , korzystanie  z pozytywnych  wzorców innych gmin.

-Superwizja. 

-Inicjowanie tworzenia pracy zespołowej
	-JEDNOSTKA SAMORZĄDU TERYTORIALNEGO 

 -GOPS
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Oznaczenie zastosowanych skrótów:
GOPS- Gminny Ośrodek Pomocy Społecznej

GBP- Gminna Biblioteka Publiczna

GKRPA- Gmina Komisja Rozwiązująca Problemy Alkoholowe
 ZI- Zespół Interdyscyplinarny 

3. Zarządzanie realizacją Strategii (finansowanie, termin realizacji, monitoring i ewaluacja).

Głównym realizatorem założeń strategicznych będzie Gminy Ośrodek Pomocy Społecznej, określone cele główne i szczegółowe realizowane będą poprzez zespół pracowników merytorycznie przygotowanych do wykonania zaplanowanych zadań. W toku realizacji zadań przewidzianych w strategii zakłada się ścisłą współpracę z Zespołem Doradców oraz innymi podmiotami a w szczególności instytucjami i organizacjami, zwłaszcza placówkami powiatowymi i ochrony zdrowia działającymi w kręgu podejmowanej problematyki.

Termin realizacji 

Wyznaczone w strategii cele oraz działania zaplanowane są długoterminowo i powiązane są z dziesięcioletnim okresem programowania w latach 2017-2023. Będą one sukcesywnie realizowane w czasie ciągłym w miarę posiadanych środków, jak również pozyskiwanych funduszy z zewnątrz.

Finansowanie

Źródłem finansowania wydatków związanych z realizacja postawionych celów i działań operacyjnych zaplanowanych w Strategii Rozwiązywania Problemów Społecznych, będą środki własne gminy, przeznaczone na pomoc społeczną oraz środki pozyskiwane z innych źródeł, na realizację przewidzianych projektów w tym;

-Budżet państwa w ramach dotacji na dofinansowanie zadań własnych

-Budżet państwa w ramach finansowania zadań zleconych

-Fundusz pracy

-Fundusze europejskie

-Środki z innych programów i grantów

-Program rządowy na rzecz Aktywności Społecznej Osób Starszych na lata 2014-2020

-Środki Państwowego Funduszu Rehabilitacji Osób Niepełnosprawnych

Z uwagi na długoterminowy okres obowiązywania w/w dokumentu nie jest możliwe szczegółowe określenie wysokości środków planowanych na realizacje poszczególnych celów zakładanych do realizacji. Szczegółowy budżet dla poszczególnych celów i działań lub programów opracowywany i zapisany będzie każdorazowo, w palnie finansowym na dany rok budżetowy. Szczegółowy budżet dla realizowanych projektów opracowany i zapisany będzie we wniosku o jego dofinansowane.

Monitoring i ewaluacja 

Monitoring prowadzony będzie przez cały czas przewidziany do realizacji Gminnej Strategii Rozwiązywania Problemów Społecznych. Umożliwi on bieżącą ocenę realizacji zaplanowanych kierunków działania lub tez pozwoli na modyfikacje i dokonywanie korekt w przypadku istotnych zmian społecznych, które mogą zaistnieć w wyniku zmian regulacji prawnych, źródeł dofinansować zewnętrznych, bądź tez narastanie niektórych problemów społecznych. Z uwagi na długi okres wdrażania strategii i zachodzące zmiany mogą powstać zupełnie nowe cele szczegółowe i projekty dotyczące tych aspektów, życia w Gminie, których w czasie tworzenia Strategii nie można było przewidzieć. 

Pamiętać należy jednak o konsekwentnym dążeniu do poprawy jakości życia mieszkańców zawartych w wizji, misji, celach głównych, te bowiem elementy Strategii zmianom i modyfikacjom nie powinny być poddane. 

Informacje na temat monitoringu i ewaluacji będą na bieżąco opracowywane przez realizatorów merytorycznych i publikowane cyklicznie, na koniec każdego roku budżetowego.

Podmiotem odpowiedzialnym za monitorowanie działań i ewaluację wdrażania będzie Gminy Ośrodek Pomocy Społecznej w Jaktorowie.

Podsumowanie 

Gminna Strategia Rozwiązywania Problemów Społecznych Gminy Jaktorów na lata 2017-2023 jest projektem, który uwzględnia najważniejsze problemy społeczne, kształtuje priorytety oraz wpływ na rozwój i funkcjonowanie lokalnego systemu pomocy społecznej.

Dokument ten nakreśla długotrwałe działania zmierzające do osiągnięcia celów strategicznych, którym jest umożliwienie osobom i rodzinom przezwyciężenie trudnych sytuacji życiowych, których nie są w stanie pokonać, wykorzystując własne uprawnienia, zasoby i możliwości. 

Strategia pozwala zaplanować harmonijny plan rozwoju gminy Jaktorów, stanowi trwały wzorzec interwencji społecznej polegający na przygotowaniu konspektu działań zgodnego z wcześniej wypracowaną wizją, ze szczegółowym podziałem na najważniejsze obszary oraz ich poszczególne etapy realizacji w celu rozwiązywania problemów i poprawy jakości życia mieszkańców gminy, w tym ma zapobiegać wykluczeniu społecznemu i marginalizacji. Strategia jest wiec instrumentem umożliwiającym podejmowanie decyzji zarówno w najbliższym okresie, jak i w odległej prospektywnie.

Strategia to ciągły proces zmian jak najbardziej pożądanych, ponieważ będzie on miernikiem działań i dążeń społeczności lokalnej. 

Zauważyć trzeba, że osiągnięcie oczekiwanych rezultatów zależeć będzie, w dużej mierze, również od zagazowania samych mieszkańców i ich chęć do poprawy sytuacji życiowej, a także włączenie się lokalnych instytucji i organizacji w realizacje wyznaczonych celów.
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				Liczba rodzin		Liczba osób w rodzinie		Seria 3

		2013		115		473		2

		2014		127		519		2

		2015		106		432		3

		Kategoria 4		4.5		2.8		5

				Aby zmienić rozmiar zakresu danych wykresu, przeciągnij prawy dolny róg zakresu.
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				Aby zmienić rozmiar zakresu danych wykresu, przeciągnij prawy dolny róg zakresu.






_1531769186.xls
Wykres1

		2013

		2014

		2015



Liczba czytelników

1228

1333

1417



Sheet1

				2013		2014		2015

		Liczba czytelników		1228		1333		1417






_1531769171.xls
Wykres1

		2013		2013

		2014		2014

		2015		2015



Liczba rodzin

Liczba osób w rodzinach

85

158

100

188

128

174



Arkusz1

				Liczba rodzin		Liczba osób w rodzinach		Seria 3

		2013		85		158		2

		2014		100		188		2

		2015		128		174		3

		Kategoria 4		4.5		2.8		5

				Aby zmienić rozmiar zakresu danych wykresu, przeciągnij prawy dolny róg zakresu.
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				Aby zmienić rozmiar zakresu danych wykresu, przeciągnij prawy dolny róg zakresu.






