CHARAKTERYSTYKA
GMINY ORZYSZ



1. INFORMACJE OGOLNE

Gmina Orzysz lezy w pélnocno- wschodniej czgsci Polski, w poludniowo-
wschodniej czesci wojewodztwa warminsko - mazurskiego, w powiecie
piskim, na pograniczu Krainy Wielkich Jezior Mazurskich i Pojezierza
Elckiego. Naszymi sasiadami sa: od poocy Gmina Mitki i Wydminy, od
wschodu Gmina Stare Juchy i Efk, od poludnia Gmina Biala Piska i Pisz, od
zachodu Gmina Mikotajki.

Powierzchnia gminy wynosi 363,49 km? , co stanowi 20 % obszaru powiatu
piskiego. Na 1 km’ przypada ok. 28 osob, co oznacza slaba gestos¢
zaludnienia. Nalezymy do gmin miejsko - wiejskich, ktora liczy 44
miejscowosel wiejskich, stanowiacych 26 solectw.

Osérodek centralny naszej gminy, a takze siedzib¢ wladz miejskich stanowi

miasto Orzysz, zajmujace powierzchni¢ 8,16 km? .

Tabela 1.

Struktura wiekowa mieszkancow gminy Orzysz na dzien 31.12.2001 r. wg
danych statystycznych przedstawia si¢ nast¢pujaco:

Wyszczegol Ogdtem Wiek Wiek Wiek
nienie 0séb przedprodukcyjny produkcyjny poprodukcyjny
Miasto 6.143 1.588 3.820 735
Wies 4.025 1.130 2.282 613

Ogotem Gmina 10.168 2.718 6.102 1.348
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Tabela 2.

Struktura wiekowa mieszkancow gminy Orzysz na dzien 31.12.2002 1. wg
danych statystycznych przedstawia si¢ nastgpujaco:

Wyszczego6lni | Ogoélem Wiek Wiek Wiek
enie os6b przedprodukcyjny produkcyjny poprodukeyjny
Miasto 5.932 1.591 3.606 735
Wies 3.850 1.106 2.149 595
Ogolem Gmina 9.782 2.697 5.755 1.330

Tabela 3.

Struktura wiekowa mieszkancow gminy Orzysz na dzien 31.12.2003 r. wg
danych statystycznych przedstawia si¢ nast¢pujaco:

Wyszczegol Ogotem Wiek Wiek Wiek
nienie o0s6b przedprodukcyjny produkcyjny poprodukcyjny
Miasto 6.132 1.648 3.724 760
Wies 3.971 1.217 2.146 608
Og(')iem Gmina 10,103 2.865 5.870 1.368
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1.1. SEUZBA ZDROWIA

W Orzyszu funkcjonuje Samodzielny Publiczny Miejsko - Gminny
Osrodek Zdrowia, ktory $wiadczy ushugi w zakresie rehabilitacji lecznicze;.
W skiad Zakladu Rehabilitacji Lecznicze] wehodza:

- Poradnia Rehabilitacyi,
- Gabinet Zabiegowy Rehabilitacji (kinezyterapia, fizykoterapia,
masaz leczniczy)

Funkcjonowanie gabinetu rehabilitacji leczniczej w 2002 r. odbywalo
sic na zasadzie zawartych umow z Niepublicznym Zakladem Opieki
Zdrowotnej Zespot Lekarzy POZ w Orzyszu, Indywidualnych Praktyk
Lekarskich, Samodzielnego Publicznego Zakladu Opieki Zdrowotnej w
Piszu, 108 Szpitala Wojskowego w Elku, Poradni Okulistycznej, Poradni
Laryngologicznej oraz poradni Neurologicznej. W latach 2001 — 2003
zgodnie z zawartymi wmowami SPM-GOZ w Orzyszu wykonal 5.433
zabiegi w ciagu roku w zakresie fizjoterapii.

W osrodku dziata takze:

- Poradnia Ginckologiczno - Potoznicza

- Poradnia Okulistyczna — wspolpracuje z Zakltadem Optycznym,
ktory $wiadezy uslugi w zakresie realizacyi recept na okulary. Kontraktowy
Gabinet Okulistyczny udzielal po 1200 porad okulistycznych w ciagu roku
w latach 2001 — 2003.

W obiekcie SP M-GOZ funkcjonuja rowniez podmioty zabezpieczajace
podstawowg opieke medyczna;

- Prywatne Praktyki Lekarskie



- Niepubliczny Zaklad Opieki Zdrowotnej Zespol Lekarzy
Podstawowej Opieki Zdrowotne;j
- Indywidualna Specjalistyczna Praktyka Lekarska - specjalista
medycyny rodzinnej, pediatra, higiena szkolna
- Kontraktowy Gabinet Stomatologiczny (2 gabinety)
- Laboratorium Diagnostyczne
Opieke stomatologiczna na terenie gminy zapewnia rowniez Gabinet
Stomatologiczny mieszczacy si¢ w  Zespole Szkol Ogolnoksztaleacych w

Orzyszu.

W Orzyszu dziata Koto na Rzecz Oséb z Upoéledzeniem
Umystowym, ktére liczy 43 czlonkéw — wszyscy sa osobami
niepelnosprawnymi oraz Osrodek Rehabilitacji Uzaleznien MONAR w
Gaudynkach.

Zabezpieczenie potrzeb mieszkancow, dotyczace zaopatrzenia w

medykamenty, realizowane jest poprzez dziatalnos$é 2 aptek.

Istniejaca baza medyczna, niestety nie jest wystarczajaca. Brakuje
przede wszystkim zabezpieczenia catodobowej opieki zdrowotnej. By¢ moze
taka  role odgrywa¢ bedzie podstacja ratownictwa medycznego,

zlokalizowana w Orzyszu, ktérej uruchomienie ma nastapi¢ w 2004,



1.2. LOKALNA GOSPODARKA

Orzysz jest miastem handlowo-ustugowym, natomiast gmina ma
charakter rolniczo - turystyczny. Ostatnio znacznie rozwingla si¢ sie¢
sklepow 1 punktow ustugowych. Atrakcyjne polozenie wsrod jezior sprzyja
rozwojowl turystycznemu.,

Na terenie gminy Orzysz zarcjestrowanych jest 410 przedsigbiorcow 1
aktualnie prowadzacych dzialalnosé  gospodarcza /stan na dzien
31.12.2003r./ w tym dziatalnosé o charakterze :

- handlowym - 109 przedsiebiorcéw,

- ushuigowym /wytworczo - produkeyjna / - 301 przedsigbiorcow.

W wiekszosci sa to male 1 éredmie przedsigbiorstwa, ktorych
utworzenie podyktowane bylo zmieniajaca si¢ sytuacja ckonomiczna
istnigjacych wezesniej przedsicbiorstw  panstwowych. Tlo$é istnigjacych
obecnie przedsigbiorstw 1 instytucji wg struktury  wlasnosciowe;)

przedstawia si¢ nastepujaco:

—

Urzedy 1 spotki prawa handlowego obshigujace ludnosc:
- Urzad Migejski w Orzyszu,

- Bank PKO BP,

- Urzad Poczty

2. Jednostki organizacyjne:
- Administracja Budynkéw Komunalnych
- Migjski Osrodek Pomocy Spoleczne)
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- Samodzielny Publiczny Migjsko — Gminny O$rodek Zdrowia

- Zespdt Obshugi Ekonomicznej Szkot 1 Przedszkoli

- Przedszkole Migjskie w Orzyszu

- Szkota Podstawowa im. myr Henryka Sucharskiego w Orzyszu
- Szkota Podstawowa mm. K 1. Galczynskiego w Okartowie

- Gimnazjum im. Adama Mickiewicza w Orzyszu

- Zespol Szkot w Dabréwcee

- Samorzadowa Instytucja Kultury — Dom Kultury

- Bibliotek Publiczna

3. Spotki Gminy z o.0.
- Zaklad Uslug Komunalnych
- Zaktad Energetyki Cieplnej

4. Przedsigbiorstwa spoldzielcze:

- Bank Spoéldzielczy Ruciane Nida Oddzial w Orzyszu
- Gminna Spotdzielma ,,.SCH”

- Spoétdzielnia Mieszkaniowa

5. Jednostki wojskowe

6. Przedsigbiorcy zarejestrowani w Sadzie Gospodarczym, Krajowy
Wydzial Sadowy w Olsztynie : |

- Spoki zo.0.— 10

- Spotki jawne — 4

Czeé¢ z malych firm szczegolnie w branzach  ushigowych nie

prowadzi ciaglej, rzeczywistej dziatalno$ci gospodarczej, czesto
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dokonujac okresowego zawieszenia dzialalnosci Iub likwidujac swoje

funkcjonowanie.

Dynamika rozwoju gospodarczego wg rejestru ewidencji dzialalnosci

gospodarczej prowadzonej przez tut. urzad przedstawia sig nastgpujaco:

[,

. Zarejestrowani przedsigbiorcy w latach :
- 2001r. — 116 osob,

- 2002r. — 42 osob,

- 2003r. — 470s0b.

2. Wyrejestrowani przedsigbiorey:

- 2001r. — 36 0sob,
- 2002r. — 35 osdb,
- 2003r. — 37 osob.

Tabela 4.

Liczba podmiotéw gospodarczych miasta i gminy Orzysz na dzien

31.12.2001r wg danych statystycznych przedstawia si¢ nastgpujaco:

Liczba podmiotéow

R Sektor Sektor
Wyszczegoblnienie gospodarczych publiczny prywatny
ogotem
Miasto 403 31 372
Wies 420 4 416
Ogolem Gmina 823 35 788




1.3. SZKOLNICTWO

W Gminie Orzysz funkcjonujg dwa gimnazja / trzyletni cykl

nauczania / w Orzyszu 1 Dabrowee, trzy szkoly podstawowe / szescioletni

cykl nauczania / w Orzyszu, Okartowie / klasy O — VI /1w Dabrowce z Filig

w Drozdowie / klasy O —IIT /.

W szkolach i placéwkach o$wiatowych pracuje 120 nauczycieli w tym:

- nauczyciele dyplomowani 25 os6b
- nauczyciele mianowani 68 osob
- nauczyciele kontraktowi 20 osob
- nauczyciele stazysci 7 0s6b

oraz 63 pracownikéw administracji i obslugi w fym:

- pracownicy administracyjni 13 0s6b
- pracownicy obstugi 38 osob
- stazysci 4 osoby

- pracownicy sezonowi / palacze/ 6 osdb + 2 osoby .

W 2003 roku w gminie nauczaniem objetych byle 1.495 uczniow z tego:

W szkolach podstawowych - 967 uczniow

- Szkota Podstawowa w Orzyszu 29 oddziatow

- Szkola Podstawowa w Okartowie 6 oddziatow

- Szkota Podstawowa w Dabréwce 3 oddzialy

- Szkola Filialna w Drozdowie 4 oddziaty

748 uczniow
107 uczmow
53 uezniow

59 ucznow
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w gimnazjach 528 uczniéw

- Gimnazjum w Orzyszu 18 oddzialow - 471 ucznidw

- Gimnazjum w Dabrowce 3 oddzialy - 57 uczniow

Do Przedszkola Miejskiego w Orzyszu uczeszezalo 145 dzieci
wtym: - 88 szesciolatkow ( 24 dzieci ze wsi; 64 z miasta)
Do szk6t w gminie uczeszcezalo:

- 857 - dzieci z miasta

- 038 - dzieci z terendw wiejskich
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1.4. GOSPODARKA MIESZKANIOWA

Zgodnie z Uchwala Nr VI/37/03 Rady Miejskiej w Orzyszu z dnia 24
marca 2003r zatwierdzony zostal "Wieloletni Program Gospodarowania
Mieszkaniowym Zasobem Gminy na lata 2003-2007". Program ten ma za
zadanie stworzy¢ zasady gospodarowania mieszkaniowym zasobem Gminy
Orzysz oraz ustali¢ strategie dzialania wiadz samorzadowych w zakresie
szeroko pojetej polityki  mieszkaniowej, ktora tworzy warunki do
zaspakajania potrzeb nueszkaniowych wsponoty samorzadowe;.

Gmina Orzysz w swoich zasobach mieszkaniowych posiada 521
lokali mieszkalnych o lacznej powierzchni uzytkowej 23.996,62 m* w 100
budynkach (bez lokali wiasnosciowych). Aktualnie na przydzial lokali
mieszkalnych oczekuje 97 rodzin i 77 rodzin na zamiane mieszkania fub
poprawe warunkow.

Ustalony jest rowniez plan remontéw i modernizacji budynkow
mieszkalnych.

Na listach przydzialu mieszkan znajduje si¢ 10 0sob, wobec ktérych
z mocy wyrokow sadowych nakazano przydzial lokalu socjalnego.
Dokonuje si¢ coraz wigcej  wymeldowan oséb z pobytu stalego,
~ pozbawionych praw do zamieszkania w obecnym lokalu, w wiekszosci z
prawem do lokalu socjalnego, 1 tak:

-w roku 2000 - 7 wymeldowan decyzja administracyjna z urzedu,
-w roku 2001 - 5 wymeldowan decyzjg administracyjna z urzedu,
~w roku 2002 - 5 wymeldowan decyzja administracyjng z urzedu,
-w roku 2003 - 17 wymeldowan oraz 4 decyzje w trakcie zalatwiania.
Brak nowego budownictwa oraz dogodne warunki sprzedaZy

zajmowanych mieszkan, spowodowalo bardzo maty odzysk lokali. I tak:
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-w roku 2001 przydzielono 3 lokale mieszkalne, 2 socjalne z wyrokow

sadowych, 6 zamieniono pomiedzy stronami,

- w roku 2002 przydzielono 2 lokale mieszkalne i 3 zamieniono pomiedzy

stronami,

-w roku 2003 przydzielono 8 lokali oraz 4 socjalne na terenie gminy, 5 lokali

zamieniono pomigdzy stronami.

Tabela 3.

Wazniejsze dane o mieszkalnictwie w mieScie Orzysz wg stanu na dzien

31 grudnia 2003 r.

wyszczegblnienie ABK SM WAM ogélem
budynki 93 10 22 127
mieszkania 821 300 545 1666
izby 2118 1075 1938 5131
powicrzchinia uzytkowa 39724 15998 26690 82412
mieszkan
struktura mieszkan wg liczby izb
1 —izbowe 12 0 0 12
2 —izbowe 228 15 63 306
3 - izbowe 306 88 202 396
4 — izbowe 214 163 194 373
51 wigcej izbowe 61 32 80 752
mieszkania wg wyposazenia i instalacje
wodociag 802 300 545 1647
ustep splukiwany 780 300 545 1625
lazienka 772 300 5435 1617
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ciepla woda

282

549

centralne ogrzewanie

109

300

545

954

piece

712

712

Istnieja ogrommne potrzeby w zakresie zapewnienia mieszkan dla

ludno$ci, a zwlaszcza budownictwa nowego o wyzszym standardzie

technicznym, z mysla o przesiedlaniu emerytow ze starego budownictwa,

ktore z kolei nalezy przeznaczy¢ na lokale socjalne.
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DIAGNOZA PROBLEMOW SPOLECZNYCH
GMINY ORZYSZ
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Nasza gmina jest dotknigta szczegodlnie wysokim bezrobociem, mato tu
zakladow pracy, ktore moglyby da¢ ludziom zatrudnienie; znaczna czgs¢
naszej ludnosci lokalnej to osoby korzystajace z pomocy MOPS, ktorych
czesto jedynym zrodlem utrzymania sg zasitki rodzinne i inne $wiadczenia z

pomocy spoleczne;j.

Liczba rodzin Kkorzystajacych z pomocy Miejskiego Osrodka Pomocy
Spotecznej w latach 2001-2003 ksztaltowala si¢ nast¢pujaco:

W roku 2001 pomoca objete byly 734 rodziny, tj. 2 810 osob, co
stanowi 28% ogdtu mieszkancéw naszej gminy; w 2002 roku —1 137 rodzin,
tj. 4 377 osob - 45% ogohu mieszkancoéw; w 2003 1. — 873 rodziny, tj. 3 179
0s0b — 31% ogohu.

2001 2002 2003

mieszkarcy ogoétem HE korzystajacy z pomocy MOPS

19



Pomocy spolecznej na zasadach okreslonych w ustawie o pomocy
spolecznej udzielono osobom i rodzinom , w szczegolnosci z powodu:
ubdstwa,  bezrobocia, bezradno$ci w  sprawach  opiekunczo -
wychowawczych i prowadzenia gospodarstwa domowego,
niepetnosprawnosci, dhigotrwalej choroby, potrzeby ochrony
macierzynstwa. Z pomocy korzystaja roéwnies osoby dotkniete problemem
alkoholowym, z trudnosciami w przystosowaniu do Zycia po opuszczeniu

zakladu kamego.

2.1. Ubostwo

Ubostwo odnosi si¢ do osob, rodzin lub grup osoéb, ktérych srodki
(materialne, kulturalne i socjalne) sa ograniczone w takim stopniu, ze
poziom ich zycia obniza si¢ poza akceptowane minimum. Jest to stan, w
ktérym jednostce czy grupie spolecznej brakuje srodkdéw na zaspokojenie
podstawowych potrzeb, uznawanych w danej spoleczno$ci za niezbedne.
Pod pojeciem ,podstawowe potrzeby” kryja si¢ poza wyzywieniem, takie
potrzeby jak: wubranie, mieszkanie, zachowanie zdrowia, uzyskanie
wyksztalcenia, uczestniczenie w zyciu kulturalnym.

Ubodstwo jest glownym powodem przyznawania pomocy przez MOPS
w Orzyszu, i tak: w 2001 r. udzielono pomocy 634 rodzinom, w tym 2.546
osobom w rodzinie; w 2002 r. — 1 014 rodzinom, 4.029 osobom, a w 2003 r.

— 757 rodzinom tj. 2.859 osobom.
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Tabela 6.
Liczba oséb korzystajacych z pomocy MOPS z powodu ubdstwa W

odniesieniu do ogdlnej liczby mieszkancow.

Osoby korzystajace z pomocy
Ogolna liczba mieszkancow MOPS
Miasto % Wies %
2001 10.168 1603 15,8 943 9.3
2002 9.782 2700 216 1329 13,6
2003 10.103 1916 19,0 943 9,3 J

[ osoby nie korzystajace
[ korzystajacy z miasta
Clkorzystajacy ze wsi

Wykres.

Osoby korzystajace z pomocy spolecznej z powodu ubostwa w 2001r.
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27,6

[ osoby nie korzystajace
Hkorzystajacy z miasta
DO korzystajacy ze wsi

Wykres.

Liczba osob korzystajacych z pomocy spotecznej w 2002r. z powodu

ubostwa.

19,0
[ osoby nie korzystajace
[ korzystajacy z miasta
O korzystajacy ze wsi
Wykres.

Liczba 0s6b korzystajacych z pomocy MOPS w 2003r. z powodu ubostwa.

22



2.2. Bezrobocie

Dane o bezrobotnych zarejestrowanych obejmuja osoby, ktore
zgodnie z ustawa z dnia 14 XIT 1994 r. o zatrudnieniu i przeciwdziataniu
bezrobociu (Dz. U . 1997r. Nr 25, poz. 128 z pozniejszymi zmianami)
okreslone sg jako bezrobotne .

Pod pojgciem bezrobotnego nalezy rozumieé osob¢ nic zatrudniona 1 nie
wykonujaca  innej pracy  zarobkowej, zdolng 1 gotowa do podjecia
zatrudnienia w pelnym wymiarze czasu pracy, mie uczacy sie w szkole w
systemie dziennym, zarejestrowana we whasciwym dla miejsca zameldowania
(statego lub tymezasowego) powiatowym urzedzie pracy, jezeli:

1/ ukoriczyta 18 lat ( z wyjatkiem miodocianych absolwentow),

2/ kobieta nie ukofczyta 60 lat , a mezczyzna 65 lat,

3/ nie nabyla prawa do emerytury lub renty z tytulu niezdolnosci do pracy,
albo po wustaniu zatrudnienia nie pobiera zasitku przedemerytalnego,
Swiadczenia przedemerytalnego, $wiadczenia rehabilitacyjnego, zasitku
chorobowego, macierzynskiego lub wychowawczego,

4/ nie jest wlasciciclem lub posiadaczem (samoistnym lub zaleznym)
nieruchomosci rolnej o powierzchni uzytkéw rolnych powyzej 2ha
przeliczeniowych,

5/ nie podlega ubezpieczeniu emerytalno - rentowemu z tytulu statej pracy,
jako domownik w gospodarstwie rolnym o powierzchni uzytkéw rolnych
przekraczajacej 2 ha przeliczeniowe,

6/ nie podjela pozarohiczej dzialalnodci gospodarczej lub nie podlega - na
podstawie odrgbnych przepiséw - obowiazkowi ubezpieczenia spolecznego
lub zaopatrzenia emerytalnego,

7/ jest osobg niepelnosprawna, ktorej stan zdrowia pozwala na podjecie
zatrudnienia co najmniej w polowie wymiaru czasu pracy obowiazujacego w

danym zawodzie lub stuzbie,



8/ mie jest tymczasowo aresztowana lub nie odbywa kary pozbawienia
wolnosci,
Od 1997 r. za bezrobotnego nie uwaza sie osoby odbywajacej szkolenie lub

staz u pracodawcy.

Bezrobotni  nie posiadajacy prawa do zasitku to zarejestrowane w
urz¢dach pracy osoby poszukujace pracy, ktore utracity, badz nie nabyly

prawa do zasitku.

Za absolwenta zarejestrowanego w urzedzie pracy jako bezrobotnego
uwaza si¢ osob¢ w okresie do uptywu 12 miesiccy od dnia ukoficzenia
szkoly ~ ponadpodstawowej  ($redniej, policealnej, wyzszej), szkoly
specjalnej, kursow przygotowania zawodowego w ramach Ochotniczych
Hufcow Pracy trwajacych co najmniej 12 miesiecy, dziennych kursow
zawodowych trwajacych co mnajmnie; 24 miesiace oraz osobe

niepefnosprawna — od dnia uzyskania uprawnien do wykonywania zawodu.

Bezrobocie - rozumiane jest roéwniez jako zjawisko towarzyszace

gospodarce rynkowej, oznaczajace brak pracy zarobkowej dla osob zdolnych

do jej wykonywania i deklarujacych ch¢é jej podjecia - na przestrzeni

ostatnich lat stato si¢ w Polsce jednym z gléwnych problemow spolecznych,

spowodowane wprowadzeniem zasad gospodarki rynkowej oraz zatamania

si¢ lokalnego rynku pracy.

Jakol glowne przyczyny narastania bezrobocia w naszym mieécie i gminie

Orzysz mozna wymienic : |

- likwidacja nierentownych zakladow pracy,

- utrata rynkdw zbytu przez zaklady, ktore byly nastawione na eksport,

- zwigkszenie  wymagan  pracodawcoéw  dotyczacych  kwalifikacji
zawodowych pracownikow,

- duzy spadek popytu na sil¢ roboczg ,
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- wyz demograficzny powodujacy bezrobocie wérod mtodych ludzi,
- niewystarczajaca dynamika rynku pracy w procesic tworzenia nowych
miejsc pracy,

- likwidacja zakladow pracy w regionach wiejskich.

Brak zatrudnienia — negatywnie wplywa nie tylko na ekonomiczng
kondycje lokalnego spoleczenstwa, ale takze na pozamaterialne kwestie
zycia rodzinnego. Wplywa destrukcyjnie na pehienie przez rodzine jej
podstawowych funkcji, na realizacje okreslonych zamierzen, zadan i planow
zyciowych. Najbardziej bolesnym aspektem bezrobocia jest zagrozenie
bezpieczne] egzystencji wlasnej rodziny. Powoduje jej szybka degradacje,
poteguje biede 1 rozszerza strefe ubdstwa. Trudna sytuacja finansowa
gospodarstw  domowych  dotknietych  bezrobociem, wymusza takze
ograniczanic ~ wydatkéw  zwigzanych ze zdrowiem (leki, sprzet
rehabilitacyjny, badania specjalistyczne) i ksztalceniem dzieci. Bezrobocie
naraza rodzing na szereg niedogodnosci, sublimacje wielu waznych potrzeb,
niewlasciwe  ksztaltowanie osobowosci jej czlonkow. Przymusowe
pozostawanie bez  pracy oraz niemozno$¢ znalezienia ponownego
zatrudnienia powoli i systematycznie pozbawiaja czlowieka poczucia
wiasnej wartodci. Stres 1 utrata stabilizacji powoduja czesto niemoznogé
podejmowania racjonalnych, a niekiedy jakichkolwiek decyzji. Pojawia sie
apatia i zniechecenie. Okres bezrobocia oznacza radykalng zmiane w trybie
zycia 1 rozkladzie czasu w ciggu dnia. Bezrobocie jest czesto w rodzinie i
spoleczenistwie czynnikiem konfliktogennym i nasilajacym patologie
spoleczne ( naduzywanie alkoholu, zdobywanie $rodkéw pienieznych
melegalnymi sposobami, itp.). Zle | warunki materialne s jednym z
gléwnych czymikéw wywohyjacych stany depresyjne zwiazane z poczuciem
braku stabilnodci 1 bezpieczenstwa socjalnego. Duza cze$é¢ bezrobotnych

uwaza, ze nie ma wplywu na wazne decyzje rodzinne 1 ze ludzie sa w
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stosunku do nich niesprawiedliwi. Spowodowa¢ moze rowniez zachwianie
systemu wartosci mlodego pokolenia i obnizenie w hierarchi takich

wartosci jak: wyksztalcenie, uczciwa praca, solidarno$é, autorytet rodzicow.

Z danych Gléwnego Urzedu Statystycznego wynika, 1z stopa
bezrobocia w kraju na dzien 31.XI1.2003r. wynosita 18,0 % co stanowi
liczbe 3.176 mln. oséb bezrobotnych.

W  wojewodztwie  warminsko - mazurskim — wskaznik stopy
bezrobocia utrzymuje sie na najwyzszym w kraju poziomie 1 w roku 2002 na
dzien 31 grudnia wynosit 28,8 %, a na dzien 31 grudnia 2003 roku
wynosit 28,3%, co stanowi 170.430 os6b bezrobotnych.

Struktura  demograficzno - spoleczna regionalnego rynku pracy
wykazuje utrwalone cechy i1 nie odbiega w znaczacy sposéb od stanu
bezrobocia z konca listopada 2003 roku 1 stanowt :

- bezrobotni zamieszkali na wsi — 48,3% tj. 82.402 osoby,

- bezrobotni bez $wiadczen zasitkowych — 82,4% ). 140.458 osob,

- 0soby miepelosprawne ze statusem osoby bezrobotnej - 1,9 % t]. 3.265
0soOb,

- liczba mlodziezy do 24 lat ogol bezrobotnych - 24,6 % t5. 41.906
0s6b, |

- zasifek przed emerytalny pobiera 12.492 osoby , natomiast uprawnionych
do $wiadczemia przedemerytalnego jest 7.358 0s6b,

- liczba absolwentow ogolu bezrobotnych wynosita — 4,0 % tj. 6.826 os6b.
Stopa bezrobocia powiatu piskiego na dzien 31 grudma 2002 r.

wynosita — 35 ,0 % tj. 8.013 osd6b, a w roku 2003 na dzien 31 gmdnié -
35,3 % tj. 7.826 o0sob.

26



Pod wzgledem zarejestrowanego bezrobocia powiat piski jest na 5

migjscu w wojewodztwie  warminisko - mazurskim oraz na 15 miejscu w

kraju .

Tabela 7.

Stan bezrobocia w gminie Orzysz na dzien 31 grudnia 2002 r. wynosil:

Bezrobotni Z prawem do Miodziez %
zarejestrowani zasitku do 21 lat
Wyszczegdlniente |ogotem |kobiety |Ogolem |kobiety
Miasto 552 293 99 29 183 17,9
Wies 1093 561 189 56 150 17,3
Ogolem Gmina | 1459 780 269 107 333 18,4

Tabela &.

Stan bezrobocia w gminie Orzysz na dzien 31 grudnia 2003r. wynesil:

Wyszczegolnienie Bezrobotni Z prawem do Mlodziez %
zargjestrowani Zasitku Do 21 lat
Ogotem | kobiety |Ogdlem |kobiety
Miasto 836 456 158 58 154 19,8
Wies 644 291 104 21 139 16,7
Ogoélem Gmina | 1480 747 262 79 293 18,9
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Stan  zatrudnienia w Gospodarce Narodowe] na dzienr 31.X11.2001r.
(na podstawie danych Urzedu Statystycznego w Olsztynie):

Miasto Orzysz -ogolem 635 osoby
Wies - ogolem 222 osoby

Ogoélem Gmina - 857 osbéb

Stan zatrudnienia w Gospodarce Narodowej na dzieri 31.X11.2002 r.
(na podstawie danych Urzedu Statystycznego w Olsziynie)

Miasto Orzysz -ogélem 590 osob
Wie$ -ogdtem 145 o0s6b

Ogotem Gmina - 735 o0so6b

Majac na uwadze te dane oraz radykalng zmiane tego stanu rzeczy,
Urzad Migjski w Orzyszu wraz z Powiatowym Urzedem Pracy w Piszu
czyni ciagle starania o wprowadzenie bezposrednich i dlugofalowych
dziatan, ulatwiajacych dostep do stabilnego zatrudnienia o wysokiej jakosci
pracy, poprzez aktywne programy na rzecz zatrudnmienia, szkolenia,
bezplatna pomoc w wyszukiwaniu ofert pracy na lokalnym rynku pracy, w
kraju oraz za granica.

Staty kontakt z bezrobotmymi z naszej gminy, pomoc w
rozwigzywanin zglaszanych probleméw, ma na celu  zapobieganie
wykluczenin  spolecznemu bezrobotnych, rdznic regionalnych oraz
skoordynowanie dziatan wszystkich instytucji odpowiedzialnych za ich

realizacj¢ oraz integracje spoleczna.
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Bezrobocie jest kolejnym dominujacym problemem w naszej
gminie. Bardzo wysoka stopa bezrobocia, niskie dochody uzyskiwane z
pracy zarobkowej, rosngca grupa 0s6b pozbawionych prawa do zasitku dla
bezrobotnych ma wplyw na zwiekszajaca si¢ degradacje ekonomiczna
1 spoleczna wielu rodzin. Szczegdlnie niepokojaca jest sytuacja rodzin
wigjskich, zwlaszcza w miejscowosciach popegeerowskich. Zjawisko
bezrobocia staje si¢ coraz powszechmiejsze wérdd miodziezy, ktéra
nigjednokrotnie ze wzgleddéw ekonomicznych konczy edukacje na poziomie

szkoly gimnazjalne).

Z, do$wiadczen pracownikoéw MOPS wynika, ze bezrobocie wplywa
negatywnie na funkcjonowanie rodziny, na niewlasciwe ksztaltowanie
osobowosci, utrate sensu zycia i inne grozne skutki spoleczne, takie jak:
pogorszenie stanu zdrowia fizycznego, jak i1 psychicznego, frustracje,
apati¢, obojetnos$é, zmniejsza wiezi spoleczne i rodzinne, a w konsekwencji
doprowadza do izolacji spolecznej, odbiera poczucie godnosci i obniza
aspiracje. Przymusowa bezczynno$é, niercgularny tryb zycia wywohija
zachowania nietypowe, czesto patologiczne. Przyktadem takich zachowan
moze by¢ alkoholizm, narkomania, zlodziejstwo lub prostytucja. Skrajne
przypadki moga doprowadzi¢ do autodestrukcji w postaci prob

samobodjczych.
W 2001 r. MOPS udzielit pomocy 466 rodzinom bezrobotnych, w

tym 1.645 osobom; w 2002 r. 458 rodzinom, w tym 1.741 osobom; w 2003

r. 457 rodzinom, w tym 1.586 osobom.
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Tabela 9.
Liczba 0sob korzystajacych z pomocy MOPS z powodu bezrobocia

w odniesieniu do ogoélnej liczby mieszkafcow.

Osoby korzystajace z pomocy
Ogodlna liczba mieszkancow MOPS
Miasto Yo Wie$ %
2001 10.168 1102 10,8 543 53
2002 9.782 1167 11,9 574 5,9
2003 10.103 1063 10,5 523 52
83,9
B osoby nie korzystajace
El korzystajacy z miasta
O korzystajacy ze wsi
Wrykres.

Osoby korzystajace z pomocy spolecznej z powodu bezrobocia w 2001r.
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[ osoby nie korzystajace
B korzystajacy z miasta
O korzystajacy ze wsi

Wykres.

Liczba osob korzystajacych z pomocy spolecznej w 2002r. z powodu

bezrobocia.

84,3
[ osoby nie korzystajace

M korzystajacy z miasta
O korzystajacy ze wsi

Wykres.
Liczba oséb korzystajacych z pomocy MOPS w 2003r. z powodu

bezrobocia.
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2.3. Bezradno$¢ w sprawach opiekunczo - wychowawczych i

prowadzenia gospodarstwa domowego

Do negatywnych zjawisk majacych wplyw na funkcjonowanie rodzin
w naszej gminie nalezy zaliczy¢ bezradnosé w sprawach  opickunczo —
wychowawczych. Problem ten dotyczy rodzin o niskim statusie materialnym
(w tym wielodzietnych i niepelnych), o zaburzonych relacjach matzenskich,
niskiej $wiadomosei wychowawezej, oséb miodych zakladajacych rodziny,
rodzicow uzaleznionych.

Spolecznym skutkiem wystgpowania tego zjawiska sq konflikty
rodzinne, przemoc i agresja, problemy dzieci w nauce, slaby start
edukacyjny, wzrost przestepczosci wéred dzieci i miodziezy, przenoszenie
dych wzorcow na biezace i prayszle zachowania Iudzi miodych,
niezaradnos¢ w prowadzeniu gospodarstwa domowego

Liczba rodzin korzystajacych z pomocy MOPS z powodu bezradnosci
w sprawach opiekuficzo — wychowawczych i prowadzeniu gospodarstwa
domowego ksztattowala sie nastgpujaco: w 2001 r. udzielono pomocy 198
rodzinom, w tym 892 osobom; w 2002r. 192 rodzinom, 864 osobom; w 2003

1. 204 rodzinom, 865 osobom.

Tabela 10.

Liczba 0s6b korzystajacych z pomocy MOPS z powodu bezradnosci w
sprawach opiekunczo - wychowawczych i prowadzeniu  gospodarstwa
domowego w odniesieniu do ogoblnej liczby mieszkancow.

Osoby korzystajjce z pomocy

Ogdlna liczba mieszkancow MO#PS
Miasto % Wieg %
2001 10.168 598 5,9 294 2,9
2002 9.782 579 5,9 285 29
2003 10.103 580 5,7 285 2,8
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2.4. Niepelnosprawno$¢ i dlugotrwala choroba

Mowiac o osobach niepelnosprawnych mamy na mysli  osoby
posiadajace ustalony stopien niepelnosprawnoéci orzeczony przez Zespol ds.
Orzekania o Stopniu Niepelnosprawnosci, Komisje przy ZUS, KRUS, oraz
inne osoby z dysfunkcjami fizycznymi, psychicznymi i umystowymi. Za
niepelnosprawne nalezy uzna¢ osoby , ktorych stan fizyczny, psychiczny i
umystowy powoduje trwate lub okresowe utrudnienia, ograniczenia badz
uniemozliwia pehienie rol i zadan spotecznych na poziomie powszechnie

przyjetych kryteriow.
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Ostame dziesigeiolecia przyniosly istotne zmiany w  sposobie
postrzegania oséb niepelnosprawnych. Niepelnosprawno$¢ nie jest juz
rozumiana tylko jako rezultat uszkodzenia ciata czy choroby, ale raczej jako
wynik barier — spolecznych, fizycznych - jakie napotyka si¢ w srodowisku.
O prawach osob niepemosprawnych zaczeto méwi¢ w kontekscie praw
czlowicka. Oznacza to, ze niepelnosprawni posiadajg te same prawa , co
wszyscy inni obywatele. W rzeczywistosci jednak napotykaja oni zbyt wiele
przeszkod, by mogli z tych praw korzysta¢ w pelni.

Zagwarantowanie osobom niepetnosprawnym rdwnych praw, wymaga
z Jednej strony przeciwdzialania ich dyskryminacji, a z drugiej stworzenia
mechanizmow — wyréwnywania  szans 1 warunkow  korzystania  z
przyslugujacych im praw. Dlatego osobom niepelnosprawnym powinny
przystugiwa¢ pewne szczegodlne prawa, aby w takim samym stopniu mogly
korzysta¢ z praw przyshigujacym wszystkim ludziom. Jednoczeénie formy
pomocy  przewidziane w  celu  wyrownywania = szans  0sob
niepelnosprawnych, nie moga byé traktowane jako dyskryminacja
niepelosprawnych obywateli.

Z powodu niepelnosprawnosci i dlugotrwatej choroby MOPS udzielit
pomocy : w 2001 r. 208 rodzinom, w tym 795 osobom; w 2002 r. — 217
rodzinom, 824 osobom; w 2003 r. 279 rodzinom, w tym 877 osobom.

Tabela 11.
Liczba 0s6b korzystajacych z pomocy MOPS z powodu niepelosprawnosci

1 dlugotrwalej choroby w odniesieniu do ogdlnej liczby mieszkancow.

Osoby kmzyst.ajqce Z pomocy ]
Ogodlna liczba mieszlcancow : MOPS
| Miasto %o Wies Y ]
2001 10.168 533 5,2 262 2,6
2002 9.782 552 5,6 272 2,8
2003 10.103 588 5,8 289 2,9
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2.5. Potrzeba ochrony macierzynstwa

Z tej formy pomocy korzystaja kobiety lub osoby uprawnione

znajdujace sie w trudnej sytuacji materialnej 1 opiekujace si¢ dzieckiem w

okresie pierwszych czterech miesigey zycia dziecka.

MOPS udzielit pomocy na ten cel : w 2001 r. 69 rodzinom, w tym 278

osobom; w 2002 r. — 46 rodzinom, 278 osobom; w 2003 r. — 54 rodzinom,

249 osobom.

Tabela 12.

Liczba o0s6b korzystajacych z pomocy MOPS =z powodu ochrony

macierzynstwa w odniesieniu do ogdlnej liczby mieszkancow

Osoby korzystajace z pomocy

Ogolna liczba mieszkancow MOPS
Miasto % Wies %
2001 10.168 186 1,8 92 0,9
2002 9.782 195 2,0 3 0,8
2003 10.103 167 1,6 82 0,8




2.6. Alkoholizm

Mapa polskich probleméw alkoholowych pokazuje, ze ostatnie dwa
lata to okres istotnych zmian, zarowno w okresie dynamiki rozwoju réznych
zjawisk zwiazanych z obecno$cig alkoholu w naszym codziennym Zzyciu, jak
1 w sferze dziatan podejmowanych na rzecz rozwiazywania probleméw
alkoholowych . Obserwacja tych zmian, a takze analiza ich przyczyn 1
konsekwencji, stanowia podstawe do okre$lenia celow 1 zalozeni dziataf na
poziomie gminnym w zakresie profilaktyki i rozwiazywania problemow
alkoholowych,

Naduzywanie napojow alkoholowych w nasze; gminie  stwarza
problem zlozony i trudny do przezwyciezenia. Szerzace sie zjawisko
alkoholizmu dotyka wiclu mieszkancéw naszej gminy i nie respektuje plei i
wieku. Jego rozmiar i niszczycielskie dziatanie daje sie zaobserwowad
wsrod  osob  korzystajacych z  pomocy Punktu Konsultacyjnego,
srodowiskowej $wietlicy opiekuficzo-wychowawcezej 1 szkolnych s$wietlic

wychowawczo -terapeutycznych.

W  Punkcie Konsultacyjnym dla o0sob uzaleznionych i
wspoluzaleznionych  pracuja psycholog, instruktor terapii i uzaleznien,

radca prawny. Z pomocy i porad specjalistow skorzystato:

Y/’

psychologa — konsultacja 1 terapia dla ofiar przemocy 1 oséb
wspoluzaleznionych: |

- 289 0s6b w 2001r.

- 365 o0s6b w 2002r.

- 327 oséb w 2003r,



v/

Yff

Instruktora terapii 1 uzaleznien:
- 85 0s6b w 2001r.
- 66 0s6b w 2002r.
- 90 0sob w 2003r.

radcy prawnego - porady i konsultacje prawne w zakresie
rodzinnych problemow alkoholowych o ofiar przemocy
domowej:

- 17 0sdb w 2001r.

- 95 0s6b w 2002r.

- 91 o0sdb w 2003r.

zespolu ds. rozmow  interwencyjno - motywacyjnych Gminne;
Komisji Rozwigzywania Problemow Alkoholowych :

- 28 osdb w 2001r.

- 25 o0s6b w 2002r.

- 23 osdb w 2003r.

grupy profilaktyczno-terapeutycznej dziect i mtodziezy :
12 osob w 2002r.
14 oséb  w 2003r.

Poradni Terapii Uzaleznien w Piszu:
2002r. — 6 osob
2003r. — 5 os6b

Wojewodzkiego Osrodka Terapii Uzaleznien od Alkoholu
Wspoluzaleznienia w Gizycku :



- 2002 r. — 6 0s0b,
- 2003r. - 10 oséb

Gminna Komisja Rozwiqzywania Problemow Alkoholowych w
Orzyszu wystapila  z wnioskiem o zastosowanie przymusowego leczenia
odwykowego do Sadu Rejonowego w Piszu w stosunku do :
- 4 o0s6b uzaleznionych w 2002r.
- 5 0s6b uzaleznionych w 2003r.
Niepokojacy jest fakt obnizenia wicku osob uzaleznionych od

alkoholu i pierwszego z nim kontaktu.

W gminie Orzysz funkcjonuja: $rodowiskowa swietlica opiekuiczo-
wychowawcza i szkolne $wietlice wychowawczo-terapeutyczne.

Swietlice te to placowki, w ktérych znajduja opieke 1 pomoc dzieci i
mlodziez z rodzin dysfunkcyjnych. Sa one czesto jedynymi miejscami, w
ktorych dzieci 1 mlodziez z tzw. ,$rodowisk zwigkszonego ryzyka” moga
zdobywaé nowe, pozytywne doswiadczenia. Dzieciom, ktorych rodzice
naduzywaja alkoholu, trudno jest wiasciwie rozezna¢ si¢ w $wiecie, trudno
zawiera¢ przyjaznie, czu¢ si¢ na rownych prawach z innymi dzieémi, mic¢
marzenia, czu¢ rados¢ zycia i zaufanie, planowac przyszios¢.

Potrzebuja one  wsparcia, akceptacji, przyjazni 1  poczucia
bezpieczenstwa.
o Srodowiskowa $wietlica opickuficzo-wychowawcza w Orzyszu czynna
codziennie w godz. 15% - 21%

wieku od 6 do 19 lat — ogolem ok. 60 0séb.

. Z zaje¢ korzystajg dzieci 1 mlodziez wg

o Swietlica wychowawczo-terapeutyczna w  Szkole Podstawowej w
Orzyszu - korzysta 26 dzieci,
» Swietlica wychowawczo-terapeutyczna w Gimnazjum w Orzyszu —

korzysta 20 oséb,,
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e Swietlica wychowawczo-terapeutyczna w Szkole Podstawowe;j
w Okartowie — korzysta — 15 dzieci,

o Swietlica wychowawczo-terapeutyczna w Zespole Szkot w Dabrowcee -
korzysta 27 osob,

o Swietlica wychowawczo - terapeutyczna W Zespole  Szkol

Ogolnoksztatcacych w Orzyszu - korzysta 16 0sob.

Wymienione placowki to wazne miejsce dla dzieci 1 mtodziezy jako
alternatywny sposob spedzania wolnego czasu. Zapewniaja opieke¢ po
zajeciach lekcyjnych, poczucie bezpieczenstwa, rozwijaja zainteresowanie 1
uzdolnienia oraz wicksza  wiedzg i  umiejetnosci  miezbedne do
ksztaltowania zdrowego stylu zycia. Stwarzaja warunki do budowania

naturalnych wiezi takich jak: przyjazn, zaufanie, akceptacja.

Na terenie naszej gminy sprzedaz napojow alkoholowych prowadzona
jest glownie w sklepach (sprzedaz detaliczna) 1 placowkach

gastronomicznych.

» w 36 sklepach do spozycia poza miejscem sprzedazy, w tym
zezwolenia na sprzedaz napojow alkoholowych o nastgpujace)
zawartosci:

- do 4,5% alk. oraz piwa — 36,

- 0d 4,5% alk. do 18% alk. — 34,

- powyzej 18% alk. —24. |

h 74

do spozycia poza migjscem sprzedazy / gastronomia /- 19,
w tym zezwolenia na sprzedaz napojow alkoholowych o
nastepujgce) zawartoscl:

- do 4,5 % alk. oraz piwo — 19,
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- 0d4,5% alk. do 18% alk. — 7,
- powyzej 18% alk. — 8 .

Liczba punktow sprzedazy napojow alkoholowych w roku 2002 i
2003 jest niezmienna. Wskaznik liczby —mieszkancow gminy
przypadajacych na jeden punkt wynost:
- sklepy — 280 mieszkancow / 1 punkt
- gastronomia — 532 mieszkafcow / 1 punkt
Wartosé sprzedanych napojow alkoholowyceh / brutto / w naszej gminie
wynosila:
w sklepach: - 5.227.791 zt. w 2002r.
- 5.141.075 z w 2003r.
w gastronomii: - 602.342zt w 2002r.
- 472.522 zk w 2003r.

Pojecie alkoholizmu

Uzalesnienie od alkoholu jest chorobg biopsychospoleczna. Pojawia
sie w wyniku wicloletniego uzywania alkoholi. Charakteryzuja ja przede

wszystkim takie zjawiska jak:

silna potrzeba picia, ktérej towarzyszy uczucie podobne do

gtodu,

- utrata kontroli nad piciem, koncentracja zycia wokol picia i
podporzadkowanie temu obowigzkow irelacji z bliskimi,

- zmiana tolerancji na alkohol — podwyzszenie lub obnizenie
tolerancji,

- zaburzenia pamigci 1 Swiadomosci,

- objawy abstynencyjne — przykre objawy, kidre pojawiaja si¢ po

odstawieniu alkoholu,
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- nawroty picia po probach utrzymania okresowej abstynencji.

Naduzywanie alkoholu bardzo czgsto wynika z nieumieje¢tnosei
radzenia sobie z problemami, jakie niesie zycie 1 W ostatecznosci prowadzi
do fizycznego i psychicznego wyniszczenia orgamzmu. Alkoholik jest osoba
niedojrzata emocjonalnie, sktonna do wahat i wybuchowych reakeji radosci
lub rozpaczy, ktére moga prowadzi¢ do gwaltownych, nieprzemyslanych
zachowan. Jego kontakty z innymi ludzmi, zazwyczaj dos¢ plytkie 1 luzne,
nasycone sa wysokim poziomeim niepokoju.

Mpysélenie  osoby uzaleinionej od alkoholu podporzadkowane jest
ochronie natogu i zaprzeczaniu szkodom, ktore powstaja, gdy osoba
znajduje sie pod wplywem alkoholu. Uzalezniony traci moznos¢ dokonania
adekwatnej samooceny oraz kontroli nad swoim zyciem.

Nadmierne spozywanie alkoholu znajduje swoje odbicie nie tylko w
zyciu jednostki, ale takze w zycin spoleczefistwa. Mozna mowi¢ ©
nastepstwach rodzinnych, problemach w pracy, famaniu porzadku
publicznego.

Naduzywanie alkoholu w Polsce jest jedna z glownych przyczyn
rozwodow. Bardzo waznym skutkiem naduzywania alkoholu jest
pogarszanic sie sytuacji ekonomicznej i spolecznej rodziny. Nie bez
znaczenia jest wplyw alkoholizmu rodzica  na rozwdj dzieci, ktore Zyja w
atmosferze ciaglego niepokoju, leku i napiecia. Ucza si¢ destruktywnych dla
siebie i otoczenia zachowan. Badania wykazuja, Ze co najmniej u 50%
chorych na nerwicg dzieci, zrodiem choroby jest alkoholizm jednego z
rodzicow.

Reasumujac mozna jednoznacznie stwierdzi¢, 7e alkoholizm zaréwno

w zyciu jednostki jak i w zyciu spolecznym zawsze powoduje straty.
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Alkoholizm jest problemem calej rodziny, prowadzi do przemocy,
stanowi  zagrozenie dla funkcjonowania biologicznego i emocjonalnego
wszystkich cztonkéw rodziny. Czlowiek uzalezniony szkodzi nie tylko
sobie, swoim bliskim, ale réwniez osobom nie zwigzanym z Dim wigzami
biologicznymi.

Systematycznie roénie tez liczba dzieci i miodziezy, ktéra
eksperymentuje z substancjami psychoaktywnymi. Zestawienie wynikow
badan ankietowanych, prowadzonych w $rodowiskach lokalnych naszego
wojewodztwa z wynikami badan ogolnopolskich potwierdza, ze zjawisko to
stale utrzymuje si¢ na poziomie od 12% do 15% badanej populacji. Wyniki
te $wiadcza o znacznym wzroScie stopnia 1 zasiggu rozpowszechniania
do$wiadczen dzieci i mlodziezy z substancjami nielegalnymi i wskazuja
jednoczesnie na wzrost zagrozenia nimi.

Stale tez wzrasta przestepczos¢ wsrod nieletnich oraz agresja potggujaca
zjawiska przemocy, czego zrodlo lezy w zjawiskach uzaleznien, glownie

alkoholowych.

Alkoholizm jest wcigz bardzo powaznym problemem w Polsce.
Dotyka on réwniez spoleczenstwa naszej gminy 1 stwarza problem zlozony 1
trudny do przezwycigzenia.

Alkoholikiem jest cziowick, ktory nie moze sita wihasnej woli
regutowa¢ konsumpcji  alkoholu. Odczuwa potrzebg dalszego picia
niezaleznie od negatywnych skutkow, jakie przynosi mu to w Zyciu
prywatnym i spolecznym. Nie szuka rozwiazania problemoéw, lecz kryje si¢
przed nimi w uzaleznieniu.

W dramacie, jaki rozgrywa si¢ w rodzinie alkoholika, szczegc'ﬂne

mi¢jsce zajmujg dzieci. One sa cichymi ofiarami natogu rodzica. Obserwuje



sic  u nich nadwrazliwo$¢ emocjonalng spowodowana ciaglym
kontrolowaniem sytuaciji, obserwowaniem, czy uzalezniony rodzic nie staje
si¢ niespokojny. Zderzenie obserwowanych awantur, przemocy fizycznej,
objawow upojenia atkoholowego powoduje, ze dzieci alkoholikow zyja w
ciaglym strachu. Cze$¢ dzieci doswiadcza mie tylko deficytow
emocjonalnych, ale takze niedostatku materialnego. Wiele z nich gltoduye.

Z pomocy MOPS z problemem alkoholowym w 2001 r. skorzystalo 11
rodzin, w tym 21 oséb w rodzinie; w 2002 r. 10 rodzin, w tym 20 osob w

rodzinie; w 2003 r. 16 rodzin, w tym 27 0s6b w rodzinie.

Tabela 13.
Liczba osdb korzystajacych z pomocy MOPS z powodu alkoholizmu w

odmiesieniu do ogolnej liczby mieszkancow.

Osoby korzystajace z pomocy
Ogdlna liczba mieszkancow MOPS
Miasto Wies
2001 10.168 17 4
2002 9782 14 4
2003 10.103 22 5

2.7. Trudno$ci w przystosowaniu do zycia po opuszczeniu zakladu

karnego

Ta forma pomocy dotyczy grupy osoéb korzystajacych z pomocy
spolecznej, ktéora ma trudnosci w pfzystosowaniu ste do zycia po
opuszczeniu zakladu karnego.

Pomoc przyznana tym osobom ksztaltowala si¢ nastgpujaco: w 2001 r

- 5 rodzin, w tym 13 0s6b w rodzinie; w 2002 1. — 2 rodziny, w tym 7

osob w rodzinie; w 2003 r. - 3 rodziny, w tym 6 0sob w rodzinie .
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Tabela 14.
Liczba os6b korzystajacych z pomocy MOPS z powodu trudnosci w
przystosowaniu do zycia po opuszezeniu zakladu karnego w odniesieniu do

ogoinej liczby mieszkancow.

Osoby korzystajace z pomocy
Ogdlna liczba mieszkancow MOPS
Miasto Wies
2001 10.168 11 2
2002 9.782 6 |
2003 10.103 6 0

2.8. Baza oswiatowa

Na podstawie dokonanej diagnozy stwierdzono, 1z gléwne problemy

bazy o$wiatowe to:

1. Niedostosowanie sal gimnastycznych do aktualnych potrzeb 1 wymagan
programowych, boiska przyszkolne do remontu, brak sal dydaktycznych.
2. Niskie naliczanie subwencji o§wiatowe].

3. Opieka socjalno-srodowiskowa ucznidow.

Ad. 1.

W celu pelnej realizacji programow nauczania istnieje konieczno$e
rozbudowy szkot w gminie. Do Szkoly Podstawowe) w Orzyszu uczeszcza
748 ucznmdw, a sal lekcyjnych w budynku Jest tylko 16. Istnigjace boiska
sportowe przy szkolach juz od dawna nie byly remontowane. W Gminie nie
ma sali widowiskowo sportowe), w zwiazku z powyzszym istnieja

problemy z organizowaniem m.m. zawodow rekreacyjno - sportowych.
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Ad. 2.

Naliczona subwencja o$wiatowa wystarcza jedynie na wynagrodzenia
i pochodne, pozostate wydatki jak: modemizacja i remonty budynkow
szkolnych, doposazenie klasopracowni w pomoce naukowe pokrywane sg z
budzetu gminy.

Aby zapewni¢ pely udzial w zajeciach szkolnych uczniom ze
srodowisk wiejskich zabezpieczono dowozenie do szkol, uwzgledniajac
zglaszane przez szkoly oraz uczniéw i ich rodzicow potrzeby. Nie
zapomniano tez o zdrowiu mlodego pokolenia. We wszystkich szkotach
prowadzona jest gimnastyka korekcyjna dla ucznidw, u ktorych lekarze
stwierdzili wady postawy. Wady mowy koryguja logopedzi zatrudnieni, w

placowkach miejskich.

Ad. 3.

Stworzono miodziezy mozliwoscl rozwijania swoich zdolnosci 1
zainteresowan na zajeciach pozalekcyjnych. W szkotach nie zapomniano tez
o tworzeniu lokalnych regionalnych $ciezek edukacyjnych. Dzieki Gminnej
Komisji Rozwiazywania Probleméw Alkoholowych we wszystkich szkolach
funkcjonuja swietlice socjoterapeutyczne. Praca wychowawcoéw podaza ku
zwalczaniu zagrozen, jakie niesie wspolczesna cywilizacja, integrowaniu
szkoty 1 $rodowiska. Zagrozone wysokim, bo 30% bezrobociem,
spoleczenstwo naszej gminy coraz bardziej ubozeje. Zdarzato sig, ze dziect
przychodzily do szkoly glodne. Tym zjawiskom placoéwki oswiatowe staraja
si¢ zaradzi¢, prowadzac dozywianie uczniow. Dzigki licznym sponsorom
indywidualnym, Agencji Nieruchomosci Rolnej Skarbu  Pafistwa,
Osrodka Pomocy Spoleczne), Polskiej Akcji Humanitarnej - "Pajacyk”
objeto bezplatnym dozywianiem wszystkich potrzebujacych, dzieci 1

mlodziez.
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Tabela 15.

Liczba dzieci dozywianych w szkole w stosunku do ogélnej liczby uczniow.

Nazwa szkoty Uczniowie Uczniowie Udzial %
ogolem object bezplatuym
dozywianiem
zkola
Podstawowa 748 256 43,2 %
w Orzyszu
zkola

Podstawowa 107 104 97,2 %
w QOkartowie
Zespol Szkol
w Dagbrowce 169 160 947 %
Gimnazjum
w Orzyszu 471 162 344 %
Razem: 1495 682 45,6 %
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2.9.

SYSTEM SWIADCZEN ZDROWOTNYCH

Na terenie calej gminy wystepuje slabe zabezpieczenie ambulatoryjnej

opieki zdrowotnej. O ile w samym Orzyszu POZ realizowany jest przez 3

lekarzy rodzinnych, o tyle na terenach wiejskich catkowicie brakuje dostgpu

do ushug zdrowotnych w tych miejscowosciach.

Ograniczony dostep do $wiadczen specjalistycznych,  zmusza

mieszkancow gminy Orzysz do korzystania z ustug lekarzy sgsiednich gmin.

Niedogodnosci te sa spowodowane szeregiem czynnikow, a miedzy innymi:

Brak lub ograniczona komunikacja publiczna migdzy wioskami
odleglymi od Orzysza (ponad 20 km).

Ograniczona liczba kursow proponowanych przez PKS 1 PKP,
uniemozliwia naszym mieszkaficom dojazd w godzinach rannych w
celu dokonania rejestracji (nie kazdy mieszkaniec ma telefon). Zas w
godzinach popoludniowych dostep jest prawie niemozliwy, z uwagt
na brak $rodkéw komunikacji.

Czeséé spoleczenstwa lokalnego jest bardzo zubozala. Platne leczenie
specjalistyczne, dla  wigkszosci mieszkaficow  jest ogromnym
wydatkiem, zwazywszy na koszty dojazdu do Pisza, Elku czy
Gizycka. Sa to emeryci, rencisci lub osoby nie posiadajace zadnego
stalego zrodia utrzymania.

W Gminie Orzysz duzy procent stanowi spoleczenstwo w tzw.
podesztym wieku {j. powyzej 60 roku zycia, ( wg stanu na dzien
31.12.2003r. — 1368 mieszkancéw)  schorowane 1 wymagajace
znaczacych nakladow na s’wiadczenia zdrowotne.

Wydluzony czas oczekiwania na przyjecia u lekarzy specjalistow (np.
u alergologa 6 m-cy), powoduje napigcie wsrod chorych
mieszkancow, ktorzy z pewnymi dolegliwosciami, jak np. choroby

serca, czekac nie moga.
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- Dojazd mieszkafcéw do ,,podstawowej opieki zdrowotne)” odbywa
sie na ich koszt, a sg to czgsto wynajete samochody TAXI, z przyczyn
podanych wyzej. Zastrzezone telefony lekarzy, $wiadczacych —swoje
uslugi najpézniej do godz. 18.00, powoduja pozostawienic
spoleczefistwa bez jakiejkolwiek pomocy medycznej. Po godz. 18 do
rana dnia nastepnego, pozostaje tylko pomoc Jekarzy dyzurujacych w

Piszu.

Reasumujac, problem polega na braku wlasnych $rodkéw finansowych
na realizacje zadan z zakresu ochrony zdrowia, stabej plynnosci finansowe]
zwigzane] ze $rodkami Narodowego Funduszu Zdrowia oraz miestabilnosci

prawa w sferze reformy zdrowia.
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2.10. GOSPODARKA MIESZKANIOWA

Zasob mieszkaniowy Gminy Orzysz to budynki wybudowane do 1989
roku. W jego sktad wchodzi 100 budynkow mieszkalnych z 521 lokalamy, o
lacznej powierzchni uzytkowej 23,996,62m” . Ich stan techniczny i standard
jest bardzo zréznicowany, 1 tak:

- 1 budynek, w ktorym znajduje sic 16 lokali mieszkalnych o Iaczne;
powierzchni  862,37m’* jest wyposazony w lazienki, instalacje
centralnego ogrzewania, cieplej wody, wodociggowa 1 kanalizacyjna,

- 5 budynkow, w ktorych znajduje sie 26 lokali mieszkalnych o laczne;
powierzchni 1140,83m° jest wyposazonych w lazienki, instalacje
centralnego ogrzewania, wodociagowa i kanalizacyjna,

- 20 budynkéw z 30 lokalami mieszkalnymi o lgcznej powierzchni
uzytkowej 1163,76m” nie posiada instalacji kanalizacyjne;,

- 75 budynkow z 486 lokalami mieszkalnymi o lacznej powierzchmi
uzytkowej 21,692,03m° wyposazone W ogrzewanie piecowe,
instalacje wodociagowe i kanalizacyjne .

W wickszosci sg to budynki zniszczone i wymagajace kapitalnych
remontéw. Na przydzial lokali mieszkalnych oczekuje 97 rodzin. Przy braku
nowego budownictwa kolejka oczekujacych na mieszkania ciagle wzrasta.
Dogodne warunki sprzedazy lokali mieszkalnych ich najemcom, powoduja
ich znikomy odzysk do dalszego najmu. Odzwierciedleme tej sytuacj

przedstawia ponizsza tabela:

Tabela 16.

Rok Przydzial lokali - Przydziat lokali Zamiana
mieszkalnych $0¢] élnych lokali

2001 3 2 6

2002 2 - 3

2003 8 4 5
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2.11. WYBOR GLOWNYCH PROBLEMOW

Na podstawie dokonanej diagnozy problemow spotecznych, dotyczacych
naszej gminy, wyodrgbniono gléwne problemy strategiczne, w oparciu o ktére
zostala opracowana strategia rozwigzywania probleméw spolecznych na

najblizsze lata.

Problemy te to:

1. Bezrobocie

2. Bezradno$¢ w sprawach opiekunczo-wychowawczych
i prowadzenia gospodarstwa domowego
Niepelmosprawnos$¢ i dlugotrwala choroba
Alkoholizm

Baza o$wiatowa

Gospodarka mieszkaniowa

S L

System $wiadczen zdrowotnych

Dla kazdego z obszaréw dokonano konfrontacji wewnetrznych (stabych
i mocnych stron) oraz zewnetrznych (szans i zagrozen) uwarunkowan sfery
pomocy  spolecznej w  gminie Orzysz. Nastgpnym  etapem bylo
przeprowadzenie analizy probleméw w poszczegolnych obszarach oraz wybor
tych, ktére mozna uznaé¢ za najwaznicjsze w sferze pomocy spolecznej gminy.
W dalszej kolejnosci okreslono dziatania strategiczne i cele, ktére powinny
spelnia¢ dwa podstawowe warunki: osiagalnoééi 1 realnosSct.

Strategia pomocy spolecznej gminy Orzysz posiada atut spolecznego
wysttku wszystkich zainteresowanych niesieniem pomocy osobom i rodzinom,

ktére takiego wsparcia potrzebuja.



3. CELE GELOWNE STRATEGII

Zozony proces transformacji ustrojowej sprawil, ze region Warmii
Mazur, w tym nasza gmina, znalazt sie w niekorzystnym polozeniu
spoleczno - ekonomicznym. Najwyzsza w kraju stopa bezrobocia, zasto
gospodarczy 1 towarzyszaca temu stagnacja na rynku pracy, wzrastajaca
liczba 0sob i rodzin zyjacych na pograniczu ubdstwa, wszystko to wyznacza
pomocy spolecznej szczegdlng pozycje w ogdlnie pojetym systemie
wsparcia spolecznego mieszkancow regionn Warmii i Mazur, co znalazlo
odzwicrciedienic roéwniez w mninigjszym dokumencie strategii  pomocy
spolecznej naszej gminy.

Glowny cel niniejszej strategil brzmi:

Pomoc spoleczna sprawnvm i skutecznym elementem systemiu wsparcia

spolecznego mieszkaricow gminy Orzysz.

Osiagniecie stanu, okreslonego w glownym celu strategii, wymaga
realizacji podstawowych zatozen strategicznych, dotyczacych sfery pomocy
spolecznej, w tym przede wszystkim:

1. Wypracowania stabilnych podstaw 1 zasad wspolpracy z partnerami
spolecznymi 1 innymi podmiotami lokalnego zycia publicznego.

2. Opracowama lokalnych programéw rozwigzywania najistotnigjszych
kwestit 1 probleméw spolecznych gminy, przy szerokim udziale
partnerdow spotecznych.

3. Podnoszenia spolecznej i zawodowej aktywnosci spoleczenstwa.

4. Zaspokajanie potrzeb socjalnych mieszkancow gminy, ze szczegdlnym
uwzglednieniem grup spolecznych narazonych 1ia zjawiska
margmalizaciji. |

5. Ksztaltowanie postaw tolerancji 1 zrozumienia wobec sytuacj

marginalizowanych grup spotecznych.
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6. Zmian w mentalno$ci mieszkancéw naszej gminy, co do roli i zadan
pormocy spolecznej 1 ksztaltowania $wiadomosci w tej sferze.

Pomoc spofeczna w takim ujeciu jest waznym elementem catego
systemu wsparcia spolecznego mieszkancow naszej gminy. Jej pozycje
wyznacza bowiem, z jednej strony realizacja podstawowych zadan
ustawowych, z drugiej zas — koordynowanie dziatan wszelkich podmiotow,

wspoltworzacych system spolecznego wsparcia.

3.1. Bezrobocie

Podstawa wyodrebnienia tego problemu staly si¢ glowne problemy
spoleczno -  gospodarcze naszej gminy, towarzyszace im zjawisko
bezrobocia i jego skutki. Nalezy zwrécié przede wszystkim uwage na ten
problem, gdyz dominujaca obecnie grupa, szukajaca wsparcia w systemie
pomocy spolecznej sa wlasnie bezrobotni. Ponadto obserwuje si¢ niska
skuteczno$¢ programow rynku pracy na rzecz dhgotrwale bezrobotnych,
poglebiajace sie zjawisko dziedziczenia bezrobocia w rodzinach, narastajacq
degradacje spoleczno - zawodowa oraz pogigbiajacy si¢ stale i poszerzajacy

obszar ubdstwa 0sob i rodzin.

- Mocne strony Stabe strony
* Dobre poznanie $wiadczeniobiorcy ! e Wysokie bezrobocie w gminie i
w systemie pomocy spoleczne;. towarzyszace temu niskie
* Tendencje i ambicje miodych ludzi przygotowanie zawodowe
do  podwyzszania  kwalifikacji bezrobotnych.
zawodowych. Stabos¢  systemu posrednictwa
o  Mozliwosé stosowania pracy.
instrumentow ustawowych. Brak  zintegrowanych  dzialan
¢ Sprawny system informacji, mnstytucji zajmujacych si¢
umozliwiajacy zmiane kwalifikacji. bezrobociem.
e Traktowanie dhugotrwale Ograniczone mozliwosci
bezrobotnych jako grupy stosowania zapiséw ustawowych w
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szczegdlnego ryzyka, a w zwigzku zakresie pomocy osobom

z tym, stosowanie preferencji w dlugotrwale bezrobotnym,

aktywizacji zawodowe;j. spowodowane ograniczonyini
srodkami finansowymi na ten cel.

e Zbyt silna identyfikacja oséb

e Wplyw zdrowej rodziny na dhigotrwale bezrobotnych z rolg

motywacje do TOZWOJU 1 bezrobotnego 1 brak wiary w
aktywnosci ludzi mtodych. mozliwos¢ znalezienta pracy.

o Mozliwosé tworzenia wolontariatu|e  Slaba kontrola legalnosci
wokol zadan o$rodkéw  pomocy zatrudnienia.

. Spoleczne;j.

Szanse Zagrozema
¢ Aktywizacja bezrobotnych. ¢ Brak skutecznej polityki panstwa w
e Umozliwienie ksztalcenia i zakresie rozwigzywania problemu
podwyzszania kwalifikacji. bezrobocia.
o Centrum aktywnosci lokalne;j e Niska sita nabywcza w giminie oraz

stabe uprzemystowienie.
o Postepujaca degradacja spoleczna
bezrobotnych.

3.1.1. Cele do osiggniecia

Celem glownym tego problemu jest: sprawny i skuteczny system

przeciwdzialania i zapobiegania skutkom dlugotrwalego bezrobocia.
Osiagnigeiu okreslonego celu stuza nastepujace cele szezegdlowe:

1. Zmnigjszenie zjawiska dziedziczenia bezrobocia w rodzinach objetych
pomoca spoteczng 1 degradacji spoteczno — zawodowe;j.

2. Zmniejszenie poziomu ubdstwa osob i rodzin.

3. Przeciwdzialanie 1 elimmowanie negatywnych skutkow
psychospolecznych, powodujacych nieprawidtowosci w funkcjonowaniu

rodziny.
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3.1.2.Dzialania sluzgce realizacji celéw

Ad. 1.

Zjawisko dziedziczenia bezrobocia przez mlodych cztonkow rodzin staje
si¢ coraz bardziej niepokojace, gdyz nie maja oni szans trafi¢ na rynek
pracy, z uwagi na niskie wyksztalcenie i brak odpowiednich kwalifikacji.
Zjawiskiem obserwowanym coraz czesciej jest bezradnosé mlodych ludzi,
pesymizm, biermos¢ i niechgé do wspolpracy na rzecz zmiany swojej
sytuacji.

Warunkiem osiagniecia tego celu bedzie:

- doskonalenie wspélpracy osrodkéw pomocy spolecznej i powiatowych
urzedow pracy, na rzecz tworzenia programow pomocy rodzinom
objetym pomoca spoleczna,

- wyrownywanie szans edukacyjnych dzieci i mtodziezy z rodzin

najubozszych.

Ad.2.

Osiagnigcie tego celu operacyjnego zaleze¢ bedzie od:

- wzmozonej indywidualnej pracy socjalnej z rodzinami i osobami,
szczegblnie z obszaru ubdstwa, korzystajacymi z pomocy spoteczne;;

- inicjowanie i wspieranie $rodowiskowych form wsparcia dla oséb
bezrobotnych;

- podejmowania dzialan w celu wydzielenia érodkéw na ekonomiczne
usamodzielnienie sie o0soéb 1 rodzin bezrobotnych  korzystajacych z
pomocy spolecznej;

- zatrudnienie socjalne
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Ad.3.

(Osiagniecie tego celu zaleze¢ bedzie od:

- prowadzenia poradnictwa specjalistycznego, ktorego zadaniem bedzie m.
in. climinowanie negatywnych nastepstw diugotrwalego bezrobocia,
wsparcia  psychicznego, wmozliwienie  korzystama z  pomocy
specjalistycznej, udzial w grupach wsparcia i grupach samopomocowych,

tp.;

- rozwiazywania  problemow  bezrobocia  systemowo, czyli  z

uwzglednieniem pomocy dla rodziny bezrobotnego.

- Finansowanie: |- $rodki wlasne gminy, Srodki na zadania zlecone gminie,
- $rodki pozabudzetowe
- Termin - 2004 - 2010 - mieszkancy
-realizacji: gminy Orzysz
- | Jednost_ka - samorzad gminy, oSrodek pomocy spolecznej
 koordynujgca:
3.2. Bezradno$¢ w sprawach opiekuiczo - wychowawczych i

prowadzenia gospodarstwa domowego

Podstawa wyodrgbnienia tego obszaru s problemy dotyczace szeroko
pojetego kryzysu rodziny, w szczegélnosci stabego wsparcia ofcrowanego
rodzinie w kryzysie, poszerzajqcego si¢ uzaleznienia wsrod dzieci i
miodziezy, niewystarczajacej pomocy dla dzieci, poglebiajacych sig

patologii spoltecznych.
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Nieprawidlowo funkcjonujaca rodzina, czesto spotykana wsréd
Swiadczeniobiorcow osrodka, niekorzystnic wplywa na sytuacje dziecka, na
jego wigz z rodzing, Rodziny te czesto odznaczajq si¢ zaburzona struktura, w
postaci nieustabilizowanych formalnie i spolecznie zwigzkow, rozkladem
pozycia matzenskiego, czestymi zmianami partnerow, wystepuyje w nich
przemoc skicrowana na partnera lub dzieci. Rodzicom czesto brakuje
umigjgtnodci  tworzenia  wilasciwego  klimatu Zycia  rodzinnego,
rozladowywania napig¢ powstatych poza domem, wihasciwych wzorcow
komunikacji i dawania rodzinie poczucia bezpieczenstwa. W wielu
sytuacjach dzieci pochodzace z tych rodzin zostawione sa same sobie,
wigkszo$¢ wolnego czasu spedzaja wérdd rowiesnikéw na podwoérku,
czgSciej maja problemy z naukg w szkole, Mniej czasu poswiecaja
przygotowywaniu sig do lekcji, przezywaja wigcej porazek szkolnych,

w efekcie czego, rezygnuja z podejmowania wysitku w zdobywaniu wiedzy.
W takiej sytuacji rodzice nie pomagaja, lecz podwyzszajg wymagania

w stosunku do ocen i zachowania dziecka lub tez w ogole przestaja sie nim
interesowaé. Dzieci odrzucone przez srodowisko rodzinne szukaja akceptacji
wsrod rowiesnikow, lacza sie w grupy subkulturowe, zaczynaja wagarowac,

ucicka¢ z domu i popada¢ w konflikt z prawein.

[ Mocne strony Slabe strony

* Wzajemne wsparcie i pomocle Wysokie bezrobocic i zla sytuacja
czlonkdw rodziny. ekonomiczna rodzin.

* Tradycje zwiazane z wyznaniem i|e Niedostateczne dofinansowanie
rodzing. realizowanych zadan.

e Instytucja malzenstwa, |*  Wazrost patologii spofecznych.

¢ Istniejaey system norm prawnych. |e  Brak wypracowanych systemow

e Istniejacy system wsparcia wspomagania dziatan
spolecznego, w tym instytucje profilaktycznych.

pomocy spolecznej i organizacjc|e Bezradnos¢é i bierno$¢ rodzin w
pozarzadowe, dzialajace w rozwigzywaniu wlasnych
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obszarze pomocy spolecznej.

problemow.
Dhugotrwate uzaleznienie rodzin od
pomocy spoteczne).

Niewydolnos¢ wychowawcza
rodziny.

Niska odpowiedzialnosé¢ za
rodzing.

Niski  poziom  wyksztalcenia
spoleczefistwa.

Zbyt wolno powstajace organizacje
grup wsparcia dla  rodzin 1
rodzinnych form opieki.

Szanse

Zagrozenia

Wzrost $rodkow  finansowych na
pomoc spoleczng.

Wzrost poziomu wyksztalcenia
spoleczenstwa.

Polityka prorodzinna.

Rozwoj infrastruktury

odpowiadajacej zmieniajacym si¢
potrzebom socjalnym.

Brak rozwigzan systemowych w
zakresie zwalczania bezrobocia.
Rosngce bezrobocie w kraju.

Brak  dostatecznych  $rodkéw
finansowych na realizacj¢
programow pomocowych.
Zalamanie systemu finansowania
zadan pomocy spoleczne;.

Brak systemowych rozwigzan w
zakresie zapobiegania kryzysom w
rodzinie.

Upadek wartosci
autorytetow.

moralnych 1

3.2.1. Cele do osiggniecia

Wszystkie dziatania zaplanowane w ramach tego problemu dotycza

celu glownego, jakim jest:

- prawidlowo funkcjonujqca rodzina.

Do realizacji celu gléwnego niezbedne jest okreslenie szezegoltowych

celow realizacyinych, skupiajacych sig, przede wszystkim, na prawidlowym

38




funkcjonowaniu rodziny, a wiec na przywroceniu naturalnych funkeji
rodziny 1 odpowiedzialnosci naturalnej rodziny za los dziecka. Cele te to:

1. Zapobieganie kryzysom rodziny i wspieranie rodzin w kryzysie.

2. Odpowiedzialnos¢ naturalna rodziny za los dziecka.

3. Sprawny system przeciwdziatania patologiom spolecznym.

4

. Dobre warunki materiaino - bytowe rodzin.

3.2.2. Dzialania sluzace realizacji powyzszych celow

Ad. 1.

W celu skutecznego przeciwdziatania pojawiajacym  si¢ 1
poglebiajacym kryzysom rodziny, niezbedne jest umozliwienic rodzinie
uzyskania specjalistycznego wsparcia i niezbednej pomocy  socjalnej,

odpowtiadajacej zmieniajacym si¢ potrzebom.

Ad. 2.

Rodzina  jest podstawowym  Srodowiskiem,  gwarantujacym
prawidlowy rozwoj dziecka 1 zaspokajanie jego potrzeb. Dlatego tez,
srodowisko to nalezy maksymalnie wspiera¢ oraz wzmacnia¢ poczucie
odpowiedzialnosci rodzicéw za wychowanie dzieci 1 przygotowanie ich do
samodzielnego zycia. Dla osiggnigcia tak zdefiniowanego celu, niezbedne
bedzie podjecie okreslonych dziatan, takich jak:

- inicjowanie dzialan na rzecz pomocy rodzinom, znajdujacym si¢ w

kryzysie;

- prowadzenie pracy socjalne) majacej na celu m. in. propagowanie

prawidiowych wzorcow funkcjonowania rodziny.
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Ad. 3.

Poszerzajacy si¢ zakres patologii spolecznych, dotykajacy coraz

mtodsze

grupy  mieszkaficow  gminy, wymaga  podejmowania

zdecydowanych dzialan srodowiskowych, poprzez:

stworzenie sprawnego systemu pomocy dla 0sob uzaleznionych,
monitorowanie zjawisk patologicznych,

wspolprace ze szkotami w zakresie kreowania 1 upowszechniania
pozytywnych wzorcéw osobowych,

wspolprace z Kosciolem katolickim oraz innymi ko$ciolami i
zwigzkami wyznaniowymnii;

prace socjalna z osobami 1 rodzinami dotknigtymi problemami
przemocy w rodzinie, polegajaca na wczesnym diagnozowaniu
symptoméw wystepowania problemu przemocy w rodzinie oraz
udzielanie $rodowiskowe] pomocy interwencyjnej, nakierowanej
na zapewnienie bezpieczenstwa, powstrzymywanie kryzysu i
zjawiska przemocy,

tworzenie grupy wsparcia dla dzieci 1 mlodziezy dotknigtych
przemoca 1 bedacych $wiadkami przemocy, ktorej celem bedzie
udziclanic mformacji na temat zjawiska przemocy w rodzinie,
uczenie wyrazania emocji, rozladowywania agresji, napigc,
uczenie konstruktywnego rozwiazywania kontliktow,

ksztattowanie pozytywnego obrazu samego siebie,

Ad. 4.

Podstawowym warunkiem zapewniajacym zaspokojenie potrzeb

cztonkdéw rodziny jest odpowiednia sytuacja materialna rodziny. Glownym

zrodtem  dochoddéw rodziny powinna by¢ praca, natomiast tylko w

uzasadnionych sytuacjach nalezy wspieraé rodziny $rodkami publicznymi.
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Realizacja tak okreslonego celu operacyjnego, w duzym stopniu zalezeé
bedzie od podjgcia okreslonych dziatan, z ktérych najwazniejsze to:
- pomoc materialna dla uczacych si¢ dzieci i studinjacej mlodziezy =
rodzin najubozszych,
- zapewnienie niezbednych srodkéw finansowych na  wsparcie
rodzin najubozszych,

- organizacja zatrudniema socjalnego.

- Finansowanie: |- $rodki wlasne gminy, $rodki nazadania zlecone gminie

srodki pozabudzetowe

- Termin - 2004 - 2010 odbiorca |- mieszkaficy
réaiiz_acji:. _ con : . gminy Orzysz
- Jednostka - oSrodek pomocy spolecznej;- -

kboi'dynujqca:
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3.3. Niepelnosprawnosé i dlugotrwala choroba

Przyspieszony wzrost 0sob niepetnosprawnych i schorowanych,
wyznacza coraz wigksza range temu zjawisku wsrod innych problemow
spolecznych. Dynamika nicpelnosprawno$ci zwiazana jest, nie tylko z
tradycyjnymi jej przyczynami, lecz takze z nowymi zjawiskami, ktore
wynikaja ze zmian spoleczno - gospodarczych naszego kraju.
Niepelnosprawno$é, w swojej istocie jest zjawiskiem o komponentach
medycznych 1 spolecznych.

Choroba i niepelnosprawnosé to czynniki, ktére prowadzy do
pogorszenia kondycji  finansowej kazdej rodziny, bez wzgledn na jej
przynalezno$é spoleczno- zawodows i micjsce zamieszkania. Sytuacja taka,
to z jednej strony efekt wydatkow na leczenie, rehabilitacje i r6znego typu
swiadczenia bedace udzialem rodzin, w ktérych zyja osoby z ograniczong
przez. chorobe sprawnoscia, z drugiej strony przyczyng jest ograniczenie
dochodéw — utrata pracy i renta inwalidzka osoby niepelosprawnej oraz
ograniczenie aktywnosci zawodowej i mozliwosci zarobkowych innych
czlonkow rodziny, zobowigzanych do $wiadczen opickuficzych. Dotknigeie
jednego z czlonkéw rodziny niepelnosprawnoscia stanowi dla rodziny
sytuacje kryzysowa. Wymaga to odpowiedniego systemu interwencji
kryzysowej, stwarzajacej dla osoby niepelosprawnej warunki do

funkcjonowania w zyciu spotecznym.

3.3.1. Cele do osiagniecia

Celem giownym tego problemu jest wigksza opieka nad osobami
starszymi, niepelnosprawnymi i terminalnie chorymi, niezdolnymi do

samodzielnego funkcjonowania w Srodowisku.
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Do realizacji celu gléwnego zdefiniowano nastepujace cele
szczegdlowe:
1. Wspieranie 0séb niepemosprawnych starszych i przewlekle chorych oraz
aktywizowanie ich do udzialu w Zyciu spolecznyim.
2. Zapewnienie odpowiednich form opieki osobom wymagajacym takiej

pomocy.

3.3.2. Dzialania sluzace realizacji powyzszych celow

Ad.1.
Realizacja zalozonego celu, bedzie wymagac podejmowania przez
pracownikow socjalnych pracy socjalnej na rzecz tych osoéb poprzez:

ulatwianie kontaktow z placéwkami stuzby zdrowia;

udzielanie pomocy w korzystaniu z réznych form rehabilitac
leczniczej 1 spotecznej;

- 1inicjowanie kontaktow rodzinnych;

- uwrazliwianie spolecznosci lokalnej na potrzeby osob starszych
niepetnosprawnych 1 przewlekle chorych;

- upowszechnianie idei wolantariatu,

- korzystanie przez osoby starsze 1 niepelosprawne  z
przystugujacych  im  uprawnien, np. wyjazdu na turmnus
rehabilitacyjny, do samatorium, w uzyskanin odpowiedniego
sprzetu rehabilitacyjnego, itp.; '

Ad.2.

Urzeczywistnienie tak sformwlowanego celu operacyjnego zaleze¢

bedzie od:

- podeymowania dzialan, zmierzajacych  do  wigkszego

zaangazowania rodziny w sprawowaniu opieki nad osobg
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wymagajaca takiej formy pomocy, w tym zawieranie zobowigzan
alimentacyjnych, porozumien na $wiadczenia ustug;

- zapewnienie  osobom  uprawnionym  usiug opiekunczych
obejmujacych: pomoc w  zaspokajaniu codziennych potrzeb
zyciowych, podstawowa opieke higieniczna, pielggnacje oraz
zapewnienie kontaktu z otoczeniem;

- poradnictwa specjalistycznego dla tych oséb 1 ich rodzin,

prowadzone przez pracownikow socjalnych oraz konsultantow.

- Finansowanie: |- $rodki wlasne gminy, §rodki na zadania zlecone gminie
- $rodki pozabudzetowe

~ Termin - 2004- 2010 |- mieszkancy

realizacji: _ gminy Orzysz

- Jednostka -

. koardynujqca:
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3.4. Alkoholizm

Mocne strony

Stabe strony

e Potencjat ludzki — kadry pomocy
spolecznej. o
¢ Pomoc organizacji pozarzadowych
w przeciwdziataniu alkoholizmowi. |e

¢ 7Znajomosé problemu przez
odpowiednie  shuzby  pomocy
spoleczne;.

* Istniejacy system wsparcia

spolecznego, w tym instytucji
pomocy spolecznej.

e Zaangazowanie pracownikow stuzb
pomocy spoleczne;j.

e Integracja  pracownikow  stuzb
pomocy spolecznej.

Roszczeniowe  postawy  0sdb
zagrozonych alkoholizmem.

Slabo rozwinigta sie¢ poradnictwa
specjalistycznego  w  $rodowisku
lokalnym.

Szanse

Zagrozenia

e poprawa sytuacji zyciowe] osOb|e
uzaleznionych iich rodzin. o

o FEdukacja spoteczenstwa w
kierunku pPOZytywnego | e
ksztattowania  $wiadomosci 1
poczucia wartoscl. .

¢ Rozw0j spoleczny grup wsparcia.

Wazrost bezrobocia.

Brak zrozumiemia i tolerancji ze
strony spoleczefistwa w stosunku
do os6b  uzaleznionych  od
alkoholu.

Upadek autorytetéw moralnych 1
spolecznych.

Negatywne  wzorce  zachowan
spolecznych.

Konsumpcyjny styl zycia
spoleczenstwa.
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3.4.1. Cele do osiagniecia

Zakladany glowny cel - zmniejszenie rozmiari aktualnie
istniejqcych problemow alkoholowycit.
Dla osiagniecia zakladanego celu zdefiniowano nastgpyjace  cele
szczegotowe:
1. Zwiekszenie dostgpnodci pomocy terapeutycznej 1 rehabilitacyjnej dia
0s6b uzaleznionych od alkoholu 1 cztonkdw ich rodzin.
2. Wypracowanie 1 doskonalenic form pracy =z podopiecznym
uzaleznionym, w celu mobilizacji go do podjecia leczenia odwykowego.

3. Qchrona dzieci przed skutkami alkoholizmu rodzicow.

3.4.2.Dzialania sluzace realizacji powvzszych celow

Ad.1.
Realizacja tak zalozonego celu wymaga¢ bedzie nastgpujacych
dziatan;

- organizowania grup terapeutycznych dla osob uzaleznionych od
alkoholu i cztonkow ich rodzin,

- pi‘owadzenie profilaktycznej  dziatalnosci  informacyjnej 1
edukacyjnej;

- udzielanie pomocy pedagogicznej, psychologicznej i prawnej;

- propagowanie 1 wspOlpraca przy tworzeniu  programow
profilaktycznych.

Ad.2

Motywacja uzaleznionych i wspotuzaleznionych podopiecznych

MOPS do zmiany sytuacji Zyciowe] poprzez.
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- opracowanie modelu wspdtpracy pracownik socjalny — konsultant

psycholog;

- wspieranie prowadzenia dziatan promujacych trzezwosc.

Ad. 3.

Prowadzenie profilaktyczne) dziatalno$ci wspomagajacej

1 edukacyjnej na rzecz dzieci 1 mlodziezy poprzez:

- zaspakajanie socjalnych potrzeb dzieci dotknigtych problemem

alkoholowym;

- dofinansowanie obozdw terapeutycznych dla dzieci;

- prowadzenie programow profilaktycznych dla dzieci i mlodziezy w

zakresie naduzywania alkoholu;

- prowadzenie $wietlic terapeutycznych dla dzieci 1 mlodziezy,

- propagowanie

metod  wcezesnego

rozpoznawania zagrozenia,

zwigzanego z uzywaniem alkoholu przez dzieci 1 mlodzicz.

- Finansowanie: srodki wiasne gminy, - Gminna Komisja Rozwigzywania
| | Probleméw Alkoholowych, - srodki pozabudzetowe

- Termin 20042010 |- = —odbiorca-. |- mieszkaficy

tedlizdcjﬁ gminy Orzysz

- Jednostha | Samorzad gmil;y, GICRI;X;-.Oél'Ode.l.{ pomocy spolecznej

: kbordfnuj@a:
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obszarow wiejskich inwestycje o$wiatowe,

tworzenie warunkow dla e utrata plynnosei finansowe;
zwickszenia poziomu inwestycji w zwigzanej z ewentualnymi
o$wiacie. inwestycjami w o$wiacie ,

¢ Niestabilno$¢ prawa w Polsce.

3.5.1. Cele do osiagnigcia

1.  Wiegksza oferta edukacyjna
2. Poprawa stanu technicznego placowek i bazy edukacyjnej

3. Wieksza opieka socjalno — srodowiskowa uczniow.

3.5.2. Dzialania sluzace realizacji powvyzszego celow

Ad. 1.
Realizacja tak zatozonego celu wymagac bedzie nastepujacych dzialan;
- ksztalcenie potengjatu kadrowego,
- tworzenic wewnatrzszkolnego Systemu Doskonalenia Nauczycieli,
- powolywanie zespotow doradztwa kolezenskiego,
- wspolpraca z Oérodkiem Doskonalenia Nauczycieli w Elku,
- wspieranie finansowe doradeow metodyczaych,
- zorganizowanie kursoéw — przyuczef do zawodu po ukonczeniu
gimnazjum, |

- zorganizowanie klas uzawodowiajacych.

Ad. 2.

Poprawa stanu technicznego placowek poprzez:
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modernizacje i remonty budynkéw szkolnych i remonty kuchni
szkolnych,

rozbudowe Sz. P. w Orzyszu,

budowg sali widowiskowo-sportowe] w Orzyszu,

pena komputeryzacj¢ szkol,

systematyczne doposazanie szkot w pomoce naukowe. Priorytetowo
traktowane sg pomoce zwigzane z technologia mformatyczna,
wykonanie boisk sportowych w miejscowosciach potozonych na

terenach wiejskich.

Ad. 3.

Szkoly rozpoznaja sytuacje rodzinne i materialne rodzin uczniow.

Poprawa opieki socjalno-srodowiskowe) uczniéw wymagaé bedzie podjecia

nastepuyjacych dziatan:

wdrazania programow przeciwdziatajacych marginalizacji spoleczne)
miodziezy,

prowadzenia dozywiania uczniow z rodzin potrzebujacych pomocy w
szkotach,

wspierania uczniéw z rodzin najubozszych, poprzez udziclanie im

stypendiéw na zakup pomocy szkolnych.

- Finansowanie: |- $rodki wlasne gminy, Srodki na zadania zlecone gminie;

srodki pozabudzetowe

- Termin - 2004-2010 |[iso adbmrca |~ mieszkancy gminy
realizacji: L hodcowy

- .Jednostka |- Dyrektorzy szkﬁl, sa-liw:rzz-;.(-i- gmmy

| kbordynujqca: .
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3.6. Gospodarka mieszkaniowa

W celu zaspokojenia podstawowych potrzeb mieszkancow gminy

Orzysz w zakresie mieszkalnictwa, przeprowadzono analizg¢ aktualnych

potrzeb i mozliwosci, w wyniku ktorej przyjeto nastepujace cele i dzialania.

Mocne strony

Stabe strony

zabezpieczenie w planie
zagospodarowania przestrzennego
gminy terendw przeznaczonych pod
budownictwo wiolorodzinne 1
jednorodzinne.

uzbrojenie terendw przeznaczonych
pod zabudowe w nstalacje wodno-
kanalizacyjna oraz centralnego
ogrzewania.

posiadanie duzych zasobow sily
robocze;

mozliwos¢ wykorzystania pod
zabudowe terenow bedacych w
zasobach Spotdzielni Mieszkaniowe) 1

Wojskowe] Agencji Mieszkaniowe]

rewitalizacja budynkoéw mieszkalnych |

- zabytkowych

duza liczba 0sdb speliajacych kryteria

uprawniajace do przydziatu 1 zamiany

lokalu z zasobow mieszkaniowych

gminy.

wysokie bezrobocie powoduje brak

srodkow na:

- ponoszenie miesigcznych oplat za
zaymowany lokal

- przystapienie do budowy whasnego
budynku,

- wplaty na mieszkanie spoldzielcze,

- wniesienie wkladu na lokal z

Towarzystwa Budownictwa

Spolecznego,
brak mieszkan powodje, ze: |
- w jednym lokalu mieszkaja 3
rodziny z dzieémi

- nadmieme zageszczenie powoduje
szybka degradacje lokalu,

- brak godziwych warunkow do

wychowania dzieci, .
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- wazrasta liczba zachorowan
doroslych i dzieci,

- nastepuje rozpad pozycia

malzenskiego.
Szanse ZagroZenia
e pozyskanie srodkow poza o brak $rodkow wlasnych w budzecie
budzetowych gminy na pokrycie pelnych kosztow

o zwigkszenie zasobow mieszkaniowych |  inwestycji.

w ramach remontdéw budynkow z postepujaca dewastacja istniejacych
wykorzystaniem na ten cel strychow. zasobow mieszkaniowych
e brak dokumentacji pozwalajacej na

rozpoczecie inwestycji.

3.6.1. Cele do osiagniecia

Do zadan Gminy nalezy utrzymanie zascbu mieszkaniowego na
poziomie zaspokojenia potrzeb rodzin o niskich dochodach. Chodzi zatem o
budowe mieszka, w miare mozliwosci, komunalnych - socjalnych o
niewysokim, ale odpowiadajacym normom standardzie, z przeznaczeniem
na wynajem osobom najubozszym. Wobec powyzszego — poprawa

warunkow mieszkaniowych to cel, jaki nalezy osiagnac.

3.6.2. Dzialania sluzace realizacji powyizszych zalozeh

- zwigkszenie budownictwa komunalnego, w tym rowniez budynkow
socjalnych,

- biezace przeprowadzanie remontow budynkow 1 lokali mieszkalnych,
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z jednoczesnym podwyzszaniem ich standardu,

- wspolpraca z Wojewddzkim Konserwatorem Zabytkow w zakresie

rewitalizacji budynkow, objetych nadzorem konserwatorskim.

- Finansowanie: {- $rodki wlasne gminy, $rodki pozabudzetowe
- Termin - 2004 -2010 odbmrca |- mieszkancy
realizacji: koric i: ; | gminy Orzysz
- Jednostka - Samorzad gminy -

koordynujqca:
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3.7. System Swiadczen zdrowotnych,

W celu sprecyzowania celéw strategicznych 1 operacyjnych,

zostala przeprowadzona analiza mocnych i stabych stron gminy oraz

szans 1 zagrozef zewnetrznych wg analizy SWOT.

Mocne strony

Slabe strony

swiadczenia zdrowotne w
zakresie podstawowej opieki
zdrowotne (POZ),

poradnia psychologiczna i
poradnia od  uzaleznien
realizowana przez Gminny
Program Rozwiazywania
Problemoéw Alkoholowych,
dostep do swiadczen
zdrowotnych w  zakresic
rehabilitacji leczniczej,
szeroki zakres ushug
rehabilitacyjnych,

bezplatny dostep do
swiadczen specjalistycznych
w zakresie  ginekologii,
bezplatna opieka nad kobietg
ciezama, Jej plodem,
pologiem oraz nad
noworodkiem,

fatwiejszy dostep do aptek i

brak poradnictwa i ograniczony
dostep do swiadczen
zdrowotnych specjalistycznych,
staby system $wiadczemia ushug
w zakresie higieny szkolnej,
ograniczony dostep do badan
diagnostycznych
(laboratoryjnych i obrazowych),
staby dostgp ustug zdrowotnych
na terenach wiejskich,

brak programow edukacyjno-
oswiatowo- zdrowotnych,

staby dostep do $wiadczen
zdrowotnych chorego w domu,
brak badan przesiewowych,
bezradnos$¢ i biernos¢ rodzin w

rozwigzywaniu problemow

- dotyczacych niepelnosprawnosci

niestabilna  polityka r1zadu 1
Narodowego Funduszu Zdrowia

W realizacji Swiadczen

74




realizacjt recept,

wspolpraca z organizacjami

pozarzadowymi,
dostep do badan
diagnostycznych na

podstawowym poziomie,
prowadzenie  bilansow 1
badan profilaktycznych
dzieci 1 mlodziezy,

szczepienia ochromne dla
dzieci i mlodziezy,

realizacja  programow w
zakresie gimnastyki
korekcyjnej w  szkolach
(podstawowka, gimnazjum),
fatwiejszy dostep do ushig

pielegniarek  Srodowisk. 1

potoznych,
likwidacja barier
architektonicznych w
obiektach uzytecznoscl
publicznej,

wyposazenic w aparaturg 1
sprzet medyczny zgodny z
obowigzujacymi standardami
Mnisterstwa Zdrowia,

swiadczenie ustug

ratownictwa medycznego,

zdrowotnych,

brak miejsc pracy dla o0sob

niepelnosprawnych,
brak salt gimnastycznej,
przystosowane] do 0s6b
niepetnosprawnych,

brak wind w  obicktach
uzytecznosci publiczne;,

staby dostep do gabinetéw
stomatologicznych,

brak $rodkoéw finansowych na
szczepiema ochronne w zakresie
WZW,

brak poradni diabetologiczne;,

brak wypracowanych systemow

wspomagania dziatan
profilaktycznych,

brak osrodka leczenia
dhugotrwalego dla 0s6b

przewlekle chorych i starszych,
niewydolnos¢ finansowa rodzin
w realizowaniu zalecanych ushug
zdrowotnych,

brak zabezpieczenia

calodobowej, ciaglej  opieki

POZ,
brak gimnastyki korekcyjne;j

w przedszkolach,
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brak calodobowego dostgpu do
aptek,
brak karetki pogotowia.
Szanse Zagrozenia
pozyskiwanie srodkow z brak whasnych srodkow

funduszy strukturalnych
Unii Europejskiej na rozwo)
ochrony zdrowia,
pozyskiwanie srodkow
finansowych z PFRON na
realizacje programdw dla
0s0Ob niepemosprawnych,
przeciwdziatanie 1
eliminowanie procesow
chorobowych,

tworzenie warunkow do
rozwoju opieki zdrowotne]
w zakresie bazy i

wyposazema obiektow.

finansowych na realizacj¢ zadan
z zakresu ochrony zdrowia,

staba ptynno$¢ finansowa
zwigzana ze $srodkami
Narodowego Funduszu Zdrowia,
niestabilnos¢ prawna dotyczaca
reformy zdrowia,

wzrost liczby zachorowan, a
szczegblnie spoleczenstwa w

przedziale wiekowym 60 lat 1
powyzej.

3.7.1 Cele do osiagniecia

Po przeprowadzonej analizie sformulowano nastgpujacy cel

strategiczny: Wiekszy { usprawniony dostep do systemu ochrony zdrowia,
Osiagnieciu  okreslonego celu sluza ustanowione nastgpujace cele

operacyjne:

- wigksza dostgpno$¢ do ushig w zakladach podstawowe) opieki

zdrowotnej.

- wigksza dostgpnosé do $wiadezen specjalistycznych.
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3.7.3. Dzialania sluzace realizacii powyzszych celdw

Dzialania shizace realizacji powyzszych celow, polega¢ beda przede

wszystkim na tym, by: zaklad udzielal $wiadczen zdrowotnych bezplatnie,

wykonywat dzialania shuzace zachowaniu, ratowaniu, przywracanmiu i

poprawie zdrowia w szezegdlnosct poprzez:

badania i1 porady lekarskie,

leczenie i rehabilitacje lecznicza w zakresie opieki ambulatoryjne;j,
opieke nad kobieta cigzarna i jej plodem, porodem, pologiem oraz
nad noworodkiemn,

badania diagnostyczne,

pielegnacje chorych,

opiniowanie o stanie zdrowia,

czynnosci z zakresu zaopatrzenia w przedmioty ortopedyczne 1 $rodki
pomocnicze,

uruchomienie poradni  specjalistycznych, na ktére wystepuje
najwieksze zapotrzebowanie spoleczenstwa: poradnia
ginekologiczno-  poloznicza,  kardiologiczna,  alergologiczna,
neurologiczna, reumatologiczna, rehabilitacyjna,  okulistyczna,
logopedyczna, laryngologiczna i inne,

ciggle stosowanie profilaktyki zdrowotnej 1 edukacji oraz
popularyzowanie 1 promowanie zdrowego stylu zycia wérod
spoleczenstwa lokalnego,

prowadzenie poradnictwa w zakresie zywienia dorostych oraz dzieci
zdrowych,

wykonywanie szczepien ochronnych w ramach kalendarza szczepien,

z uwzglednieniem szczepieh WZW,
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wykonywanie badan przesiewowych,

realizacja programow profilaktyczno — edukacyjnych,

zabezpieczenic odpowiedniej ilosci pielggniarck, zajmujacych si¢
higieng szkolna,

realizacja zadan wynikajacych z Narodowego Programu Zdrowia, w
tym prowadzenie edukacji zdrowotne;,

wspotudziat w opracowywaniu i realizacji lokalnych programow
profilaktyki ochrony zdrowia,

wspolpraca z pielggniarka. poloing $rodowiskowatodzinng — z
pracownikiem socjalnym oraz organizacjami pomocy spolecznej w
zakresie  zapewnienia 1 udzielenia niezbedne;  pomocy
podopiecznym,

nawiazywanic kontaktow i wspdldziatanie z grupami spolecznego
wsparcia,

uruchomienie dzialalnosci placowki  specjalistycznej - Centrum
Opieki Dlugoterminowej, w celu udostgpnienia osobom starszym i
przewlekle chorym godnych warunkow Zycia,

Podstacja Ratownictwa Medycznego, jako szansa na zmmiejszenie
liczby umieralnosci, poprzez szybka interwencj¢ medyczna,

zatrudnienie lekarzy POZ w SP M-GOZ.

- powolanie i prowadzenie wolontariatu, ktory wspieraloby osoby

chore 1 niepelnosprawne oraz pozytywnie aktywizowaly chorych do
srodowiska lokalnego,

opracowanie bazy danych o potfzebach w zakresie koniecznego
leczenia i rehabilitacji chorych,

ustalenic mozliwosci prowadzenia leczenia 1 rehabilitacji w

publicznych i niepublicznych ZOZ — ach,
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- rozbudowa Zakladu Rehabilitacji Leczniczej i wydluzenie czasu
pracy,

- uruchomienie poradnictwa psychologiczno- wychowawczego,

- zatrudnienie lekarzy specjalistow,

- zaopatrzenic w sprz¢t rehabilitacyjny i w sprzet ortopedyczny,

- prowadzenie poradnictwa w zakresie samoopieki i samopielggnacii
dla os6b chorych i niepelosprawnych, a takze ich rodzin w
sprawowaniu opieki mieprofesjonalne;j,

- wspieranie dzialalno$ci organizacji pozarzadowych.

- Finansowanie: |- $rodki wlasne gminy,
- $rodki pozabudzetowe
= Termin - 20042010 | - mieszkancy
realizacji: o ' gminy Orzysz
T Jednostka |- Samorzad gmi;ly —
koordynujqca:
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