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WPROWADZENIE
Przeobrażenia gospodarcze i społeczne w Polsce spowodowały, iż polityka społeczna zmieniła swój  kształt  od modelu państwa opiekuńczego do modelu pośredniego. Jako priorytet zaczęto uznawać tworzenie systemu motywującego do pracy, aniżeli system rozbudowanego państwa opiekuńczego dającego  gwarancję bezpieczeństwa socjalnego.

Dotychczasowy system oparty tylko o opiekuńczość, pewne gwarancje i przywileje dla poszczególnych grup społecznych okazał się  zbyt kosztowny i nieefektywny, głownie  z uwagi na przekroczenie możliwości finansowych państwa, w tym gwarancje  obligatoryjności świadczeń. Ponadto, model opiekuńczy państwa spowodował osłabienie  aktywności  osób i rodzin i  brak odpowiedzialności za swoje  życie.
W nowych warunkach  stałego ograniczania środków finansowych przeznaczonych na pomoc społeczną, należy więc dążyć do wzmocnienia wszelkich działań o charakterze niefinansowym.

Na podstawie analiz oraz doświadczenia różnych instytucji zajmujących się problematyką  pomocy społecznej można stwierdzić  już od dawna, że wszelka pomoc, która nie ma charakteru głównie finansowego jest bardziej skuteczną formą wsparcia.   Pomoc finansowa, głównie w formie zasiłków pieniężnych nie rozwiązuje problemów osób zainteresowanych,  często powodując ich  małą  aktywność, marnotrawienie środków, doprowadzając w końcu do  postawy tylko roszczeniowej.  Nieustanne korzystanie ze środków finansowych z pomocy społecznej  powoduje brak  motywacji  do samodzielności człowieka  i   uzależnienia  od pomocy.

Należy także podkreślić, że pomoc społeczną należy postrzegać uwzględniając   system zabezpieczenia jako całość, wraz ze wszystkimi aspektami działania polityki społecznej, której  możliwości i zakres, mają decydujący wpływ na skuteczność działań pomocy społecznej. Ważnym aspektem jest także częsta zmiana regulacji prawnych w pomocy społecznej, mająca niekorzystny wpływ między innymi na  tworzenie  lokalnych strategii działań o charakterze długofalowym. 

Pomoc społeczna jako  instytucja państwa, ma za zadanie udzielanie wsparcia osobom i rodzinom, które znalazły się w trudnej sytuacji życiowej, a  przy wykorzystaniu własnych sił i możliwości nie potrafią zmienić danej sytuacji.  Własne siły i możliwości oznaczają  osobiste umiejętności jednostek,  możliwości rodziny bliższej i dalszej, sąsiadów, znajomych, a także  innej społeczności lokalnej. Z  jednej strony można mówić  o   szerokich możliwościach działań, a z drugiej strony  możliwości te mogą być ograniczane, biorąc pod uwagę  trudne  warunki społeczno-gospodarcze kraju.

Obecny polski system pomocy społecznej posiada wiele wad i należy go systematycznie reformować. Powstały  mechanizm przyznawania świadczeń  o charakterze stałym według sztywnych i niejasnych kryteriów, często nie uwzględnia prawdziwej sytuacji osób i rodzin.  Z drugiej strony, w okresie ostatnich kilku lat środki finansowe na pomoc społeczną są systematycznie ograniczane.  Nie są tworzone także  programy działań, które mogłyby uwzględnić potrzeby osób i rodzin oraz  skuteczne  formy pomocy.
Prace   nad  przygotowaniem  Powiatowej Strategii   Rozwiązywania Problemów Społecznych oraz   Polityki   Prorodzinnej  w  Powiecie   Toruńskim  w   latach   2006  –   2016   zostały   rozpoczęte   od   2003r.       z inicjatywy  Powiatowego  Centrum  Pomocy  Rodzinie  w  Toruniu.   Zgodnie z art. 19 pkt 1 oraz art. 112 ust. 9 ustawy z dnia 12.03.2004r. o pomocy społecznej jednym z zadań własnych powiatu jest opracowanie i realizacja powiatowej strategii rozwiązywania problemów społecznych, natomiast powiatowe centrum pomocy rodzinie koordynuje jej realizację.  

Analiza  występujących  problemów  obejmuje lata 2003/2004 oraz częściowo 2005r.  Na  podstawie zgromadzonych    dokumentów,    analiz,   sprawozdań   oraz   w   oparciu   o   konsultacje   społeczne,   została 
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przygotowana diagnoza sytuacji społecznej w Powiecie Toruńskim. Przy opracowaniu dokumentu najistotniejsze okazały się spotkania zespołów programowych, a następnie roboczych w formie warsztatów, na których podejmowano wspólne decyzje. Osoby te, reprezentujące różne środowiska  zostały  włączone do  zespołów na  podstawie posiadanego  doświadczenia i  wiedzy,  jako przedstawiciele wiodących grup społecznych. Wszystkie prace i spotkania grup – reprezentantów szerokiej społeczności były jawne.
Przy opracowaniu Strategii  przyjęto  metodę planowania strategicznego według następujących  etapów:

1. Analiza problemów występujących w Powiecie

2. Przekształcenie  problemów na cele

3. Zdefiniowanie ważności celów

4. Wybór celu strategicznego

5. Opracowanie definicji działań

6. Opracowanie  harmonogramu działań 

Przyjęto także ważną zasadę, że określone zagadnienia i problemy występują na terenie Powiatu i  znajdują się w kręgu zainteresowań pomocy społecznej.

Zespół programowy wyznaczył siedem obszarów rozwiązywania problemów społecznych w Powiecie Toruńskim :

1. Kryzys wartości rodziny w prawidłowym funkcjonowaniu

2. Negatywne skutki bezrobocia, w tym długotrwałego

3. Narastające zjawisko marginalizacji grup społecznych

4. Narastające zjawisko uzależnień

5. Wyrównywanie szans życiowych dla osób niepełnosprawnych

6. Niespójność działań na rzecz osób starszych

7. Organizacja działań na rzecz osób zagrożonych marginalizacją społeczną, w tym bezdomnych, uzależnionych od alkoholu i narkotyków, chorych psychicznie, bezrobotnych bez pracy przez okres co najmniej 24 miesięcy, zwalnianych z zakładów karnych, uchodźców  
Składam serdeczne podziękowania wszystkim osobom biorącym udział w pracach nad powstaniem tego dokumentu, który przy owocnej współpracy wielu podmiotów będzie podstawą do konstruowania projektów, celem realizacji wypracowanych w programie celów oraz rozwiązywania trudnych problemów społecznych występujących w Powiecie Toruńskim.
                                                                Starosta Powiatu Toruńskiego                                                                                                                                  

                                                                       

                         Eugeniusz Lewandowski
Opracowanie merytoryczne:   January  Zwoliński     Jolanta   Zielińska
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I. CHARAKTERYSTYKA POWIATU TORUŃSKIEGO
1. Położenie
Powiat Toruński od 1999 r. należy do Województwa Kujawsko-Pomorskiego.  Jest powiatem wielofunkcyjnym, a jego powierzchnia wynosi 1230 km  kwadratowych. Stanowi około 7 procent powierzchni Województwa, co daje 4 lokatę pod względem wielkości. Łącznie w Powiecie znajduje się  1 miasto, 8 gmin wiejskich, 130 sołectw oraz 207 miejscowości wiejskich.
Powiat Toruński  graniczy od północy z Powiatami Chełmińskim i Wąbrzeskim, od wschodu z Powiatami Golubsko-Dobrzyńskim i Lipnowskim, od południa z Powiatami Aleksandrowskim i Inowrocławskim, zaś od zachodu z Powiatem Bydgoskim.

2. Ludność
Zgodnie z danymi z Wojewódzkiego Urzędu Statystycznego ogólna liczba ludności w Powiecie Toruńskim według stanu na dzień 31.12.2003 r. wynosiła   85 382   mieszkańców, w tym osób:

- 22 134 w wieku przedprodukcyjnym, w tym 10 926 kobiet
- 52 881 w wieku produkcyjnym, w tym 25 430 kobiet

- 10 367 w wieku poprodukcyjnym, w tym 6 981 kobiet

Z ogólnej liczby ludności  Powiat Toruński zamieszkuje  42 045 mężczyzn oraz 43 337 kobiet, a na 1 kilometr kwadratowy przypada 69 osób.
W tym czasie w mieście mieszkało 15 284  osób oraz  70 090  osób na wsi. 
Dla porównania na koniec III kwartału 2005 r. Powiat Toruński liczył  87.439 tys. mieszkańców.
3. Zamożność społeczeństwa. Gospodarka

W Województwie Kujawsko-Pomorskim występuje wysoki wskaźnik bezrobocia, który  na dzień 31.12.2004 r. wyniósł  23,5% ( o 1,1 pkt mniej niż w 2003 r. ). Dla porównania stopa bezrobocia w kraju była klasowana na poziomie  19%.

Według danych z 2004 r. bezrobociem było dotkniętych  29,8% czynnych zawodowo mieszkańców Powiatu, z czego 75% to mieszkańcy wsi.
Na terenie Powiatu Toruńskiego zarejestrowanych jest około 5 040  podmiotów gospodarczych. Główne miejsca pracy znajdują się w przemyśle cukrowniczym, mięsnym, drzewnym, zbożowo-młynarskim, mleczarskim, papierniczym meblarskim, w handlu, budownictwie, transporcie, mechanice pojazdowej oraz w gospodarstwach rolnych.

Potencjał produkcyjny Powiatu oraz jego walory turystyczne stwarzają szerokie możliwości inwestycyjne i są źródłem jego rozwoju. Lokalne rolnictwo to baza dla rozwoju przemysłu rolno-spożywczego. Zasoby leśne stanowią podstawę do produkcji drewna i jego wyrobów. Na terenie Powiatu mają swoją siedzibę 2 nadleśnictwa – w Dobrzejewicach i Cierpiszewie.
Rolnictwo Powiatu należy do przodujących w Województwie. Użytki rolne obejmują około 70 tys. hektarów, co daje  6 lokatę  w Województwie i stanowią 56% powierzchni Powiatu. Podstawowymi uprawami są zboża. Znaczną część upraw zajmują rośliny przemysłowe, głównie buraki cukrowe oraz ziemniaki. Duże znaczenie dla gospodarki rolnej ma także hodowla trzody chlewnej.

Na terenie Powiatu powstały pierwsze w kraju gospodarstwa produkujące „zdrową żywność”. 
Istotny wpływ na rozwój rolnictwa ma funkcjonowanie Regionalnego Centrum Doradztwa Rozwoju Rolnictwa i Obszarów Wiejskich oraz Kujawsko-Pomorska Izba Rolnicza.
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Coraz większym zainteresowaniem cieszy się agroturystyka, z uwagi na bogactwo przyrodnicze. Zlokalizowanie w pobliżu lasów i jezior miejscowości umożliwiają czynny wypoczynek. Szczególnie jeziora jak: Chełmżyńskie, Grodno, Osiek, Dzikowo, Kamionkowskie, Steklin, Zacisze, Kijaszkowo stanowią atrakcyjne miejsca dla wędkarzy i turystów.
Inną atrakcją są rezerwaty przyrody, obszary chronionego krajobrazu oraz liczne pomniki przyrody.  Jeszcze inne walory przyrody Powiatu to  zespoły pałacowo-parkowe, obiekty o ważnej funkcji ekologicznej oraz kulturowo-historycznej. Do dnia dzisiejszego dotrwało wiele rezydencji barokowych, klasycystycznych bądź neogotyckich. Najpiękniejsze i najbardziej wartościowe zespoły pałacowo-parkowe stanowią obiekty w Turznie, Nawrze, Pluskowęsach, Gronowie czy w Obrowie.

Powiat Toruński posiada także spore  bogactwa naturalne. Występują tu liczne kopaliny z okresu jeszcze lodowcowego. Gospodarczo wykorzystywane są złoża piasków i żwirów, iłów i kredy jeziornej. Lasy stanowią 28% powierzchni Powiatu, w tym w przeważającej części sosnowe. 
4. Warunki komunikacyjne

Powiat Toruński dysponuje dobrze rozwiniętą infrastrukturą. Na jego terenie znajduje się 11 kilometrowy odcinek autostrady A-1 wraz z przeprawą mostową przez Wisłę w Czerniewicach – Grabowcu.

Podstawowe jednak znaczenie dla Powiatu oraz całego Województwa mają drogi krajowe: nr 1 ( Gdańsk – Toruń – Łódź – Katowice ), nr 10 ( Szczecin – Bydgoszcz – Toruń – Płońsk – Warszawa ), nr 15 ( Poznań – Inowrocław – Toruń – Brodnica – Olsztyn )  i  nr   80 ( Bydgoszcz – Toruń – Lubicz ). Łączna długość dróg krajowych przekracza 115 kilometrów. Uzupełnia je ponad 153 kilometrów dróg wojewódzkich, 311 kilometrów dróg powiatowych oraz drogi gminne i miejskie.
5. Infrastruktura techniczna

Bliskość Torunia zapewnia bezpieczeństwo energetyczne Powiatu. Na jego terenie usytuowane są 3 stacje transformatorowe. Przez teren Powiatu przechodzi gazociąg Włocławek – Gdańsk ze stacją redukcyjną w Chełmży. Wszystkie gminy są zwodociągowanie, a najdłuższą sieć ma gmina Chełmża, zajmując 2 lokatę w Województwie. W Lubiczu na Drwęcy znajduje się ujęcie wody będące głównym źródłem zaopatrzenia w wodę dla Torunia i Inowrocławia.

Na terenie wszystkich gmin istnieją również komunalne oczyszczalnie ścieków, a miasto Chełmża skanalizowane jest w 85%. W zakresie długości sieci wodociągowej Powiat zajmuje 4 lokatę w Województwie.

Ożywienie daje się również zauważyć w budownictwie mieszkaniowym. Dotyczy to głównie miasta Chełmży oraz miejscowości okalających Toruń.  Można zaobserwować zjawisko budowy domów przez mieszkańców Torunia w Lubiczu, Łysomicach, Przysieku, Rozgartach, Małej Nieszawie, jako w większości budownictwo indywidualne.
6. Oświata

Duży wpływ na życie społeczne, kulturalne i oświatowe Powiatu wywiera Toruń. Powiat posiada nieźle rozwinięte szkolnictwo. Placówki oświatowe spełniają jednocześnie istotną rolę kulturotwórczą. Powiat prowadzi 3 Zespoły Szkół     i  Szkołę Muzyczną:
- Zespół Szkół w Chełmży ( Liceum Ogólnokształcące, Technikum, Zasadnicza Szkoła Zawodowa, Szkoła Policealna dla Dorosłych )

- Zespół Szkół Specjalnych w Chełmży ( Szkoła Podstawowa Specjalna, Gimnazjum Specjalne, Zasadnicza Szkoła Specjalna )              
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- Zespół Szkół, Centrum Kształcenia Ustawicznego w Gronowie (Liceum Ogólnokształcące, Technikum, Zasadnicza Szkoła Zawodowa, Kursy; dla dorosłych – 3 i 4 letnie Liceum Ogólnokształcące, Szkoła Policealna, Technikum ) - ( gm. Lubicz )

- Szkoła Muzyczna I Stopnia w Chełmży

Pozostałe szkoły prowadzone przez gminy Powiatu to:

W mieście Chełmża:

- Gimnazjum, 3 Szkoły Podstawowe, 
- 2 Przedszkola Miejskie, w tym 1 z integracją dla dzieci o specyficznych potrzebach edukacyjnych

W gminie Chełmża:

- 4 Szkoły Podstawowe w Grzywnie, Kończewicach, Sławkowie, Zelgnie, 2 Gimnazja w Głuchowie, Pluskowęsach

W gminie Czernikowo:

- Zespół Szkół w Czernikowie ( Gimnazjum, Liceum Ogólnokształcące ), 6 Szkół Podstawowych w Czernikowie, Makowiskach, Mazowszu, Osówce, Steklinie, Steklinku, 
- 1 Przedszkole Publiczne w Czernikowie
W gminie Lubicz:

- Zespół Szkół w Lubiczu ( 6 Publicznych Szkół Podstawowych w Lubiczu, Młyńcu, Grębocinie, Gronowie, Złotoryi, 2 Publiczne Gimnazja w Lubiczu i Grębocinie )

- 1 Przedszkole w Lubiczu Górnym

W gminie Łubianka:

- Zespół Szkół w Łubiance ( Gimnazjum i Szkoła Podstawowa w Łubiance ), Gimnazjum w Brąchnowie, 3 Szkoły Podstawowe w Wybczu, Warszewicach, Pigży z Oddziałem Edukacyjno-Terapeutycznym
W gminie Łysomice:

- Zespół Szkół w Łysomicach ( Szkoła Podstawowa w Łysomicach, Gimnazjum w Łysomicach, Szkoła Filialna w Papowie Toruńskim )

- Zespół Szkół w Turznie ( Szkoła Podstawowa w Turznie, Gimnazjum Publiczne w Turznie )

- 2 Szkoły Podstawowe w Ostaszewie i Świerczynach

W gminie Obrowo:

- Zespół Szkół w Obrowie ( Szkoła Podstawowa i Gimnazjum w Obrowie) 

- Zespół Szkół w Dobrzejewicach ( Szkoła Podstawowa w Dobrzejewicach, Gimnazjum w Dobrzejewicach, Liceum Ogólnokształcące w Dobrzejewicach )

- 3 Szkoły Podstawowe w Brzozówce, Osieku, Łążynie II 
W gminie Zawieś Wielka:

- Zespół Szkół w Złejwsi Wielkiej (Szkoła Podstawowa i Gimnazjum w Złejwsi Wielkiej )

- 5 szkół Podstawowych w Górsku, Przysieku, Rzęczkowie, Łążynie, Siemoniu

- 2 gimnazja w Górsku i Rzęczkowie

- 1 Gminne Przedszkole w Złejwsi Małej

W gminie Wielka Nieszawka:

- Gimnazjum w Cierpicach, 2 Szkoły Podstawowe w Cierpicach i w Małej Nieszawce
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II. POMOC SPOŁECZNA

Transformacja ustrojowa spowodowała zmiany w ekonomii, ale miała także ogromny wpływ na system wartości i aspiracji społeczeństwa. Mechanizmy, które umożliwiły poprawę sytuacji bytowej dla jednych, dla
innych stały się źródłem frustracji i utraty poczucia bezpieczeństwa. 
Zaistniałe zmiany wyznaczyły nowe zadania dla instytucji pomocy społecznej. Realizowana w Powiecie Toruńskim polityka społeczna dąży do łagodzenia i zapobiegania dalszemu powiększaniu się różnic w społeczeństwie, które powodują bezrobocie, marginalizację życia oraz wykluczenie społeczne.
1. Rodzina

Z pomocy społecznej mogą korzystać osoby i rodziny, znajdujące się w trudnej sytuacji życiowej.  Rodzina jest  podstawową komórką społeczną, której zadania ukierunkowane są na prokreację, wychowanie, wyedukowanie i przystosowanie do realiów nowego członka społeczeństwa. Coraz bardziej utrwala się model rodziny z jednym lub dwojgiem dzieci, co powoduje starzenie się społeczeństwa oraz brak zastępowalności pokoleń. Powoduje to wzrost liczby osób w wieku produkcyjnym i poprodukcyjnym, co oznacza, że wzrost liczebny tych grup wiekowych będzie miał znaczny wpływ na zagwarantowanie odpowiednich świadczeń społecznych, zdrowotnych oraz usług.
Inne zjawiska to spadek liczby zawieranych małżeństw (spowodowany głownie osiągnięciem stabilnej pozycji zawodowej i ekonomicznej),  wzrost liczby rozwodów oraz separacji ( spowodowany spadkiem wartości rodziny oraz coraz nowymi problemami życia codziennego i niezaradnością życiową ) czy też migracje ludności. Opierając się o dane statystyczne w Powiecie Toruńskim  :
- w 2003 r. zawarto ogółem 471 małżeństw, 74 małżeństwa uzyskały rozwód, w stosunku do 3 rodzin orzeczona została  separacja 

- w 2004 r.  zostało zawartych 416 małżeństw, 107 rodzin rozwiodło się, 17 rodzin znajduje się w separacji

Dzisiejsza rodzina napotyka w większości  trudności, które zaburzają jej naturalną równowagę, co w konsekwencji prowadzi do jej dysfunkcji. Główne zagrożenia z tym związane to:

- bezrobocie, w tym długotrwałe

- ubóstwo

- alkoholizm

- narkomania

- konflikt z prawem

- brak kontaktów słownych w rodzinie

- zaburzony system wartości

- brak odpowiednich wzorców wychowawczych

- niemiła atmosfera

- przemoc

- długotrwała choroba członka rodziny

- brak odpowiednich warunków mieszkaniowych

- niepełnosprawność

- zdrady małżeńskie

- częste rozstania

- inne

Rodziny dotknięte nawet jednym z wyżej wymienionych problemów, można zaliczyć do „grupy podwyższonego ryzyka”. Te czynniki zwykle prowadzą do dezorganizacji rodziny, a często do jej rozbicia.
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Realizacja różnorodnych form pomocy i wsparcia przez Ośrodki Pomocy Społecznej rodzinom i osobom w zakresie zadań zleconych i własnych w 2003 i 2004 r. przedstawia się następująco:
TABELA NR 1
	Liczba osób, którym przyznano decyzją świadczenie
	Kwota świadczeń
	Liczba rodzin
	Liczba osób w rodzinach

	2003
	2004
	2003
	2004
	2003
	2004
	2003
	2004

	10.575 
w tym:

 3.819 osób z zadań zleconych gminom

 6.756 osób z zadań własnych gmin
	8.468 
w tym: 1.867 osób

z zadań zleconych gminom

 6.601 osób

 z zadań własnych gmin
	8.335.745 
w tym:

6.054.263

z zadań zleconych gminom

2.281.482

z zadań własnych gmin
	4.819.653
 w tym:

2.298.326

z zadań zleconych gminom

2.521.327
z zadań własnych gmin
	8.430 
w tym:
 3.674 rodzin korzystających 

z zadań zleconych gminom

4.756 rodzin korzystających 

z zadań własnych gmin
	6.789 
w tym:
1.862 rodzin korzystających 

z zadań zleconych gminom

4.927 rodzin

 korzystających 

z zadań własnych gmin
	27.088

 w tym:
11.808 osób w rodzinach korzystających  z  zadań zleconych gminom

15.280 osób w rodzinach

korzystających 

z zadań własnych gmin
	25.029

 w tym:
 6.394 osób w rodzinach

korzystających  z  zadań zleconych gminom

18.635 osób 

w rodzinach

korzystających 

z zadań własnych gmin


Od 01.05.2004 r. obowiązuje nowa ustawa o pomocy społecznej, której zapisy znacznie ograniczyły  realizację zadań finansowanych przez budżet państwa, natomiast przerzucono większość zadań oraz ich finansowanie przez samorządy. W związku z czym w 2004 r. nastąpiła ścisła weryfikacja klientów pomocy społecznej, a także przejęcie i wypłatę rent socjalnych przez Zakład Ubezpieczeń Społecznych, co miało znaczny wpływ na   liczbę osób korzystających z pomocy społecznej w zakresie zadań zleconych gminom i zadań własnych.
Typy rodzin objętych pomocą społeczną w 2003 i 2004 r.

TABELA NR 2
	Rodziny ogółem o liczbie osób od 1-6 i więcej
	Rodziny niepełne ogółem o liczbie dzieci od 1-4 i więcej
	Rodziny ogółem o liczbie osób od 1-6 i więcej
	Rodziny niepełne ogółem o liczbie dzieci od 1-4 i więcej

	2003
	2003
	2004
	2004

	4.891, w tym:

- 3.293 rodzin o liczbie dzieci od 1-7 i więcej
	603
	5.221, w tym:
- 3.193 rodzin o liczbie dzieci od 1 – 7 i więcej
	591


Innym problemem jest wzrastający procent ludzi starszych, który wynosi około 12,6% ludności Powiatu. Osoby starsze to najczęściej schorowane i niepełnosprawne, samotne, a ich liczba systematycznie wzrasta.  Stąd coraz większe zapotrzebowanie na rozwój różnorodnych  form wsparcia dla tej grupy osób. 
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Najczęściej  w ramach pomocy społecznej wsparcia udziela się w formie finansowej, rzeczowej i usługowej. Wśród instytucjonalnych form pomocy można wymienić umieszczanie osób starszych w domach pomocy społecznej (obserwuje się spadek liczby osób  kierowanych, głównie z braku środków finansowych na tego typu działalność), czy uczestnictwo w nielicznie działających na terenach gmin klubach zainteresowań i grupach samopomocowych oraz działania  organizacji pozarządowych.  Największą potrzebą jest budowanie programów na rzecz ludzi starszych ( w tym rehabilitacyjnych ), które przewidywałyby pomoc w zakresie realizacji wszelkiego typu usług, w tym opiekuńczych celem pozostawienia osób w środowisku zamieszkania, zapełnienia wolnego czasu, rozwoju działalności w kierunku aktywizacji, w tym  zainteresowań, działalności kulturalno-oświatowej, powołania i  rozwoju grup wsparcia, czy też   dziennych domów pomocy społecznej  jako środowiskowa forma samopomocy. Wszystkie te działania powinny służyć przeciwdziałaniu izolacji osób starszych w miejscu zamieszkania. 
Osoby starsze  objęte pomocą społeczną w 2003 i 2004 r.

TABELA NR 3
	Rodziny emerytów i rencistów o liczbie osób od 1-4 i więcej
	Rodziny emerytów i rencistów o liczbie osób od 1-4 i więcej
	Kombatanci
	Kombatanci
	Usługi opiekuńcze, w tym specjalistyczne
	Usługi opiekuńcze, w tym specjalistyczne

	2003
	2004
	2003
	2004
	2003
	2004

	777 rodzin
	641 rodzin
	7 osób
	0 osób
	82
	96


W zakresie  udzielania świadczeń z pomocy społecznej kombatantom w 2004 r.,  zgodnie z ówczesną ustawą o pomocy społecznej  nie realizowano tego zadania.  Wzrasta natomiast zapotrzebowanie na wsparcie osób w postaci usług opiekuńczych oraz specjalistycznych usług opiekuńczych  udzielane osobom, które między innymi z powodu wieku, choroby potrzebują pomocy innych osób. Usługi takie mogą być przyznane zarówno osobom samotnym, jak i osobom, które mają rodzinę, w przypadku, gdy rodzina nie jest w stanie takiej opieki zapewnić. W ramach specjalistycznych usług opiekuńczych pomoc dostosowana jest do szczególnych potrzeb osoby wynikających z rodzaju schorzenia lub niepełnosprawności. Najczęściej Ośrodki Pomocy Społecznej udzielały pomocy osobom starszym  w formie finansowej, usługowej oraz rzeczowej.
2. Uzależnienia

Zjawisko alkoholizmu i narkomanii na terenie działania Komendy Miejskiej w Toruniu objęte jest stałym rozpoznaniem operacyjnym. Skala tego zjawiska z roku na rok wzrasta, a informacji na ten temat można uzyskać chociażby od mediów. Coraz częściej  odnotowywane są przestępstwa popełniane przez osoby nieletnie i pełnoletnie, będące  pod wpływem alkoholu i narkotyków, a także nakłanianie do zażywania środków narkotycznych.
Na terenie Powiatu Toruńskiego działają instytucje, które zajmują się profilaktyką i leczeniem uzależnień, udzielaniem pomocy psychologicznej, prawnej, terapeutycznej, interwencją w środowiskach. Należą do nich działające w  gminach Punkty Konsultacyjne dla osób uzależnionych i członków ich rodzin ( często prowadzone 
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przez certyfikowanych instruktorów terapii uzależnień ), Gminne Komisje Rozwiązywania Problemów Alkoholowych, Poradnie Przeciwalkoholowe,  Poradnie Terapii Uzależnień, Ośrodki Pomocy Społecznej, Jednostki Komendy Miejskiej Policji w Toruniu: Komisariat Policji w Chełmży ( obsługujący teren miasta i gminy Chełmża ) oraz Posterunki Policji w pozostałych gminach. 
Na terenie Torunia osoby zainteresowane mogą podjąć leczenie w Wojewódzkiej Terapii Uzależnień i Współuzależnienia – Oddział Odwykowy Całodobowy oraz Oddział Dzienny Odwykowy. W Toruniu usytuowany 
jest także Ośrodek Terapii Odwykowej Uzależnień i Pododdział Młodzieżowy Terapii Uzależnień, Całodobowy 
Młodzieżowy Oddział Leczenia Uzależnień oraz Ośrodek Krótkoterminowej Terapii Uzależnień. Eksperci zajmujący się terapią i pomocą osobom uzależnionym oraz ich rodzinom z Wojewódzkiego Ośrodka Terapii Uzależnień i Współuzależnienia w Toruniu określają ich liczbę w samym Toruniu i Powiecie na przeszło 3.000 osób, natomiast dane z Policji mówią o ilości prawie dwukrotnie większej. Przeważający odsetek tych osób to młodzież.  
Wszelką pomoc związaną z uzależnieniami i współuzależnieniami oraz w większości przypadków  związaną z tymi problemami przemocą w rodzinie,  można uzyskać również  u Rzecznika Praw Ofiar przy Marszałku Województwa Kujawsko-Pomorskiego, w Powiatowym Centrum Pomocy Rodzinie w Toruniu, od Pełnomocnika Zarządu Województwa Kujawsko-Pomorskiego do spraw Profilaktyki i Przeciwdziałaniu Uzależnieniom oraz HIV/AIDS,  czy też korzystając z  Telefonu Zaufania dla ofiar uzależnień i przemocy w rodzinie (056 675 49 95). 
Trudno jest dokładnie określić ile osób z terenu Powiatu Toruńskiego miało problemy w 2003 i 2004 r. z nadużywaniem alkoholu i zażywaniem narkotyków. Zgodnie z informacją  uzyskaną od Pełnomocnika Zarządu Województwa Kujawsko-Pomorskiego do spraw Profilaktyki i Przeciwdziałaniu Uzależnieniom oraz HIV/AIDS nie prowadzi się takich analiz w skali poszczególnych powiatów. 
Dnia 31.03.2003 r. zgodnie z podpisanym porozumieniem pomiędzy Starostą Toruńskim a Prezydentem 
Miasta Torunia powstała wspólna komisja bezpieczeństwa i porządku dla Miasta Torunia i Powiatu Toruńskiego,

której zadaniem są wspólne działania mające na celu likwidację lub ograniczenie negatywnych zjawisk, dotyczących sfery bezpieczeństwa mieszkańców Torunia i Powiatu. W tym celu Komisja opracowała projekt pn. ”Program zapobiegania przestępczości oraz porządku publicznego i bezpieczeństwa obywateli na terenie Miasta Torunia i Powiatu Toruńskiego, przyjęty w formie uchwał. Szczegółowymi celami Programu są między innymi ograniczenie narkomanii i alkoholizmu oraz zmniejszenie liczby przestępstw popełnianych przez nieletnich.
Na przełomie 2003 i 2004 r. na obszarze Miasta Torunia oraz Powiatu Toruńskiego zamieszkiwało przeszło 300 nałogowych narkomanów. Zdecydowana ich większość stanowią osoby z grupy wiekowej 18 – 24 lat, ale także narkomani nieletni ( około 5% ). Wśród narkomanów dominują osoby pochodzące z terenu miast ( około 90% ). Ich dokładna liczba jest jednak trudna do ustalenia.

Narkomania i alkoholizm są jednym z najpoważniejszych problemów społecznych, a także trudne w leczeniu, rehabilitacji i readaptacji osób uzależnionych.  Występuje także ryzyko wystąpienia różnego rodzaju poważnych szkód zdrowotnych, jak np. zaburzenia psychiczne czy choroby somatyczne.  Policja kontynuuje walkę z narkobiznesem. Oprócz zatrzymań sprawców narkotyki trafiają do policyjnego depozytu, a nie do młodocianych odbiorców. Dla rodziców, nauczycieli i młodzieży organizowane są spotkania, wykłady i pogadanki na temat uzależnień. Służą one uświadamianiu czym jest narkotyk i jakie są konsekwencje jego posiadania i zażywania.

Liczba osób uzależnionych z każdym rokiem wzrasta. Jednostki i komórki organizacyjne KMP w Toruniu wszczęły 103 postępowania przygotowawcze o przestępstwa wynikające z ustawy o przeciwdziałaniu narkomanii. Ustalono 121 sprawców przestępstw, z czego wobec 105 skierowano wnioski o wniesienie do sądu aktu oskarżenia. Wśród nich było 16 nieletnich, którzy dopuścili się czynów karalnych tego rodzaju.
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Zauważalnym zjawiskiem w obszarze pomocy społecznej są również uzależnienia, w tym alkoholizm oraz  narkomania, których następstwa  dotyczą nie tylko zdrowia fizycznego i psychicznego, ale  głównie współwystępowanie między innymi  przemocy w rodzinie,  bezdomności, bezrobocia, ubóstwa, dysfunkcji rodziny 
czy długotrwałej choroby. Wśród przyczyn popadania w alkoholizm można wymienić uwarunkowania społeczne, 
nieprawidłowe wzorce rodzinne, brak celów życiowych czy utratę zatrudnienia.

Zjawisko narkomanii wzrasta z kolei z  powodu zwiększającej się dostępności do środków psychoaktywnych, pewnego rodzaju mody na zażywanie wśród młodzieży, braku autorytetów i celów życiowych. 
Liczba osób zażywających środki narkotyczne jest wyższa od informacji oficjalnych uzyskiwanych przez służbę zdrowia czy Policję. Nie obejmuje ona bowiem sporadycznie sięgających po środki chemiczne, którzy później są potencjalnymi narkomanami. Ponieważ leczeniu poddaje się niewielka liczba osób, trudno ująć je w  dokładnej statystyce.

W ujęciu pomocy społecznej wśród powodów przyznawania pomocy, alkoholizm i narkomania nie należą do wiodących, ale oba zjawiska wykazują tendencję wzrostową. 

W 2003 r. Ośrodki Pomocy Społecznej z powodu alkoholizmu udzieliły pomocy 248 rodzinom, a w 2004 r. 286 rodzinom, z powodu narkomanii w 2003 r. i 2004 r.  – 4 rodzinom, z powodu przemocy w rodzinie w 2003 r.  – 86 rodzinom, w 2004 r. – 97 rodzinom.  W 2005 r.  338 rodzin zamieszkujących teren Powiatu Toruńskiego zostało objętych pomocą ze strony gmin, ze względu na trudną sytuację życiową spowodowaną uzależnieniem od alkoholu oraz innymi problemami spowodowanymi alkoholem. 
Dotychczasowe metody rozwiązywania problemów uzależnień to działalność profilaktyczna, łagodzenie następstw uzależnień poprzez tworzenie dla dzieci i młodzieży świetlic socjoterapeutycznych, prowadzenie programów profilaktycznych w szkołach, audycji, zamieszczanie artykułów w lokalnych środkach    masowego    przekazu,    pomoc     profesjonalną    ( terapeutyczną, lekarską ), wsparcie w formie świadczeń pomocy społecznej na zaspokojenie niezbędnych potrzeb bytowych osobom uzależnionym oraz ich rodzinom, udostępnienie ofert   dla    osób    uzależnionych   ( grupy AA )  oraz  współuzależnionych  ( DDA, Al- Anon, 
Alateen ).  Infrastruktura pomocowa skierowana do tej kategorii osób obejmuje obok systemu poradni i lecznictwa odwykowego wiele organizacji społecznych, niosących pomoc osobom i rodzinom dotkniętym uzależnieniami.

3.  Przemoc w rodzinie
W  ciągu 2003 r. Policja udzieliła pomocy w   formie  interwencji  domowych 1944 osobom, natomiast  w 
2004 r. 2842. Większość przypadków to właśnie interwencje domowe zgłaszane przez ofiary przemocy fizycznej i psychicznej ze strony osób będących pod wpływem alkoholu. 

W rodzinie gdzie wystąpiła przemoc i interwencja Policji sporządzana jest tzw. „Niebieska karta”, która po zarejestrowaniu jest przekazywana dzielnicowemu z danego rejonu. W ciągu 7 dni powinien on dotrzeć do ofiar i 
sprawców przemocy oraz wprowadzić zdarzenie w rejestr czynności sprawdzających. W przypadku zaistnienia potrzeby należy wszcząć postępowanie przygotowawcze.

Inną formą wsparcia ofiar przemocy to kontakt z instytucjami lokalnymi, które działają w zakresie udzielania pomocy w formie np. dożywiania, wyposażenia w bezpłatne podręczniki szkolne, czy też organizowanie półkolonii. Dla dzieci z rodzin zagrożonych patologią społeczną organizuje się różnego typu zajęcia w świetlicach środowiskowych funkcjonujących w gminach.

Również  i do Powiatowego Centrum Pomocy  Rodzinie  w  Toruniu  zwracano  się  na  przełomie  2003  i 
2004 r. ze sprawami dotyczącymi interwencji kryzysowej. Ogółem w 2003 r. zgłoszono 65 spraw, natomiast w 2004 r. 86 spraw.
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Osoby te skorzystały głównie z  poradnictwa. W sytuacjach tego wymagających, po dokładnym rozeznaniu środowiska osoby i rodziny będące w kryzysie mogą być kierowane do Działu Interwencji Kryzysowej  w Browinie ( Gm. Chełmża ), do Hotelu Ośrodka Sportu i Turystyki w Chełmży ( tylko dla mieszkańców m. Chełmża ), czy do ośrodków usytuowanych na terenie Województwa Kujawsko-Pomorskiego. W jednostkach tych zapewnia się osobom zainteresowanym nocleg, posiłki, poradnictwo prawne, psychologiczne, terapię oraz pracę socjalną. 
Osoby zainteresowane mogą także skorzystać z poradnictwa Biura Informacji Społecznej w Toruniu, który udziela porad prawnych, psychologicznych i pedagogicznych ( po uprzednim zapisaniu się na konsultacje ), 
szczególnie osobom będącym w trudnej sytuacji materialnej.
Spośród przeprowadzonych interwencji Policji 250 dotyczyło przemocy w rodzinie, skutkującej wszczęciem procedury „Niebieskiej Karty”. Na łączną liczbę osób pokrzywdzonych w wyniku przemocy domowej ( w 2003 r. – 419 osób, w 2004 r. – 354 osoby ), większość stanowią kobiety, natomiast sprawcy przemocy (179 w 2004 r.)  to 
zdecydowanie mężczyźni będący w większości przypadków pod wpływem alkoholu, z których 93  zostało  umieszczonych  w Izbie Wytrzeźwień.

Na podstawie danych uzyskanych od Rzecznika Praw Ofiar:

- w 2003 i 2004 r.  zgłoszono do Rzecznika  około 200  interwencji  dotyczących przemocy

- w 2005 r. zgłoszono do Rzecznika około 50  spraw dotyczących przemocy
Przy Rzeczniku Praw Ofiar funkcjonuje Telefoniczne Pogotowie dla Ofiar Przemocy w Rodzinie „Niebieska Linia”. Jest to bezpłatna linia ( nr tel.: 0 800 154 030 ) dla ofiar przemocy w rodzinie, świadków i sprawców przemocy w rodzinie, na którą można dzwonić codziennie w godzinach od 17.00 do 21.00. Należy zaznaczyć, iż około 80% osób dzwoniących to anonimowi rozmówcy, którzy nie chcą podać swoich danych osobowych.  W przypadku braku możliwości zapewnienia usług specjalistycznych w formie poradnictwa przez gminy, osoby zainteresowane mogą także skorzystać  ze wsparcia w formie  indywidualnych, bezpłatnych porad prawnych i pism procesowych oraz bezpłatnych porad prawnych w formie konsultacji, doradztwa, opiniowania i diagnoz psychologicznych oraz terapii indywidualnych.
Według danych statystycznych przestępstwa stwierdzone w zakończonych postępowaniach przygotowawczych wynosiły:
- w 2003 r. na ogółem popełnionych przestępstw w liczbie 2330 – 25 w zakresie uszczerbku na zdrowiu

- w 2004 r. na ogółem popełnionych przestępstw w liczbie 2746 – 17 w zakresie uszczerbku na zdrowiu

4. Bezdomność

Bezdomność to jedno z najgroźniejszych zjawisk patologii społecznych. Dla społeczeństwa bezdomność stanowi zagrożenie bezpieczeństwa i spokoju.

Bezdomność „dworcowa” i „uliczna” jest wstydliwą wizytówką miast i gmin. Pomoc państwa dla osób bezdomnych została określona ustawą o pomocy społecznej, w myśl której bezdomnemu należy się tymczasowe miejsce noclegowe, odzież i posiłek, a w niektórych przypadkach także pomoc pieniężna oraz lecznicza.

Na terenie Powiatu pomocy praktycznej osobom bezdomnym udzielają  Ośrodki Pomocy Społecznej, Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Toruniu, Domy Pomocy Społecznej, organizacje pozarządowe i Parafie. 
Osobom tym udziela się  wsparcia i poradnictwa, a także pomocy w  schronieniu, wyżywieniu czy dostarczeniu odzieży.  Pomoc ta jest niezbędna zwłaszcza w okresie jesienno-zimowym, kiedy to liczba osób bezdomnych wzrasta. Bazą noclegową są między innymi: Domy Pomocy Społecznej,  Ośrodek Sportu i Turystyki usytuowany w mieście Chełmża,  Schronisko dla Bezdomnych Mężczyzn w Toruniu.  W przypadku tego typu sytuacji organizowane jest  także  dożywianie przez Caritas Diecezji Toruńskiej. 
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Problem bezdomności w Powiecie jest trudny do rozwiązania, ze względu na brak mieszkań niskoczynszowych oraz schronisk czy noclegowni dla bezdomnych mężczyzn i kobiet. Problem ten również potęgują „napływowi” bezdomni.

W 2003 r. pomocą ze strony Ośrodków Pomocy Społecznej z powodu bezdomności zostało objętych rodzin/osób 36/58, w a 2004 r.  rodzin /osób 35/39.
Chociaż liczebność osób bezdomnych nie jest zbyt duża, to jednak zjawisko bezdomności jest istotnym 
problemem wymagającym odpowiednich działań i dużych nakładów. Pod pojęciem „bezdomnego” należy rozumieć człowieka nie posiadającego własnego mieszkania, z reguły bez zameldowania na terenie kraju, nie mającego możliwości powrotu do ostatniego miejsca zamieszkania. Wyróżnić można bezdomnych z przymusu i z 
wyboru. 

„Bezdomni z wyboru” to ludzie o specyficznych predyspozycjach osobowościowych, przekonaniach, które nie pozwalają im nigdzie osiedlić się na stałe i zadomowić. Ludzie ci reprezentują typ wiecznego tułacza, wędrowca, który odrzucił normy życia społecznego.
„Bezdomni z konieczności” to ludzie, którzy z przyczyn losowych  posiadają osobistą przyczynę bezdomności. 

Zarówno w całym kraju, w tym również w Powiecie Toruńskim osób bezdomnych przybywa w okresie jesienno-zimowym, korzystając wtedy z miejsc noclegowych oraz schronisk. W tym momencie są oni objęci statystyką.  W sezonie letnim bezdomni wykazują się większą mobilnością, przemieszczają się po kraju i mniej korzystają z instytucjonalnych form pomocy. 

Według informacji z ośrodków terenowych najczęstszą formą pomocy była pomoc finansowa 82,5%, udzielenie schronienia  55,5%, pomoc rzeczowa 49,9%, dożywianie  48,6%.

Problemy społeczne są postrzegane przez gminy Powiatu Toruńskiego jako potencjalne źródło zagrożenia wykluczeniem społecznym. Za najważniejsze problemy gminy uznały:

- gm. Chełmża – alkoholizm, bezrobocie

- gm. Czernikowo - alkoholizm, bezrobocie, chorzy psychicznie

- gm. Lubicz - alkoholizm, bezrobocie, chorzy psychicznie

- gm. Łysomice – alkoholizm, bezrobocie

- gm. Obrowo - bezrobocie

- gm. Wielka Nieszawka - alkoholizm, bezrobocie

- gm. Zawieś Wielka - alkoholizm, bezrobocie

- m. Chełmża – bezdomność, alkoholizm, bezrobocie, narkomania, chorzy psychicznie

W zakresie tworzenia Klubów Integracji Społecznej następujące gminy widzą potrzebę tworzenia KIS:

- gm. Chełmża – jako podmiot prowadzący KIS, przy obecności środków na przekazanie lokalu i wsparciu organizacyjnym

- gm. Czernikowo – jako podmiot prowadzący KIS, przy obecności środków na przekazanie lokalu i na jego utrzymanie, przy wsparciu organizacyjnym 

- gm. Lubicz – jako podmiot prowadzący KIS z organizacją i przy wsparciu organizacyjnym 

- gm. Łysomice – przy obecności środków na przekazanie lokalu 

- gm. Obrowo – jako podmiot prowadzący KIS, przy obecności środków na przekazanie lokalu, przy wsparciu organizacyjnym

- gm. Wielka Nieszawka – przy obecności środków na utrzymanie lokalu i wsparciu organizacyjnym

- gm. Zawieś Wielka – jako podmiot prowadzący KIS, przy obecności środków na przekazanie lokalu i na jego utrzymanie, przy wsparciu organizacyjnym

- m. Chełmża – przy wsparciu organizacyjnym
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5. Żebractwo
Na terenie Powiatu Toruńskiego występują sporadyczne przypadki żebractwa. Mają one głównie miejsce przed Kościołami czy instytucjami. Często zdarza się także, że osoby żebrzące to mieszkańcy spoza terenu Powiatu. W większości posiadają oni bardzo skromne środki na utrzymanie, ale żebractwo stanowi dla nich formę gromadzenia środków na zakup żywności, odzieży czy lekarstw. W 2003 i 2004 r. nie zgłoszono przypadków żebrzących nieletnich.

6. Opieka zastępcza

Wraz z rozpadem rodzin rośnie sieroctwo społeczne. To kolejny problem socjologiczny, który wymaga profesjonalnych rozwiązań ( np. w formie programów kompensacyjnych), ale także szybkiej organizacji różnych form opieki zastępczej.

W Powiecie Toruńskim w latach 2003 i 2004 sytuacja w opiece zastępczej przedstawia się 
następująco:

TABELA NR 4
	Lp.
	Opieka zastępcza
	  Liczba rodzin/dzieci i młodzież

	
	
	2003
	2004

	1.
	Łączna liczba rodzin zastępczych, w tym:
- niespokrewnionych
	 106
     5
	 105
    7

	2.
	Liczba dzieci w rodzinach zastępczych, w tym:
- niespokrewnionych
	 145
     9
	 147
   10

	3.
	Usamodzielnienia wychowanków

	     6
	     5

	4.
	Kontynuacja nauki

	   39
	   62


W 2003 r. w 106 rodzinach zastępczych przebywało 145 dzieci.  W ciągu roku powstało 10 nowych rodzin, w których opiekę znalazło 15 dzieci. 
Na wsparcie umieszczonych w rodzinach zastępczych wychowanków wydatkowano kwotę 1.078.353,00 zł.  10 nowo powstałym rodzinom zastępczym wypłacono jednorazową pomoc na zagospodarowanie w łącznej kwocie 15.327,00 zł.

Przez 2003 r. funkcjonowało 1 pogotowie rodzinne, w którym przebywało 4 dzieci. Wydatki związane z funkcjonowaniem rodziny kontraktowej za 2003 r. wyniosły 32.328,00 zł, natomiast świadczenia wypłacane za pobyt dzieci w pogotowiu rodzinnym – 32.246,00 zł.

W ciągu roku powstało 14 nowych rodzin zastępczych, w których opiekę znalazło 17 dzieci. Miesięczna pomoc pieniężna  na częściowe pokrycie kosztów utrzymania dzieci wyniosła kwotę 1.044.894 zł. Dla 4 powstałych rodzin zastępczych wypłacono jednorazowe świadczenie pieniężne w łącznej kwocie 5.511 zł.

W ciągu roku rozwiązano 11 rodzin zastępczych, z czego 3 dzieci wróciło do rodzin biologicznych, 4 przeniesiono do placówki opiekuńczo-wychowawczej, 1 w związku z porzuceniem nauki przez pełnoletniego wychowanka, 3 w związku ze zgonem rodziców zastępczych. 
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W ciągu 2004 r. usamodzielniono 3 wychowanków rodzin zastępczych. Na ten cel wydatkowano kwotę 14.589 zł. Ponadto 42  wychowanków   rodzin     zastępczych    otrzymywało   świadczenia   na kontynuowanie nauki w łącznej wysokości 221.235 zł.

W 2004 r. usamodzielniono także 2 wychowanków placówek opiekuńczo-wychowawczych na łączną kwotę 12.968 zł. W ciągu roku wypłacono świadczenia na kontynuowanie nauki 20 wychowankom placówek opiekuńczo-wychowawczych w kwocie 105.955 zł.

Nadal na terenie Powiatu Toruńskiego funkcjonuje 1 zawodowa niespokrewniona z dzieckiem rodzina zastępcza o charakterze pogotowia rodzinnego, w której w ciągu roku przebywało 6 dzieci. Wydatki związane z działalnością tej formy opieki nad dzieckiem wyniosły łącznie 73.424 zł, z czego 41.096 zł wypłacono jako miesięczne świadczenie na częściowe pokrycie kosztów utrzymania dzieci.

W 2004 r. przeprowadzono również szkolenie dla 15 kandydatów na niespokrewnione rodziny zastępcze pochodzące z terenu Powiatu Toruńskiego.

W ramach pomocy społecznej niezbędne jest rozszerzenie specjalistycznego poradnictwa, w tym 
rodzinnego dla rodzin naturalnych i zastępczych, a także stosowanie terapii rodzinnej, celem reintegracji rodziny.
Istotnym problemem w naszym Powiecie jest brak mieszkań chronionych i socjalnych. Uniemożliwia to właściwą realizację programu usamodzielnienia wychowanków opuszczających np. placówkę o charakterze socjalizacyjnym. Powiat Toruński prowadzi tego typu jednostkę – Placówkę Opiekuńczo-Wychowawczą w Głuchowie ( Gm. Chełmża ). Placówka ta zapewnia całodobową opiekę i wychowanie dzieciom całkowicie lub częściowo pozbawionym opieki rodzicielskiej, dla których nie znaleziono rodzinnej opieki zastępczej.  Zgodnie z prawem do 2006 r. należy zmniejszyć liczbę zamieszkujących tam dzieci do 30. Placówka prowadzi program naprawczy, dzięki któremu zmierza do standardów usług określonych w przepisach prawnych.
7. Domy Pomocy Społecznej
Poza Placówką Opiekuńczo-Wychowawczą w Głuchowie ( Gm. Chełmża ) zajmującą się rodzinną opieką zastępczą,  na terenie Powiatu Toruńskiego istnieją także formy pomocy dla osób w podeszłym wieku oraz niepełnosprawnych  intelektualnie. Osoby te mogą szukać wsparcia w następujących placówkach o zasięgu ponadgminnym:

- Dom Pomocy Społecznej w Browinie ( Gm.  Chełmża ) – dla osób przewlekle somatycznie chorych 
( na 210 mieszkańców )
- Dom Pomocy Społecznej w Pigży ( gm. Łubianka ) – dla osób przewlekle psychicznie chorych ( na 69 osób )
- Dom Pomocy Społecznej „Dom Kombatanta” w Dobrzejewicach ( Gm. Obrowo ) – dla osób starych ( na 70 mieszkańców )
- Dom Pomocy Społecznej w Wielkiej Nieszawce ( Gm. Wielka Nieszawka ) – dla osób starych ( na 90 mieszkańców ).
W roku 2003  PCPR wydało 165 decyzji kwalifikujących  do dps-ów,  w  tym:

-
127 dla mieszkańców spoza Powiatu Toruńskiego, 
-     26 dla mieszkańców powiatu do naszych DPS-ów,

 -    12 dla mieszkańców powiatu do DPS-ów  poza Powiatem.

Decyzje kierujące wydano 143 osobom:

-     37 dla mieszkańców Powiatu do naszych Domów,

-     106 dla mieszkańców innych powiatów,

-     9 dla naszych mieszkańców do innych powiatów
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W roku 2003 do DPS-ów Powiatu przyjęto 104 mieszkańców, a na umieszczenie w nich oczekiwały 193 osoby. 

W roku 2004  PCPR w Toruniu  wydało 55 decyzji   o umieszczeniu  osób  w DPS-ach na terenie Powiatu, w tym:

- 5 dla mieszkańców  Powiatu Toruńskiego, 

 -  50  dla mieszkańców spoza Powiatu Toruńskiego

Ponadto 7 osobom zmieniono decyzję o skierowaniu do DPS, w związku z przeniesieniem do innych placówek, wydano 2 decyzje o wygaśnięciu na skutek zgonu i rezygnacji z miejsca, 36 osobom uchylono decyzje o 
zakwalifikowaniu do DPS-ów w Powiecie Toruńskim, w związku ze zmianą przepisów w tym zakresie od 1 stycznia 2004 r. Przyjęto 97 osób,  a na umieszczenie w nich oczekiwało 56 osób. Wydano również 825 decyzji o odpłatności za pobyt mieszkańców w DPS-ach w Powiecie.

Osoby przebywające w placówkach mają  zapewnioną całodobową opiekę, wyżywienie, terapię zajęciową, wspieranie rozwoju czy usługi medyczne, zgodnie z określonym standardem usług. Ważnym priorytetem jest osiągnięcie przez placówki pełnej standaryzacji.
Inną jednostką organizacyjną pomocy społecznej jest Środowiskowy Dom Samopomocy w Osieku n/Wisłą 
 ( Gm. Obrowo ) dla osób z zaburzeniami psychicznymi i niepełnosprawnych intelektualnie, który funkcjonuje od września 2005 r. Dom jest przeznaczony dla osób, które z powodu choroby psychicznej bądź upośledzenia umysłowego mają poważne trudności w zachowaniu swojej integracji społecznej. Dotyczy to głównie  pełnienia ról życia społecznego wiążących się z kształtowaniem  stosunków z otoczeniem,  procesem edukacji, podczas zatrudnienia oraz spraw związanych z materialnymi podstawami egzystencji.
8. Niepełnosprawność

Przez definicję niepełnosprawności należy rozumieć okresowe lub trwałe ograniczenia w funkcjonowaniu osoby, związane ze skutkami naruszenia fizycznej, psychicznej lub intelektualnej sprawności organizmu spowodowanej chorobą, urazem lub wadą genetyczną.

Zgodnie z danymi z ostatniego Narodowego Spisu Powszechnego Ludności i Mieszkań przeprowadzonego w 2002 r. liczba osób niepełnosprawnych zamieszkujących Powiat Toruński wynosi 10.874, co stanowi około 12,5 % ogółu liczby mieszkańców. Największą grupę wśród  niepełnosprawnych stanowią osoby w przedziale wiekowym od 45 do 64 lat ( 4.960 ) oraz od 65 do 79 lat ( 2.642 ). Uwzględniając dane z gazety Pomorza i Kujaw „Nowości” z dnia 30.12.2005 r. w Województwie Kujawsko-Pomorskim zamieszkuje 218.000 osób niepełnosprawnych, w tym w Toruniu 30.000, natomiast w Powiecie Toruńskim 16.000. Rozbieżność w danych na temat osób niepełnosprawnych wynika z faktu braku jednolitego spisu czy rejestru w Polsce.
Osoby niepełnosprawne często napotykają na wiele trudności w życiu codziennym, jak chociażby liczne bariery architektoniczne, brak odpowiednich ofert pracy czy przystosowanych miejsc pracy, zgodnie z indywidualnymi potrzebami. Te i inne przyczyny utrudniają osobom niepełnosprawnym integrację ze społeczeństwem. 

Realizując założenia Powiatowego Programu  Działań na rzecz Osób Niepełnosprawnych Zamieszkujących Teren Powiatu Toruńskiego na lata 2004 – 2007, dąży się między innymi  do likwidacji barier 
społecznych, prawnych czy architektonicznych, w celu ułatwienia poprawnego funkcjonowania osobom niepełnosprawnym. Zdecydowanie większość z tych osób nie uczestniczy w życiu społecznym, co nie sprzyja ich rehabilitacji zawodowej i społecznej. 

W Powiecie Toruńskim funkcjonują placówki oraz instytucje służące swoją pomocą i wsparciem osób niepełnosprawnych. Do nich zaliczyć można między innymi Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie oraz Powiatowy Zespół do Spraw Orzekania o Niepełnosprawności.             
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Wydane orzeczenia przez Powiatowy Zespół do Spraw Orzekania o 

Niepełnosprawności w latach 2003 i 2004 
TABELA NR 5

	Lp.
	Liczba wydanych orzeczeń
	2003
	2004

	1.
	Dla osób przed 16 r. życia 
(o zaliczeniu do osób niepełnosprawnych)
	507 
	430

	2.
	Dla osób po 16 r. życia 

( orzeczenia o stopniu niepełnosprawności )
	969
	882

	3.
	Orzeczenia ze stopniem znacznym
	206
	198

	4.
	Orzeczenia ze stopniem umiarkowanym
	467
	421

	5.
	Orzeczenia ze stopniem lekkim
	296
	263

	
	Ogółem wydanych orzeczeń:
	1476
	1312


Zarówno w 2003 r. jak i 2004 r. jako główne powody ubiegania się o ustalenia stopnia niepełnosprawności przez osoby zainteresowane było korzystanie ze świadczeń pieniężnych z pomocy społecznej, podjęcie odpowiedniego zatrudnienia dostosowanego do warunków psychofizycznych osoby niepełnosprawnej, w celu korzystania z zaopatrzenia ortopedycznego i środków pomocniczych, podjęcia szkolenia realizowanego przez PUP, uczestnictwa w WTZ-ach, korzystanie z systemu środowiskowego wsparcia w samodzielnej egzystencji, korzystanie z karty parkingowej  oraz ubieganie się o możliwości korzystania z innych ulg czy uprawnień, np. odliczeń od podatków czy też wyjazdu na turnusy rehabilitacyjne.

  Podstawowym celem ubiegania się o ustalenie niepełnosprawności w stosunku do osób przed 16-tym rokiem życia było uzyskanie zasiłku pielęgnacyjnego oraz ubieganie się o świadczenie pielęgnacyjne z pomocy społecznej dla osób wychowujących dzieci niepełnosprawne, które wymagają stałej bezpośredniej opieki i pielęgnacji, a także   możliwości odliczeń od podatku na rehabilitację.

Najwięcej, bo aż około 60% osób, które otrzymały orzeczenie o stopniu niepełnosprawności mieści się w przedziale wiekowym od 40 do 60 lat.

Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Toruniu jest samodzielną jednostką organizacyjno – budżetową. Centrum realizuje zadania wynikające z ustawy o rehabilitacji zawodowej i społecznej oraz zatrudnianiu osób niepełnosprawnych. W 2003 i 2004 r. jednostka realizowała między innymi zadania z zakresu rehabilitacji społecznej i zawodowej osób niepełnosprawnych, finansowane przez Państwowy Fundusz Rehabilitacji Osób Niepełnosprawnych.

Realizacja zadań dla osób niepełnosprawnych w latach 2003 i 2004 przedstawia się następująco:
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Realizacja rehabilitacji społecznej 

dla osób niepełnosprawnych w latach 2003 i 2004
TABELA NR 6
	Lp.
	Rodzaje zadań
	Wykorzystanie środków finansowych w 2003 r.
	Wykorzystanie środków finansowych w 2004 r.
	Liczba  osób niepełnosprawnych, które skorzystały z dofinansowania w 2003 r., w tym dzieci
	Liczba osób niepełnosprawnych, które skorzystały z dofinansowania w 2004 r., w tym dzieci

	1.
	Turnusy rehabilitacyjne
	108.734,00 


	136.756
	202, - w tym 128 osób dorosłych z 19 opiekunami, w tym 35 dzieci 
i 20 ich opiekunów
	247, w tym - 167 dorosłych  z 19 opiekunami, w tym – 38 dzieci z 23 opiekunami

	2.
	Sport, kultura, rekreacja i turystyka
	2.400
	2.400
	80, w tym 35 dzieci
	90, w tym 45 dzieci

	3.
	Sprzęt rehabilitacyjny, przedmioty ortopedyczne i środki pomocnicze
	85.716
	151.839
	133, w tym – 30 dzieci
	126, w tym 20 dzieci

	4.
	Likwidacja barier architektonicznych
	62.953
	97.777
	9
	9

	5.
	Likwidacja barier w komunikowaniu się
	307.001
	258.440
	91, w tym 85 dzieci
	84, w tym 84 dzieci

	6.
	Likwidacja barier technicznych
	21.160
	2.559
	8
	3

	
	RAZEM:
	587.964
	649.771
	523, w tym 205 dzieci
	559, w tym 210 dzieci


Realizacja rehabilitacji zawodowej 

dla osób niepełnosprawnych w latach 2003 i 2004

TABELA NR 7

	Lp.
	Rodzaje zadań
	Wykorzystanie środków finansowych w 2003 r.
	Wykorzystanie środków finansowych w 2004 r.
	Liczba dorosłych osób niepełnosprawnych, które skorzystały z dofinansowania w 2003 r.
	Liczba dorosłych osób niepełnosprawnych, które skorzystały z dofinansowania w 2004 r.

	1.
	Przystosowanie stanowisk pracy
	0
	0
	0
	0

	2.
	Pożyczki na rozpoczęcie działalności gospodarczej
	0
	0
	0
	0

	3.
	Wypłata wynagrodzeń - zobowiązania
	136.387
	56.119
	31
	14

	4. 
	Szkolenia
	15.788


	14.861
	14
	10

	
	RAZEM:
	152.175
	70.980
	45
	24
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Z powyższych danych wynika, iż problem niepełnosprawności w naszym regionie jest znaczny i wymaga dużego wsparcia ze strony instytucji pomocy społecznej.
Pomimo  dużego  zainteresowania  pożyczkami  na  rozpoczęcie działalności  gospodarczej  i  wydania 
kilkudziesięciu wniosków osobom niepełnosprawnym,  w latach 2003, 2004  i 2005  nie wpłynął ani jeden wniosek na realizację zadania. Przyczyną tego stanu rzeczy jest brak zapewnienia ze strony osób niepełnosprawnych odpowiedniego poręczenia pożyczki, środków własnych, czy też brak własnego lokalu na rozpoczęcie działalności gospodarczej. Wskazuje to na znaczne zubożenie społeczeństwa, nie tylko samych zainteresowanych rozpoczęciem działalności gospodarczej, ale też i środowiska, w którym przebywają.

Zmiany w przepisach dotyczących problematyki niepełnosprawności, które nastąpiły od 2003 r. w części dotyczącej  przystosowania istniejących  stanowisk pracy ( nie tworzenia ) przez pracodawców dla osób niepełnosprawnych spowodowały również całkowity brak zainteresowania tą formą wsparcia. Pracodawcy są zainteresowani tworzeniem nowych stanowisk pracy, a nie ich przystosowaniem. Skłoniło to pracodawców do korzystania z programów celowych PFRON, które przewidują tę formę pomocy.

 W ramach programu PFRON pn.: „Program wyrównywania różnic między regionami” w latach 2003, 2004 i 2005 utworzono w  7 nowych stanowisk pracy dla osób niepełnosprawnych oraz wyposażono je w sprzęt i urządzenia zgodne z kwalifikacjami tychże osób.  W ramach likwidacji barier transportowych ujętych w programie zakupiono  również  4 mikrobusy oraz 1 autobus  do przewozu osób niepełnosprawnych, w tym  dla jednostek organizacyjnych Powiatu.
Wiele innych jeszcze jednostek mogłoby skorzystać z dofinansowania ze środków PFRON, jednakże znaczną przeszkodą jest zagwarantowanie własnego udziału finansowego w realizacji zadań, czy też spełnienie wymogów formalnych.

Należy również zaznaczyć, iż na terenie Powiatu działają organizacje pozarządowe zajmujące się osobami niepełnosprawnymi, jak również Powiatowa i Miejska Biblioteka Publiczna z Oddziałem Czytelnictwa Chorych  i Niepełnosprawnych, którym  również  zostały przekazane środki PFRON na realizację zadań związanych z działalnością na rzecz osób niepełnosprawnych.
Na terenie Powiatu Toruńskiego nie funkcjonują jeszcze Warsztaty Terapii Zajęciowej, jak również brak  jest sieci Środowiskowych Domów Samopomocy oraz mieszkań chronionych.

9. Pomoc specjalistyczna

Pomoc taką mieszkańcy Powiatu mogą uzyskać z Poradni Psychologiczno-Pedagogicznej w Chełmży wraz z Filiami znajdującymi się w Dobrzejewicach (gm. Obrowo ), Łysomicach ( Gm. Łysomice ) oraz z Poradni Psychologiczno-Pedagogicznej w Toruniu, która swoim zasięgiem obejmuje gminy: Lubicz, Wielka Nieszawka, Zławieś Wielka.  W Poradni działa Młodzieżowy Telefon Zaufania” ( nr 0 801 112 102 ). Liczba przyjętych w Poradni dzieci i młodzieży w 2003 r. wyniosła 1278,  w 2004 r.  zwiększyła się do 1546, w 2005 r. - 1314.
Działalność diagnostyczna Poradni skierowana jest do dzieci do 3 r. życia, dzieci w wieku przedszkolnym, uczniów szkół podstawowych, uczniów gimnazjum, uczniów szkół ponadpodstawowych/ponadgimnazjalnych, młodzieży nie uczącej się i niepracującej.
W latach 2003,  2004 i 2005  przeprowadzono ogółem:

- badań psychologicznych – 1882
- badań pedagogicznych – 1579
- badań logopedycznych – 1266
- badań lekarskich – 0
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Formy pomocy pośredniej udzielonej 

dzieciom i młodzieży zamieszkujących Powiat Toruński
TABELA  NR 8

	Orzeczenia o potrzebie kształcenia specjalnego uczniów
	Ogółem
	Dzieci do 3 r. życia
	Dzieci w wieku przedszkolnym
	Uczniowie szkół podstawowych
	Uczniowie gimnazjum
	Uczniowie szkół ponadpodsta-wowych/

Ponadgimn-azjalnych
	Młodzież nie
 ucząca się 
i nie pracująca

	
	2003
	2004
	2003
	2004
	2003
	2004
	2003
	2004
	2003
	2004
	2003
	2004
	2003
	2004

	Z uszkodzonym słuchem
	1
	-
	-
	-
	-
	-
	1
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	Z uszkodzonym wzrokiem
	2
	-
	-
	-
	1
	-
	1
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	Z niepełnospra-wnością ruchową
	4
	4
	-
	-
	-
	-
	4
	4
	-
	-
	-
	-
	-
	

	Z przewlekłą chorobą
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	Z upośledzeniem umysłowym w stopniu  lekkim
	38
	38
	-
	-
	-
	-
	32
	35
	6
	3
	-
	-
	-
	-

	Z upośledzeniem umysłowym w stopniu umiarkowanym lub znacznym
	11
	12
	-
	-
	1
	2
	9
	8
	1
	2
	-
	-
	-
	-

	Z upośledzeniem umysłowym w stopniu głębokim
	4
	2
	-
	-
	-
	-
	3
	1
	1
	1
	-
	-
	-
	-

	Z autyzmem
	-
	1
	-
	-
	-
	-
	-
	1
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	Z niepełno-prawnościami sprzężonymi
	6
	4
	-
	-
	-
	-
	5
	4
	1
	-
	-
	-
	-
	

	Z zaburzeniami zachowania, zagrożonych niedostoso-waniem społecznym i zagrożonych uzależnieniem
	7
	4
	-
	-
	-
	-
	5
	4
	2
	-
	-
	-
	-
	-

	Niedostosowa-nych społecznie
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	Orzeczenia o potrzebie indywidualnego nauczania
	107
	75
	-
	-
	-
	-
	56
	48
	46
	25
	5
	2
	-
	-


Poza  orzeczeniami w powyższych sprawach Poradnia wydaje  opinie wstępne w zakresie:
- wczesnego wspomagania rozwoju dziecka

- przyśpieszenia obowiązku szkolnego

- odroczenia obowiązku szkolnego

- pozostawienia ucznia kl. I-III na drugi rok

- zwolnienie z nauki drugiego języka obcego

- kwalifikowania do klas terapeutycznych 

- dostosowania wymagań edukacyjnych

- dysfunkcji (w zakresie: sprawdzianów, egzaminu gimnazjalnego, egzaminu dojrzałości, egzaminu zawodowego)

- udzielenia zwolnienia na indywidualny program lub tok nauki
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- przyjęcia ucznia gimnazjum do oddziału przysposabiającego do pracy

- ograniczonych możliwości wyboru kierunku kształcenia

- skierowania do domów wczasów dziecięcych

- inne opinie o przebadanych: badanie stopnia niepełnosprawności

Formy pomocy bezpośredniej udzielonej 

dzieciom i młodzieży zamieszkujących Powiat Toruński

TABELA  NR 9

	Zajęcia prowadzone przez pracowników Poradni  (liczba osób objętych pomocą)
	Ogółem
	W tym więcej 
niż 3 m-ce
	Dzieci do 3 r. życia
	Dzieci w 
wieku 
przedszkolnym 
	Uczniowie 
szkół 
podstawowych
	Uczniowie gimnazjum
	Uczniowie 

szkół 
ponadpod-stawowych/

ponadgimna-
zjalnych
	Młodzież 
ucząca się 
i nie pracująca

	
	2003
	2004
	2003
	2004
	2003
	2004
	2003
	2004
	2003
	2004
	2003
	2004
	2003
	2004
	2003
	2004

	Zajęcia  korekcyjno-kompensa-cyjne
	56
	53
	-
	53
	-
	-
	-
	-
	49
	44
	7
	9
	-
	-
	-
	-

	Terapia logopedyczna
	121
	141
	-
	141
	-
	1
	50
	89
	67
	50
	4
	1
	-
	-
	-
	-

	Socjoterapia
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	Zajęcia z uczniami zdolnymi
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	Terapia dla zagrożonych uzależnie-niem
	35
	30
	-
	30
	-
	-
	-
	-
	-
	4
	35
	26
	-
	-
	-
	-

	Zajęcia aktywizujące wybór zawodu
	250
	240
	250
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	250
	240
	-
	-
	-
	-

	Ćwiczenia rehabili-tacyjne
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	Inne formy pomocy indywidua-lnej: terapia psycholo-giczna
	56
	46
	-
	-
	1
	2
	7
	15
	22
	20
	26
	9
	-
	-
	-
	-

	Inne formy pomocy grupowej: warsztaty z młodzieżą
	630
	320
	630
	-
	-
	-
	-
	-
	280
	100
	350
	220
	-
	-
	-
	-

	Porady bez badań i po badaniach przesiewo-wych
	357
	341
	-
	-
	-
	-
	357
	341
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	Badania przesiewowe słuchu programem „Słyszę”
	588
	111
	-
	-
	-
	-
	267
	37
	321
	74
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	Badania przesiewowe wzroku programem „Widzę”
	-
	44
	-
	-
	-
	-
	-
	6
	-
	38
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	Porady udzielone w Młodzieżo-wym Telefonie Zaufania
	45
	24
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
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W ramach pomocy bezpośredniej prowadzi się indywidualną terapię dzieci nadpobudliwych, dzieci z problemami okresu dojrzewania, emocjonalnymi, adaptacyjnymi. 
Należy również zaznaczyć, iż  w ramach pomocy pośredniej udzielonej dzieciom i młodzieży z zaburzeniami zachowania, zagrożonych niedostosowaniem społecznym i zagrożonych uzależnieniem Poradnia Psychologiczno-Pedagogiczna w Chełmży wydała orzeczenia o potrzebie kształcenia specjalnego uczniów:
- w 2003 r.  – 7 ( w tym dla uczniów szkół podstawowych i gimnazjów )

- w 2004 r.   - 4 ( w tym dla uczniów szkół podstawowych )
- w 2005 r. – 30 ( w tym dla uczniów szkół podstawowych, uczniów gimnazjów, uczniów szkół ponadpodstawowych/ponadgimnazjalnych )

W ramach pomocy bezpośredniej  przeprowadzono terapie dla uczniów zagrożonych uzależnieniami:

- w 2003 r. – 35 osób ( w tym dla uczniów gimnazjów )

- w 2004 r. – 30 osób ( w tym dla uczniów szkół podstawowych – 4  i uczniów gimnazjów - 26 )

- w 2005 r. -  37 osoby ( w tym uczniowie szkół podstawowych - 21, uczniowie gimnazjów - 10 oraz uczniowie szkół ponadpodstawowych/ponadgimnazjalnych  - 6)
10. Udzielanie pomocy i wsparcia osobom i rodzinom zagrożonym   wykluczeniem społecznym
Osoby wykluczone społecznie to te, które między innymi  zajmują najniższe pozycje społeczne, wypadły poza strukturę zawodową ( np. bezrobotni ), czy też znalazły się poza strukturami zawodowymi i rodzinnymi ( np. bezdomni ). Do tej grupy można zaliczyć także  np. niepełnosprawnych fizycznie i umysłowo, osoby starsze, uzależnieni od środków psychoaktywnych, samotnych rodziców, przestępców, rodziny wieloproblemowe, młodzież opuszczająca szkoły bez odpowiednich kwalifikacji, inni.
Osoby te często są przekonane o społecznej zbędności, są niezaradne życiowo lub zaradne w nieakceptowany i potępiany sposób.  W opinii społeczeństwa przeważają poglądy, iż „wykluczeni społecznie” bardzo często łamią prawo i normy moralne, ale również że są „pasożytami społecznymi”. Wobec tych osób przyjmowane są odczucia typu pogarda, lekceważenie, obawa czy podejrzliwość. 

Przemiany, które zaszły w ostatnich latach w naszym kraju doprowadziły do poszerzenia kręgu tych osób, które nie mogą lub nie chcą żyć inaczej. Bardzo często ludzie ci winią się sami za nieudane życie i są niezdolni do kierowania sobą, poddając się losowi oraz decyzjom innych. Cechują się oni także pesymizmem i strachem przed przyszłością. Ucieczką od rzeczywistości jest często nadużywanie alkoholu, narkotyków, czy konflikt z prawem, a także izolacja od społeczeństwa lub nieustanna roszczeniowość.
Osoby „wykluczone społecznie” bardzo często są klientami pomocy społecznej od wielu lat i nadal wymagają wsparcia.

Zgodnie z publikacją Regionalnego Ośrodka Polityki Społecznej w 2005 r.  następujące gminy Powiatu Toruńskiego postrzegają problemy społeczne w gminie jako potencjalne źródło zagrożenia wykluczeniem społecznym:
- Gm. Chełmża:  alkoholizm, bezrobocie

- Gm. Czernikowo: alkoholizm, bezrobocie, chorzy psychicznie

- Gm. Lubicz: alkoholizm, bezrobocie, chorzy psychicznie

- Gm. Łysomice: alkoholizm, bezrobocie

- Gm. Obrowo: bezrobocie

- Gm. Wielka Nieszawka: alkoholizm, bezrobocie

- Gm. Zawieś Wielka: alkoholizm, bezrobocie

- M. Chełmża: bezdomność, alkoholizm, bezrobocie, narkomania, chorzy psychicznie
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Sytuacja związana z trudną sytuacją życiową osób zamieszkujących teren Powiatu Toruńskiego w latach 2003 i 2004 zewidencjonowanych w Ośrodkach Pomocy Społecznej  i Powiatowym Centrum Pomocy Rodzinie przedstawia się następująco: 

TABELA NR 10
	Lp.
	Powód trudnej sytuacji życiowej
	Liczba rodzin
	Liczba osób w tych rodzinach

	
	
	2003
	2004
	2003
	2004

	1.
	Ubóstwo
	2.044
	1.890
	8.075
	7.449

	2.
	Sieroctwo
	14
	7
	18
	21

	3.
	Bezdomność
	36
	35
	58
	39

	4.
	Potrzeba ochrony macierzyństwa
	562
	533
	2.420
	2.240

	5.
	Bezrobocie
	2.414
	2.437
	9.048
	8.819

	6.
	Niepełnosprawność
	1.102
	860
	3.755
	2.743

	7.
	Długotrwała lub ciężka choroba
	398
	420
	1.586
	1.434

	8.
	Bezradność w sprawach opiekuńczo-wychowawczych i prowadzeniu gospodarstwa domowego – ogółem:
- w tym:
	945
	675
	4.234
	2.716

	
	Rodziny niepełne
	422
	343
	1.371
	1.124

	 
	Rodziny wielodzietne
	429
	359
	2.772
	2.435

	9.
	Alkoholizm
	248
	286
	872
	962

	10.
	Narkomania
	4
	4
	8
	8

	11.
	Trudności w przystosowaniu do życia po opuszczeniu zakładu karnego
	29
	29
	54
	57

	12.
	Klęska żywiołowa lub ekologiczna
	593
	824
	396
	2.985

	13.
	Przemoc w rodzinie
	86
	97
	137
	177

	14.
	Brak umiejętności w przystosowaniu do życia młodzieży opuszczającej Placówki Opiekuńczo-Wychowawcze
	7
	20
	7
	20

	15.
	Trudności w integracji osób, które otrzymały status uchodźcy
	0
	0
	0
	0

	16.
	Zdarzenie losowe
	8
	10
	36
	37

	17.
	Sytuacja kryzysowa
	5
	2
	13
	8


W 2003 r. i 2004 r.  największym problemem rodzin zamieszkujących teren Powiatu Toruńskiego  było bezrobocie, ubóstwo i niepełnosprawność.   
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Wykres obrazujący ubóstwo i sieroctwo w 2003 i 2004 r.
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Wykres obrazujący bezdomność, potrzebę ochrony macierzyństwa, 
bezrobocie i niepełnosprawność w 2003 i 2004 r.
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Wykres obrazujący długotrwałą lub ciężką chorobę, bezradność rodzin i 

prowadzenie gospodarstwa domowego, rodziny niepełne, rodziny wielodzietne,

 alkoholizm w 2003 i 2004 r.
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Wykres dotyczący narkomanii, trudności w przystosowaniu po opuszczeniu 

zakładu karnego, klęska żywiołowa/ekologiczna, przemoc w rodzinie 

w 2003 i 2004 r.
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Wykres  obrazujący sytuację kryzysową, zdarzenia losowe, integrację uchodźców, przystosowanie młodzieży po opuszczeniu Placówek Opiekuńczo-Wychowawczych w 2003 i 2004 r.
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III. BEZROBOCIE
Sytuacja na rynku pracy w Powiecie Toruńskim przedstawia się  następująco:

W grudniu 2003 r. stopa bezrobocia w Powiecie Toruńskim wynosiła 28,3% i była najwyższa w porównaniu z innymi miesiącami.

Zarejestrowanych w Powiatowym Urzędzie Pracy było w tym okresie:

- 9.440 osób bezrobotnych, w tym z prawem do zasiłku – 2.054 osób

Natomiast w grudniu 2004 r. stopa bezrobocia wyniosła 29,8% i była niższa od miesięcy w okresie od stycznia do listopada 2004 r., w których stopa bezrobocia wynosiła przeszło 30%. 
Stopa bezrobocia w grudniu 2004 r. była wyższa o 1,5% w porównaniu ze stopą bezrobocia w grudniu 2003 r.

W grudniu 2004 r. zarejestrowano 8.482 osoby bezrobotne, w tym z prawem do zasiłku – 1.737 osób.
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Bezrobotni zarejestrowani w 2003 r. i 2004 r.

   w Powiatowym Urzędzie Pracy   dla Powiatu Toruńskiego.  
Poziom   według miesięcy

TABELA Nr 11
	                  Miesiąc
	Bezrobotni
	W tym:
	Bezrobotni absolwenci
	Poszukujący
 pracy
	Stopa bezrobocia 

(%)



	
	
	Kobiety
	Bezrobotni z prawem do zasiłku
	
	
	

	        2003
	         2004
	2003
	2004
	2003
	2004
	2003
	2004
	2003
	2004
	2003
	2004
	2003
	2004

	 styczeń       

 
	styczeń
	9324
	9658
	4764
	4989
	2049
	2128
	503
	516
	78
	66
	27,7
	32,8

	luty
	luty
	9262
	9829
	4707
	5043
	2034
	2150
	517
	534
	81
	67
	27,6
	33,2

	 marzec 
	marzec
	9314
	9774
	4707
	5049
	2018
	2037
	521
	567
	78
	67
	27,7
	33,1

	kwiecień
	kwiecień
	9049
	9484
	4662
	4982
	1961
	1911
	467
	534
	92
	76
	27,1
	32,1

	maj
	maj
	8971
	9401
	4675
	5008
	1895
	1967
	448
	539
	86
	73
	27,0
	32,1

	czerwiec
	czerwiec
	8944
	9150
	4743
	4977
	1886
	1910
	318
	2833*
	84
	81
	26,9
	31,2

	lipiec
	lipiec
	9091
	9187
	4818
	5057
	1936
	1827
	365
	2760*
	86
	89
	27,1
	31,3

	sierpień
	sierpień
	9089
	9179
	4834
	5071
	1885
	1794
	361
	2720*
	85
	89
	27,1
	31,3

	wrzesień
	wrzesień
	8857
	8924
	4664
	4864
	1844
	1741
	366
	2666*
	80
	87
	26,5
	30,7

	październik
	październik
	8919
	8574
	4672
	4724
	1849
	1658
	450
	2592*
	76
	94
	27,1
	29,8

	listopad
	listopad
	9096
	8277
	4787
	4491
	1906
	1632
	497
	2414*
	76
	97
	27,3
	28,8

	grudzień
	grudzień
	9440
	8482
	4918
	4546
	2054
	1737
	502
	2414*
	69
	95
	28,3
	29,8


*W 2004 r. zgodnie z ustawą o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy, poszerzono znaczenie słowa  „bezrobotny absolwent” i zastąpiono go określeniem „Osoby bezrobotnej” w wieku 18 – 24 lat. Dane te odzwierciedlają powyższą statystykę.

W ostatnim czasie liczba bezrobotnych maleje. Dokonując porównania osób zarejestrowanych w PUP w okresie od 01 stycznia  do 30 czerwca 2005 r. stwierdza się, iż liczba tych osób wyniosła:
- styczeń        8.874
- luty               9.055

- marzec         8.842

- kwiecień       8.629

- maj               8.373

- czerwiec       8.260

Należy jednak nadmienić, że w lutym  br. nastąpił największy wzrost osób bezrobotnych. Tym samym w omawianym okresie zmalała liczba osób, którym przysługiwało prawo do zasiłku dla bezrobotnych. 

Powody bezrobocia w Powiecie Toruńskim są bardzo zróżnicowane. Do najczęstszych można zaliczyć:

▪ likwidacja firmy ( lub pewnego jej działu )

▪ zbyt wysokie koszty utrzymania pracowników

▪ ciężkie warunki pracy i wysokie wymagania pracowników lub pracodawcy

▪ niedostateczne wykształcenie

▪ brak dodatkowych funduszy przeznaczonych na zatrudnienie
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Często mają miejsca również zwolnienia grupowe. Tylko w 2003 r. ( dane z XII 2003 r. ) straciło w ten sposób pracę 130 osób, co stanowiło 1,38 %  wszystkich bezrobotnych.  W  2004 r. i 2005 r. w PUP nie odnotowano osób zwolnionych w ramach zwolnień grupowych. 

Największą grupę stanowią osoby, które straciły pracę z przyczyn dotyczących zakładu pracy:

- w 2003 r. (dane z 31.12.2003 r.) -  295 osób co stanowiło  3,13%  liczby bezrobotnych ogółem zarejestrowanych  - w 2004 r. (dane z 31.12. 2004 r.) – 165 osób co stanowiło 1,95%  liczby bezrobotnych ogółem zarejestrowanych  
- w 2005 r. –  na dzień 30.06.2005 r. – 175 osób (2,12% liczby bezrobotnych ogółem zarejestrowanych),  na dzień 31.12.2005 r. – 144 osoby (1,75%  liczby bezrobotnych ogółem zarejestrowanych)
Według stanu na dzień 30.06.2005 r. w PUP zarejestrowało się 8.260 osób, z czego prawo do zasiłku uzyskały 1.582 osoby. Większość z tych osób, bo około 75% zamieszkuje na wsi.

Wykres obrazujący liczbę bezrobotnych i stopę bezrobocia w 2003 r. i 2004 r.
[image: image4.emf]Liczba bezrobotnych i stopa bezrobocia w 2003 i 2004 r.
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Wśród osób bezrobotnych i poszukujących pracy najliczniejszą grupę stanowią osoby z wykształceniem zawodowym, podstawowym i niepełnym.  
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Podział według wieku – stan na dzień 31.01.2003 r.  i  31.12.2003 r.

TABELA Nr 12
	Wiek w latach

15 – 17

18 – 24

25 – 34

35 – 44

45 – 54

55 – 59

60 - 64
	                  Ogółem
	                    Kobiety

	
	31.01.2003
	31.12.2003
	31.01.2003
	31.12.2003

	
	0

3115

2508

2004

1527

150

20
	0

3100

2501

1914

1705

194

26
	0

1550

1395

1048

740

31

0
	0

1542

1445

1033

847

51

0


Jeżeli chodzi o wiek to najliczniejszą grupę stanowiły osoby pomiędzy 18 a 24 rokiem życia oraz między 25 a 34 rokiem życia.
Podział według wieku – stan na dzień 31.01.2004 r.  i  31.12.2004 r.

TABELA Nr 13
	Wiek w latach

15 – 17

18 – 24

25 – 34

35 – 44

45 – 54

55 – 59

60 - 64
	                  Ogółem
	                    Kobiety

	
	31.01.2004
	31.12.2004
	31.01.2004
	31.12.2004

	
	0

3182
2525
1967
1751

196

27
	0

2414
2507
1677
1642

214

28
	0

1569
1450
1057
863

50

0
	0

1262
1462
928
831

63

0 


Podobnie jak w 2003 r. najliczniejsza grupa to osoby pomiędzy 18 a 24 rokiem życia oraz pomiędzy 25 a 34 rokiem życia.
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Wykres – podział według wieku w okresie 01.01.2003 r. i 31.12.2003 r.

[image: image5.emf]Bezrobotni podział według wieku
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Wykres – podział według wieku w okresie 01.01.2004 i 31.12.2004 r.
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Podział osób bezrobotnych według wykształcenia – stan na 31.01.2003 r.
 i 31.12.2003 r.

TABELA NR 14
	Wykształcenie
	              Ogółem
	              Kobiety

	
	31.01.2003
	31.12.2003
	31.01.2003
	31.12.2003

	Wyższe

Średnie zawodowe

Średnie Ogólnokształcące

Zasadnicze

Gimnazjalne i poniżej
	125

1362

375

3647

3815
	150

1425

447

3641

3777
	80

870

278

1769

1767
	101

910

319

1792

1796


Najliczniejszą grupę stanowiły osoby z wykształceniem gimnazjalnym i poniżej

TABELA NR 15
Podział osób bezrobotnych według wykształcenia – stan na 31.01.2004 r.
 i  31.12.2004 r.

	Wykształcenie
	              Ogółem
	              Kobiety

	
	31.01.2004
	31.12.2004
	31.01.2004
	31.12.2004

	Wyższe

Średnie zawodowe

Średnie Ogólnokształcące

Zasadnicze

Gimnazjalne i poniżej
	142

1488

462

3722

3844
	167

1338

434

3084

3459
	89

940

326

1820

1814
	108

857

304

1592

1685


Podobnie jak w 2003 r. najliczniejsza grupa bezrobotnych posiadała wykształcenie gimnazjalne i poniżej
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Wykres – bezrobotni według wykształcenia – 2003 r.
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Wykres – bezrobotni według wykształcenia – 2004 r.
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Czas pozostawania bez pracy osób bezrobotnych ( w miesiącach ) według stanu 
na 31.12.2003 r. i  31.12.2004 r.
TABELA NR 16
	Czas pozostawania bez pracy
	              Ogółem
	              Kobiety

	
	31.01.2003
	31.12.2004
	31.01.2003
	31.12.2004

	Do  1

1 – 3

3 – 6 

6 – 12

12 – 24

Powyżej 24
	656

1346

1111

1568

1798

2943
	643

1041

1040

1509

1485

2764
	276

623

497

712

916

1894
	276

427

482

754

777

1830


Wykres przedstawiający czas pozostawania bez pracy – bezrobotni ogółem – według 
stanu na 31.12.2003 r. i 31.12.2004 r.
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Zgodnie ze stanem na dzień 30.06.2005 r. struktura osób zarejestrowanych w PUP, znajdujących się w szczególnej sytuacji na rynku pracy przedstawia się następująco:
- do 25 r. życia – ogółem 2108 osób; kobiety – 1136

- osoby, które ukończyły szkołę wyższą do 27 r. życia – ogółem 32 osoby; kobiety – 21

- długotrwale bezrobotni – ogółem 5379 osób; kobiety – 3161

- powyżej 50 r. życia – ogółem 1019 osób; kobiety – 426

- bez kwalifikacji zawodowych – ogółem 1980 osób; kobiety – 1222

- samotnie wychowujący dziecko do 7 roku życia – ogółem 292 osoby; kobiety – 276
- niepełnosprawni – ogółem 125 osób; kobiety – 61

PUP dla Powiatu Toruńskiego we współpracy z WUP w Toruniu realizuje projekty w ramach Europejskiego Funduszu Społecznego:

1) Działanie 1.3 Sektorowego Programu Operacyjnego Rozwój Zasobów Ludzkich – „Wsparcie dla osób bezrobotnych poprzez rozwój kwalifikacji i przedsiębiorczości. Projekt ten jest współfinansowany w 73,7% ze środków UE – EFS, pozostałe 26,3% pokrywane jest z krajowego wkładu publicznego – Fundusz Pracy. Projekt skierowany jest do bezrobotnych mieszkańców Powiatu- osób powyżej 25 r. życia, bezrobotnych przez okres do 12 miesięcy, z wyłączeniem bezrobotnych absolwentów ; do osób powyżej 25 r. życia długotrwale bezrobotnych ( przez okres od 12 do 24 miesięcy ).
2) Działanie 1.2 Sektorowego Programu Operacyjnego Rozwój zasobów Ludzkich „Rozwój kwalifikacji młodzieży – 2004”. Projekt ten jest współfinansowany w 72,6% ze środków UE EFS, pozostałe 27,4% pokrywane jest z krajowego wkładu publicznego – Funduszu Pracy.  Projekt jest skierowany do bezrobotnej młodzieży do 25 r. życia.

IV. SŁUŻBA ZDROWIA

Opieka medyczna w powiecie toruńskim jest realizowana w formie podstawowej, specjalistycznej oraz szpitalnej opieki zdrowotnej. Ogółem działa 25 Zakładów Opieki Zdrowotnej:
- 8 publicznych

- 17 niepublicznych

W ramach wymienionych Zakładów działają  placówki:

- z zakresu podstawowej opieki zdrowotnej – 21

- z zakresu opieki stomatologicznej – 20

- z zakresu specjalistki – 12 o specjalnościach:

- 1 chirurgia ogólna

- 1 chirurgia urazowo-ortopedyczna

- 2 dermatologiczna

- 8 ginekologiczno-położnicza

- 1 neurologiczna

- 1 okulistyczna

- 3 otolaryngologiczna

- 1 preluksacyjna

- 1 psychiatryczna ogólna

- 1 reumatologiczna

- 1 kardiologiczna
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- 1 profilaktyka chorób sutka

- 5 z zakresu rehabilitacji i fizykoterapii, w tym 1 w domu pacjenta niepełnosprawnego

- z zakresu lecznictwa zamkniętego – 1

Samodzielne Publiczne Zakłady Opieki Zdrowotnej – zakres świadczonych usług:

1)  1 – Miasto Chełmża – Szpital Powiatowy sp. z o.o.

- lecznictwo zamknięte

- specjalistyczne świadczenia

2) 1 – Gm. Chełmża – ośrodek Zdrowia w Zelgnie

- podstawowa opieka zdrowotna

- stomatologia

- specjalistyczne świadczenia

3) 3 – Gm. Łysomice – SP ZOZ Łysomice

- podstawowa opieka zdrowotna

- stomatologia

- specjalistyczne świadczenia

Ośrodek Zdrowia w Turznie

- podstawowa opieka zdrowotna

  Poradnia Ogólna Łysomice

- podstawowa opieka zdrowotna

4) 3 – Gm. Lubicz

Ośrodek Zdrowia Grębocin

- podstawowa opieka zdrowotna

- stomatologia

SP ZOZ Lubicz

- podstawowa opieka zdrowotna

- stomatologia

Specjalistyczne świadczenia

Ośrodek Zdrowia Złotoria

 - podstawowa opieka zdrowotna

- specjalistyczne świadczenia

5) 1 – Gm. Łubianka – GOZ Łubianka

- podstawowa opieka zdrowotna

- stomatologia

- specjalistyczne świadczenia

6) 3 – Gm. Obrowo

 SP ZOZ Dobrzejewice

- podstawowa opieka zdrowotna

- stomatologia

- specjalistyczne świadczenia

Ośrodek Zdrowia Osiek n/Wisłą

- podstawowa opieka zdrowotna

- stomatologia

- specjalistyczne świadczenia

Ośrodek Zdrowia Zębowo            
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- podstawowa opieka zdrowotna

- stomatologia

7) 1 – Gm. Wielka Nieszawka – GOZ Wielka Nieszawka

- podstawowa opieka zdrowotna

- stomatologia

- specjalistyczne świadczenia

8) 3 – Gm. Zawieś Wielka

GOZ Zawieś Wielka

- podstawowa opieka zdrowotna

- stomatologia

- świadczenia specjalistyczne

  GOZ Rzęczkowo

- podstawowa opieka zdrowotna

- stomatologia

- specjalistyczne świadczenia

  GOZ Górsk

- podstawowa opieka zdrowotna

- stomatologia

- specjalistyczne świadczenia
Niepubliczne Zakłady Opieki zdrowotnej – specjalistyczne świadczenia:

1) 13 – w mieście Chełmża, w tym : Gabinet Fizjoterapii, Kardiologii, Gabinety Stomatologiczne, Niepubliczny Zespół Opieki Rodzinnej, Praktyka Lekarza Rodzinnego, ZOZ „Mój Lekarz”

2) 3 – w gminie Zawieś Wielka – Gabinety Stomatologiczne

3) 1 – w gminie Czernikowo – Niepubliczny ZOZ „Pomed”

W wieli placówkach służby zdrowia z uwagi na fakt, iż budynki pochodzą z lat 60-tych i 70-tych występują liczne bariery architektoniczne. Brak również w niektórych zakładach gabinetów rehabilitacyjnych  i fizykoterapeutycznych odpowiednio wyposażonych oraz fachowej kadry. Pilną potrzebą wydaje się również podjęcie działań w kierunku rozszerzenia świadczeń rehabilitacyjnych oraz fizykoterapeutycznych świadczonych w domu pacjenta.

V. KULTURA

W bogatym krajobrazie kulturowym Powiatu Toruńskiego szczególną rolę odgrywają zespoły pałacowo-parkowe, spełniające funkcje ekologiczne i jednocześnie kulturowo-historyczne. Architektoniczny krajobraz kształtowali  wielcy właściciele ziemscy mający tu swoje posiadłości rodowe. Do dnia dzisiejszego dotrwało wiele rezydencji barokowych, klasycystycznych czy neogotyckich. Najpiękniejsze i najbardziej wartościowe zespoły pałacowo-parkowe stanowią obiekty w Turznie ( Gm. Łysomice ), Nawrze, Pluskowęsach ( Gm. Chełmża ), Gronowie ( Gm. Lubicz ), Obrowie ( Gm. Obrowo ). Znajdują się tu też miejsca kultu religijnego, a najstarsze sanktuaria sięgają genezą nawet XII w. 
Najcenniejszą wartość kulturową stanowi jeden z najpotężniejszych Kościołów gotyckich na ziemiach polskich – Katedra Świętej Trójcy w Chełmży czy Kościół Filialny pod wezwaniem Świętego Mikołaja z 1248 r.  
Działa tu także prężnie Powiatowa i Miejska Biblioteka Publiczna wraz z instytucjami towarzyszącymi, która istnieje od 1946 r. Należy ona do największych tego typu instytucji w Powiecie. W ramach biblioteki działa 
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także Izba Muzealna, która prezentuje stałą ekspozycję dotyczącą historii Chełmży i okolic, Salon Wystaw oraz Chełmżyński Ośrodek Kultury. Od czerwca 2002 r. w Bibliotece funkcjonuje Punkt Informacji o Unii Europejskiej.  Biblioteka jest również wydawcą regionalnego miesięcznika „Głos Chełmżyński” poświęcony aktualnym problemom miasta i okolicznych gmin.
W budynku biblioteki mieści się także siedziba Chełmżyńskiego Towarzystwa Kultury, działającego od 1968 r. Dzięki inicjatywie członków Stowarzyszenia od 1990 r. wydawana jest „Gazeta Chełmżyńska”, która nawiązuje do tradycji wydawanej przed wojną gazety o tym samym tytule.

Przy Cukrowni w Chełmży działa także Stowarzyszenie Muzyczne, w tym sekcje między innymi orkiestra dęta ( sięga swoimi korzeniami 1865 r. ) oraz Big Band „Kamerton”.

Do instytucji kulturalnych Chełmży należy także chór mieszany „Święta Cecylia”.  Jest to najstarszy chór w Polsce, założony w 1869 r. W 1996 r. został on uhonorowany najwyższym papieskim odznaczeniem „Pro Ecclesia Et Pontifice”.

Na terenie gminy Chełmża znajduje się kilka zespołów pałacowo-parkowych, jak np. w Nawrze, Pluskowęsach, Brąchnówku i Kończewicach. Znajdują się tu także ruiny  Kościoła  pochodzące z XIII/XIV w. w Zajączkowie, czy Kościół gotycki w Grzywnie z ok. 1300 r., Kościół pod wezwaniem Narodzenia NMP w Kiełbasinie z XIV w. oraz legendarne miejsce z kapliczką w Bielczynach, gdzie w 1260 r. zmarła pustelnica bł. Juta.

Do najstarszych w gminie Czernikowo należą osady – wieś Steklin ( źródła pochodzą już od 1065 r. ), wieś Mazowsze i wieś gminna Czernikowo, w której zachowany jest najstarszy Kościół parafialny z XIV wieku.
Na terenie gminy Czernikowo występują relikty wczesnego okresu, jak na przykład osada „olenderska” w Nowogródku oraz Zielonej Kępie. Są to charakterystyczne dla tego osadnictwa obiekty budownictwa wiejskiego 
( olenderskiego ) oraz obiekty sztuki sakralnej – jak na przykład Kościół  Ewangelicki w Makowiskach czy dzwonnica we Włęczu. Do ważniejszych zabytków należy też Kościół pod wezwaniem św. Bartłomieja w Czernikowie pochodzący z ok. 1370 r.
W Czernikowie działa również Biblioteka Publiczna. W maju 2005 r. odbyło się spotkanie autorskie ze Zbigniewem Branachem, wieloletnim dziennikarzem, laureatem ponad 40 konkursów reporterskich i publicystycznych. Odbywają się też liczne konkursy dla młodzieży szkolnej.

W gminie Lubicz do najstarszych zabytków tego regionu należą obiekty wpisane do rejestru zabytków, jak 
między innymi Kościoły ( np. drewniany Kościół w Młyńcu z XVIII w.), parki dworskie, zespół  pałacowy w Gronowie dwory, ruiny zamku w Złotorii z okresu późnego renesansu.  Działa tu również Klub Seniora w Grębocinie, a większość jego członków należy do Chóru „Złota Jesień”.
W gminie Łubianka działa Centrum Kultury, Gminna Biblioteka Publiczna w Łubiance.  Centrum Kultury zajmuje się organizowaniem i koordynowaniem przedsięwzięć kulturalnych i sportowych na terenie gminy. Centrum jest organizatorem i współorganizatorem wielu cyklicznych imprez kulturalnych, prowadzi też stałe zajęcia w klubach tematycznych z zakresu tańca, śpiewu, muzyki i plastyki dla dzieci i młodzieży szkolnej.
Na terenie gminy znajduje się wiele cennych zabytków architektury sakralnej i świeckiej, jak na przykład średniowieczny zamek krzyżacki w Zamku Bierzgłowskim, Kościoły gotyckie w Bierzgłowie i Przecznie, czy neogotycki Kościół w Biskupicach. Są tu również XIX wieczne zespoły podworskie, w tym pałac i park w Wybczu oraz w Warszewicach.

W gminie Łysomice działa także Gminna Biblioteka Publiczna usytuowana w Łysomicach, posiadająca 5 Filii. Placówka ta organizuje również konkursy wiedzy, recytatorskie, czy rysunkowe. Do ciekawostek turystycznych należy tu Kościół Gotycki pod wezwaniem św. Jana Chrzciciela w Świerczynach pochodzący z XIII/XIV w., zespół pałacowo-parkowy z XIX w. w Turznie, czy zabytkowy dworek i park z XIX w  Piwnicach. 
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Ciekawostką historyczną  gminy Obrowo jest  wieś  Brzozówka, założona w  XVIII w. przez osadników 
holenderskich, nazywanych Olendrami. Na terenie tej gminy znajduje się także zespół dworsko-pałacowy w Łążynie, z charakterystycznym dworem klasycystycznym z początku XIV w. i parkiem.

W Osieku ( gmina Obrowo ) działa Osieckie Stowarzyszenie Kultury Ludowej, które zrzesza rzeźbiarzy, plecionkarzy, przedstawicieli ludowego rzemiosła. W tej samej gminie w miejscowości Skrzypkowo od ponad 40 lat działa Teatr Ludowy im. Julii Procherowej,  w Dobrzejewicach Młodzieżowa Orkiestra Dęta, a w Kawęczynie Zespół Pieśni Ludowej „Kawęczynianki”.

Na terenie gminy Zławieś Wielka prężnie działa Gminny Ośrodek Kultury w Złejwsi Małej, Biblioteka Publiczna w Złejwsi  Małej, Rzęczkowie oraz Górsku. Do zabytków można tu zaliczyć między innymi Dwór w Przysieku i Skłudzewie.
Na terenie Powiatu zachowały się także fragmenty dwóch zamków krzyżackich: Zamek Bierzgłowski ( Gm. Łubianka ), który pochodzi z lat 1260-1270 oraz ruiny zamku z ok. 1230 r. w Małej Nieszawie ( Gm. Wielka Nieszawka ), w którym rezydował pierwszy na ziemiach polskich komtur krzyżacki.  Teren Powiatu to także liczne Miejsca Pamięci Narodowej.
Powiat może się także poszczycić  organizowaniem cyklicznych spotkań z twórcami – amatorami zamieszkujących teren Powiatu, między innymi z :
- P. Zofią Chwiałkowski – poetką i malarką

- P. Kazimierzem Dembowskim – rzeźbiarzem amatorem, którego prace można oglądać corocznie na wystawach podczas Jarmarku Łozańskiego organizowanego w ramach Dni Chełmży

- P. Krzysztofem Balewskim – rzeźbiarzem amatorem. Jego największe dzieło to rzeźba Matka Boska Skępska.  Rzeźby artysty są prezentowane podczas przeglądów zespołów ludowych oraz wystaw, jak również wystawiane i sprzedawane za granicą.

- P. Zofią Chwiałkowską-Markowską – jej zbiór wierszy wydano za sprawą Toruńskiego Towarzystwa Kultury. 

VI. TURYSTYKA

Ziemie Powiatu Toruńskiego położone są na bogato urozmaiconym i pięknym terenie, zróżnicowanym pod względem geograficznym i środowiskowym. Bogactwo historyczne przeplata się tutaj z bogactwem przyrodniczym. Znajdują się tu ziemie z licznym rezerwatami przyrody, obszarami chronionego krajobrazu i licznymi pomnikami przyrody.
Powiat leży w miejscu w którym łączą się ze sobą 3 krainy geograficzno-historyczne: ziemia chełmińska z m. Toruniem, ziemia dobrzyńska i Kujawy. Miejscowości te są zlokalizowane w pobliżu lasów i jezior i umożliwiają czynny wypoczynek, wędkowanie, zbieranie grzybów, wycieczki piesze i rowerowe. Ważnym elementem krajobrazu są jeziora, z których na uwagę zasługują: Jezioro Chełmżyńskie, Jezioro Grodno, Jezioro Osiek, Jezioro Dzikowo, Jezioro Kamionkowskie, Jezioro Steklin, Jezioro Zacisze, Jezioro Kijaszkowo. Stanowią one atrakcyjne miejsca dla wędkarzy i turystów. Atrakcją są również liczne rezerwaty przyrody, obszary chronionego krajobrazu i liczne pomniki przyrody. W miejscowości Piwnice ( Gm. Łysomice ) znajduje się Obserwatorium Astronomiczne Uniwersytetu Mikołaja Kopernika w Toruniu, które posiada największy w Polsce radioteleskop.
Jeżeli chodzi o walory turystyczne – ważnym ośrodkiem turystycznym jest m. Chełmża, dawna stolica diecezji chełmińskiej, traktowana aż do początków XIX w. jako miasto biskupie.

W zakresie bazy turystycznej można wymienić: Ośrodek Sportu i Turystyki w Chełmży, który oferuje turystom nocleg, pole namiotowe, Motel-Restauracja „Mistral” w Chełmży, Ośrodek Szkoleniowy Związku Lustracyjnego Spółdzielni Pracy w Chełmży, Hotel restauracja „Imperium” w Chełmży, Ośrodek Hodowli Zwierząt PZŁ  w 
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Mirakowie ( Gm. Chełmża ), Ośrodek wypoczynkowy nad jeziorem grodzieńskim w Grodnie ( Gm. Chełmża ), Zajazd „Zacisze” w Lubiczu górnym ( Gm. Lubicz ), Diecezjalne Centrum Kultury Zamku Bierzgłowskim 
( Gm Łubianka ), Ośrodek wypoczynkowy „Relaks” w Osieku n/Wisłą ( Gm. Obrowo ), Hotel „Zakątek Leśny w Cierpicach ( Gm. Wielka Nieszawka ), Zajazd „Daglezja” w Przysieku (Gm. Zawieś Wielka ), Szkolne Schronisko Młodzieżowe   w   Złejwsi   Wielkiej ( Gm. Zawieś Wielka), Ośrodek Wczasowy Kamionki Małe w Kamionkach 
Małych ( Gm. Łysomice ), Hotel „Rubens” w Gm. Łysomice, Zajazd „Europa” w Czernikowie ( Gm. Czernikowo ).
W celu wzmocnienia promocji Polski w dziedzinie turystyki w kraju i za granicą powstała Polska Organizacja Turystyczna, mająca na celu wypracowanie warunków współpracy organów administracji rządowej, samorządu terytorialnego i organizacji zrzeszających przedsiębiorców z dziedziny turystyki. W Toruniu powstała Lokalna Organizacja Turystyczna – samodzielne stowarzyszenie, którego powstanie właśnie inspirowała POT. Stowarzyszenie Lokalna Organizacja Turystyczna w Toruniu skupia podmioty i organizacje zainteresowane rozwojem ruchu turystycznego ( w tym biznesowego ) 
w Mieście Toruniu i Powiecie Toruńskim. Wypracowanie zasad współpracy Powiatu z LOT-em ma na celu wspieranie turystyki w mieście i na obszarach wiejskich, gdyż miasto wraz z otaczającym go pierścieniem gmin stanowi ciekawą krainę historycznych i przyrodniczych atrakcji turystycznych.
VII. SPORT

Na terenie Powiatu Toruńskiego działają 53 jednostki  zajmujące się kulturą fizyczną, w tym uczniowskie kluby sportowe oraz parafialne i ludowe, zajmujące się krzewieniem kultury fizycznej wśród uczniów, organizowaniem i uczestniczeniem w imprezach sportowych dla uczniów, organizowaniem pozalekcyjnego życia sportowego uczniów, krzewieniem kultury fizycznej wśród dzieci i młodzieży oraz dorosłych. Na uwagę zasługują także 2 aktywnie działające kluby jeździeckie.
Wśród tych jednostek w 6 oprócz  celów jak wyżej, nastawiono się na następujące dyscypliny sportowe:

- Uczniowski Klub Sportowy  „Niedźwiadki”  Makowiska  przy Szkole Podstawowej w   Makowiskach
 ( gm. Czernikowo ) – dyscyplina wiodąca – tenis stołowy

- Parafialny Uczniowski Klub Sportowy „Nadzieja” przy Parafii Rzymsko-Katolickiej w Grzywnie ( Gm. Chełmża ) – dyscyplina wiodąca – prowadzenie działalności kolarskiej

- Klub Jeździecki „Skok – Agrofood” w Grabowcu ( gm. Lubicz ) – popularyzacja jeździectwa w różnych jego formach, organizowanie i uczestnictwo w zawodach jeździeckich

- Stowarzyszenie Sportowe „STS Zamek” w Zamku Bierzgłowskim ( Gm. Łubianka ) – prowadzenie sekcji piłkarskiej

- Uczniowski Klub Sportowy „Sprint” przy Zespole Szkół Nr 2 w Grębocinie ( Gm. Lubicz ) – rozwój kultury fizycznej, w szczególności kolarstwa

- Klub Jeździecki „Rakusz” Obrowo ( Gm. Obrowo ) – tworzenie warunków dla wypoczynku i rozwoju rekreacji ruchowej, rozwój wyczynowego sportu jeździeckiego

Rok rocznie odbywają się także Mistrzostwa Powiatu Toruńskiego w piłce nożnej czy  lekkoatletyce. Powiat może również pochwalić się Mistrzem Polski Osób Niepełnosprawnych w dyscyplinie sportowej DART, który jest mieszkańcem Chełmży.

Spośród imprez o zasięgu międzynarodowym i krajowym należy także wymienić Międzynarodowy Turniej Hokeja Halowego, Maraton Toruński na trasie Toruń - -Łubianka -Toruń czy Bieg Niepodległości Łubianka – Bierzgłowo - Zamek Bierzgłowski – Leszcz -Pigża, zaliczany do cyklu Grand Prix Marszałka Województwa Kujawsko-Pomorskiego w Biegach Długich. Inne imprezy to coroczne Turnieje Sołectw, Festyny Rodzinne, Zawody Sportowo-Pożarnicze. 
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PROBLEMY WYNIKAJĄCE Z DIAGNOZY
1) Długotrwałe  i narastające zjawisko bezrobocia ( jego skutki )
2) Niedostosowanie systemu edukacji do potrzeb rynku pracy

3)   Marginalizacja grup społecznych
4)   Zubożenie społeczeństwa

5)   Narastające zjawisko uzależnień ( jego skutki )
6)   Pojawiające się zjawisko bezdomności

7)   Brak noclegowni dla osób bezdomnych

8)   Kryzys wartości i funkcji rodziny
9)   Narastające sieroctwo wśród młodzieży
10) Demoralizacja nieletnich

11) Przemoc w rodzinie
12) Brak specjalistycznego i skutecznego wsparcia  dla osób i rodzin potrzebujących pomocy

13) Brak mieszkań socjalnych i mieszkań chronionych

14) Wzrost przestępczości

15) Zmniejszenie poczucia bezpieczeństwa społecznego

16) Brak skutecznego wsparcia w sytuacjach kryzysowych
17) Niespójność działań na rzecz osób zagrożonych marginalizacją i wykluczonych społecznie
18) Niska świadomość klientów pomocy społecznej

19) Brak spójnego działania – systemu współpracy sektora publicznego z organizacjami pozarządowymi

20) Narastająca liczba osób niepełnosprawnych
21) Brak Warsztatów Terapii Zajęciowej 
22) Brak Centrum Integracji Społecznej oraz Klubów Integracji Społecznej
23) Brak osiągnięcia pełnej standaryzacji przez Domy Pomocy Społecznej
24) Starzenie się społeczeństwa

            39
GŁÓWNE OBSZARY STRATEGII

1. Kryzys wartości rodziny w prawidłowym funkcjonowaniu

2. Negatywne skutki bezrobocia, w tym długotrwałego

3. Narastające zjawisko marginalizacji grup społecznych

4. Narastające zjawisko uzależnień

5. Wyrównywanie szans życiowych dla osób niepełnosprawnych

6. Niespójność działań na rzecz osób starszych

7.  Organizacja  działań na rzecz osób zagrożonych marginalizacją społeczną, w tym bezdomnych, uzależnionych od alkoholu i narkotyków, chorych psychicznie, bezrobotnych bez pracy przez okres co najmniej 24 miesięcy, zwalnianych z zakładów karnych, uchodźców
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MISJA   STRATEGII
 Zgodnie z ustawą o pomocy społecznej „pomoc społeczna jest instytucją polityki społecznej państwa, mającą na celu umożliwienie osobom i rodzinom przezwyciężenie trudnych sytuacji życiowych, których nie są one w stanie pokonać, wykorzystując własne uprawnienia, zasoby i możliwości”.

Dla wielu osób, szczególnie długotrwałych świadczeniobiorców pomocy społecznej   zapis ten może być kontrowersyjny. Zdecydowanie pewien zakres pomocy jest potrzebny, ale też chodzi o to, aby realna pomoc nie prowadziła do dylematu jej nieustanności przez całe życie osób zainteresowanych.

Wizja rozwiązywania problemów społecznych w Powiecie Toruńskim została określona na podstawie diagnozy sytuacji społecznej, określenia listy problemów, a następnie wyłonienia przez zespół programowy obszarów problemowych.

Założenia strategii wychodzą naprzeciw oczekiwaniom społecznym oraz są spójne ze Strategią Pomocy Społecznej Województwa Kujawsko-Pomorskiego oraz Narodową Strategią Integracji Społecznej. Jej główne cele możliwe będą do osiągnięcia przy współpracy i zaangażowaniu  wszystkich partnerów. Realizację strategii zaplanowano do 2016 r.
Uwzględniając fakt, że misja uzasadnia sens działania w danej dziedzinie, określa kierunki i zakres zadań dla przedstawicieli lokalnej władzy, a także w sposób zwięzły deklaruje pożądany stan w zakresie polityki społecznej w perspektywie lat, przyjęto następującą zintegrowaną misję Powiatu: 
Skuteczna polityka społeczna zapewnia mieszkańcom Powiatu Toruńskiego  bezpieczeństwo socjalne, kompleksową opiekę nad rodziną, rehabilitację osób niepełnosprawnych, wsparcie osób wykluczonych społecznie oraz umożliwia samodzielne rozwiązywanie swoich problemów i  pełne uczestnictwo w życiu społeczeństwa.

Z uwagi na zmieniającą się rzeczywistość społeczno-gospodarczą  kraju i regionu, dokument ten jest dokumentem otwartym i może być modyfikowany tak, aby w największym zakresie pomagał mieszkańcom Powiatu w rozwiązywaniu problemów społecznych, ale też i instytucjom które zajmują się problematyką społeczną.
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I.   OBSZAR

KRYZYS  WARTOŚCI  RODZINY W PRAWIDŁOWYM FUNKCJONOWANIU

CEL STRATEGICZNY OBSZARU

Naprawa systemu prawidłowego funkcjonowania rodziny w Powiecie Toruńskim
Cel operacyjny

1. Promowanie  prawidłowego funkcjonowania rodziny

Proponowane działania:

1.1.  Tworzenie lokalnych programów na rzecz rodzin
1.2.   Wypracowanie i wdrażanie metod i form w skutecznym  promowaniu postaw  prorodzinnych

1.3.   Aktywizowanie  rodzin  w zakresie  samopomocy
1.4.   Promowanie  pozytywnego  wzorca rodziny

Cel operacyjny

2. Wspieranie działań na rzecz poprawy egzystencji  rodziny

Proponowane działania:

2.1.  Inicjowanie działań zmierzających do poprawy warunków mieszkaniowych rodzin  oraz  

wychowanków opuszczających rodziny zastępcze, placówki opiekuńczo-wychowawcze, placówki 
resocjalizacyjne
2.2.  Pozyskiwanie środków finansowych na rzecz wsparcia rodzin, w szczególności 
wykluczonych społecznie
2.3.  Inicjowanie działań w kierunku aktywności zawodowej i społecznej rodzin i osób będących w 
trudnej sytuacji życiowej
2.4.  Inicjowanie działań na rzecz zaspokajania podstawowych potrzeb osób i rodzin znajdujących 
się w trudnej sytuacji bytowej

Cel operacyjny

3. Efektywne wspieranie rodzin w trudnych i problemowych sytuacjach życiowych
Proponowane działania:

3.1.  Rozwijanie różnych form  poradnictwa specjalistycznego, w tym rodzinnego

3.2.  Przekształcanie i rozwijanie i infrastruktury usług w zakresie opieki nad rodziną
        ( poradnie, świetlice, ogniska, kluby, itp. )

3.3.  Rozwijanie form  rodzinnej opieki zastępczej

3.4.  Kształcenie  kadr zawodowych zatrudnionych w instytucjach pomocy społecznej  

3.5. Efektywne wdrażanie standaryzacji usług w jednostkach organizacyjnych pomocy        
Społecznej

3.6.  Stałe monitorowanie środowisk z  „grup ryzyka” oraz występujących problemów  społecznych 

3.7.   Rozwój form  poradnictwa i terapii w zakresie przemocy w rodzinie 

3.8.  Powołanie  zespołu specjalistów działających na rzecz rodziny

3.9.  Inicjowanie działań na rzecz osób opuszczających placówki opiekuńczo- wychowawcze,  

        resocjalizacyjne, domy pomocy społecznej oraz uchodźców

3.10. Udoskonalenie  przepływu informacji o formach wspierania rodzin

3.11. Rozwój działań na rzecz  tworzenia i przekształcania infrastruktury socjalnej
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Analiza SWOT

                  Kryzys wartości rodziny w prawidłowym funkcjonowaniu

	            Mocne strony
	              Szanse

	►efektywne działania instytucji wspomagających rodzinę

► promowanie wzorcowego modelu rodziny

►wzajemne wsparcie  członków rodziny

►przywiązanie do nauki Kościoła i tradycji

►rozwój rodzinnej opieki zastępczej

►wykwalifikowana kadra pracująca z rodziną
	►umiejętność pozyskiwania środków z różnych źródeł na realizację zadań

►integracja z Unią Europejską

►udoskonalanie rozwoju infrastruktury pomocy społecznej

►skuteczność pracy zespołowej  w rozwiązywaniu problemów

 ►praca oparta o wolontariat

►wzrost poziomu wykształcenia

►powrót do wzorca rodziny wielopokoleniowej



	           Słabe strony
	            Zagrożenia

	►narastający problem uzależnień

►wzrost rodzin dysfunkcyjnych

► nastawienie na konsumpcyjny styl życia
►brak dialogu i prawidłowych relacji między członkami rodziny

►niewydolność wychowawcza rodziców oraz ich bierność
►zanikanie  więzi rodzinnych

►brak motywacji  do zakładania rodziny

►utrwalanie  postawy roszczeniowej klientów pomocy społecznej

► mała skuteczność specjalistycznego wsparcia i terapii  rodzinnej

	►utrzymujące się  i długotrwałe bezrobocie

►pogłębiające się patologie społeczne
►pogłębiające się zubożenie społeczeństwa

►niewłaściwy tryb i tempo życia

►niska efektywność działań na rzecz osób  dotkniętych kryzysem

►zanikanie  wartości moralnych

►nieczytelność prawa
►brak spójnej polityki prorodzinnej

►obojętność środowiska lokalnego 
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Harmonogram
dla I obszaru strategii rozwiązywania problemów społecznych w Powiecie Toruńskim 
do 2016 r.
	Działania
	Od kiedy
	Do kiedy
	Odpowiedzialni za działania
	Jednostki współpracujące

	OBSZAR: Kryzys wartości rodziny w prawidłowym funkcjonowaniu

	CEL STRATEGICZNY OBSZARU: Naprawa systemu prawidłowego funkcjonowania rodziny w Powiecie Toruńskim

	CEL OPERACYJNY: Promowanie  prawidłowego funkcjonowania rodziny

	Tworzenie lokalnych programów na rzecz rodzin


	2006


	2016


	PCPR, OPS-y


	Partnerzy, OP


	 Wypracowanie i wdrażanie metod i form w skutecznym  promowaniu postaw prorodzinnych


	2006


	2016


	PCPR, OPS-y


	Partnerzy, OP


	Aktywizowanie  rodzin  w zakresie  samopomocy
	2006


	2016


	PCPR, OPS-y, PUP

	Partnerzy, OP


	Promowanie  pozytywnego  wzorca rodziny


	2006
	2016
	PCPR, OPS-y
	Partnerzy, OP

	CEL OPERACYJNY: Wspieranie działań na rzecz poprawy egzystencji  rodziny



	Inicjowanie działań zmierzających do poprawy warunków mieszkaniowych rodzin oraz wychowanków opuszczających rodziny zastępcze, placówki opiekuńczo-wychowawcze, placówki resocjalizacyjne


	2006


	2016


	PCPR, OPS-y, POW, Gminy


	Partnerzy, OP


	Pozyskiwanie środków finansowych na rzecz wsparcia rodzin, w szczególności wykluczonych społecznie
	2006
	2016
	PCPR, OPS-y, OP
	Partnerzy, OP, PUP

	Inicjowanie działań w kierunku aktywności zawodowej i społecznej rodzin i osób będących w trudnej sytuacji życiowej
	2006


	2016


	PCPR, OPS-y, OS, PUP


	Partnerzy,  OP


	Inicjowanie działań na rzecz zaspokajania podstawowych potrzeb osób i rodzin znajdujących się w trudnej sytuacji bytowej


	2006
	2016

	PCPR, OPS-y,
	Partnerzy,  OP


	CEL OPERACYJNY:  Efektywne wspieranie rodzin w trudnych i problemowych sytuacjach życiowych



	

	Rozwijanie różnych form poradnictwa specjalistycznego, w tym rodzinnego


	2006

	2016

	PCPR, OPS-y, OAdO, PPP

	Partnerzy, Sąd, KMP


	Przekształcanie i rozwijanie i infrastruktury usług w zakresie opieki nad rodziną    
( poradnie, świetlice, ogniska, kluby, itp. )


	2006


	2016


	PCPR, OPS-y, OadO, Gminy

	Partnerzy



	 Rozwijanie form rodzinnej opieki zastępczej

	2006
	2016
	PCPR, OPS-y, OadO, DDz
	Partnerzy, KMP, Sąd

	Kształcenie kadr zawodowych zatrudnionych w instytucjach pomocy społecznej

	2006
	2016
	PCPR, OPS-y, OadO, DDz
	Partnerzy, KMP, Sąd

	Efektywne wdrażanie standaryzacji usług w jednostkach organizacyjnych pomocy społecznej


	2006


	2016


	PCPR, OPS-y, OadO, POW

	Partnerzy, KMP, Sąd
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	Stałe monitorowanie środowisk z  „grup ryzyka” oraz występujących problemów społecznych 


	2006


	2016


	OPS-y, PCPR, OAdO, DDz, POW


	Partnerzy, KMP, Sąd



	Rozwój form  poradnictwa i terapii w zakresie przemocy w rodzinie 


	2006


	2016


	PCPR, OPS-y, OAdO, DDz, PPP


	Partnerzy, KMP, Sąd



	Powołanie  zespołu specjalistów działających na rzecz rodziny


	2006


	2016


	PCPR, OPS-y,  OAdO

	Partnerzy, KMP, Sąd



	Inicjowanie działań na rzecz osób opuszczających placówki opiekuńczo-wychowawcze, resocjalizacyjne, domy pomocy społecznej oraz uchodźców
	2006


	2016


	PCPR, OPS-y, OAdO, DDz, Gminy


	Partnerzy,  Sąd



	Udoskonalenie przepływu informacji o formach wspierania rodzin
	2006


	2016
	PCPR, OPS-y, OAdO, DDz

	Partnerzy, KMP, Sąd



	 Rozwój działań na rzecz tworzenia i przekształcania infrastruktury socjalnej


	2006
	2016
	PCPR, OPS-y,  Gminy, OAdO
	Partnerzy 
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Określenie wskaźników weryfikacji osiągnięcia celu dla I obszaru strategii rozwiązywania   

                problemów społecznych w Powiecie Toruńskim do 2016 r.
	OBSZAR:  Kryzys wartości rodziny w prawidłowym funkcjonowaniu


	CEL STRATEGICZNY OBSZARU: Naprawa systemu prawidłowego funkcjonowania rodziny w Powiecie Toruńskim


	Działania
	Wskaźnik/ Miernik

	Źródło wskaźnika/miernika
	Założenia i zagrożenia

	CEL OPERACYJNY: Promowanie  prawidłowego funkcjonowania rodziny


	Tworzenie lokalnych programów na rzecz rodzin


	►Liczba opracowanych i wdrożonych programów


	Informacje z Gmin, PCPR-u, OPS-ów, OP

	Założenia:
► Powstaną i będą wdrażane programy lokalne

Zagrożenia:
►Nie powstaną programy

►Niska jakość programów

►Brak wdrażania programów

►Mała liczba  programów



	 Wypracowanie i wdrażanie metod i form w skutecznym  promowaniu postaw prorodzinnych


	►Liczba metod i form promujących postawy prorodzinne

►Liczba osób zainteresowanych formami i metodami


	Sprawozdania podmiotów realizujących działanie

	Założenia:
►Duże zainteresowanie formami promowania postaw prorodzinnych

►Wielość ofert

Zagrożenia:

►Ograniczona liczba ofert

►Niska jakość ofert

►Brak zainteresowania formami promowania postaw prorodzinnych



	 Aktywizowanie  rodzin  w zakresie  samopomocy

	►Liczba powstałych grup samopomocowych

►Liczba inicjatyw  na rzecz grup społecznych

►Liczebność grup
	Informacje od liderów społecznych i animatorów


	Założenia:
►Powstaną grupy samopomocowe

Zagrożenia:

►Bierność, brak zainteresowania



	Promowanie  pozytywnego  wzorca rodziny


	►Liczba imprez promujących wzorzec rodziny

►Liczba sympozjów i konferencji
	Informacje z Gmin, PCPR-u, od liderów i OP

	Założenia:

►Sympozja i konferencje będą organizowane

Zagrożenia:

►Bierność instytucji i  społeczności lokalnej



	CEL OPERACYJNY: Wspieranie działań na rzecz poprawy egzystencji  rodziny



	Inicjowanie działań zmierzających do poprawy warunków mieszkaniowych rodzin oraz wychowanków opuszczających rodziny zastępcze, placówki opiekuńczo-wychowawcze, placówki resocjalizacyjne


	►Liczba pozyskanych lokali
►Liczba inicjatyw mających na celu poprawę warunków mieszkaniowych

►Liczba uzyskanych mieszkań socjalnych i chronionych


	Informacje z Gmin,  Powiatu, Spółdzielni Mieszkaniowych, Wspólnot Mieszkaniowych

	Założenia:
►Zostaną pozyskane mieszkania

►Nastąpi poprawa standardów odzyskanych mieszkań

Zagrożenia:
►Brak lokali na w.wym. cele

►Brak środków, inicjatyw do podjęcia działań
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	Pozyskiwanie środków finansowych na rzecz wsparcia rodzin, w szczególności wykluczonych społecznie

	►Liczba inicjatyw na rzecz pozyskiwania środków

►Ilość środków pozyskanych oraz źródło ich pochodzenia

►Liczba osób i rodzin, które otrzymały wsparcie
	Sprawozdania z instytucji wspierających


	Założenia:
►Pozyskanie środków

►Zaangażowanie realizatorów projektów

Zagrożenia:

►Brak możliwości pozyskania środków

►Brak inicjatyw

►Brak opracowanych  programów

►Brak środków własnych na realizację programów



	Inicjowanie działań w kierunku aktywności zawodowej i społecznej rodzin i osób będących 

w trudnej sytuacji życiowej
	►Liczba osób przejawiających aktywność

►Liczba osób przekwalifikowanych

►Liczba osób podnoszących kwalifikacje zawodowe

►Liczba projektów adresowanych do grup ryzyka


	Informacje z Gmin, OPS-u, 

PCPR-u, PUP, pracodawców


	Założenia:

►Wzrost liczby osób podejmujących pracę zarobkową

►Odpowiedni dobór grup aktywizujących

►Skuteczne programy

Zagrożenia:

►Bierność, marazm 

►Brak zainteresowania zmianą własnej sytuacji

	Inicjowanie działań na rzecz zaspokajania podstawowych potrzeb osób i rodzin znajdujących się w trudnej sytuacji bytowej


	►Liczba i zakres działań na rzecz zaspokojenia elementarnych potrzeb rodzin


	Informacje od organizatorów, grup samopomocowych, grup społecznych, sąsiedzkich, OPS-ów


	Założenia:

►Działania takie będą podejmowane 

Zagrożenia:

►Brak zainteresowania

►Niska aktywność grup społecznych


	CEL OPERACYJNY: Efektywne wspieranie rodzin w trudnych i problemowych sytuacjach życiowych



	Rozwijanie różnych form poradnictwa specjalistycznego, w tym rodzinnego


	►Liczba placówek i osób z nich korzystających 

►Liczba i specyfika udzielonych porad 


	Informacje z Gmin, PCPR-u,  OP


	Założenia:

►Powstanie sieć placówek zapewniających szeroki zakres usług

Zagrożenia:

►Placówki nie powstaną

►Brak woli decydentów

►Brak środków na zatrudnienie specjalistów

►Brak specjalistów



	Przekształcanie i rozwijanie i infrastruktury usług w zakresie opieki nad rodzin  ( poradnie, świetlice, ogniska, kluby, itp. )


	►Liczba placówek i osób z nich korzystających

►Specyfika działań tych placówek

►Liczba i specyfika form opieki instytucjonalnej   


	Informacje z Gmin, PCPR-u,  OP, PPP


	Założenia:

►Powstanie sieci placówek zapewniających szeroki zakres usług

►Rozwój opieki domowej

►Zaangażowanie organizacji pozarządowych

Zagrożenia:

►Placówki nie powstaną

►Brak zrozumienia decydentów

►Opór wobec zmian

►Nie docenianie opieki domowej
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 Rozwijanie form  rodzinnej opieki zastępczej


	►Liczba rodzin zastępczych (zawodowych)

►Liczba rodzinnych domów dziecka

►Liczba rodzin adopcyjnych

►Sprawnie działający zespół kwalifikacyjny


	Sprawozdawczość z PCPR-u, OPS-ów, Sądu, Gmin


	Założenia:

►Rozwiną się różne formy opieki nad dzieckiem

►Akceptacja i różnorodność rodzinnych form opieki

►Zmniejszenie się liczby dzieci umieszczonych w placówkach stacjonarnych

►Wzrost świadomości społecznej

►Dobra współpraca z Sądem, MOPS-em, GOPS-ami

Zagrożenia:

►Brak wsparcia ze strony samorządów

►Brak kandydatów do pełnienia funkcji rodzin zawodowych

►Brak środków finansowych na rozwój rodzinnych zastępczych form opieki

►Opór wobec zmian


	Kształcenie  kadr zawodowych zatrudnionych w instytucjach pomocy społecznej  
	►Liczba osób podnoszących kwalifikacje

►Liczba szkoleń


	Informacje z Gmin, OPS-ów, PCPR-u,  Powiatu, PUP-u


	Założenia:

►Pozyskanie środków i kandydatów do podnoszenia kwalifikacji

Zagrożenia:

►Brak środków i zainteresowania

	 Efektywne wdrażanie standaryzacji usług w jednostkach organizacyjnych pomocy społecznej


	►Liczba jednostek organizacyjnych, w których wprowadzane będą systemy jakości oraz standaryzacja usług    


	Informacje od jednostek organizacyjnych pomocy społecznej


	Założenia:

►Jednostki pomocy społecznej zaangażują się w wprowadzanie standaryzacji i podwyższenie jakości usług

Zagrożenia:

►Brak środków finansowych

►Bierność kadry zarządzającej


	Stałe monitorowanie środowisk z „grup ryzyka” oraz występujących problemów społecznych 


	►Liczba i specyfika odnotowanych problemów w rodzinach

►Liczba osób (klientów) korzystających z form poradnictwa

►Liczba rodzin z „grup ryzyka”   
	Informacje z instytucji, informacje od samych zainteresowanych


	Założenia:

►Będzie prowadzony monitoring, zbiór

►Dokładna analiza problemów społecznych

Zagrożenia:

►Brak monitoringu

►Niewiarygodne informacje



	Rozwój form  poradnictwa i terapii w zakresie przemocy w rodzinie 


	►Liczba i rodzaj inicjatyw na rzecz rozwiązywania problemów związanych z przemocą rodziny

►Liczba programów wsparcia wdrażanych do realizacji


	Sprawozdania i informacje z placówek, OP, grup wsparcia 
	Założenia

►Opracowanie i wdrażanie programów

Zagrożenia:

►Omijanie problemu

►Brak osób zainteresowanych zmianą swojej sytuacji
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	►Liczba osób korzystających ze wsparcia


	
	

	 Powołanie zespołu specjalistów działających na rzecz rodziny


	►Liczba powstałych/

powołanych zespołów

►Liczba zaangażowanych specjalistów


	Informacje z PCPR-u, OPS-ów, Gmin, jednostek specjalistycznego poradnictwa


	Założenia:

►Powołanie zespołów oraz zaangażowanie specjalistów w rozwiązywanie problemów

Zagrożenia:

►Nie powstaną zespoły

►Bierność specjalistów

►Brak akceptacji ze strony współrealizatorów



	 Inicjowanie działań na rzecz osób opuszczających placówki opiekuńczo-wychowawcze, resocjalizacyjne, domy pomocy społecznej oraz uchodźców


	►Liczba i specyfika podejmowanych działań


	Informacje od instytucji i organizacji podejmujących te działania


	Założenia:

►Wielość i różnorodność działań

Zagrożenia:

►Ograniczone działania

►Bierność wychowanków

►Niska aktywność służb społecznych

►Brak środków finansowych

►Mała aktywność uchodźców



	Udoskonalenie  przepływu informacji o formach wspierania rodzin
	►Liczba form informowania zainteresowanych

►Jakość informacji


	Informacje z Gmin, OPS-ów, PCPR-u


	Założenia:

►Powstanie sieci różnych form informacji

Zagrożenia:

►Ograniczenie informacji, niedostępność

►Brak zainteresowania


	

	 Rozwój działań na rzecz tworzenia i przekształcania nfrastruktury socjalnej


	►Liczba inicjatyw wspierających infrastrukturę socjalną oraz ich różnorodność


	Dane z Gmin, Powiatu, instytucji pomocy społecznej


	Założenia:

►Rozwój infrastruktury socjalnej

►Aktywność służb społecznych- wymiana doświadczeń

Zagrożenia:

►Brak form, małe zaangażowanie służb

►Brak doświadczenia
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II.   OBSZAR

NEGATYWNE  SKUTKI  BEZROBOCIA, W TYM  DŁUGOTRWAŁEGO
CEL STRATEGICZNY OBSZARU:
Ograniczenie bezrobocia oraz jego skutków
Cel operacyjny:

1. Zapobieganie zjawisku bezrobocia w rodzinach, w tym dziedziczonego
Proponowane działania:

1.1.  Diagnoza  środowisk zagrożonych dziedziczeniem bezrobocia
1.2.  Podejmowanie wspólnych działań przez podmioty działające na rzecz osób  bezrobotnych

1.3.  Systemowa pomoc i   wsparcie rodzin zagrożonych dziedziczeniem bezrobocia

1.4.  Podejmowanie działań aktywizujących na podstawie opracowanych  i wdrażanych  
        programów 
Cel operacyjny:

2. Realizacja  programów aktywizujących

Proponowane działania:

2.1. Rozeznanie i diagnoza  potrzeb  osób bezrobotnych
2.2. Realizacja wsparcia osób długotrwale bezrobotnych do 25 r. życia oraz osób bezrobotnych 
       po 50 r. życia na podstawie opracowanych  programów, w oparciu o ustawę „O promocji  

       zatrudnienia i instytucjach rynku pracy” 

2.3. Integracja i reintegracja zawodowa kobiet

Cel operacyjny:

3. Podejmowanie działań  wspierających  osoby bezrobotne oraz członków ich rodzin
Proponowane działania:

3.1.   Współpraca  wszystkich jednostek  na rzecz aktywizacji osób bezrobotnych

3.2.   Intensyfikacja działań na rzecz osób bezrobotnym w wychodzeniu z systemu  pomocy 
         społecznej

Cel operacyjny:

4. Przeciwdziałanie wykluczeniu społeczno-zawodowego osób bezrobotnych

Proponowane działania:

4.1.  Opracowanie i  wdrażanie  programów  dla osób długotrwale bezrobotnych w  zakresie ich 
        aktywizacji
4.2.  Zapobieganie degradacji społeczno-zawodowej osób długotrwale bezrobotnych poprzez 
rozwój infrastruktury 

4.3.  Realizacja specjalistycznych usług

4.4.  Promowanie zatrudnienia osób długotrwale bezrobotnych wśród pracodawców
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Analiza SWOT

Negatywne skutki bezrobocia, w tym długotrwałego

	               Mocne strony
	                  Szanse

	►fachowa pomoc oraz współpraca instytucjonalna na rzecz zmniejszenia skali  bezrobocia

►angażowanie się organizacji pozarządowych na rzecz bezrobocia

►wzrost liczby osób o podwyższonych kwalifikacjach

►zwiększenie świadomości wśród młodych osób w zakresie wymagań rynku pracy 

►szkolenia dla osób bezrobotnych


	►skuteczna realizacja programów aktywizujących

►przejrzystość rozwiązań prawnych
►lepsze wykorzystanie roli doradcy zawodowego
►perspektywa zatrudnienia socjalnego dla osób długotrwale bezrobotnych

►otwarty rynek pracy w Unii Europejskiej

►możliwość zatrudnienia w krajach  Unii Europejskiej

►propagowanie polityki  prozatrudnieniowej
►lepsze współdziałanie organizacji pozarządowych z bezrobotnymi oraz instytucjami


	               Słabe strony
	                  Zagrożenia

	►bierność osób bezrobotnych, w tym długotrwale
►roszczeniowość osób bezrobotnych

►uzależnienie od pomocy społecznej

►kumulacja bezrobocia w rodzinie

►powielanie  bezrobocia w rodzinie

►niskie zainteresowanie bezrobotnych pomocą w wyjściu z bezrobocia

►niezrozumienie dla polityki rynku pracy

►zmiany w osobowości osób bezrobotnych

►negatywne zmiany w psychice wywołane bezrobociem

►mała liczba organizacji pozarządowych

►zniechęcenie osób bezrobotnych
►duże bezrobocie wśród kobiet
	► nieprzejrzystość  prawa

►wzrastająca liczba osób bezrobotnych, w tym  długotrwale 

►degradacja bezrobotnych oraz ich rodzin

►kontynuacja złego systemu motywacyjnego do tworzenia miejsc pracy

►brak przejrzystości reguł rynku pracy
►mała skuteczność w pozyskiwaniu inwestorów

►wzrastająca liczba osób bezrobotnych
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Harmonogram

dla II obszaru strategii rozwiązywania problemów społecznych w Powiecie Toruńskim 
do  2016 r.
	Działania
	Od
kiedy
	Do 
kiedy
	Odpowiedzialni za działania
	Jednostki współpracujące

	OBSZAR:  Negatywne skutki bezrobocia, w tym długotrwałego



	CEL STRATEGICZNY OBSZARU: Ograniczenie bezrobocia oraz jego skutków

	CEL OPERACYJNY: Zapobieganie zjawisku bezrobocia w rodzinach, w tym dziedziczonego

	Diagnoza środowisk zagrożonych dziedziczeniem bezrobocia
	2006
	2016
	PCPR, OPS-y, PUP
	Partnerzy, OP

	 Podejmowanie wspólnych działań przez podmioty działające na rzecz osób bezrobotnych
	2006
	2016
	PCPR, OPS-y, PUP
	Partnerzy, OP

	  Systemowa   pomoc i  wsparcie rodzin zagrożonych dziedziczeniem bezrobocia
	2006
	2016
	PCPR, OPS-y, PUP
	Partnerzy, OP

	Podejmowanie działań aktywizujących na podstawie opracowanych  i wdrażanych  programów 
	2006
	2016
	PCPR, OPS-y, PUP
	Partnerzy, OP

	CEL OPERACYJNY: Realizacja  programów aktywizujących



	Rozeznanie i diagnoza  potrzeb  osób bezrobotnych
	2006

	2016

	PUP, PCPR

	Partnerzy


	 Realizacja wsparcia osób długotrwale bezrobotnych do 25 r. życia oraz osób bezrobotnych po 50 r. życia na podstawie opracowanych  programów, w oparciu o ustawę „O promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy
	2006


	2016


	PUP, PCPR, pracodawcy
	Partnerzy


	 Integracja i reintegracja zawodowa kobiet 


	2006
	2016
	PUP, PCPR, OPS-y, pracodawcy
	Partnerzy

	CEL OPERACYJNY: Podejmowanie działań  wspierających  na rzecz osób bezrobotnych oraz członków ich rodzin

	Współpraca  wszystkich jednostek  na rzecz aktywizacji osób bezrobotnych
	2006


	2016
	PUP, PCPR, OPS-y, OP
	Partnerzy, OP


	 Intensyfikacja działań na rzecz osób bezrobotnych w wychodzeniu z systemu pomocy społecznej
	2006


	2016
	OPS-y , PUP, PCPR, 
	Partnerzy, OP

	CEL OPERACYJNY: Przeciwdziałanie wykluczeniu społeczno-zawodowego osób bezrobotnych



	Opracowanie i  wdrażanie  programów  dla osób długotrwale bezrobotnych w zakresie ich aktywizacji
	2006


	2016
	PUP, OPS-y, PCPR
	Partnerzy, OP

	Zapobieganie degradacji społeczno-zawodowej osób długotrwale bezrobotnych poprzez rozwój infrastruktury 
	2006


	2016
	Gminy,  OPS-y, PCPR
	Partnerzy, OP

	Realizacja specjalistycznych usług
	2006


	2016
	OPS-y, PCPR,  PUP, 
	Partnerzy, OP

	Promowanie zatrudnienia osób długotrwale bezrobotnych wśród pracodawców


	2006


	2016
	PUP, OPS-y, PCPR
	Partnerzy, OP
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Określenie wskaźników weryfikacji osiągnięcia celu dla II obszaru strategii rozwiązywania problemów społecznych w Powiecie Toruńskim do 2016 r.

	OBSZAR: Negatywne skutki bezrobocia, w tym długotrwałego



	CEL STRATEGICZNY OBSZARU:  Ograniczenie bezrobocia oraz jego skutków



	Działania
	Wskaźnik/Miernik
	Źródło Wskaźnika/Miernika
	Założenia/Zagrożenia



	CEL OPERACYJNY: Zapobieganie zjawisku bezrobocia w rodzinach, w tym dziedziczonego



	 Diagnoza  środowisk zagrożonych dziedziczeniem bezrobocia


	►Liczba odnotowanych osób zagrożonych bezrobociem

►Liczba instytucji i innych podmiotów 
	Dane z OPS-ów, PCPR, PUP,  OP
	Założenia:

►Powstanie pełna baza osób zagrożonych bezrobociem, w tym długotrwale oraz zostanie postawiona diagnoza

►Partnerska współpraca wszystkich podmiotów

Zagrożenia:

►Brak odpowiedniego przepływu informacji

►Niewiarygodne informacje

►Nie podjęcie prób umożliwiających działania



	Podejmowanie wspólnych działań przez podmioty działające na rzecz osób bezrobotnych


	►Liczba  inicjatyw

►Jakość działań
	Informacje z PUP, OP, OPS-ów, PCPR-u
	Założenia:

►Duże zaangażowanie we współpracę

Zagrożenia:

►Bierność w zaangażowanie

►Ochrona danych osobowych

►Bierność jednostek



	 Systemowa pomoc i   wsparcie rodzin zagrożonych dziedziczeniem bezrobocia


	►Liczba i specyfika form wsparcia
	Dane z PUP, OPS-ów, PCPR-u
	Założenia:

►Wielość form wsparcia

►Skuteczność pomocy

Zagrożenia:

►Ograniczone oferty wsparcia

►Brak zainteresowania formami wsparcia ze strony bezrobotnych

►Brak środków finansowych



	Podejmowanie działań aktywizujących na podstawie opracowanych  i wdrażanych  programów 


	►Liczba opracowanych i wdrażanych programów

►Efektywność działań


	Informacje z PUP, OPS-ów, PCPR,  OP
	Założenia:

►Programy powstaną

►Działania będą skuteczne

Zagrożenia:

►Brak woli podmiotów do działania

►Brak środków finansowych

►Nieskuteczność działań



	CEL OPERACYJNY:   Realizacja  programów aktywizujących



	Rozeznanie i diagnoza  potrzeb  osób bezrobotnych
	►Liczba beneficjentów

►Liczba i rodzaj potrzeb
	Dane z PUP, OPS-ów, pracodawców, PCPR, OP
	Założenia:
►Dokładne  rozeznanie środowisk i  zdiagnozowanie potrzeb

Zagrożenia:

►Źle rozpoznane potrzeby grup

►Trudności w pozyskiwaniu wiarygodnych informacji




            53
	Realizacja wsparcia osób długotrwale bezrobotnych do 25 r. życia oraz osób bezrobotnych po 50 r. życia na podstawie opracowanych  programów, w oparciu o ustawę „O promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy” 


	►Liczba programów

►Liczba osób objętych programami

►Wielość diagnoz
	Dane z PUP, OPS-ów, PCPR od pracodawców, 
	Założenia:

►Duże zainteresowanie i aktywność uczestników programów

►Wysoka jakość opracowanych programów

►Wsparcie będzie efektywne

Zagrożenia:

►Brak środków finansowych

►Niska aktywność beneficjentów

►Brak zaangażowania pracodawców oraz instytucji

	Integracja i reintegracja zawodowa kobiet


	►Liczba programów

►Efektywność programów

►Liczba kobiet
	Statystyka realizatorów
	Założenia:
►Zmniejszenie rozmiarów bezrobocia wśród kobiet

►Aktywizacja kobiet przy wykorzystywaniu instrumentów pracy (m.inn. prace interwencyjne, roboty publiczne, staże zawodowe, szkolenia, przygotowania do wykonywania zawodu w miejscu pracy, udzielanie jednorazowych środków na podjęcie działalności gospodarczej

►Uaktualnienie kwalifikacji zawodowej po długiej nieobecności na rynku pracy

Zagrożenia:

►Niechęć do podjęcia aktywizacji

►Roszczeniowość wobec pomocy społeczność

►Zbyt niskie środki finansowe



	CEL OPERACYJNY: Podejmowanie działań  wspierających na rzecz osób bezrobotnych oraz członków ich rodzin



	Współpraca  wszystkich jednostek  na rzecz aktywizacji osób bezrobotnych
	►Liczba wspólnych inicjatyw

►Liczba osób objętych działaniami


	Dane z PUP, OPS-ów, PCPR, OP, od pracodawców


	Założenia:

►Funkcjonowanie sprawnego systemu 

►Duże zainteresowanie podmiotów

►Pełna współpraca podmiotów

►Zaangażowanie zainteresowanych osób

Zagrożenia:

►Brak współpracy

►Bierność beneficjentów



	Intensyfikacja działań na rzecz osób bezrobotnych w wychodzeniu z systemu pomocy społecznej


	►Liczba osób usamodzielnianych

►Liczba instytucji usamodzielniających
	Informacje z PUP, OPS-ów, PCPR, od pracodawców, OP


	Założenia:

►Odpowiednio  przygotowana kadra do działań

►Aktywność osób bezrobotnych

Zagrożenia:

►Brak zainteresowania, akceptacji dla takiej pomocy



	CEL OPERACYJNY: Przeciwdziałanie wykluczeniu społeczno-zawodowego osób bezrobotnych
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	 Opracowanie i  wdrażanie  programów  dla osób długotrwale bezrobotnych w zakresie ich aktywizacji


	►Liczba programów

►Liczba osób
	Dane z PUP, OPS-ów, PCPR, OP, od pracodawców


	Założenia:

►Opracowanie i wdrożenie programów

►Duża liczba uczestników programów

Zagrożenia:

►Brak środków na realizację programów

►Niechęć bezrobotnych i pracodawców



	Zapobieganie degradacji społeczno-zawodowej osób długotrwale bezrobotnych poprzez rozwój infrastruktury 


	►Liczba placówek, ośrodków


	Dane z Gmin, OPS-ów,  PCPR-u, PUP-u, OP


	Założenia:

►Powstaną placówki zgodnie z potrzebami

Zagrożenia:

►Brak środków na uruchomienie niezbędnych placówek

►Niezrozumienie istniejących potrzeb

►Brak uczestników, małe zainteresowanie

	Realizacja specjalistycznych usług


	►Liczba osób korzystających ze świadczeń


	Informacje z Gmin, OPS-ów, PUP-u, OP, PCPR


	Założenia:

►Szeroka oferta usług specjalistycznych

►Pozyskiwanie środków w ramach współrealizacji programów

Zagrożenia:

►Brak zainteresowania usługami

►Brak specjalistów

►Brak środków finansowych

	Promowanie zatrudnienia osób długotrwale bezrobotnych wśród pracodawców


	►Liczba osób, które otrzymały zatrudnienie 

►Liczba pracodawców
	Dane z PUP-u, Gmin PCPR-u od pracodawców
	Założenia:

►Pełne zainteresowanie ze strony pracodawców

►Aktywność zainteresowanych osób

Zagrożenia:

►Brak zainteresowania tematyką
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III. OBSZAR

NARASTAJĄCE ZJAWISKO MARGINALIZACJI GRUP SPOŁECZNYCH

CEL STRATEGICZNY OBSZARU:

Ograniczenie zjaw iska marginalizacji grup społecznych
Cel operacyjny:

1. Usprawnienie  systemu  zapobiegającego marginalizacji grup społecznych

Proponowane działania:

1.1. Kształtowanie  świadomości, odpowiedzialności i poczucia własnej wartości  poprzez    edukację
1.2. Opracowanie i realizowanie programów profilaktycznych dla konkretnych grup                  

         społecznych

       1.3.  Aktywizowanie  grup społecznych zagrożonych wykluczeniem społecznym
Cel operacyjny:

2.  Wsparcie  osób i rodzin dotkniętych marginalizacją
Proponowane działania:

2.1.   Stałe  monitorowanie skali zjawiska

2.2.   Wsparcie osób mającymi  trudności w nauce  celem zapobiegania porzucenia szkoły

2.3.   Rozwój  zaplecza  socjalnego, leczniczego, terapeutycznego
2.4.   Aktywizacja środowiska lokalnego poprzez tworzenie grup wsparcia, grup  

         samopomocowych, wolontariatu   na rzecz osób dotkniętych marginalizacją,
2.5.   Szkolenie kadry pracującej, działającej na rzecz  osób dotkniętych marginalizacją społeczną

2.6.   Wdrażanie  usług specjalistycznych, socjalnych, leczniczych, terapeutycznych

Cel  operacyjny:

3. Działania w kierunku  funkcjonowania społecznego i zawodowego osób wychodzących z trudnych sytuacji życiowych

Proponowane działania:

3.1.      Rozwój  pomocy postpenitencjarnej

3.2.       Readaptacja zawodowa

3.3.       Podejmowanie działań na rzecz wsparcia młodzieży niedostosowanej społecznie
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Analiza SWOT

Narastające zjawisko marginalizacji grup społecznych

	             Mocne strony
	                    Szanse

	►dobra współpraca wszystkich jednostek (służb)

►funkcjonowanie jednostek organizacyjnych pomocy społecznej
► efektywność  grup wspierania np. grup AA

►w coraz większym stopniu realizacja  zadań przez organizacje pozarządowe

►większe zainteresowanie problematyką przez osoby zainteresowane i lokalne środowiska


	►wzrost świadomości społecznej

► możliwość zatrudnienia socjalnego
►funkcjonowanie sektora  pozarządowego
►przeznaczenie większych środków finansowych celem pełnej realizacji programów
► wzrost gospodarczy

	              Słabe strony
	                 Zagrożenia

	►niewystarczające  środki finansowe na realizację programów

►niska wiedza osób dotkniętych marginalizacją o możliwości korzystanie ze specjalistycznego poradnictwa 

 ►roszczeniowość osób
►niska świadomość społeczeństwa

►rozbieżność między zadaniami wynikającymi z ustawy, a rzeczywistymi środkami na ich realizację

►luki prawne, nieprzejrzystość prawa 
►zbyt słabe przygotowanie kadr do pracy z trudnymi  środowiskami

	►niska kultura środowisk 

►dziedziczenie bezrobocia w rodzinach

►roszczeniowość 

►różnice ekonomiczne społeczeństwa

►ubożenie społeczeństwa

►upadek autorytetów i norm społecznych
►powielanie negatywne wzorców w rodzinie

►obojętność społeczeństwa wobec wykluczonych 

►brak akceptacji i zrozumienia dla osób zagrożonych wykluczeniem społecznym
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Harmonogram
dla III obszaru strategii rozwiązywania problemów społecznych w Powiecie Toruńskim 
do  2016 r.

	Działania
	Od kiedy
	Do kiedy
	Odpowiedzialni za działania
	Jednostki współpracujące

	OBSZAR: Narastające zjawisko marginalizacji grup społecznych


	CEL STRATEGICZNY OBSZARU: Ograniczenie zjawiska marginalizacji grup społecznych


	CEL OPERACYJNY: Usprawnienie  systemu  zapobiegającego marginalizacji grup społecznych



	Kształtowanie świadomości, odpowiedzialności i poczucia własnej wartości poprzez edukację


	2006
	2016
	OPS-y,  PCPR,  PS,  Szkoły
	Partnerzy, PUP

	Opracowanie i realizowanie programów profilaktycznych dla konkretnych grup społecznych


	2006
	2016
	PCPR, OPS-y, OP, Policja, Szkoły
	Partnerzy, PUP

	Aktywizowanie grup społecznych zagrożonych wykluczeniem społecznym

	2006
	2016
	OPS-y, PCPR, grupy samopomocowe,  PS,  OP
	Partnerzy, PUP

	CEL OPERACYJNY: Wsparcie  osób i rodzin dotkniętych marginalizacją

	 Stałe  monitorowanie skali zjawiska


	2006
	2016
	OPS-y, PCPR,  OP,  PS
	Partnerzy

	Wsparcie osób mającymi  trudności w nauce  celem zapobiegania porzucenia szkoły


	2006
	2016
	PS, PE,  OP 
	Partnerzy

	Rozwój zaplecza socjalnego, leczniczego, terapeutycznego


	2006
	2016
	OPS-y, PCPR, PSZ, PS, OP
	Partnerzy

	Aktywizacja środowiska lokalnego poprzez tworzenie grup wsparcia, grup samopomocowych, wolontariatu   na rzecz osób dotkniętych marginalizacją

	2006

	2016

	OPS-y, PCPR,  OP, instytucje Kościelne

	Partnerzy


	Szkolenie kadry pracującej, działającej na rzecz osób dotkniętych marginalizacją społeczną
	2006


	2016


	Jednostki specjalistyczne, PCPR, OPS-y, 


	Partnerzy

	Wdrażanie usług  specjalistycznych, socjalnych, leczniczych, terapeutycznych


	2006


	2016


	PS, PSZ, PCPR, OPS-y, OP

	Partnerzy

	CEL OPERACYJNY: Działania w kierunku  funkcjonowania społecznego i zawodowego osób wychodzących z trudnych sytuacji życiowych



	Rozwój pomocy postpenitencjarnej

	2006


	2016


	Policja, PCPR, OPS-y
	Partnerzy, OP, Sąd


	Readaptacja zawodowa


	2006


	2016


	PCPR, OPS-y, PUP
	Partnerzy, OP, Sąd

	Podejmowanie działań na rzecz wsparcia młodzieży niedostosowanej społecznie

	2006


	2016


	Jednostki specjalistyczne, PCPR, OPS-y
	Partnerzy, OP, Sąd
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Określenie wskaźników weryfikacji osiągnięcia celu dla III obszaru strategii rozwiązywania problemów społecznych w Powiecie Toruńskim do 2016 r.

	OBSZAR: Narastające zjawisko marginalizacji grup społecznych



	CEL STRATEGICZNY OBSZARU: Ograniczenie zjawiska marginalizacji grup społecznych


	Działanie
	Wskaźnik/Miernik
	Źródło Wskaźnika/Miernika
	Założenia/Zagrożenia

	CEL OPERACYJNY: Usprawnienie  systemu  zapobiegającego marginalizacji grup społecznych


	Kształtowanie świadomości, odpowiedzialności i poczucia własnej wartości poprzez edukację


	►Liczba godzin, czas trwania zajęć, szkoleń 
►Liczba uczestników

►Rodzaj uczestników
	Osoby prowadzące, organizatorzy  
	Założenia:
►Przeprowadzenie szkoleń oraz zajęć
►Gwarancja środków finansowych

Zagrożenia:
►Brak zainteresowania poszczególnych podmiotów 
►Brak uczestników

►Nieefektywność zajęć,  szkoleń



	Opracowanie i realizowanie programów profilaktycznych dla konkretnych grup społecznych


	►Liczba wdrażanych programów
►Procentowa efektywność programów
	Statystyka PCPR, poszczególnych samorządów, podmiotów organizacyjnych
	Założenia:
►Efektywne wdrażanie programów
Zagrożenia:
►Zbyt niskie środki finansowe na realizację programów

►Brak chętnych uczestników



	Aktywizowanie grup społecznych zagrożonych wykluczeniem społecznym
	►Liczba i specyfikacja podejmowanych działań
	Dane z poszczególnych samorządów  i OP 
	Założenia
►Aktywność działań 
Zagrożenia:
►Brak aktywizacji

►Obojętność wobec problemów


	CEL OPERACYJNY: Wsparcie  osób i rodzin dotkniętych marginalizacją


	Stałe  monitorowanie skali zjawiska


	►Statystyka, sprawozdania, raporty z poszczególnych jednostek
	Sprawozdawczość poszczególnych samorządów
	Założenia:

►Dokładne prowadzenie monitoringu o skali zjawiska

Zagrożenia:
►Niewiarygodność danych
►Brak współpracy podmiotów



	Wsparcie osób mającymi  trudności w nauce  celem zapobiegania porzucenia szkoły


	►Liczba osób objętych wsparciem
	Raporty z jednostek
	Założenia:

►Podejmowanie wsparcia
Zagrożenia:

►Brak uczestnictwa

►Niska absencja

►Obojętność wobec problemów



	Rozwój zaplecza socjalnego, leczniczego, terapeutycznego
	►Liczba powstałych placówek
	Dane z jednostek
	Założenia:
►Powołanie placówek leczniczych, socjalnych, terapeutycznych

Zagrożenia:

►Nie dostrzeżenie przez decydentów problemów i potrzeb 

►Brak odpowiednich środków finansowych
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	Aktywizacja środowiska lokalnego poprzez tworzenie grup wsparcia, grup samopomocowych, wolontariatu   na rzecz osób dotkniętych marginalizacją


	►Liczba i specyfika podjętych działań
	Statystyka poszczególnych samorządów, OP, Parafii
	Założenia:

►Podejmowanie aktywnych działań przez zainteresowanych

►Duża efektywność działań

Zagrożenia:

►Brak zainteresowanych

►Niechęć do podejmowania działań



	Szkolenie kadry pracującej, działającej na rzecz osób dotkniętych marginalizacją społeczną
	►Liczba szkoleń i ich uczestników
►Liczba tematyki szkoleń
	Sprawozdania z poszczególnych samorządów, podmiotów organizujących  szkolenia
	Założenia:

►Zainteresowanie podnoszeniem kwalifikacji

►Aktywne uczestnictwo osób zainteresowanych
Zagrożenia:

►Brak szkoleń

►Bierność osób



	Wdrażanie usług  specjalistycznych, socjalnych, leczniczych, terapeutycznych


	►Liczba osób objętych poradami specjalistycznymi
►Specyfikacja poradnictwa

►Liczba porad
	Sprawozdawczość PS
	Założenia:

►Duże zainteresowanie świadczonymi usługami
►Wystarczające środki finansowe

Zagrożenia:

►Nikłe zainteresowanie
►Nie dostrzeżenie problemu

►Brak środków na rozwój szerokiej gamy usług



	CEL OPERACYJNY: Działania w kierunku  funkcjonowania społecznego i zawodowego osób wychodzących z trudnych sytuacji życiowych

	Rozwój pomocy postpenitencjarnej
	►Liczba form pomocy
►Liczba uczestników

►Liczba osób, które poprawiły swoją sytuację
	Sprawozdawczość poszczególnych jednostek
	Założenia:

►Rozwój  form wsparcia
►Prawidłowa współpraca z placówkami – realizatorami działań 

Zagrożenia:

►Brak zainteresowania

►Brak uczestników

►Opór wobec proponowanych form



	 Readaptacja zawodowa
	►Formy readaptacji, czas trwania
►Liczba osób podejmujących pracę - efektywność działań
►Liczba przeprowadzonych ankiet wśród uczestników
	Sprawozdawczość poszczególnych jednostek
	Założenia:

►Efektywność podejmowanych działań
Zagrożenia:

►Niska frekwencja

►Brak środków na realizację



	 Podejmowanie działań na rzecz wsparcia młodzieży niedostosowanej społecznie
	►Liczba podejmowanych działań
►Liczba  uczestników

	Sprawozdawczość poszczególnych jednostek
	Założenia:

►Duża efektywność działań

►Wzrost zachowań akceptowanych społecznie

Zagrożenia:

►Brak środków finansowych

►Brak podjęcia stosownych działań

►Brak uczestników
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IV. OBSZAR

NARASTAJĄCE  ZJAWISKO UZALEŻNIEŃ

CEL STRATEGICZNY OBSZARU:

Zmniejszenie skali zjawiska uzależnień w Powiecie Toruńskim
Cel operacyjny:
1. Zapobieganie uzależnieniom poprzez usprawnienie systemu profilaktyki uzależnień 

Proponowane działania:

1.1. Opracowanie i wdrażanie programów profilaktycznych i korekcyjno-edukacyjnych dla poszczególnych  

grup  społecznych

1.2. Kształcenie  kadr pracujących w obszarze profilaktyki uzależnień

1.3. Monitorowanie programów profilaktycznych w zakresie skuteczności i efektywności 
Cel operacyjny:

2. Zintegrowane działania służb zajmujących się pomocą osobom uzależnionym

Proponowane działania:

2.1. Monitorowanie zjawiska uzależnień i jego skutków

2.2. Powstanie i rozwój infrastruktury leczniczej, terapeutycznej
2.3. Świadczenie specjalistycznych usług dla osób z problemem uzależnień oraz ich  rodzin

2.4. Tworzenie różnych form wsparcia dla osób dotkniętych problemem uzależnień i  

       wychodzących z nałogu

2.5. Wspieranie podmiotów gospodarczych, pracodawców w realizacji „zatrudnienia 
       wspomaganego”
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    Analiza SWOT

     Narastające zjawisko uzależnień

	Mocne strony
	Szanse

	►działalność podmiotów zajmujących się uzależnieniami

►wzrost świadomości osób współuzależnionych

►wzrost świadomości młodzieży w zakresie zagrożeń jakie niosą uzależnienia

►efektywna realizacja programów

►współpraca z organizacjami pozarządowymi

	►dostrzeżenie narastającego problemu uzależnień

►zmniejszenie skali zjawiska uzależnień poprzez podejmowanie działań profilaktycznych
►możliwość pozyskania środków na realizację programów oraz rozwój infrastruktury

►wzrost przygotowanej kadry do realizacji programów

	Słabe strony
	Zagrożenia

	►niska samoocena osób uzależnionych

►niska świadomość istniejącego problemu, nieświadomość

►ukrywanie problemu przez osoby uzależnione i ich rodziny

►słaba motywacja osób uzależnionych do zmiany

►brak koordynacji działań na rzecz profilaktyki uzależnień

►brak oceny skuteczności działań profilaktycznych
►nikły dostęp do terapii
►mała aktywność komisji rozwiązujących problemy alkoholowe

	►znikoma liczba podejmowanych działań na rzecz osób uzależnionych

►brak odpowiednich regulacji prawnych
►łatwa dostępność do środków uzależniających, w tym sprzedaż używek i alkoholu osobom poniżej 18 roku życia oraz będących pod wpływem alkoholu

►konsekwencje wynikające z uzależnień dla rodzin
►nieefektywne wykorzystanie środków pochodzących z akcyzy

►wczesne zażywanie  narkotyków przez młodzież
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Harmonogram

dla IV obszaru strategii rozwiązywania problemów społecznych w Powiecie Toruńskim 
do 2016 r.
	Działania
	Od kiedy
	Do kiedy
	Odpowiedzialni za działania

	Jednostki współpracujące

	OBSZAR: Narastające zjawisko uzależnień



	CEL STRATEGICZNY OBSZARU: Zmniejszenie skali zjawiska uzależnień w Powiecie Toruńskim



	CEL OPERACYJNY: Zapobieganie uzależnieniom poprzez usprawnienie systemu profilaktyki uzależnień


	Opracowanie i wdrażanie programów profilaktycznych i korekcyjno-edukacyjnych dla poszczególnych grup społecznych


	2006
	2016
	Jednostki specjalistyczne,  OPS-y, PCPR
	Partnerzy, PLU

	Kształcenie kadr pracujących w obszarze profilaktyki uzależnień

	2006
	2016
	Podmioty wdrażające, PCPR, OPS-y 
	Partnerzy, PLU

	Monitorowanie programów profilaktycznych w zakresie skuteczności i efektywności 


	2006
	2016
	Podmioty wdrażające, PCPR, OPS-y 
	Partnerzy, PLU

	CEL OPERACYJNY: Zintegrowane działania służb zajmujących się pomocą osobom uzależnionym



	Monitorowanie zjawiska uzależnień i jego skutków


	2006
	2016
	PCPR, OPS-y, organizatorzy
	Partnerzy, PLU

	Powstanie i rozwój infrastruktury leczniczej, terapeutycznej


	2006
	2016
	Organizatorzy, Gminy, PCPR  
	Partnerzy, PLU

	Świadczenie specjalistycznych usług dla osób z problemem uzależnień oraz ich rodzin

	2006
	2016
	Organizatorzy, PCPR, 
OPS-y, 
	Partnerzy, PLU

	Tworzenie różnych form wsparcia dla osób dotkniętych problemem uzależnień i wychodzących z nałogu


	2006

	2016

	OPS-y, PCPR,  organizatorzy

	Partnerzy,  PLU


	Wspieranie podmiotów gospodarczych, pracodawców w realizacji „zatrudnienia wspomaganego”


	2006
	2016
	Organizatorzy, PUP, PCPR, OPS-y, 


	Partnerzy, PLU
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Określenie wskaźników weryfikacji osiągnięcia celu dla IV obszaru strategii rozwiązywania problemów    społecznych w Powiecie Toruńskim do 2016 r.
	OBSZAR:  Narastające zjawisko uzależnień


	CEL STRATEGICZNY OBSZARU: Zmniejszenie skali zjawiska uzależnień w Powiecie Toruńskim

 

	Działania
	Miernik/wskaźnik
	Źródło Wskaźnika/Miernika
	Założenia i zagrożenia



	CEL OPERACYJNY: Zapobieganie uzależnieniom poprzez usprawnienie systemu profilaktyki uzależnień


	Opracowanie i wdrażanie programów profilaktycznych i korekcyjno-edukacyjnych dla poszczególnych grup społecznych


	►Liczba programów oraz proponowanych form profilaktyki
	Dane podmiotów wdrażających,  samorządów 
	Założenia:
►Wdrażanie programów profilaktycznych

Zagrożenia:

►Brak środków finansowych
►Brak potrzeby powstania programów

►Nikłe zainteresowanie powstaniem programów



	Kształcenie kadr pracujących w obszarze profilaktyki uzależnień
	►Liczba szkoleń i osób uczestniczących w szkoleniach
	Dane od jednostek realizujących szkolenia i  uczestników szkoleń
	 Założenia:

►Zainteresowanie potencjalnych uczestników szkoleń

►Podnoszenie kwalifikacji

Zagrożenia:

►Szkolenia nie odbędą się

►Brak zainteresowania

►Brak środków finansowych



	Monitorowanie programów profilaktycznych w zakresie skuteczności i  efektywności 


	►Częstotliwość monitoringu
	Dane (raporty, sprawozdania) podmiotów wdrażających i monitorujących, samorządów
	Założenia:
►Łatwy dostęp do danych i rzetelnych informacji

Zagrożenia:

►Niewiarygodne informacje

►Brak oceny programów



	CEL OPERACYJNY: Zintegrowane działania służb zajmujących się pomocą osobom uzależnionym



	Monitorowanie zjawiska uzależnień i jego skutków


	►Liczba osób i rodzin dotkniętych problemem
	Sprawozdania samorządów, podmiotów realizujących
	Założenia:

►Pełne rozpoznanie problemu
►odpowiednie środki finansowe 

Zagrożenia:

►Niepełna diagnoza

►Brak pełnych danych

►Niewłaściwa współpraca podmiotów



	Powstanie i rozwój infrastruktury leczniczej, terapeutycznej


	►Liczba powstałych placówek

►Rodzaj stosowanych form terapeutycznych
	Sprawozdawczość podmiotów realizujących
	Założenia:

►Powstanie placówek leczniczych i terapeutycznych

Zagrożenia:

►Brak środków na uruchomienie placówek
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	►Nie dostrzeżenie problemów, potrzeb społecznych

►Brak specjalistycznej kadry



	Świadczenie specjalistycznych usług dla osób z problemem uzależnień oraz ich rodzin
	►Liczba osób objętych pomocą
►Liczba usług

►Liczba specjalistów
	Sprawozdawczość podmiotów realizujących
	Założenia:

►Stworzenie pełnej oferty usług

►Uruchomienie środków finansowych

Zagrożenia:
►Brak środków na pełny zakres usług

►Małe zainteresowanie klientów



	Tworzenie różnych form wsparcia dla osób dotkniętych problemem uzależnień i wychodzących z nałogu


	►Liczba powstałych form wsparcia
	Sprawozdawczość podmiotów realizujących
	Założenia:

►Wielość i różnorodność form wsparcia

Zagrożenia:

►Brak zainteresowania
►Znikoma liczba zainteresowanych

►Brak środków bazowych na rozwiązania innowacyjne



	Wspieranie podmiotów gospodarczych, pracodawców w realizacji „zatrudnienia wspomaganego”


	►Liczba osób, które otrzymały zatrudnienie

►Liczba pracodawców, którzy utworzyli taką formę zatrudnienia 
	Dane z PUP, od pracodawców, OP 
	Założenia:

►Duża liczba aktywizowanych osób
Zagrożenia:

►Brak ofert ze strony pracodawców
►Brak innych form wspierania, np. szkolenia

►Brak środków finansowych
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V. OBSZAR

WYRÓWNYWANIE SZANS ŻYCIOWYCH DLA OSÓB NIEPEŁNOSPRAWNYCH
CEL STRATEGICZNY OBSZARU:

Zespolenie działań na rzecz osób niepełnosprawnych w zakresie rehabilitacji zawodowej i społecznej

Cel operacyjny:

1. Ocena sytuacji osób niepełnosprawnych

Proponowane działania:

1.1. Utworzenie i aktualizacja bazy danych

1.2.  Rozeznanie potrzeb

Cel operacyjny:

2. Poszerzenie  dostępu osób niepełnosprawnych do rehabilitacji społecznej

Proponowane działania:

2.1. Opracowanie i wdrażanie programów na rzecz aktywizacji osób niepełnosprawnych  w życiu  

       społecznym
2.2.  Wsparcie osób niepełnosprawnych oraz Domów Pomocy Społecznej poprzez :

-   stworzenie różnorodnych  form rehabilitacji
-   zaopatrzenie w sprzęt ortopedyczny i środki pomocnicze

-   likwidację barier architektonicznych, w komunikowaniu się i technicznych
-   zaopatrzenie w sprzęt rehabilitacyjny

-   uczestnictwo w  sporcie, kulturze, rekreacji i turystyce
-   tworzenie grup wsparcia i grup samopomocowych

-   tworzenie różnorodnych form poradnictwa specjalistycznego, w tym pomocy  

    psychologicznej i prawnej
-   tworzenie warunków dla  wolontariatu
-   udostępnianie  informacji  osobom  niepełnosprawnym o ich prawach
-   rozwój i osiągnięcie pełnej standaryzacji przez DPS-y – realizacja programów naprawczych 

Cel operacyjny:

3. Poszerzenie  dostępu osób niepełnosprawnych do rehabilitacji zawodowej

Proponowane działania:

3.1. Szkolenia osób niepełnosprawnych celem podwyższenia, nabycia nowych  kwalifikacji
3.2. Wsparcie pracodawców na rzecz zatrudnienia osób niepełnosprawnych

3.3. Aktywizacja osób niepełnosprawnych

Cel operacyjny:

4. Wyrównywanie różnic edukacyjnych dzieci i młodzieży niepełnosprawnej 
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Proponowane działania:

4.1. Prowadzenie szkoleń dla rodziców, opiekunów i nauczycieli do pracy z osobami  

       niepełnosprawnymi
4.2. Organizowanie specjalistycznego wsparcia dla rodzin dotkniętych problemem 
       niepełnosprawności

4.3. Organizowanie  grup wsparcia dla osób niepełnosprawnych  oraz  ich rodzin
4.4. Tworzenie infrastruktury promującej edukację osób niepełnosprawnych
Cel operacyjny:

5. Popularyzacja działań   zapobiegających   niepełnosprawności

Proponowane działania:

5.1. Wczesna diagnostyka i rehabilitacja

5.2. Promowanie różnorodnych form zapobiegania niepełnosprawności
Cel operacyjny:

6. Wyrównanie szans dla osób z zaburzeniami psychicznymi oraz ich rodzin

6.1. Utworzenie Warsztatów Terapii Zajęciowej

6.2. Utworzenie sieci Środowiskowych Domów Samopomocy o różnym profilu  dostosowanym do 
       rodzaju zaburzeń, będących środowiskowymi formami opieki półstacjonarnej, służących 
       utrzymaniu osób z zaburzeniami psychicznymi w ich środowisku ( rehabilitacja społeczna, 
       budowanie sieci oparcia społecznego poprzez współpracę z organizacjami społecznymi, 
       instytucjami, pracodawcami, środowiskiem lokalnym, pomoc rodzinom podopiecznych )
6.3. Praca socjalna – jako rozeznanie problemów dot. osób z zaburzeniami psychicznymi, 
       motywowanie do poddania się badaniom diagnostycznym w poradniach zdrowia      

       psychicznego ( w razie potrzeby leczenia ), wspieranie osoby i rodziny w celu odzyskania  

       zdolności funkcjonowania w społeczeństwie i tworzenie ku temu warunków, współpraca z    

       domami psychiatrycznej opieki zdrowotnej, sądami i innymi instytucjami, organizacjami 
       działającymi na rzecz osób z zaburzeniami psychicznymi
6.4. Organizowanie specjalistycznego poradnictwa dla osób i rodzin w zakresie zdrowia 
       psychicznego  – prowadzone przez konsultantów d.s. zaburzeń psychicznych ( psychologów, 
       lekarzy psychiatrów, pracowników socjalnych )

6.5. Zapewnienie specjalistycznych usług opiekuńczych i opiekuńczo-medycznych dla osób z 
       zaburzeniami psychicznymi,  wynikających ze schorzenia lub niepełnosprawności przez 
       odpowiednio przygotowane opiekunki

6.6. Zapewnienie specjalistycznych usług opiekuńczych ( psychologicznych )   w środowisku 
       zamieszkania,  świadczone dla osób, które ze względu na stan zdrowia fizycznego lub 
       psychicznego nie są w stanie uczęszczać  do ŚDS, a nie wymagają leczenia szpitalnego, 
       pozwalające na odejście od instytucjonalnej pomocy osobom chorym psychicznie

6.7. Powstanie hosteli, będących środkami wsparcia dla osób  z zaburzeniami psychicznymi, po 
      leczeniu szpitalnym lub w okresie remisji choroby, przygotowujących do powrotu do własnego 
      środowiska ( umożliwienie osobom mającym problemy  z samodzielnym funkcjonowaniem 
      nauczenia się w bezpiecznych warunkach samodzielności lub skonfrontowania się ze swoimi 
      możliwościami w tym zakresie)
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6.8. Utworzenie sieci mieszkań chronionych dla osób opuszczających placówki opiekuńczo-
      wychowawcze (pełnoletnich, usamodzielnionych), DPS-y – jako: forma stopniowego 
      usamodzielniania się,  zapewnienia nabywania umiejętności prowadzenia gospodarstwa 
      domowego, kształtowania poczucia odpowiedzialności, podejmowania prób samodzielności,  
      warsztaty umiejętności interpersonalnych, praca socjalna, rozwijanie umiejętności spędzania 
      wolnego czasu,  pomoc w znalezieniu zatrudnienia, zapewnienia odpowiedniego wsparcia i 
      pomocy - w celu samodzielnego funkcjonowania w środowisku
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Analiza SWOT
Wyrównywanie szans życiowych dla osób niepełnosprawnych

	Mocne strony
	Szanse

	►likwidacja barier funkcjonalnych

►większa dostępność do środków komunikacji

►zwiększenie szans na zatrudnienie niepełnosprawnych

►dostrzeżenie problematyki osób niepełnosprawnych

►wzrost liczby organizacji pozarządowych i podejmowanych działań 

►tworzenie wolontariatu

►wzrost liczby osób przygotowanych do pracy z osobami niepełnosprawnymi

►funkcjonowanie placówek wspierających  osoby niepełnosprawne w środowisku lokalnym

►doświadczenie PCPR-u w realizacji programów celowych PFRON pn.: „Domino” i „Wyrównywanie różnic między regionami”

w różnych obszarach
►istniejąca infrastruktura domów pomocy społecznej
	►realizacja zadań przez Powiat oraz decentralizacja środków  PFRON

►udział Powiatu w programach PFRON

►programy PFRON wychodzące naprzeciw problemów związanych z niepełnosprawnością

►postępujący rozwój infrastruktury dla osób niepełnosprawnych

►większa tolerancja wobec niepełnosprawnych
►wzrost tworzonych miejsc pracy zgodnie z indywidualnymi potrzebami

►wdrażanie programów z EFS-u i pozyskiwanie środków
►pełne dostosowanie domów pomocy społecznej do standaryzacji

	Słabe strony

	Zagrożenia

	►izolacja osób niepełnosprawnych

►bierność i opór osób niepełnosprawnych
►brak pełnych informacji, analiz

►narastająca liczba osób niepełnosprawnych

►mała liczba zarejestrowanych osób niepełnosprawnych w PUP

►częściowa tylko likwidacja barier

►brak tolerancji społeczeństwa dla niepełnosprawnych

►brak WTZ-ów
►niska jakość opracowanych programów

►brak mieszkań chronionych
	►zbyt niskie środki na  realizację zadań ustawowych

►niespójność przepisów

►ograniczenia w  dostępie do rehabilitacji społecznej i zawodowej

►niedostosowanie  środków transportu
►brak odpowiedniego monitoringu i właściwego przepływu informacji

►mała zdolność absorpcji środków z UE

►nieprzychylność pracodawców do zatrudniania niepełnosprawnych

►zmniejszenie środków finansowych

( dotacji ) dla pracodawców

►niesprzyjające zmiany polityki prozatrudnieniowej 
►brak szybkiej reakcji na potrzeby umieszczania w DPS-ach ze względu na ponoszenie w większości przypadków odpłatności przez gminy
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Harmonogram

dla V obszaru strategii rozwiązywania problemów społecznych w Powiecie Toruńskim 
do 2016 r.
	Działania
	Od kiedy
	Do kiedy
	Odpowiedzialni za działania
	Jednostki współpracujące

	OBSZAR: Wyrównywanie szans życiowych dla  osób niepełnosprawnych


	Cel strategiczny obszaru:

Zespolenie działań na rzecz osób niepełnosprawnych w zakresie rehabilitacji zawodowej i społecznej



	Cel operacyjny: Ocena sytuacji osób niepełnosprawnych



	Utworzenie i aktualizacja bazy danych


	2006
	2016
	OPS-y,  PCPR
	Partnerzy, OP

	Rozeznanie potrzeb
	2006
	2016
	OPS-y,  PCPR, OP
	Partnerzy, OP

	Cel operacyjny:  Poszerzenie  dostępu osób niepełnosprawnych do rehabilitacji społecznej


	Opracowanie i wdrażanie programów na rzecz aktywizacji osób niepełnosprawnych w życiu społecznym

	2006
	2016
	PFRON, PCPR, OPS-y, OP, DPS-y
	Partnerzy, OP

	Wsparcie osób niepełnosprawnych oraz Domów Pomocy Społecznej  poprzez :
- stworzenie różnorodnych  form rehabilitacji

-  zaopatrzenie w sprzęt ortopedyczny i środki   pomocnicze

- likwidację barier  architektonicznych, w   komunikowaniu się i technicznych

- zaopatrzenie w sprzęt rehabilitacyjny

-  uczestnictwo w  sporcie, kulturze, rekreacji i     turystyce

-  tworzenie grup wsparcia i grup samopomocowych 
-  tworzenie różnorodnych form poradnictwa specjalistycznego, w tym pomocy    psychologicznej i prawnej

-  tworzenie warunków dla  wolontariatu

- udostępnianie  informacji  osobom   niepełnosprawnym o ich prawach
- rozwój i osiągnięcie pełnej standaryzacji przez DPS-y – realizacja programów naprawczych 

	2006
	2016
	PFRON, PCPR, OPS-y, Gminy, Powiat, DPS-y
	Partnerzy, OP

	Cel operacyjny: Poszerzenie  dostępu osób niepełnosprawnych do rehabilitacji zawodowej
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	Szkolenia osób niepełnosprawnych celem podwyższenia, nabycia nowych kwalifikacji


	2006
	2016
	PUP, PFRON, PCPR, Gminy
	Partnerzy, OP

	Wsparcie pracodawców na rzecz zatrudnienia osób niepełnosprawnych


	2006
	2016
	PUP, PFRON,  PCPR, Gminy
	Partnerzy, OP

	Aktywizacja osób niepełnosprawnych


	2006
	2016
	PUP, PFRON, PCPR, Gminy
	Partnerzy, OP

	Cel operacyjny: Wyrównywanie różnic edukacyjnych dzieci i młodzieży niepełnosprawnej



	Prowadzenie szkoleń dla rodziców, opiekunów i nauczycieli do pracy z osobami  niepełnosprawnymi


	2006
	2016
	Powiat, Gminy, OPS-y, PCPR,  jednostki specjalistyczne, OP
	Partnerzy

	Organizowanie specjalistycznego wsparcia dla rodzin dotkniętych problemem niepełnosprawności


	2006
	2016
	OPS-y, PCPR, OP, jednostki specjalistyczne
	Partnerzy

	Organizowanie grup wsparcia dla osób niepełnosprawnych oraz  ich rodzin


	2006
	2016
	OPS-y, OP,  PCPR, 
	Partnerzy

	Tworzenie infrastruktury promującej edukację osób niepełnosprawnych


	2006
	2006
	PFRON,  Powiat, Gminy, OPS-y,  OP, PCPR
	Partnerzy

	Cel operacyjny:  Popularyzacja działań   zapobiegających   niepełnosprawności


	Wczesna diagnostyka i rehabilitacja


	2006
	2006
	PSZ, Gminy, OP, OPS-y, PCPR
	Partnerzy

	Promowanie różnorodnych form zapobiegania niepełnosprawności


	2006
	2006
	PSZ, PO, OP,OPS-y, PCPR
	Partnerzy

	Cel operacyjny: Wyrównanie szans dla osób z zaburzeniami psychicznymi oraz ich rodzin

	Utworzenie Warsztatów Terapii Zajęciowej

	2007
	2016
	PFRON,  Powiat, PCPR, OP
	Partnerzy

	Utworzenie sieci Środowiskowych Domów Samopomocy o różnym profilu  dostosowanym do rodzaju zaburzeń, będących środowiskowymi formami 

opieki półstacjonarnej, służących utrzymaniu osób z zaburzeniami 

psychicznymi w ich środowisku ( rehabilitacja społeczna, budowanie sieci oparcia społecznego poprzez współpracę z organizacjami społecznymi, instytucjami, pracodawcami, środowiskiem lokalnym, pomoc rodzinom podopiecznych )

	2006
	2016
	 Powiat, PFRON, jednostki organizacyjne pomocy społecznej, PCPR
	Partnerzy
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	Praca socjalna – jako rozeznanie problemów dot. osób z zaburzeniami psychicznymi, motywowanie do poddania się badaniom diagnostycznym w poradniach zdrowia psychicznego (w razie potrzeby leczenia), wspieranie osoby i rodziny w celu odzyskania zdolności funkcjonowania w społeczeństwie i tworzenie ku temu warunków, współpraca z domami psychiatrycznej opieki zdrowotnej, sądami i innymi instytucjami, organizacjami działającymi na rzecz osób z zaburzeniami psychicznymi


	2006
	2016
	OPS-y,  PCPR, DPS-y, OP
	Partnerzy

	Organizowanie specjalistycznego poradnictwa dla osób i rodzin w zakresie zdrowia psychicznego  – prowadzone przez konsultantów d.s. zaburzeń psychicznych 

( psychologów, lekarzy psychiatrów, pracowników socjalnych )


	2006
	2016
	Poradnie specjalistyczne, DPS-y, OPS-y, PCPR
	Partnerzy

	Zapewnienie specjalistycznych usług opiekuńczych i opiekuńczo-medycznych dla osób z zaburzeniami psychicznymi,  wynikających ze schorzenia lub niepełnosprawności przez odpowiednio przygotowane opiekunki

	2006


	2016


	Poradnie specjalistyczne, 
OPS-y, OP

	Partnerzy



	Zapewnienie specjalistycznych usług opiekuńczych  (psychologicznych)  w środowisku zamieszkania,  świadczone dla osób, które ze względu na stan zdrowia fizycznego lub psychicznego nie są w stanie uczęszczać  do ŚDS, a nie wymagają leczenia szpitalnego, pozwalające na odejście od instytucjonalnej pomocy osobom chorym psychicznie


	2006


	2016


	Gminy, Poradnie specjalistyczne,  PCPR, OP
	Partnerzy
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	Powstanie hosteli, będących ośrodkami wsparcia dla osób  z zaburzeniami psychicznymi, po leczeniu szpitalnym lub w okresie remisji choroby, przygotowujących do powrotu do własnego środowiska 
( umożliwienie osobom mającym problemy  z samodzielnym funkcjonowaniem nauczenia się w bezpiecznych warunkach samodzielności lub skonfrontowania się ze swoimi możliwościami w tym zakresie)
	2006


	2016


	Powiat, Gminy, PCPR, OP

	Partnerzy

	Utworzenie sieci mieszkań chronionych dla osób opuszczających placówki opiekuńczo-wychowawcze (pełnoletnich, usamodzielnionych), DPS-y – jako: forma stopniowego usamodzielniania się,  zapewnienia nabywania umiejętności prowadzenia 

gospodarstwa domowego,

kształtowania poczucia odpowiedzialności, podejmowania prób samodzielności, warsztaty umiejętności interpersonalnych, praca socjalna, rozwijanie umiejętności spędzania wolnego czasu,  pomoc w znalezieniu zatrudnienia, zapewnienia odpowiedniego wsparcia i pomocy – w celu samodzielnego funkcjonowania w środowisku


	2006
	2016


	Powiat, PCPR, OP, OPS-y

	Partnerzy
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Określenie wskaźników weryfikacji osiągnięcia celu dla V obszaru strategii rozwiązywania problemów społecznych w Powiecie Toruńskim do 2016 r.

	OBSZAR:  Wyrównywanie szans życiowych dla  osób niepełnosprawnych


	CEL STRATEGICZNY OBSZARU: Zespolenie  działań na rzecz osób niepełnosprawnych w zakresie rehabilitacji zawodowej i społecznej



	Działania
	Miernik/Wskaźnik
	Źródło Wskaźnika/Miernika
	Założenia i zagrożenia

	Cel  operacyjny:  Ocena  sytuacji osób niepełnosprawnych



	Utworzenie i aktualizacja bazy danych


	►Liczba osób niepełnosprawnych, z podziałem na przedziały wiekowe, płeć, niepełnosprawność oraz stopień niepełnosprawności 

►Przyczyny niepełnosprawności
	Dane z OPS-ów, PCPR-u, PUP-u, OP, US 
	Założenia:
►Powstanie pełna baza danych o osobach niepełnosprawnych w oparciu o ścisłą współpracę podmiotów
Zagrożenia:

►Brak dostępu do danych

►Brak środków do opracowania i aktualizacji danych

►Brak współpracy samorządów, innych instytucji



	Rozeznanie potrzeb


	►Sporządzenie wykazu potrzeb
►Różnorodność potrzeb
	Statystyka jednostek prowadzących i aktualizujących bazę danych
	Założenia:

►Powstanie ścisłego katalogu potrzeb
Zagrożenia:

►Brak podmiotu prowadzącego bazę danych

►Brak środków finansowych



	Cel operacyjny:  Poszerzenie  dostępu osób niepełnosprawnych do rehabilitacji społecznej


	Opracowanie i wdrażanie programów na rzecz aktywizacji osób niepełnosprawnych w życiu społecznym

	►Liczba programów
►Liczba uczestników
	Dane od podmiotów – realizatorów
	Założenia:

►Zostaną opracowane i wdrożone programy
►Efektywność programów

Zagrożenia:

►Małe zainteresowanie ze strony beneficjentów

►Nikłe środki finansowe
►Mała efektywność programów

►Brak programów


	Wsparcie osób niepełnosprawnych oraz Domów Pomocy Społecznej poprzez :

-stworzenie różnorodnych form  rehabilitacji

- zaopatrzenie w sprzęt  ortopedyczny i środki    pomocnicze

-likwidację barier  architektonicznych, w komunikowaniu się i        technicznych

-zaopatrzenie w sprzęt  rehabilitacyjny

- uczestnictwo w  sporcie, kulturze,  

rekreacji i     turystyce

-  tworzenie grup wsparcia i grup   

samopomocowych

-  tworzenie różnorodnych form  

poradnictwa     specjalistycznego,   w tym pomocy  psychologicznej i prawnej

-tworzenie warunków dla         wolontariatu

	►Liczba osób niepełnosprawnych korzystających z poszczególnych form wsparcia

►Częstotliwość wsparcia
►wskaźniki osiągnięcia norm przez DPS-y oraz liczba zrealizowanych programów naprawczych

	Statystyka PCPR-u, OPS-ów, grup wsparcia, OP 
	Założenia:

►Szeroki zakres ofert na rzecz niepełnosprawnych

►Duże zainteresowanie osób niepełnosprawnych i ich rodzin formami wsparcia

►Poprawny przebieg informacji  o formach wsparcia
►Spełnienie wymaganych standardów przez 4 DPS-y Powiatu
Zagrożenia:

►Niska aktywność środowiska lokalnego w tworzeniu form wspierania

►Małe zainteresowanie

►Ograniczona liczba środków finansowych

►Brak własnych środków finansowych osób zainteresowanych
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	- udostępnianie informacji  osobom  

niepełnosprawnym o ich prawach 
-rozwój i osiągnięcie pełnej standaryzacji  przez DPS-y – realizacja programów naprawczych 
	
	
	►marginalizacja pomocy stacjonarnej

	Cel operacyjny: Poszerzenie  dostępu osób niepełnosprawnych do rehabilitacji zawodowej



	Szkolenia osób niepełnosprawnych celem podwyższenia, nabycia nowych kwalifikacji


	►Liczba osób biorących udział w szkoleniach
►Liczba szkoleń

►Liczba uczestników Klubów Pracy

►Liczba osób korzystających z poradnictwa grupowego i indywidualnego

►Liczba osób podejmujących pracę, samozatrudnienie
	Dane z PUP-u, gmin, PCPR-u, instytucji szkolących, OP
	Założenia:

►Duże zainteresowanie
►Duża liczba zaktywizowanych niepełnosprawnych

►Duża liczba osób podejmujących aktywność

►Wysoka  skuteczność programów

►Promowanie samozatrudnienia

Zagrożenia:

►Brak środków i specjalistów

►Brak zainteresowania

►Bierność i apatia osób niepełnosprawnych 



	Wsparcie pracodawców na rzecz zatrudnienia osób niepełnosprawnych
	►Liczba szkoleń

►Liczba programów wspierających (subsydiowanych )

►Liczba pracodawców
	Dane z PUP-u, od pracodawców, jednostek szkolących, współorganizatorów programów
	Założenia:

►Zwiększone zainteresowanie w zatrudnianiu osób niepełnosprawnych

►Zwiększenie miejsc pracy dla niepełnosprawnych

►Zwiększenie liczby zatrudnionych niepełnosprawnych

Zagrożenia:

►Niska aktywność pracodawców

►Występujące bariery architektoniczne u pracodawców

►Brak środków na likwidację występujących barier 

►Niska aktywność osób niepełnosprawnych

►Niedostosowanie wykształcenia osób niepełnosprawnych do potrzeb rynku pracy



	Aktywizacja osób niepełnosprawnych


	►Liczba osób podejmujących samozatrudnienie
►Liczba instytucji przygotowujących zawodowo do pracy z osobą niepełnosprawną

►Liczba miejsc pracy dla niepełnosprawnych

►Liczba ZAZ

►Liczba osób uczestniczących w ZAZ

►Liczba szkoleń
	Dane z ZPCH-erów, OPS-ów, 
PUP-u, PCPR-u,  od grup wsparcia
	Założenia:

►Ograniczenie bezrobocia
►Wczesna profilaktyka zawodowa

►Dostosowanie wykształcenia do potrzeb rynku pracy

►Innowacyjność w systemie edukacyjnym

Zagrożenia:

►Brak środków finansowych

►Niska aktywność niepełnosprawnych oraz ich opiekunów

►Długoletnie zaniedbania,   nadopiekuńczość opiekunów i wychowawców
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	Cel operacyjny: Wyrównywanie różnic edukacyjnych dzieci i młodzieży niepełnosprawnej


	 Prowadzenie szkoleń dla rodziców, opiekunów i nauczycieli do pracy z osobami  niepełnosprawnymi


	►Liczba szkoleń
►Liczba uczestników szkoleń

►Liczba instytucji szkolących
	Dane instytucji szkolących, OP, Gmin, Powiatu, PCPR-u
	Założenia:

►Zainteresowanie rodziców, opiekunów nabyciem nowych umiejętności
Zagrożenia:

►Brak środków na szkolenia

►Brak zainteresowania ofertami szkoleń

►Brak infrastruktury

►Bierność osób zainteresowanych


	Organizowanie specjalistycznego wsparcia dla rodzin dotkniętych problemem niepełnosprawności


	►Liczba form  wsparcia
►Liczba rodzin otrzymujących wsparcie
	Dane z OP, Gmin, jednostek poradnictwa, grup samopomocowych, od  wolontariatu
	Założenia:

►Uzyskanie większej samodzielności w zabezpieczaniu potrzeb osób niepełnosprawnych
Zagrożenia:

►Ograniczony zakres wsparcia

►Brak specjalistów

►Bierność rodzin osób niepełnosprawnych

►Niska świadomość zainteresowanych osób


	Organizowanie grup wsparcia dla osób niepełnosprawnych oraz  ich rodzin


	►Liczba powstających grup wsparcia
►Liczba osób zaangażowanych

►Liczba podmiotów organizujących grupy
	Dane  z OPS-ów, OP, PCPR-u, od lokalnego środowiska,   wolontariatu
	Założenia:

►Powstanie grup wsparcia
►Duża efektywność pracy grup

Zagrożenia:

►Brak rozwinięcia działań

►Brak środków finansowych

►Małe zaangażowanie podmiotów


	Tworzenie infrastruktury promującej edukację osób niepełnosprawnych


	►Liczba placówek
►Liczba osób niepełnosprawnych
	Dane Starostwa Powiatowego,  Gmin,  OP,  OPS-ów, 
	Założenia:

►Aktywnie działające  placówki
Zagrożenia:

►Brak osób zainteresowanych 
►Brak środków finansowych na tworzenie infrastruktury

	Cel operacyjny:  Popularyzacja działań   zapobiegających   niepełnosprawności


	Wczesna diagnostyka i rehabilitacja


	►Liczba osób poddanych diagnostyce

►Zakres diagnostyki, dostępność

►Liczba badań przesiewowych
	Statystyka placówek medycznych,  rehabilitacyjnych, oświatowych
	Założenia:

►Duża częstotliwość badań diagnostycznych
►Duże zainteresowanie społeczeństwa

►Duża dostępność do diagnostyki

Zagrożenia:

►Brak środków na sfinansowanie badań, zakupu sprzętu

►Brak zainteresowanych wykonywaniem badań

►Niewiedza społeczeństwa



	Promowanie różnorodnych form zapobiegania niepełnosprawności


	►Liczba szkoleń
►Liczba form 
►Rodzaj form (np. foldery, ulotki )
	Dane od realizatorów  szkoleń
	Założenia:

►Zwiększenie świadomości istniejących zagrożeń ( np. brak przestrzegania przepisów BHP)
►Dostępność informacji dla społeczności lokalnej
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	►Promocja działań zapobiegających niepełnosprawności (zmniejszenie niepełnosprawności)

Zagrożenia:

►Mała liczba osób zainteresowanych

►Nie przestrzeganie przepisów BHP

►Nie docenianie profilaktyki

►Brak środków finansowych

►Brak wiedzy społeczeństwa

	Cel operacyjny: Wyrównanie szans dla osób z zaburzeniami psychicznymi oraz ich rodzin



	Utworzenie Warsztatów Terapii Zajęciowej
	►Liczba powstałych WTZ-ów
►Liczba uczestników WTZ-ów

►Liczba współorganizatorów 
	Dane z PFRON-u, Powiatu, OPS-ów, PCPR-u, OP
	Założenia:

►Powstaną WTZ-y
►Możliwość dofinansowania ze środków PFRON

►Efektywność działań na rzecz rehabilitacji osób niepełnosprawnych

Zagrożenia:

►Brak zainteresowania decydentów

►Mała liczba zainteresowanych

►Brak lokali

►Nieatrakcyjne dofinansowanie

►Brak wykwalifikowanej kadry

	 Utworzenie sieci Środowiskowych Domów Samopomocy o różnym profilu  dostosowanym do rodzaju zaburzeń, będących środowiskowymi formami opieki półstacjonarnej, służących utrzymaniu osób z zaburzeniami psychicznymi w ich środowisku 
( rehabilitacja społeczna, budowanie sieci oparcia społecznego poprzez współpracę z organizacjami społecznymi, instytucjami, pracodawcami, środowiskiem lokalnym, pomoc rodzinom podopiecznych )
	►Liczba powstałych ŚDS, w tym profile placówek

►Liczba uczestników
	Baza danych  Powiatu,  jednostek organizacyjnych pomocy społecznej, OP
	Założenia:
►Powstaną ŚDS

►Możliwość otrzymania dotacji

Zagrożenia:

►Brak własnych środków finansowych  w budżecie
►Brak lokali

►Brak dotacji

►Brak osób zainteresowanych

►Brak kadry

	Praca socjalna – jako rozeznanie problemów dot. osób z zaburzeniami psychicznymi, motywowanie do poddania się badaniom diagnostycznym w poradniach zdrowia psychicznego ( w razie potrzeby leczenia ), wspieranie osoby i rodziny w celu odzyskania zdolności funkcjonowania w społeczeństwie i tworzenie ku temu warunków, współpraca z domami psychiatrycznej opieki zdrowotnej, sądami i innymi instytucjami, organizacjami działającymi na rzecz osób z zaburzeniami psychicznymi


	►Częstotliwość monitoringu osób
►Zakres problemów 
►Liczba interwencji
	Dane OPS-ów, placówek specjalistycznych, PCPR-u, OP 
	Założenia:

►Stała praca z osobami
►Wnikliwe rozwiązywanie problemów

►Odpowiednie poradnictwo

►Wyspecjalizowana kadra

Zagrożenia:

►Brak motywacji do działania

►Niechęć osób zainteresowanych

►Brak środków finansowych

►Brak kadry



	Organizowanie specjalistycznego poradnictwa dla osób i rodzin w zakresie zdrowia psychicznego  – prowadzone przez konsultantów d.s. zaburzeń psychicznych 

( psychologów, lekarzy psychiatrów, pracowników socjalnych )
	►Liczba usług
►Częstotliwość usług

►Liczba osób zainteresowanych
	Dane poradni specjalistycznych, placówek medycznych, OPS-ów, OP
	Założenia:
►Odpowiednie środki finansowe

►Odpowiednia kadra

►Przychylność chorych

Zagrożenia:

►Brak odpowiednich środków finansowych

►Brak kadry

►Niechęć chorych

►Brak efektywnej współpracy zespołu specjalistów


            77
	Zapewnienie specjalistycznych usług opiekuńczych i opiekuńczo-medycznych dla osób z zaburzeniami psychicznymi,  wynikających ze schorzenia lub niepełnosprawności przez odpowiednio przygotowane opiekunki


	►Liczba usług
►Rodzaj schorzeń i niepełnosprawności

►Liczba odpowiednio przygotowanych opiekunek
	Dane z OPS-ów, punktów opieki nad chorym, OP
	Założenia:

►Odpowiednia kadra
►Wystarczające środki finansowe

►Przychylność chorych

► Duża efektywność działań

Zagrożenia:

►Brak przygotowanej kadry

►Brak akceptacji chorych

►Brak środków finansowych



	Zapewnienie specjalistycznych usług opiekuńczych 
( psychologicznych )   w środowisku zamieszkania,  świadczone dla osób, które ze względu na stan zdrowia fizycznego lub psychicznego nie są w stanie uczęszczać  do ŚDS, a nie wymagają leczenia szpitalnego, pozwalające na odejście od instytucjonalnej pomocy osobom chorym psychicznie


	►Liczba usług

►Rodzaj schorzeń i niepełnosprawności
	Dane z placówek specjalistycznych OPS-ów, punktów opieki nad chorym, OP 
	Założenia:

►Odpowiednia kadra

►Odpowiednie środki finansowe

►Przychylność chorych

►Duża efektywność działań

Zagrożenia:

►Brak przygotowanej kadry

►Brak akceptacji chorych

►Brak środków finansowych

	Powstanie hosteli, będących ośrodkami wsparcia dla osób  z zaburzeniami psychicznymi, po leczeniu szpitalnym lub w okresie remisji choroby, przygotowujących do powrotu do własnego środowiska ( umożliwienie osobom mającym problemy  z samodzielnym funkcjonowaniem nauczenia się w bezpiecznych warunkach samodzielności lub skonfrontowania się ze swoimi możliwościami w tym zakresie)


	►Liczba hosteli

►Liczba osób zainteresowanych


	Dane z samorządów,  jednostek organizacyjnych pomocy społecznej, OP
	Założenia:

►Zostaną pozyskane  lokale

►Odpowiednio wykształcona i przygotowana kadra

►Wystarczające środki finansowe

Zagrożenia:

►Brak lokali

►Brak odpowiedniej kadry

►Brak środków finansowych

►Niechęć zainteresowanych oraz ich rodzin

	Utworzenie sieci mieszkań chronionych dla osób opuszczających placówki opiekuńczo-wychowacze (pełnoletnich, usamodzielnionych), DPS-y – jako: forma stopniowego usamodzielniania się,  zapewnienia nabywania umiejętności prowadzenia 

gospodarstwa domowego, kształtowania poczucia odpowiedzialności, podejmowania prób samodzielności, warsztaty umiejętności interpersonalnych, praca socjalna, rozwijanie umiejętności spędzania wolnego czasu,  pomoc w znalezieniu zatrudnienia, zapewnienia odpowiedniego wsparcia i pomocy - w celu samodzielnego funkcjonowania w środowisku


	►Liczba mieszkań
►Liczba osób

►Rodzaj schorzeń i niepełnosprawności

►Częstotliwość prowadzonego  monitoringu
	Statystyka  samorządów, PCPR-u, OPS-ów, OP, instytucji Kościelnych
	Założenia:

►Pozyskanie lokali na terenie gmin
►Wystarczające środki finansowe

►Liczba osób zainteresowanych

Zagrożenia:

►Brak odpowiednich zasobów mieszkaniowych
►Brak środków finansowych
►Brak chętnych osób

►Brak woli decydentów
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VI. OBSZAR
NIESPÓJNOŚĆ DZIAŁAŃ NA RZECZ OSÓB STARSZYCH

CEL STRATEGICZNY OBSZARU:

Zwiększenie aktywności życiowej ludzi starszych poprzez pomoc w łagodzeniu trudności wynikających z wieku i stworzenie możliwości uczestniczenia w życiu społecznym
Cel operacyjny:

1. Diagnoza sytuacji osób starszych
Proponowane działania:

1.1. Utworzenie bazy danych oraz jej aktualizacja 
1.2. Diagnozowanie potrzeb ludzi starszych

Cel operacyjny:

2. Utrzymanie osób starszych i wymagających opieki w środowisku zamieszkania
Proponowane działania: 

 2.1. Rozwój pracy socjalnej na rzecz osób starszych – podejmowanie przez pracowników    

         socjalnych działań mających na celu:

-      ułatwianie kontaktów z placówkami służby zdrowia

-      udzielanie pomocy w korzystaniu z różnych form rehabilitacji leczniczej i społecznej

-      inicjowanie kontaktów rodzinnych, podejmowanie działań zmierzających do większego     
       zaangażowania rodziny w sprawowaniu opieki nad osobą wymagającą takiej pomocy, w    tym  

       zawieranie umów alimentacyjnych, porozumień na świadczenie usług

-     zapewnienie osobom uprawnionym usług w ramach pielęgniarskiej opieki środowiskowej

-     uwrażliwienie społeczności lokalnych na potrzeby osób starszych, niepełnosprawnych, 
      rozpowszechnianie idei wolontariatu, objęcie opieką wolontarystyczną  osób      potrzebujących    
       pomocy i opieki 

-     korzystanie przez osoby starsze i niepełnosprawne z przysługujących uprawnień ( np.   wyjazdy   

       na  turnusy rehabilitacyjne, do sanatorium, uzyskanie odpowiedniego sprzętu     rehabilitacyjnego,   

        itp. )

2.2.  Zapewnienie usług opiekuńczych – jako pomoc w zaspokajaniu codziennych  potrzeb życiowych,  pielęgnacji oraz umożliwienie kontaktu z otoczeniem
Cel operacyjny:

3. Powstanie i rozwój sieci lokalnych Dziennych Domów Pomocy Społecznej jako  

ośrodków wsparcia przeznaczonych dla osób samotnych lub osób w rodzinach, które z powodu    

wieku, choroby lub innych przyczyn wymagają pomocy, a są jej pozbawione lub rodzina takiej  

pomocy nie może zapewnić:

-   zaspokojenie potrzeb bytowych

-   zapewnienie podstawowych świadczeń opiekuńczych i terapii zajęciowej

-   zapewnienie pomocy psychologicznej oraz innych usług dostosowanych do zgłaszanych   potrzeb

-   działania wspomagające – realizacja potrzeb kulturalnych, rekreacyjnych, towarzyskich,   itp.
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Cel operacyjny:

4. Rozwój sieci lokalnych klubów dla osób starszych mających za zadanie aktywizację  

społeczności lokalnych, w tym:
-   organizowanie cyklicznych spotkań integracyjnych

-   zaspokojenie potrzeb kulturalno-społecznych i rekreacyjnych

Cel operacyjny:

5. Powstanie i rozwój mieszkań chronionych o różnej specjalności uzależnionej od 
  rodzaju chorób i niepełnosprawności, mające za zadanie zapewnienie odpowiedniego    

  wsparcia w środowisku, umożliwienie samodzielnego życia tym osobom, które nie wymagają usług w 
  zakresie świadczonym przez DPS-y, a usługi opiekuńcze w miejscu zamieszkania są  

  niewystarczające lub ze względu na warunki mieszkaniowe czy bytowe są trudne do realizacji

Cel operacyjny:

6. Powstanie i rozwój rodzinnych domów pomocy świadczących usługi opiekuńcze 
i bytowe całodobowo przez osobę lub rodzinę dla nie mniej niż 3 i nie więcej niż 8 osób 
wymagających z powodu wieku wsparcia w tej formie

Cel operacyjny:

7. Zapewnienie całodobowej opieki w placówkach stacjonarnych w przypadku 
wyczerpania wszystkich możliwości zapewnienia opieki w środowisku – umieszczenie osób wymagających całodobowej opieki w zakładach opiekuńczo-leczniczych lub w domach pomocy społecznej 

Cel operacyjny:

8. Wzbogacenie warsztatu pracy pracowników socjalnych
Proponowane działania:

8.1. Kształcenie pracowników pracujących z osobami starszymi
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Analiza SWOT

Niespójność działań na rzecz osób starszych

	Mocne strony
	Szanse

	►profesjonalnie przygotowana kadra pomocy społecznej

►mała liczba osób korzystających z pomocy społecznej

►posiadanie w większości swojego dochodu

►funkcjonowanie określonego standardu usług

►lepsza dostępność do jednostek organizacyjnych pomocy społecznej

►większa świadomość w zakresie uprawnień

►możliwość szybkiego umieszczenia w DPS

►lepsze uczestnictwo w życiu lokalnego społeczeństwa ( brak izolacji )
	►promocja zdrowia osób starszych
►wzrost gospodarczy kraju

►usprawnienie systemu emerytur i rent

►konieczność dostosowania standardów do wymogów Unii Europejskiej

►ulepszone prawodawstwo



	Słabe strony
	Zagrożenia

	►niska aktywność społeczna
►marginalizacja świadczeniobiorców pomocy społecznej

►niski poziom życia

►zwiększenie się liczby osób w wieku poprodukcyjnym

►brak możliwości kontynuacji zawodowej

►mała liczba organizacji pozarządowych zajmujących się osobami starszymi

►za mała liczba kadr pomocy społecznej w stosunku do problemów regionu


	►wzrost liczby osób samotnych
►degradacja osób starszych

►niewydolność państwa w zabezpieczaniu poziomu życia

►brak poprawy warunków mieszkaniowych i bytowych

►niechęć i apatia z uwagi na trudną sytuację materialno-bytową

►brak dokładnej statystyki i rozpoznanych potrzeb wśród osób starszych

►roszczeniowa postawa ludzi starszych

►brak właściwej opieki medycznej

►utrzymywanie z emerytury i renty rodziny wspólnie zamieszkałej
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Harmonogram

dla VI obszaru strategii rozwiązywania problemów społecznych w Powiecie Toruńskim 
do 2016 r.

	 Działania
	Od kiedy
	Do kiedy
	Odpowiedzialni za działania
	Jednostki współpracujące

	OBSZAR: Niespójność działań na rzecz osób starszych



	CEL STRATEGICZNY OBSZARU: Zwiększenie aktywności życiowej ludzi starszych poprzez pomoc w łagodzeniu trudności wynikających z wieku i stworzenie możliwości uczestniczenia w życiu społecznym



	CEL OPERACYJNY: Diagnoza sytuacji osób starszych



	Utworzenie bazy danych oraz jej aktualizacja 


	2006
	2016
	OPS-y, PCPR,  OP, PSZ
	Partnerzy

	Diagnozowanie potrzeb ludzi starszych

	2006
	2016
	OPS-y, PCPR,  OP, PSZ
	Partnerzy

	CEL OPERACYJNY: Utrzymanie osób starszych i wymagających opieki w środowisku zamieszkania



	Rozwój pracy socjalnej na rzecz osób starszych – podejmowanie przez pracowników socjalnych działań mających na celu:

- ułatwianie kontaktów z placówkami służby zdrowia

- udzielanie pomocy w korzystaniu z różnych form rehabilitacji leczniczej i społecznej

- inicjowanie kontaktów rodzinnych, podejmowanie działań zmierzających do większego zaangażowania rodziny w sprawowaniu opieki nad osobą wymagającą takiej pomocy, w tym zawieranie umów alimentacyjnych, porozumień na świadczenie usług

- zapewnienie osobom uprawnionym usług w ramach pielęgniarskiej opieki środowiskowej

- uwrażliwienie społeczności lokalnych na potrzeby osób starszych, niepełnosprawnych, rozpowszechnianie idei wolontariatu, objęcie opieką wolontarystyczną osób potrzebujących pomocy i opieki 

- korzystanie przez osoby starsze i niepełnosprawne z przysługujących uprawnień ( np. wyjazdy na turnusy rehabilitacyjne, do sanatorium, uzyskanie odpowiedniego sprzętu rehabilitacyjnego, itp. )


	2006
	2016
	OPS-y, PCPR, OP
	Partnerzy

	Zapewnienie usług opiekuńczych – jako pomoc w zaspokajaniu codziennych potrzeb życiowych,  pielęgnacji oraz umożliwienie kontaktu z otoczeniem


	2006
	2016
	OPS-y, PCPR, OP
	Partnerzy

	CEL OPERACYJNY: Powstanie i rozwój sieci lokalnych Dziennych Domów Pomocy Społecznej jako ośrodków wsparcia przeznaczonych dla osób samotnych lub osób w rodzinach, które z powodu wieku, choroby lub innych przyczyn wymagają pomocy, a są jej pozbawione lub rodzina takiej pomocy nie może zapewnić:

- zaspokojenie potrzeb bytowych

- zapewnienie podstawowych świadczeń opiekuńczych i terapii zajęciowej

- zapewnienie pomocy psychologicznej oraz innych usług dostosowanych do zgłaszanych potrzeb

- działania wspomagające – realizacja potrzeb kulturalnych, rekreacyjnych, towarzyskich, itp.
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	2006
	2016
	Samorząd Powiatowy, PCPR, DPS-y,  OPS-y

	Partnerzy

	CEL OPERACYJNY: Rozwój sieci lokalnych klubów dla osób starszych mających za zadanie aktywizację społeczności lokalnych, w tym:

- organizowanie cyklicznych spotkań integracyjnych

- zaspokojenie potrzeb kulturalno-społecznych i rekreacyjnych



	
	2006
	2016
	Samorządy gminne, OPS-y, PCPR
	Partnerzy


	CEL OPERACYJNY: Powstanie i rozwój mieszkań chronionych o różnej specjalności uzależnionej od rodzaju chorób i niepełnosprawności, mające za zadanie zapewnienie odpowiedniego wsparcia w środowisku, umożliwienie samodzielnego życia tym osobom, które nie wymagają usług w zakresie świadczonym przez DPS-y, a usługi opiekuńcze w miejscu zamieszkania są niewystarczające lub ze względu na warunki mieszkaniowe czy bytowe są trudne do realizacji



	
	2006
	2016
	Starostwo Powiatowe, PCPR, OPS-y, OP

	Partnerzy

	CEL OPERACYJNY: Powstanie i rozwój rodzinnych domów pomocy świadczących usługi opiekuńcze i bytowe całodobowo przez osobę lub rodzinę dla nie mniej niż 3 i nie więcej niż 8 osób wymagających z powodu wieku wsparcia w tej formie


	
	2006
	2016
	Starostwo Powiatowe, PCPR, OPS-y, OP

	Partnerzy

	CEL OPERACYJNY: Zapewnienie całodobowej opieki w placówkach stacjonarnych w przypadku wyczerpania wszystkich możliwości zapewnienia opieki w środowisku – umieszczenie osób wymagających całodobowej opieki w zakładach opiekuńczo-leczniczych lub w domach pomocy społecznej 



	
	2006
	2016
	PCPR, OPS-y
	Partnerzy


	CEL OPERACYJNY: Wzbogacenie warsztatu pracy pracowników socjalnych



	Kształcenie pracowników pracujących z osobami starszymi
	2006
	2016
	PCPR, OPS-y, DPS-y, placówki specjalistyczne

	Partnerzy
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Określenie wskaźników weryfikacji osiągnięcia celu dla VI obszaru strategii rozwiązywania  problemów   społecznych w Powiecie Toruńskim do 2016 r.

	OBSZAR: Niespójność działań na rzecz osób starszych



	CEL STRATEGICZNY OBSZARU:

Zwiększenie aktywności życiowej ludzi starszych poprzez pomoc w łagodzeniu trudności wynikających z wieku i 

stworzenie możliwości uczestniczenia w życiu społecznym



	Działania
	Wskaźnik/Miernik
	Źródło wskaźnika/miernika


	Założenia/Zagrożenia

	CEL OPERACYJNY: Diagnoza sytuacji osób starszych



	Utworzenie bazy danych oraz jej aktualizacja 


	►Liczba osób starszych

►Rodzaj schorzeń
	OPS-y, US, GOPS-y, PSZ


	Założenia:

►Pełna baza danych

►Zaangażowanie jednostek

Zagrożenia:

►Brak środków 

finansowych

►Brak kadry i czasu

►Niekompletne dane



	 Diagnozowanie potrzeb ludzi starszych
	►Rodzaje diagnoz

►Liczba diagnoz
	OPS-y, US, GOPS-y, PSZ
	Założenia:

►Pełna diagnoza

►Pełna współpraca jednostek

Zagrożenia:

►Niepełne dane

►Brak kadry

►Niechęć do współpracy



	CEL OPERACYJNY: Utrzymanie osób starszych i wymagających opieki w środowisku zamieszkania



	Rozwój pracy socjalnej na rzecz osób starszych – podejmowanie przez pracowników socjalnych działań mających na celu:

- ułatwianie kontaktów z placówkami służby zdrowia

- udzielanie pomocy w korzystaniu z różnych form rehabilitacji leczniczej i społecznej

- inicjowanie kontaktów rodzinnych, podejmowanie działań zmierzających do większego zaangażowania rodziny w sprawowaniu opieki nad osobą wymagającą takiej pomocy, w tym zawieranie umów alimentacyjnych, porozumień na świadczenie usług

- zapewnienie osobom uprawnionym usług w ramach pielęgniarskiej opieki środowiskowej


	►Liczba wykonanej pracy socjalnej

►Liczba form wsparcia

►Liczba usług
	OPS-y, PCPR,  OP
	Założenia:

►Ścisła współpraca ze wszystkimi jednostkami

►Prawidłowość i skuteczność pracy socjalnej

Zagrożenia:

►Brak kadry

►Niechęć zainteresowanych

►Niemożliwość wykonania usług
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	- uwrażliwienie społeczności lokalnych na potrzeby osób starszych, niepełnosprawnych, rozpowszechnianie idei wolontariatu, objęcie opieką wolontarystyczną osób potrzebujących pomocy i opieki 

- korzystanie przez osoby starsze i niepełnosprawne z przysługujących uprawnień ( np. wyjazdy na turnusy rehabilitacyjne, do sanatorium, uzyskanie odpowiedniego sprzętu rehabilitacyjnego, itp. )


	
	
	

	Zapewnienie usług opiekuńczych – jako pomoc w zaspokajaniu codziennych potrzeb życiowych,  pielęgnacji oraz umożliwienie kontaktu z otoczeniem


	►Liczba osób

►Liczba usług

►Jakość usług
	Podmioty realizujące, OP
	Założenia:

►Usługi będą realizowane w 100%

►Zaangażowanie wszystkich podmiotów

Zagrożenia:

►Brak kadry

►Brak środków finansowych

►Brak możliwości



	CEL OPERACYJNY: Powstanie i rozwój sieci lokalnych Dziennych Domów Pomocy Społecznej jako ośrodków

 wsparcia przeznaczonych dla osób samotnych lub osób w rodzinach, które z powodu wieku, choroby lub

 innych przyczyn wymagają pomocy, a są jej pozbawione lub rodzina takiej pomocy nie może zapewnić:

- zaspokojenie potrzeb bytowych

- zapewnienie podstawowych świadczeń opiekuńczych i terapii zajęciowej

- zapewnienie pomocy psychologicznej oraz innych usług dostosowanych do zgłaszanych potrzeb

- działania wspomagające – realizacja potrzeb kulturalnych, rekreacyjnych, towarzyskich, itp.



	
	►Liczba DPS-ów

►Liczba usług

►Jakość usług
	Podmioty realizujące
	Założenia:

►Zostaną zaspokojone potrzeby

►Zostaną zaspokojone świadczenia

►100% uczestników

Zagrożenia:

►Brak lokali

►Brak środków finansowych

►Niepełne zainteresowanie



	CEL OPERACYJNY: Rozwój sieci lokalnych klubów dla osób starszych mających za zadanie aktywizację 

społeczności lokalnych, w tym:

- organizowanie cyklicznych spotkań integracyjnych

- zaspokojenie potrzeb kulturalno-społecznych i rekreacyjnych



	
	►Liczba klubów

►Liczba uczestników

►Jakość usług
	Podmioty realizujące
	Założenia:

►Pełna integracja

►Właściwe warunki lokalowe

Zagrożenia:

►Brak lokali

►Brak uczestników

►Małe zainteresowanie



	CEL OPERACYJNY: Powstanie i rozwój mieszkań chronionych o różnej specjalności uzależnionej 

od rodzaju chorób i niepełnosprawności, mające za zadanie zapewnienie odpowiedniego wsparcia 

w środowisku, umożliwienie samodzielnego życia tym osobom, które nie wymagają usług w zakresie 

świadczonym przez DPS-y, a usługi opiekuńcze w miejscu zamieszkania są niewystarczające lub ze

 względu na warunki mieszkaniowe czy bytowe są trudne do realizacji



	
	►Liczba mieszkań

►Liczba uczestników

►Jakość usług
	Podmioty realizujące
	Założenia:

►Uda się pozyskać lokale

►Przychylność decydentów

►Usamodzielnienie osób

Zagrożenia:

►Brak lokali

►Brak środków finansowych

►Nieprzychylność decydentów
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	CEL OPERACYJNY: Powstanie i rozwój rodzinnych domów pomocy świadczących usługi opiekuńcze 

i bytowe całodobowo przez osobę lub rodzinę dla nie mniej niż 3 i nie więcej niż 8 osób wymagających

 z powodu wieku wsparcia w tej formie



	
	►Liczba 

powstałych 

RDP-ów

►Liczba uczestników

►Jakość usług
	Podmioty realizujące
	Założenia:

►Pełne wykorzystanie miejsc

►Osoby chętne do założenia placówek

Zagrożenia:

►Brak osób chętnych do założenia

 RDP-ów

►Niespójny system finansowy

►Brak osób chętnych



	CEL OPERACYJNY: Zapewnienie całodobowej opieki w placówkach stacjonarnych w przypadku 

wyczerpania wszystkich możliwości zapewnienia opieki w środowisku – umieszczenie osób wymagających

 całodobowej opieki w zakładach opiekuńczo-leczniczych lub w domach pomocy społecznej 



	
	►Liczba placówek

►Liczba miejsc

►Liczba uczestników

►jakość usług
	Podmioty realizujące
	Założenia:

►Pełne wykorzystanie miejsc

►Istnieje taka potrzeba

►Jasny system finansowania

Zagrożenia:

►Brak wykorzystania miejsc

►Brak środków finansowych

►Brak kadry



	CEL OPERACYJNY: Wzbogacenie warsztatu pracy pracowników socjalnych



	Kształcenie pracowników pracujących z osobami starszymi
	►Liczba pracowników

►Zakres kształcenia

►Liczba szkoleń oraz kursów
	Podmioty realizujące
	Założenia:

►Podniesienie kwalifikacji

►Duże zainteresowanie podnoszeniem

 kwalifikacji

►Odpowiednie środki finansowe

Zagrożenia:

►Brak chętnych osób

►Brak środków finansowych

►Brak woli decydentów
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VII. OBSZAR
ORGANIZACJA DZIAŁAŃ NA RZECZ OSÓB ZAGROŻONYCH MARGINALIZACJĄ SPOŁECZNĄ, W TYM BEZDOMNYCH, UZALEŻNIONYCH OD ALKOHOLU I NARKOTYKÓW, CHORYCH PSYCHICZNIE, BEZROBOTNYCH BEZ PRACY PRZEZ OKRES CO NAJMNIEJ 24 MIESIĘCY,  ZWALNIANYCH Z ZAKŁADÓW KARNYCH, UCHODŻCÓW
CEL STRATEGICZNY OBSZARU:
Reintegracja osób zagrożonych marginalizacją społeczną ze środowiskiem

Cel operacyjny:

1. Diagnoza sytuacji osób bezdomnych, uzależnionych, chorych psychicznie, bezrobotnych co najmniej 24 miesiące, zwalnianych z zakładów karnych, uchodźców  na terenie Powiatu

Proponowane działania:

1.1.  Stały monitoring osób 

1.2   Ustalenie potrzeb grup społecznych
Cel operacyjny:

2. Utworzenie schronisk dla mężczyzn i kobiet na terenie Powiatu
Proponowane działania:

2.1. Zapewnienie schronienia oraz wyżywienia i innych potrzeb na elementarnym  poziomie dla 
osób potrzebujących

2.2. Realizacja pracy wychowawczej i resocjalizacyjnej

2.3  Pomoc w uzyskaniu zagubionych lub straconych dokumentów

2.4  Udzielanie pomocy i wsparcia w uzyskaniu pracy

2.5. Pomoc w walce z uzależnieniami, a w efekcie powrót do społeczeństwa 

2.6  Utworzenie etatu konsultanta do spraw bezdomności wykonującego pracę na terenie  

schronisk

Cel operacyjny:

3. Zorganizowanie grup terapeutycznych oraz indywidualnych konsultacji dla poszczególnych grup  w celu:

-  zwiększenia świadomości i poczucia własnej wartości

-  rozwijania umiejętności życiowych oraz świadomości przeciwdziałania uzależnieniom
Cel operacyjny:

4. Prowadzenie pracy socjalnej z osobami zagrożonymi marginalizacją i wykluczonymi społecznie
Proponowane działania:

4.1. Pomoc rodzinom najuboższym, zagrożonym zaległościami w opłacaniu należności  

czynszowych

4.2.  Aktywizowanie do podjęcia pracy
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4.3.  Udzielanie pomocy w załatwianiu formalności związanych ze staraniem się o dodatek 
mieszkaniowy

4.4.  Udzielanie pomocy finansowej 

4.5.  Powstanie grup wsparcia

4.6.  Odtworzenie w możliwym zakresie zerwanych więzi społecznych

4.7  Nabycie   umiejętności społecznych niezbędnych do  samodzielnego funkcjonowania w środowisku

4.8.  Uzyskanie prawa do lokali mieszkalnych

Cel operacyjny:

5. Działania w zakresie koordynacji współpracy organizacji pomocowych na rzecz osób i rodzin wykluczonych społecznie
Proponowane działania:

5.1. Doskonalenie systemu informowania o możliwościach uzyskania pomocy przez  osoby 
potrzebujące poprzez współpracę z mediami

5.2. Przekazywanie pewnych obszarów problemowych w formie zadań organizacjom  

pozarządowym poprzez zlecanie i kontraktowanie 

Cel operacyjny:

6. Wspieranie osób/rodzin po ich powrocie do środowiska

Proponowane działania:

6.1. Monitorowanie funkcjonowania osób/rodzin do czasu uzyskania pełnej lub częściowej 
samodzielności 
Cel operacyjny:

7. Utworzenie Centrum Integracji Społecznej w ramach ustawy z dnia 13.06.2003 r. o zatrudnieniu socjalnym, celem:

- uczestnictwa osób  zagrożonych marginalizacją społeczną w zajęciach, realizujących indywidualne programy  dostosowane do poszczególnych grup społecznych  – w ramach reintegracji zawodowej i społecznej  
( uczestnictwo w zajęciach do 11 miesięcy )
Cel operacyjny:

8. Rozwój zatrudnienia wspieranego dla osób zagrożonych marginalizacją społeczną po zakończeniu uczestnictwa w zajęciach w  Centrum Integracji Społecznej

Proponowane działania: 

8.1. Skierowanie osób  zainteresowanych przez Powiatowy Urząd Pracy do pracy u pracodawcy lub w  

Centrum 

Cel operacyjny:

9. Rozwój Klubów Integracji Społecznej jako działania o charakterze terapeutycznym, zatrudnieniowym i samopomocowym 
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10. Rozwój budownictwa mieszkań  dla poszczególnych grup wymagających pomocy 
społecznej oraz  dotkniętych lub zagrożonych trwałą marginalizacją i wykluczeniem społecznym,  ( dotyczy to również mieszkań o charakterze przejściowym )

Proponowane działania:

10.1 Udzielanie pomocy finansowej gminom lub organizacjom pozarządowym na pokrycie części 
kosztów przedsięwzięć związanych z  adaptacją budynków na  pomieszczenia mieszkalne 
(zasoby posiadane przez gminy lub inne osoby prawne, celem ich przystosowania na cele 
socjalne)
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Analiza SWOT

Organizacja  działań na rzecz osób 
zagrożonych marginalizacją społeczną, w  tym bezdomnych, uzależnionych od alkoholu i 

narkotyków, chorych psychicznie, bezrobotnych bez pracy przez okres co najmniej 24  

miesięcy, zwalnianych z zakładów karnych, uchodźców
	Mocne strony
	Szanse

	►funkcjonowanie miejsc schronienia na terenie Powiatu i poza jego terenem

►wiedza o miejscach pobytu osób bezdomnych w środowiskach

►istnienie instytucji, podmiotów, które mogą zapewnić odpowiednią pomoc

►zaangażowanie w sprawy społeczne instytucji pomocy społecznej, Policji, jednostek Służby Zdrowia

►aktywność społeczeństwa w zgłaszaniu przypadków osób wykluczonych społecznie
►profilaktyka i zapobieganie patologiom

►burzenie stereotypów o bezdomności oraz uzależnieniach
	►stworzenie systemu wsparcia osób wykluczonych społecznie
►doskonalenie kadry zajmującej się problematyką społeczną
►możliwość skorzystania z programów pomocowych

►budowanie lokalnych programów w zakresie profilaktyki i powrotu do czynnego życia 

►integracja z UE

►wspólne działanie instytucji rządowych, samorządowych oraz organizacji pozarządowych

►możliwość pozyskiwania środków na walkę z wykluczeniem społecznym


	Słabe strony
	Zagrożenia

	►brak skoordynowanych działań zapobiegających  marginalizacji w społeczeństwie
►izolacja społeczna osób z tzw. „marginesu”
►niedostatecznie przygotowana kadra do spraw rozwiązywania problemów społecznych

►nieadekwatne zabezpieczenie środków finansowych do potrzeb

►ograniczoność dostępu miejsc w schroniskach, DPS-ach

►niska świadomość prawna osób wykluczonych społecznie
►patologie społeczne oraz dysfunkcje rodzin

►brak mieszkań socjalnych

►brak CIS oraz KIS w gminach

►brak możliwości okresowego czy stałego zatrudnienia 
►roszczeniowy styl życia 

►poziom kwalifikacji zawodowych osób zagrożonych marginalizacją, który dyskwalifikuje w znalezieniu pracy
	►utrwalenie się bezrobocia długotrwałego wśród osób zagrożonych marginalizacją
► występujące luki prawne - brak spójności przepisów prawa między Ministerstwem Pracy i Polityki Społecznej, Ministerstwem Sprawiedliwości, Ministerstwem Zdrowia

►mała dostępność lub w ogóle do bezpłatnej pomocy prawnej

►coraz większe pogłębiające się ubożenie społeczeństwa

►brak możliwości zatrudnienia

►przemoc w rodzinie

►wypowiadanie umów najmu mieszkań

►dalsza izolacja osób wykluczonych 
►funkcjonujące stereotypy

►duża umieralność wśród osób wykluczonych społecznie
►małe zaangażowanie grup społecznych w programy aktywizacji zawodowej i życiowej
►brak zasobów mieszkaniowych na terenach gmin
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Harmonogram

dla VII obszaru strategii rozwiązywania problemów społecznych w Powiecie Toruńskim 
do 2016 r.

	 Działania
	Od kiedy
	Do kiedy
	Odpowiedzialni za działania
	Jednostki współpracujące

	OBSZAR:  Organizacja działań na rzecz osób zagrożonych marginalizacją społeczną, w tym bezdomnych, uzależnionych od alkoholu i narkotyków, chorych psychicznie, bezrobotnych bez pracy przez okres co najmniej 24 miesięcy, zwalnianych z zakładów, uchodźców 


	CEL STRATEGICZNY OBSZARU: Reintegracja osób zagrożonych marginalizacją społeczną ze środowiskiem



	Cel operacyjny: Diagnoza sytuacji osób bezdomnych, uzależnionych, chorych psychicznie, bezrobotnych co najmniej 24 miesiące, zwalnianych z zakładów karnych, uchodźców na terenie Powiatu


	Stały monitoring osób 

	2006
	2016
	OPS-y, PCPR, OP, PSZ, Policja
	Partnerzy

	Ustalenie potrzeb grup społecznych

	2006
	2016
	OPS-y, PCPR, OP, PSZ, Policja
	Partnerzy

	Cel operacyjny: Utworzenie schronisk dla mężczyzn i kobiet na terenie Powiatu



	Zapewnienie schronienia oraz wyżywienia i innych potrzeb na elementarnym poziomie dla osób potrzebujących


	2006
	2016
	Gminy, PCPR, schroniska, 

DPS-y, OP
	Partnerzy

	Realizacja pracy wychowawczej i resocjalizacyjnej


	2006
	2016
	PS, OPS-y, schroniska (kadra),

PCPR
	Partnerzy

	Pomoc w uzyskaniu zagubionych lub straconych dokumentów


	2006
	2016
	OPS-y, PCPR, OP
	Partnerzy

	Udzielanie pomocy i wsparcia w uzyskaniu pracy


	2006
	2016
	OPS-y, PCPR, OP, PUP
	Partnerzy

	Pomoc w walce z uzależnieniami, a w efekcie powrót do społeczeństwa 


	2006
	2016
	PS, PSZ, OPS-y, OP
	Partnerzy

	Utworzenie etatu konsultanta do spraw bezdomności wykonującego pracę na terenie schronisk


	2006
	2016
	Samorząd powiatowy, gminny, OP
	Partnerzy

	Cel operacyjny: Zorganizowanie grup terapeutycznych oraz indywidualnych konsultacji dla  poszczególnych grup w celu:

- zwiększenia świadomości i poczucia własnej wartości

- rozwijania umiejętności życiowych oraz świadomości przeciwdziałania uzależnieniom

	
	2006
	2016
	Samorządy gminne, GKRSA, PS
	Partnerzy



	Cel operacyjny: Prowadzenie pracy socjalnej z osobami zagrożonymi  marginalizacją i wykluczonymi społecznie


	Pomoc rodzinom najuboższym, zagrożonym zaległościami w opłacaniu należności czynszowych


	2006
	2016
	Samorządy gminne, 

administracja rządowa, OP
	Partnerzy

	Aktywizowanie do podjęcia pracy


	2006
	2016
	OPS-y, PCPR, PUP, PS, OP
	Partnerzy
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	Udzielanie pomocy w załatwianiu formalności związanych ze staraniem się o dodatek mieszkaniowy


	2006
	2016
	OPS-y, PCPR, OP
	Partnerzy

	Udzielanie pomocy finansowej 


	2006
	2016
	Samorządy gminne, 

administracja rządowa, OP
	Partnerzy

	Powstanie grup wsparcia


	2006
	2016
	OPS-y, PCPR, PS, OP
	Partnerzy

	Odtworzenie w możliwym zakresie zerwanych więzi społecznych


	2006
	2016
	OPS-y, PCPR, OP, grupy wsparcia
	Partnerzy

	Nabycie  umiejętności społecznych niezbędnych do samodzielnego funkcjonowania w środowisku


	2006
	2016
	OPS-y, PCPR, OP, grupy wsparcia, PS
	Partnerzy

	Uzyskanie prawa  do lokali mieszkalnych

	2006
	2016
	OPS-y, PCPR, OP
	Partnerzy

	Cel operacyjny: Działania w zakresie koordynacji współpracy organizacji pomocowych na rzecz osób i rodzin
wykluczonych społecznie

	Doskonalenie systemu informowania o możliwościach uzyskania pomocy przez osoby potrzebujące poprzez współpracę z mediami


	2006
	2016
	Samorządy gminne i powiatowy, jednostki organizacyjne pomocy społecznej, prasa, radio, TV 
	Partnerzy

	Przekazywanie pewnych obszarów problemowych w formie zadań organizacjom pozarządowym poprzez zlecanie i kontraktowanie 


	2006
	2016
	Samorządy gminne i powiatowy, jednostki organizacyjne pomocy społecznej, OP
	Partnerzy

	Cel operacyjny: Wspieranie osób/rodzin po ich powrocie do środowiska



	Monitorowanie funkcjonowania osób/rodzin do czasu uzyskania pełnej lub częściowej samodzielności


	2006
	2016
	OPS-y, PCPR, Policja, OP,  PS
	Partnerzy

	Cel operacyjny: Utworzenie Centrum Integracji Społecznej w ramach ustawy z dnia 13.06.2003 r. o 

zatrudnieniu socjalnym, celem:

- uczestnictwa osób zagrożonych marginalizacją społeczną  w zajęciach, realizujących indywidualne programy dostosowane do poszczególnych grup społecznych – w ramach reintegracji zawodowej i społecznej  
( uczestnictwo w zajęciach do 11 miesięcy )



	
	2006
	2016
	Tworzenie przez wójta, burmistrza 
( finansowanie opiera się o przepisy określone w ustawie o finansach publicznych). Działalność CIS jest finansowana z dotacji pochodzących z dochodów własnych gminy przeznaczonych na realizację gminnego programu profilaktyki i rozwiązywania problemów alkoholowych,  dochodów uzyskiwanych z   działalności  CIS, środków z UE
	Organizacje pożytku publicznego (finansowanie z zasobów organizacji, z dotacji, z dochodów samorządu województwa, przeznaczone na realizację wojewódzkiego programu profilaktyki i rozwiązywania problemów alkoholowych)


	Cel operacyjny: Rozwój zatrudnienia wspieranego dla osób zagrożonych marginalizacją społeczną po zakończeniu uczestnictwa w zajęciach  w Centrum Integracji Społecznej



	Skierowanie osób zainteresowanych przez Powiatowy Urząd Pracy do pracy u pracodawcy lub w Centrum 


	2006
	2016
	Kierownik Centrum, pracownik socjalny, PUP
	Uczestnicy, inni partnerzy


           92
	Cel operacyjny: Rozwój Klubów Integracji Społecznej jako działania o charakterze terapeutycznym, zatrudnieniowym i samopomocowym



	
	2006
	2016
	Gminy, OPS-y, które prowadzą reintegrację zawodową i społeczną dla osób wykluczonych społecznie, realizujących indywidualne programy 
	Organizacje pozarządowe prowadzące reintegrację zawodową i społeczną dla osób wykluczonych społecznie realizujące indywidualne programy 



	Cel operacyjny: Rozwój budownictwa mieszkań dla poszczególnych grup wymagających pomocy społecznej 
 dotkniętych lub zagrożonych trwałą marginalizacją i wykluczeniem społecznym,  ( dotyczy to również mieszkań o charakterze przejściowym )



	Udzielanie pomocy finansowej gminom lub organizacjom pozarządowym na pokrycie części kosztów przedsięwzięć związanych adaptacją  budynków na  pomieszczenia mieszkalne 
( zasoby posiadane przez gminy lub inne osoby prawne, celem ich przystosowania na cele socjalne )


	2006
	2016
	Gminy, administracja rządowa, samorząd powiatowy, sponsorzy
	Partnerzy
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Określenie wskaźników weryfikacji osiągnięcia celu dla VII obszaru strategii rozwiązywania  

problemów społecznych w Powiecie Toruńskim do 2016 r.
	OBSZAR: Organizacja działań na rzecz osób zagrożonych marginalizacją społeczną, w tym bezdomnych, uzależnionych od alkoholu i narkotyków, chorych psychicznie, bezrobotnych bez pracy przez okres co najmniej 24 miesięcy, zwalnianych z zakładów karnych, uchodźców


	CEL STRATEGICZNY OBSZARU: Reintegracja osób zagrożonych marginalizacją społeczną ze środowiskiem



	Działania
	Wskaźnik/ Miernik
	Źródło Wskaźnika/Miernika


	Założenia/Zagrożenia

	Cel operacyjny: Diagnoza sytuacji osób bezdomnych, uzależnionych, chorych psychicznie, bezrobotnych co najmniej 24 miesiące, zwalnianych z zakładów karnych, uchodźców  na terenie Powiatu


	Stały monitoring osób 

	►Liczba osób wykluczonych społecznie na terenie Powiatu

►Liczba i rodzaj potrzeb

►Przyczyny  wykluczenia
	OPS-y, PCPR, OP, PSZ, 

Policja, PS
	Założenia:

►Zaangażowanie wszystkich jednostek

►Pełna baza danych

►Odpowiednia kadra

Zagrożenia:

►Brak środków finansowych 

►Brak kadry i czasu

►Niskie zaangażowanie jednostek



	Ustalenie potrzeb  grup społecznych
	►Liczba zgłoszonych przypadków

►Rodzaje potrzeb

►Źródła informacji
	OPS-y, PCPR, OP, PSZ, Policja, PS
	Założenia:

►Duża aktywność jednostek

►Odpowiednie środki finansowe

►Odpowiednia kadra

Zagrożenia:

►Niskie zainteresowanie jednostek

►Brak możliwości rozwiązywania problemów społecznych
►Brak chęci do rozwiązywania problemów trudnych
►Brak współpracy osób  wykluczonych społecznie


	Cel operacyjny: Utworzenie schronisk dla mężczyzn i kobiet na terenie Powiatu



	Zapewnienie schronienia oraz wyżywienia i innych potrzeb na elementarnym poziomie dla osób potrzebujących


	►Liczba schronisk

►Liczba miejsc schroniskowych

►Liczba zgłoszonych przypadków
	Kadra schronisk oraz innych placówek, OPS-y, PCPR, OP, Policja
	Założenia:

►W przypadku braku możliwości na terenie Powiatu – realizacja zadania poza Powiatem

►Odpowiednie środki finansowe

Zagrożenia:

►Brak miejsc noclegowych

►Przyjmowanie osób tylko z danego Powiatu

►Brak środków finansowych

►Brak zainteresowania się problematyką



	Realizacja pracy wychowawczej i resocjalizacyjnej


	►Liczba osób wykluczonych społecznie uczestniczących w zajęciach

►Efekty pracy
	PS, OPS-y, PCPR, OP, Policja
	Założenia:

►Większość osób wykluczonych społecznie, która skorzysta z zajęć

►Dobre efekty pracy

►Duże zainteresowanie osób  w powrocie do „normalnego życia”
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	Zagrożenia:

►Nieregularne uczestnictwo osób wykluczonych społecznie
►Brak odpowiedniej kadry

►Brak środków finansowych

►Uczestnictwo osób wykluczonych społecznie w zajęciach pod wpływem alkoholu



	Pomoc w uzyskaniu zagubionych lub straconych dokumentów


	►Liczba spraw

►Liczba pozytywnie i negatywnie załatwionych spraw

►Liczba osób  zagrożonych marginalizacją grup społecznie
	OPS-y, Urzędy Gmin i Miasta, USC
	Założenia:

►Aktywność samych zainteresowanych

►Przychylność urzędów

►Odpowiednie środki finansowe

Zagrożenia:

►Brak kadry

►Brak środków finansowych

►Brak zainteresowania osobami  wykluczonymi  społecznie
►Luki prawne

►Niemożność załatwienia spraw



	Udzielanie pomocy i wsparcia w uzyskaniu pracy


	►Liczba zaangażowanych osób wykluczonych społecznie
►Liczba ofert pracy

►Liczba kontraktów z PUP

►Liczba osób wykluczonych społecznie, które podjęły pracę
	OPS-y, PCPR, PUP, OP
	Założenia:

►Duża aktywność osób zainteresowanych
►Dostosowanie ofert pracy do kwalifikacji osób wykluczonych
►Podniesienie kwalifikacji osób wykluczonych
►Zaangażowanie wszystkich instytucji

►Odpowiednie środki finansowe

Zagrożenia:

►Brak zainteresowania pracą  przez osoby  wykluczone społecznie
►Roszczeniowość osób 
►Nieprzychylność instytucji

►Zniechęcenie osób  wykluczonych
►Porzucanie pracy przez  zainteresowanych
►Brak środków finansowych



	Pomoc w walce z uzależnieniami, a w efekcie powrót do społeczeństwa
	►Liczba osób, która poddała się terapii

►Liczba i rodzaj instytucji, które udzieliły wsparcia

►Liczba osób, które wyleczyły się z nałogów
	PS, PSZ, OPS-y, PCPR, Sądy
	Założenia:

►Wielość osób wyleczonych z nałogów

►Utrzymanie rodziny

►Podjęcie zatrudnienia

Zagrożenia:

►Nawroty uzależnień

►Przemoc w rodzinie

►Konflikty z prawem

►Porzucenie rodziny

►Utrata lokalu mieszkalnego



	Utworzenie etatu konsultanta do spraw bezdomności wykonującego pracę na terenie schronisk


	►Liczba osób posiadających odpowiednie kwalifikacje

►Liczba osób bezdomnych, którym efektywnie udzielono pomocy
	Kadra placówek, OPS-y, PCPR
	Założenia:

►Zainteresowanie tematyką bezdomności

►Fachowe poradnictwo

►Odpowiednie środki finansowe
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	Zagrożenia:

►Brak zainteresowania osobami bezdomnymi

►Nieefektywna praca socjalna

►Brak środków finansowych



	Cel operacyjny: Zorganizowanie grup terapeutycznych oraz indywidualnych konsultacji dla poszczególnych grup  w celu:

- zwiększenia świadomości i poczucia własnej wartości

- rozwijania umiejętności życiowych oraz świadomości przeciwdziałania uzależnieniom



	
	►Liczba osób  uczestniczących
►Liczba grup terapeutycznych

►Liczba indywidualnych konsultacji

►Efektywność działań
	GKRSA, PS, OPS-y, PCPR, PSZ
	Założenia:

►”Wyjście” osób uzależnionych z nałogów

►Utworzenie grup wsparcia przez samych zainteresowanych

►Odpowiednie środki finansowe 

►Zmiana świadomości osób zainteresowanych

►Poznanie swoich praw

►Pozytywne nastawienie do samego siebie i świata

Zagrożenia:

►Niskie zainteresowanie  osób wykluczonych
►Przerwanie terapii i konsultacji

►Uczestnictwo pod wpływem alkoholu 

►Brak wiary we własne siły

►Zaniechanie uczestnictwa


	Cel operacyjny: Prowadzenie pracy socjalnej z osobami zagrożonymi  marginalizacją i wykluczonymi  społecznie


	Pomoc rodzinom najuboższym, zagrożonym zaległościami w opłacaniu należności czynszowych


	►Liczba rodzin

►Liczba spraw

►Wysokości zadłużeń

►Efektywność działań
	OPS-y, Urzędy Gmin/Miasta, 

OP, PCPR
	Założenia:

►Wizytacje w środowiskach

►Praca socjalna

►Pomoc finansowa 
( skuteczna )

►Nie dopuszczenie do dalszych zadłużeń

Zagrożenia:

►Roszczeniowość rodzin

►Apatia i niechęć w zmianie swojego życia

►Marnotrawstwo środków

►Brak środków finansowych

►Brak odpowiedniego rozeznania środowiska

►Nieskuteczna praca socjalna



	Aktywizowanie do podjęcia pracy


	►Liczba aktywizowanych osób

►Liczba instytucji

►Efektywność działań
	OPS-y, PUP, PCPR, PS, OP
	Założenia:

►Duże zainteresowanie osób

►Duża aktywność

►Skuteczna terapia

Zagrożenia:

►Niechęć do podjęcia pracy

►Brak kadry

►Brak zainteresowania instytucji

►Brak środków finansowych

►Niechęć pracodawców
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	Udzielanie pomocy w załatwianiu formalności związanych ze staraniem się o dodatek mieszkaniowy


	►Liczba osób wymagających pomocy

►Wysokość środków finansowych
	OPS-y, Urzędy Gmin/Miasta, 

OP
	Założenia:

►Wielość zainteresowanych

►Skuteczność działań

►Odpowiednie środki finansowe

Zagrożenia:

►Niechęć w załatwianiu formalności przez osoby zainteresowane

►Niskie środki finansowe

►Małe rozeznanie środowisk

►Utrata lokali mieszkalnych



	Udzielanie pomocy finansowej 


	►Liczba osób

►Wysokość środków finansowych
	OPS-y, PCPR, OP
	Założenia:

►Duże zainteresowanie osób wymagających pomocy

►Skuteczność pomocy

►Odpowiednie środki finansowe

Zagrożenia:

►Marnotrawstwo środków

►Roszczeniowość osób

►Zbyt niskie środki finansowe

►Brak kadry

►Niskie rozeznanie środowisk



	 Powstanie grup wsparcia


	►Liczba grup

►Liczba osób zainteresowanych

►Liczba gmin, w których powstały grupy
	OPS-y, PCPR, OP
	Założenia:

►Odpowiednie warunki lokalowe do spotkań

►Przychylność władz

►Dobra organizacja  grup

►Skuteczność grup

Zagrożenia:

►Nieprzychylność władz 
( brak lokalu do spotkań )

►Niskie uczestnictwo

►Zła organizacja

►Nieefektywność działań

►Brak lidera grupy



	Odtworzenie w możliwym zakresie zerwanych więzi społecznych


	►Liczba osób/rodzin

►Liczba instytucji wspierających
	OPS-y, PCPR, OP,  PS
	Założenia:

►Łączenie rodzin (ponowne)

►Aktywizacja osób wykluczonych w środowisku lokalnym

►Niesienie pomocy przez same zainteresowane osoby innym potrzebującym

►Działalność na rzecz środowiska lokalnego

Zagrożenia:

►Niemożliwość wykonania zadania

►Brak kadry

►Niechęć do współpracy osób wykluczonych społecznie


	Nabycie  umiejętności społecznych niezbędnych do samodzielnego funkcjonowania w środowisku


	►Liczba osób

►Sprawozdawczość
	OPS-y, PCPR, OP
	Założenia:

►Powrót do prawidłowego funkcjonowania

►Podniesienie kwalifikacji

►Aktywność i zaradność

Zagrożenia:

►Nieumiejętność samodzielnego funkcjonowania

►Apatia i zniechęcenie

►Powrót do przeszłości

►Brak odpowiedniego wsparcia
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	Uzyskanie prawa  do lokali mieszkalnych


	►Liczba osób  wykluczonych społecznie
►Liczba lokali

►Sprawozdania z realizacji zadania

►Monitoring osób
	OPS-y, PCPR, OP
	Założenia:

►Pomoc gmin w otrzymaniu lokalu i jego wyposażenie

►Przychylność władz

►Odpowiednie środki finansowe na budowę lub remont lub adaptację lokali 

Zagrożenia:

►Brak lokali mieszkalnych

►Brak odpowiednich środków finansowych

►Nieprzychylność decydentów

►Unikanie tematu przez władze



	Cel operacyjny: Działania w zakresie koordynacji współpracy organizacji pomocowych na rzecz osób i  rodzin wykluczonych społecznie


	Doskonalenie systemu informowania o możliwościach uzyskania pomocy przez osoby potrzebujące poprzez współpracę z mediami


	►Skala  marginalizacji  w Powiecie

►Liczba artykułów na temat  marginalizacji  w Powiecie

►Jakość artykułów

►Liczba programów TV
	Prasa, radio, TV, prasa lokalna, sami zainteresowani, wywiady z władzami, instytucjami
	Założenia:

►Skuteczność nagłośnienia spraw związanych z marginalizacją społeczną – stała rubryka w prasie na temat  sytuacji  osób wykluczonych społecznie
►Zainteresowanie się problematyką przez władze, instytucje

►Utworzenie wspólnego planu działań na rzecz zmniejszenia skali zjawiska  marginalizacji grup społecznych
Zagrożenia:

►Brak zainteresowania tematyką przez media

►Niechęć władz i instytucji we wspólnym działaniu



	Przekazywanie pewnych obszarów problemowych w formie zadań organizacjom pozarządowym poprzez zlecanie i kontraktowanie 


	►Liczba organizacji pozarządowych

►Liczba obszarów problemowych

►Liczba zleceń i kontraktów

►Odpowiednia sprawozdawczość
	OP, OPS-y, PCPR, partnerzy
	Założenia:

►Skuteczność działań organizacji  pozarządowych
►Funkcjonowanie organizacji pozarządowych zajmujących się problematyką  wykluczenia społecznego
►Dobra wymiana informacji

►Finansowanie zadań

Zagrożenia:

►Brak organizacji pozarządowych zajmujących się marginalizacją społeczną
►Brak zainteresowania problematyką

►Nieprzychylność decydentów



	Cel operacyjny: Wspieranie osób/rodzin po ich powrocie do środowiska



	Monitorowanie funkcjonowania osób/rodzin do czasu uzyskania pełnej lub częściowej samodzielności
	►Sprawozdawczość w zakresie działań 

►Ilość wejść w środowiska

►Intensywność pracy socjalnej

►Intensywność pomocy finansowej, rzeczowej, poradnictwo stałe

►Monitoring środowisk 
	OPS-y, PCPR, Policja,  OP, PS, 

grupy wsparcia, GKRSA
	 Założenia:

►Wspieranie będzie efektywne

►Możliwość połączenia rodzin

►Możliwość podjęcia zatrudnienia

►Samodzielne funkcjonowanie bez pomocy instytucjonalnej
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	Zagrożenia:

►Nieskuteczność działania instytucji

►Brak wsparcia (jakiegokolwiek)

►Roszczeniowość osób/rodzin

►Mała aktywność osób/rodzin

►Odmowa wsparcia przez osoby zainteresowane



	Cel operacyjny: Utworzenie Centrum Integracji Społecznej w ramach ustawy z dnia 13.06.2003 r. o zatrudnieniu socjalnym, celem:

- uczestnictwa osób zagrożonych marginalizacją społeczną  w zajęciach, realizujących indywidualne programy
Dostosowane do poszczególnych grup społecznych – w  ramach reintegracji zawodowej i społecznej 
 ( uczestnictwo w zajęciach do 11 miesięcy )



	
	►Sprawozdawczość w zakresie uczestnictwa osób wykluczonych społecznie
►Liczba osób wykluczonych realizujących indywidualne programy 

►Liczba osób uczestniczących w :

- kształceniu umiejętności pozwalających na pełnienie ról społecznych

- nabywanie umiejętności zawodowych oraz przyuczenia do zawodu, przekwalifikowania lub podwyższenia kwalifikacji zawodowych

- nauce planowania życia i zaspokajania potrzeb życiowych własnym staraniem głównie przez możliwość osiągnięcia własnych dochodów przez zatrudnienie lub działalność gospodarczą

- uczenie umiejętności racjonalnego gospodarowania posiadanymi środkami pieniężnymi

- sprawozdania z rozliczenia dotacji


	Kierownik Centrum, OPS-y, 

OP
	►Odpowiednie środki finansowe na utworzenie CIS

►Przychylność decydentów

►Odpowiednie warunki lokalowe

►Zatrudnienie wykwalifikowanej kadry

►Duże zainteresowanie osób wykluczonych społecznie

Zagrożenia:

►Brak zainteresowania władz

►Brak zainteresowania osób wykluczonych społecznie

►Brak środków finansowych

►Nieefektywność działania CIS

►Niemożliwość wykonywania wszystkich usług przez CIS

►Utrata statusu Centrum



	Cel operacyjny: Rozwój zatrudnienia wspieranego dla  osób zagrożonych marginalizacją społeczną po zakończeniu uczestnictwa w zajęciach w  Centrum Integracji Społecznej


	Skierowanie osób zainteresowanych przez Powiatowy Urząd Pracy do pracy u pracodawcy lub w Centrum 


	►Liczba kierowanych osób przez PUP

►Liczba osób, które podjęły wspólną działalność gospodarczą w formie spółdzielni socjalnej

►Wysokości refundacji wynagrodzeń

►Koszty pomocy prawnej, konsultacji i doradztwa

►Monitoring tych osób
	Kadra CIS, PUP, OPS-y, OP
	Założenia:

►Osoby będą zainteresowane podjęciem pracy

►Uczestnicy podejmą wspólną działalność gospodarczą na zasadach określonych w ustawie „Prawo spółdzielcze”

►Uczestnicy otrzymają skierowanie do pracy

►Odpowiednia kadra
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	Zagrożenia:

►Brak chętnych osób do aktywizacji zawodowej

►Mała aktywność CIS

►Brak odpowiedniej kadry

►Brak środków finansowych

	Cel operacyjny: Rozwój Klubów Integracji Społecznej jako działania o charakterze terapeutycznym,

 zatrudnieniowym i samopomocowym

	
	►Liczba gmin, OPS-ów, lub organizacji pozarządowych prowadzących reintegrację zawodową i społeczną osób wykluczonych społecznie
►Liczba realizowanych programów zatrudnienia tymczasowego ( jako pomoc w znalezieniu pracy na czas określony lub na czas wykonywania określonej pracy u pracodawców

►Liczba wykonywanych usług na podstawie umów cywilnoprawnych

►Liczba osób przygotowanych do podjęcia zatrudnienia

►Liczba zorganizowanego poradnictwa prawnego

►Efektywność działalności samopomocowej w zakresie zatrudnienia, spraw mieszkaniowych i socjalnych


	CIS, samorządy gminne, 

OPS-y, OP
	Założenia:

►Gminy, OPS-y lub organizacje pozarządowe będą prowadzić reintegrację zawodową, społeczną osób  zainteresowanych
►Brak przymusu uczestnictwa w KIS

►Skuteczność działań terapeutycznych, zatrudnieniowych i samopomocowych

►Odpowiednia kadra i środki finansowe

Zagrożenia:

►Gminy, OPS-y lub organizacje pozarządowe nie będą prowadziły reintegracji zawodowej i społecznej osób wykluczonych społecznie

►Nie będą prowadzone programy zatrudnieniowe

►Brak uczestników 
( uczestnictwo w KIS jest dobrowolne)

►Brak zainteresowania decydentów

	Cel operacyjny: Rozwój budownictwa mieszkań dla poszczególnych grup wymagających pomocy społecznej oraz
dotkniętych lub zagrożonych trwałą marginalizacją i wykluczeniem społecznym,  ( dotyczy to również mieszkań o charakterze przejściowym )


	Udzielanie pomocy finansowej gminom lub organizacjom pozarządowym na pokrycie części kosztów przedsięwzięć związanych z adaptacją   budynków na  pomieszczenia mieszkalne 
( zasoby  posiadane przez gminy lub inne osoby prawne, celem ich przystosowania na cele socjalne )


	►Statystyka dot. zasobów lokalowych na terenach gmin

►Dane dot. kosztów adaptacji

►Dane dot. rodzaju przystosowania lokali

►Liczba osób kwalifikujących się do wsparcia
	Samorządy

 gminne/powiatowy, OP
	Założenia:

►Tworzenie warunków do zaspokojenia potrzeb mieszkaniowych osób wykluczonych społecznie

►Zapobieganie bezdomności

►Wspieranie finansowe gmin

►Zapewnienie wsparcia dla osób zagrożonych utratą mieszkań z przyczyn ekonomicznych, lub którzy mają utrudnioną możliwość w uzyskaniu prawa do mieszkania, lub zapewnienie mieszkań na starcie ( nawet o charakterze przejściowym ) dla osób zagrożonych trwałą marginalizacją i wykluczeniem społecznym

►Wymagane środki finansowe

Zagrożenia:

►Brak rozeznania w zakresie zasobów lokalowych i potrzeb

►Nieprzychylność decydentów

►Brak odpowiednich środków finansowych

►Luki prawne
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ZAKOŃCZENIE

Zasadniczymi celami projektowanych zmian powinna być  przebudowa systemu w taki sposób, aby zapewnić:

- osobom i rodzinom wsparcia w przezwyciężaniu trudnej sytuacji jakiej nie są w stanie pokonać wykorzystując własne środki, możliwości i uprawnienia

- umożliwienie osobom i rodzinom bytowanie w warunkach odpowiadających godności człowieka 

- dochód na poziomie interwencji socjalnej osobom nie posiadającym dochodu lub o niskich dochodach, będących niepełnosprawnymi oraz  w wieku poprodukcyjnym  

- dochód do wysokości poziomu interwencji socjalnej osobom i rodzinom nie posiadającym własnych źródeł utrzymania lub o niskich dochodach, które wymagają okresowego wsparcia

- profesjonalną pomoc rodzinom dotkniętym skutkami patologii społecznej, w tym przemocą domową

- doprowadzenie – w miarę możliwości osób i rodzin otrzymujących pomoc społeczną do życiowego usamodzielnienia

- integrację społeczną ze środowiskiem osoby wykluczone społecznie

- utworzenie sieci usług socjalnych adekwatnych do potrzeb

Złożoność działań, jakie należy podjąć dla poprawy warunków wyrównywania szans osób, będących często w trudnej sytuacji życiowej i uzyskania w tym zakresie wymiernych efektów, wymaga zaangażowania samorządu terytorialnego, wielu instytucji i organizacji pozarządowych. Zakłada się, że w ramach Strategii mogą powstawać szczegółowe projekty tworzone w gminach i Powiecie, a także w organizacjach pozarządowych. Programy te  mogą także stanowić podstawę do aplikowania o środki z funduszy strukturalnych.

Szeroka współpraca wszystkich zainteresowanych podmiotów będzie najlepiej sprzyjała pełnej realizacji Strategii, dla poprawy życia osób najbardziej potrzebujących i pokrzywdzonych przez los, często nie z własnej winy.
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Wyznaczanie obszarów strategii

Zespół Programowy

1. January Zwoliński - Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Toruniu, ul. Dekerta 24, 87-100 Toruń
2. Jolanta Zielińska - Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Toruniu, ul. Dekerta 24, 87-100 Toruń

3. Hanna Theis - Gminny Ośrodek Pomocy Społecznej w Chełmży, ul. Wodna 2
 87-140 Chełmża 
4. Marta Radusiewicz - Miejski Ośrodek Pomocy Społecznej w Chełmży, ul. Hallera 19
5. Aldona Michalska – Gminny Ośrodek Pomocy Społecznej w Złejwsi Wielkiej, 87-134 Zławieś Wielka
6. Maria Sztuka - Gminny Ośrodek Pomocy Społecznej w Czernikowie, ul. Słowackiego 8, 87-640 Czernikowo
7. Anna Sikorska - Gminny Ośrodek Pomocy Społecznej w Lubiczu, ul. Toruńska 21, 87-162 Lubicz
8. Jolanta Hajdas - Gminny Ośrodek Pomocy Społecznej w Obrowie, 87-126 Obrowo
9. Janusz Brzoska - Gminny Ośrodek Pomocy Społecznej w Łubiance, 87-152 Łubianka

10. Zofia Karpa - Gminny Ośrodek Pomocy Społecznej w Łysomicach,  87-148 Łysomice
11. Magdalena Żbikowska – Gminny Ośrodek Pomocy Społecznej w Wielkiej Nieszawce, 
87-165 Cierpice
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Zespoły Robocze

I . Obszar:

 Kryzys wartości rodziny w prawidłowym funkcjonowaniu
1. Marta Radusiewicz - Miejski Ośrodek Pomocy Społecznej w Chełmży, ul. Hallera 19 – lider zespołu
2. Małgorzata Domalska - Poradnia Psychologiczno-Pedagogiczna w Chełmży, ul. Św. Jana 18, 

87-140 Chełmża – drugi lider zespołu
3. January Zwoliński – Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Toruniu, ul. Dekerta 24, 87-100 Toruń
4. Jolanta Zielińska - Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Toruniu, ul. Dekerta 24, 87-100 Toruń

5. Hanna Theis - Gminny Ośrodek Pomocy Społecznej w Chełmży, ul. Wodna 2
 87-140 Chełmża 
6. Anna Sikorska - Gminny Ośrodek Pomocy Społecznej w Lubiczu, ul. Toruńska 21, 87-162 Lubicz

7. Maria Sztuka - Gminny Ośrodek Pomocy Społecznej w Czernikowie, ul. Słowackiego 8, 87-640 Czernikowo

8. Aldona Michalska – Gminny Ośrodek Pomocy Społecznej w Złejwsi Wielkiej, 87-134 Zławieś Wielka

9. Janusz Brzoska - Gminny Ośrodek Pomocy Społecznej w Łubiance, 87-152 Łubianka

10. Magdalena Żbikowska - Gminny Ośrodek Pomocy Społecznej w Wielkiej Nieszawce, 87-165 Cierpice

11. Małgorzata Marszałkowska – Placówka Opiekuńczo-Wychowawcza w Głuchowie, 87-140 Chełmża
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Zespoły Robocze

II. Obszar

Negatywne skutki bezrobocia, w  tym długotrwałego
1. Paweł Przyjemski - Powiatowy Urząd Pracy dla Powiatu Toruńskiego, 87-100 Toruń, ul. Dekerta 24; Oddział Zamiejscowy ul. Św. Jana 18, 87-140 Chełmża – lider zespołu
2. January Zwoliński – Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Toruniu, ul. Dekerta 24, 87-100 Toruń – drugi lider zespołu
3. Jolanta Zielińska - Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Toruniu, ul. Dekerta 24, 87-100 Toruń
4.  Zofia Karpa - Gminny Ośrodek Pomocy Społecznej w Łysomicach, 87-148 Łysomice

5. Ks. Daniel Adamowicz – Caritas Diecezji Toruńskiej  w Toruniu, ul. Szosa Bydgoska 1, 87-100 Toruń
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Zespoły Robocze

III. Obszar 
Narastające zjawisko marginalizacji grup społecznych
1. Robert Bagiński – Komenda Policji w Chełmży, ul. Sądowa 2, 87-140 Chełmża – lider zespołu
2. Małgorzata Domalska – Poradnia Psychologiczno-Pedagogiczna w Chełmży, ul. Św. Jana 18, 87-140 Chełmża – drugi lider zespołu
3. January Zwoliński – Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Toruniu, ul. Dekerta 24, 87-100 Toruń
4. Jolanta Zielińska - Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Toruniu, ul. Dekerta 24, 87-100 Toruń

5. Janina Brończyk – Starostwo Powiatowe w Toruniu, ul. Szosa  Chełmińska 30/32, 87-100 Toruń
6. Ewa Łobaczewska – Stowarzyszenie „Promyk  Nadziei” w Złejwsi Wielkiej, 87-134 Zławieś Wielka
7. Grzegorz Filut – Stowarzyszenie na Rzecz Osób Niepełnosprawnych „Podaj Rękę” w Osieku n/Wisłą, 87-125 Osiek n/Wisłą
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Zespoły Robocze

IV. Obszar 
Narastające zjawisko uzależnień
1. Grzegorz Kasprzycki – Biuro Pełnomocnika Zarządu do spraw Rozwiązywania Problemów Alkoholowych , Narkomanii i Uzależnień – Urząd Marszałkowski w Toruniu, ul. Plac Teatralny 2, 

87-100 Toruń – lider zespołu

2. Zdzisława Kozłowska – Komisja Rozwiązywania Problemów Alkoholowych w Złejwsi Wielkiej,  

87-134 Zławieś Wielka – drugi lider zespołu
3. January Zwoliński – Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Toruniu, ul. Dekerta 24, 87-100 Toruń

4. Jolanta Zielińska - Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Toruniu, ul. Dekerta 24, 87-100 Toruń

5. Mariola Tuszyńska – Rzecznik Praw Ofiar przy Marszałku Województwa Kujawsko-Pomorskiego, Urząd Marszałkowski w Toruniu, ul. Słowackiego 114, 87-100 Toruń
6. Maria Sztuka – Gminny Ośrodek Pomocy Społecznej w Czernikowie, ul. Słowackiego 8, 87-640 Czernikowo 
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Zespoły Robocze

V. Obszar 
Wyrównywanie szans  życiowych dla osób niepełnosprawnych

1. January Zwoliński – Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Toruniu, ul. Dekerta 24, 87-100 Toruń – lider zespołu
2. Jolanta Zielińska - Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Toruniu, ul. Dekerta 24, 87-100 Toruń – drugi lider zespołu
3. Ewa Łobaszewska – Stowarzyszenie „Promyk Nadziei” w Złejwsi Wielkiej, 87-134 Zławieś Wielka
4.  Jolanta Hajdas - Gminny Ośrodek Pomocy Społecznej w Obrowie, 87-126 Obrowo
5. Grzegorz Filut – Stowarzyszenie na Rzecz Osób Niepełnosprawnych „Podaj Rękę” w 
Osieku n/Wisłą, 87-125 Osiek n/Wisłą
6.  Zbigniew Walecki – Dom Pomocy Społecznej w Browinie, 87-140 Chełmża
7. Anna Szczepaniak – Dom Pomocy Społecznej w Pigży, 87-152  Łubianka
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Zespoły Robocze

VI. Obszar  
Niespójność   działań  na rzecz osób starszych
1. Marta Radusiewicz - Miejski Ośrodek Pomocy Społecznej w Chełmży, ul. Hallera 19 – lider zespołu
2. Zbigniew Walecki – Dom Pomocy Społecznej w Browinie, 87-140 Chełmża – drugi lider zespołu
3. January Zwoliński – Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Toruniu, ul. Dekerta 24, 87-100 Toruń
4. Jolanta Zielińska - Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Toruniu, ul. Dekerta 24, 87-100 Toruń
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Zespoły Robocze

VII. Obszar

Organizacja  działań na rzec z osób zagrożonych marginalizacją społeczną, w tym  bezdomnych, uzależnionych od alkoholu i narkotyków, chorych psychicznie, bezrobotnych bez pracy przez  okres co najmniej  24 miesięcy,  zwalnianych z zakładów karnych, uchodźców
1. Ks. Daniel Adamowicz – Caritas Diecezji Toruńskiej  w Toruniu, ul. Szosa Bydgoska 1, 87-100 Toruń – lider zespołu

2. Robert Bagiński – Komenda Policji w Chełmży, ul. Sądowa 2, 87-140 Chełmża – drugi lider zespołu
3. January Zwoliński – Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Toruniu, ul. Dekerta 24, 87-100 Toruń

4. Jolanta Zielińska - Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Toruniu, ul. Dekerta 24, 87-100 Toruń

5.  Anna Sikorska - Gminny Ośrodek Pomocy Społecznej w Lubiczu, ul. Toruńska 21, 87-162 Lubicz

6. Jolanta Hajdas - Gminny Ośrodek Pomocy Społecznej w Obrowie, 87-126 Obrowo
7. Zofia Karpa - Gminny Ośrodek Pomocy Społecznej w Łysomicach, 87-148 Łysomice
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Legenda
Oznaczenie skrótów w  strategii

PCPR – Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie 

DPS – Dom Pomocy Społecznej

OPS – Ośrodek Pomocy Społecznej

OP – Organizacja pozarządowa

PUP – Powiatowy Urząd Pracy

POW – Placówka Opiekuńczo-Wychowawcza

OS – Ośrodek Socjalizacyjny

OAdO – Ośrodek Adopcyjno-Opiekuńczy

PPP – Poradnia Psychologiczno-Pedagogiczna

DDz – Dom Dziecka

PS – Poradnia Specjalistyczna

PE – Placówka Edukacyjna

PSZ – Placówka Służby Zdrowia

PLU – Poradnia Leczenia Uzależnień

PO – Placówka Oświatowa

US – Urząd Statystyczny

ZPCH – Zakład Pracy Chronionej

WTZ – Warsztaty Terapii Zajęciowej

RDP – Rodzinny Dom Pomocy

GKRSA – Gminna Komisja Rozwiązywania Spraw Alkoholowych

CIS – Centrum Integracji Społecznej

KIS – Klub Integracji Społecznej

ŚDS – Środowiskowy Dom Samopomocy

SWOT – Jedna z podstawowych technik analitycznych  ( Strenghts – silne strony; Weaknesses – słabe strony; Opportunities – szanse, możliwości; Threats – zagrożenia ) 
AA – Anonimowi Alkoholicy – wspólnota, której uczestnicy uzależnieni od alkoholu wspierają się wzajemnie w procesie zdrowienia

AL-Anon – Samopomocowe Grupy Rodzinne przeznaczone dla osób, które czują emocjonalny związek z osobami uzależnionymi od alkoholu (żony, mężowie, rodzice, konkubiny, przyjaciele, itp.) oraz cierpią w związku z ich piciem

Alateen- Samopomocowe grupy przeznaczone dla nastolatków – młodzieży do lat 18, na których życie wpłynął alkoholizm któregoś z rodziców lub innej, bliskiej osoby

DDA – Dorosłe dzieci alkoholików, które wychowywały się w rodzinie alkoholowej, doświadczają problemów związanych z niemożnością uwolnienia się w życiu dorosłym od konsekwencji doświadczeń dorastania w bliskim otoczeniu osoby uzależnionej lub nadużywającej alkoholu
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Materiały źródłowe wykorzystane do opracowania strategii

1. Materiały i opracowania przedstawione przez:

- Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Toruniu

- Ośrodki Pomocy Społecznej z terenu Powiatu Toruńskiego
- Powiatowy Urząd Pracy w Toruniu
- Poradnię Psychologiczno-Pedagogiczną w Chełmży
- Komendę Miejską Policji w Toruniu
- Regionalny Ośrodek Polityki Społecznej w Toruniu
2. Opracowania i analizy z Powiatowego Centrum Pomocy Rodzinie w Toruniu

3. Dane z  Urzędu Statystycznego  w  Bydgoszczy Oddział w Toruniu
4. Dane Pełnomocnika Zarządu Województwa Kujawsko-Pomorskiego do spraw Profilaktyki i Przeciwdziałaniu Uzależnieniom oraz HIV/AIDS

5. Dane  Rzecznika Praw Ofiar

6. Strony internetowe
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Wykaz programów

1. Powiatowy Program Działań na rzecz  Osób Niepełnosprawnych 
2. Program „Wyrównywanie różnic między regionami”
3. Diagnoza sytuacji osób niepełnosprawnych oraz stan infrastruktury instytucjonalnej
4. Projekt:  „Szansa na sukces”
5. Projekt: „ Zwalczanie patologii społecznej” 

6. Projekt: „Profilaktyka i rehabilitacja”

7. Projekt: „Samodzielne życie”
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