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Wstep

Strategie rozwigzywania problemow spotecznych to wzglednie trwate wzory interwencji
spotecznych podejmowanych w celu zmiany (poprawy) tych stanéw rzeczy (zjawisk),
wystepujgcych w obrebie danej spotecznosci, ktére oceniane sg negatywnie. Méwigc
o powiatowej strategii rozwigzywania probleméw spotecznych, nalezy mie¢ na mysli
w szczegélnosci dziatania publicznych i prywatnych instytucji pomocy spotecznej
(i pokrewnych), prowadzone na terenie powiatu, podejmowane dla poprawy warunkow
zaspokojenia potrzeb przez wybrane kategorie oséb i rodzin - mieszkancéw powiatu.

W ujeciu R. Marisa problemy spoteczne to: ,,ogélne wzory zachowania ludzkiego
lub warunkoéw spotecznych, ktére sg postrzegane jako zagrozenia dla spoteczenstwa
przez znaczacg liczbe ludnosci, przez silne grupy, badz przez charyzmatyczne jednostki
oraz ktére moga by¢ rozwigzane czy tez ktérym mozna jako$ zaradzi¢”'. Z kolei wedtug
K. Frysztackiego, warunkiem determinujgcym zaistnienie problemu spotecznego jest
stan swiadomosci. Pojawiajgce sie i narastajgce poczucie niepokoju, zagrozenia,
sprzeciwu to mechanizm identyfikowania problemdéw oraz nadawania im spotecznego
charakteru?.. W $wietle tych definicji muszg pojawi¢ sie cztery istotne elementy,
aby mozna byto méwi¢ o problemie spotecznym:

problem spoteczny jest zjawiskiem niepozadanym,
e wywotuje krytyke znacznej liczby ludnosci,

jest zjawiskiem mozliwym do przezwyciezenia,

mozna go przezwyciezy¢ przez zbiorowe dziatanie.

Strategia opracowana dla struktury powiatowe] jest dokumentem szczegdlnym.
Odnoszac sie w swych zapisach kierunkowych do zadan i mozliwosci realizacyjnych
samorzadu powiatowego, musi bra¢ pod uwage przestanki wynikajagce z dziatan
jednostek organizacyjnych pomocy spotecznej szczebla gminnego. Stad wtasnie,
w poréwnaniu ze strategiami gminnymi, dokument powiatowy sygnalizuje wystepujace
w poszczegdlnych gminach problemy spoteczne, projektujac rozwigzania systemowe
pozostajgce poza zasiegiem mozliwosci kompetencyjnych samorzadu gminnego.

W rozwigzywaniu probleméw spotecznych najbardziej efektywna w perspektywie
ostatnich lat jest nauka niezbednych umiejetnosci do radzenia sobie z problemami.
To wtasnie ta metoda bedzie podstawg realizacji celéw strategicznych. U wielu osdb,
zwtaszcza w okresie szybkich zmian technologicznych oraz pocovidowej rzeczywistosci,
nastepuje spietrzenie problemoéw, ktére moga prowadzi¢é do apatii, wycofania

K. Frysztacki, Socjologia problemow spotecznych, Warszawa 2009, s. 20.
2 K. Frysztacki, Problemy spoteczne [w:] Encyklopedia socjologii, tom lll, Warszawa 2000, s. 205.



sie i alienacji. Dlatego stworzenie profesjonalnego systemu edukacji iaktywizacji
obywatelskiej ze szczegdlnym uwzglednieniem udziatu spoteczenstwa w spotkaniach
integracyjno-kulturowych staje sie pozadane. Czes$¢ spotecznosci mimo otrzymywanego
wsparcia w ww. zakresie, nadal nie jest w stanie przezwyciezy¢ swoich probleméw.
Przyczyng takiego stanu sg najczesciej problemy zwigzane z uzaleznieniami.

Wobec powyzszego, uznaé nalezy iz w polskich realiach problemami spotecznymi,
jakie najczesciej i najsilniej daja o sobie znaé¢ sa: alkoholizm, narkomania, nikotynizm,
ubdéstwo, bezrobocie, przemoc, bezradnos¢ opiekunczo-wychowawcza oraz
wykluczenie spoteczne. Problemy te wymagajg réznego rodzaju dziatan
oraz indywidualnego podejscia. Nie sposdéb jednak nie dostrzec, ze czes$¢ z nich moze
sie wzajemnie przenika¢ i tgczyé. Priorytetem jest oczywiscie przeciwdziatanie
tegorodzaju zagrozeniom, ale takze podejmowanie dziatan prowadzacych
do ograniczania tych problemoéw w miejscach, gdzie one juz wystepuja.

Strategia Rozwigzywania Probleméw Spotecznych jest wyrazem zintegrowanego
planowania spotecznego. W ogdlnym rozumieniu oznacza sposdéb osiggania
wyznaczonych celdow poprzez sterowanie procesem rozwoju, integracji, polityki
spotecznej. Istotg strategii jest zatem dochodzenie do porozumienia spotecznego,
minimalizujac sytuacje konfliktowe. Jest to formuta ksztattowania strategii elastycznych,
otwartych i dynamicznych wobec przysztosci.

Reasumujgc, mozna stwierdzi¢, ze strategia stanowi instrument umozliwiajacy
podejmowanie decyzji zaréowno w najblizszym okresie, jak i w odlegtej perspektywie.
Zasady realizacji polityki dtugofalowej okreslajg cele strategiczne i zadania zwigzane
zich realizacjg. Dziatania i decyzje podejmowane w najblizszym okresie
jakiw przysztosci powinny uwzglednia¢ cele i zatozenia niniejszej Strategii.
Trzeba jednak zaznaczyé, ze Strategia jest dokumentem ,zywym”, co wynika
ze zmiennosci oraz stopnia nasilenia poszczegdélnych problemow spotecznych.



Rozdziat | - Podstawy prawne opracowania Strategii

l.1 Gtdwne ramy prawne

Obowigzek opracowania Strategii Rozwigzywania Probleméw Spotecznych wynika
wprost z art. 19. pkt 1 ustawy z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy spotecznej (Dz.U.
22024 r. poz.1283 ze zm.). Ustawa ta okresla:

1) zadania w zakresie pomocy spotecznej,

2) rodzaje Swiadczen z pomocy spotecznej oraz zasady i tryb ich przydzielania,
3) organizacje pomocy spotecznej,

4) zasadyitryb postepowania kontrolnego w zakresie pomocy spoteczne;.

Wedtug ustawy pomoc spoteczna jest instytucja polityki spotecznej panstwa, majaca
na celu umozliwienie osobom i rodzinom przezwyciezania trudnych sytuacji zyciowych,
ktérych nie sg one w stanie pokonaé¢, wykorzystujagc wtasne uprawnienia, zasoby
i mozliwosci.

Roéznorodnos¢ probleméw spotecznych wystepujacych w powiecie powoduje
koniecznos¢ wziecia pod uwage takze innych aktéw prawnych, ktére maja istotny wptyw
na konstrukcje dokumentu i rozwigzywanie zadan spotecznych w przysztosci.
Sgto m.in.:

e ustawa z dnia 5 czerwca 1998 r. 0 samorzadzie powiatowym (t.j. Dz. U. z 2024 r.
poz. 107);

e ustawa z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzezwosci
i przeciwdziataniu alkoholizmowi (t.j. Dz. U. 22023 r. poz. 2151);

e ustawa z 28 listopada 2003 r. o swiadczeniach rodzinnych (t.j. Dz. U. z 2024 r.
poz. 323 ze zm.);

e ustawa z dnia 7 wrze$nia 2007 r. o pomocy osobom uprawnionym do alimentow
(t.j. Dz. U.z 2023 r. poz. 1993);

e ustawazdnia9czerwca 2011 r. o wspieraniu rodziny i systemie pieczy zastepczej
(t.j. Dz. U.z2024 r. poz. 177 ze zm.);

e ustawa z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu przemocy domowej
(t.j. Dz. U.z 2024 r. poz. 1673);

e ustawa z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu narkomanii (t.j. Dz. U. z 2023 r.
poz. 1939);

e ustawa z dnia 20 kwietnia 2004 r. o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku
pracy (t.j. Dz. U. z 2024 . poz. 475 ze zm.);

e ustawa z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i spotecznej
oraz zatrudnianiu oséb niepetnosprawnych (t.j. Dz. U. 22024 r. poz. 44 ze zm.);



e ustawa z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego
(t.j. Dz. U.z2024 r. poz.917);

e ustawa z dnia 27 sierpnia 2004 r. o Swiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze srodkéw publicznych (t.j. Dz. U. 22024 r. poz. 146 ze zm.);

e ustawa z dnia 24 kwietnia 2003 r. o dziatalnosci pozytku publicznego
i o wolontariacie (t.j. Dz. U. 22024 r. poz. 1491);

e ustawa z dnia 19 lipca 2019r. o zapewnieniu dostepnosci osobom
ze szczegllnymi potrzebami (t.j. Dz. U. 22024 r. poz. 1411).

e ustawa z dnia 11 lutego 2016 r. o pomocy panstwa w wychowywaniu dzieci
(Dz.U.z2024r., poz. 1576).

Oprécz wspomnianych aktow prawnych przy realizacji Strategii moze zachodzi¢
potrzeba odwotania sie rowniez do ustaw i aktdw wykonawczych z zakresu ochrony
zdrowia, oswiaty i edukacji publicznej czy budownictwa socjalnego.

Il.2 Powigzanie z dokumentami strategicznymi wyzszego szczebla

Niniejsza Strategia jest gtobwnym narzedziem realizacji polityki spotecznej i socjalnej
orazdokumentem wdrazajgcym polityke lokalng, a w wyniku tego dokumentem
wypetniajagcym polityke regionalng i krajowa. Ponizej przedstawiono sprzezenie
niniejszego dokumentu z wybranymi dokumentami strategicznymi wyzszego szczebla,
wtgczajac te, ktore wydaje Unia Europejska.

Polska 2030. Trzecia fala nowoczesnosci. Dtugookresowa Strategia Rozwoju
Kraju 2030

Dtugookresowa Strategia Rozwoju Kraju 2030 jest dokumentem ukazujgcym gtéwne
tendencje, wyzwania i schematy rozwoju spoteczno- gospodarczego kraju oraz
kierunki przestrzennego zagospodarowania Panstwa. Najistotniejszym zadaniem
Dtugookresowej Strategii Rozwoju Kraju jest poprawa jakosci zycia obywateli.
W zgodzie z wykonang diagnozg przygotowang na potrzeby sporzadzenia
Dtugookresowej Strategii, rozwdj Polski winien odbywaé sie w trzech strategicznych
obszarach w sposob rownoczesny, ktére to obszary zostaty podzielone na osiem czesci:

w obszarze konkurencyjnosSci i innowacyjnosci gospodarki:

Innowacyjnos$¢ gospodarki i kreatywnos$¢ indywidualna.
Polska Cyfrowa.

Kapitat ludzki.

Bezpieczenstwo energetyczne i Srodowisko.

PoODd-



w obszarze réwnowazenia potencjatu rozwojowego regiondéw Polski:

1. Rozwdj regionalny.
2. Transport.

w obszarze efektywnosci i sprawnosci panstwa:

1. Kapitat spoteczny.
2. Sprawne panstwo.

Narodowy Program Zdrowia 2021-2025

Celem strategicznym Narodowego Programu Zdrowia na lata 2021-2025 (dalej jako:
NPZ), jest zwiekszenie liczby lat przezytych w zdrowiu oraz zmniejszenie spotecznych
nieréwnosci w zdrowiu. Przy realizacji NPZ niezbedne jest uwzglednienie wptywu
skutkéw zdrowotnych wywotanych przez epidemie COVID-19 na zdrowie populaciji.
Choroba ta przyczynita sie do najwiekszego kryzysu zdrowotnego w Rzeczypospolitej
Polskiej po zakonczeniu Il wojny swiatowej. Z uwagi na jej specyfike (niezaleznie
od koniecznosci nieustannego jej przeciwdziatania i zwalczania skutkéw) niezbedne
jest zintensyfikowanie dziatan majgcych na celu promowanie zdrowia, ograniczanie
narazenia na czynniki ryzyka chordb cywilizacyjnych. Epidemia COVID-19, naktadajac
sie na epidemie przewlektych chordb niezakaznych, powoduje efekt negatywnej synergii.
Tym bardziej istotna jest koniecznos¢ podjecia kompleksowych, a takze zgodnych
z aktualng wiedzg naukowa, interwencji w obszarze zdrowia publicznego, wszelkimi
dostepnymi narzedziami.

Cele operacyjne NPZ obejmuja:

Profilaktyke nadwagi i otytosci.
Profilaktyke uzaleznien.

Promocje zdrowia psychicznego.

Zdrowie srodowiskowe i choroby zakazne.

Ok owbn=

Wyzwania demograficzne.
Narodowa Strategia Integracji Spotecznej

Gtownym powodem opracowania, a nastepnie wdrozenia Narodowej Strategii Integracji
Spotecznej (dalej jako: NSIS) byto przystgpienie Polski do realizacji drugiego zadania
Strategii Lizbonskiej UE, stawiajagcego na unowocze$nienie europejskiego modelu
socjalnego, inwestowanie w ludzi oraz pokonywanie izolacji spotecznej. Analizujgc
zmiany, jakie zaszty w wyniku transformacji ustrojowej, niezwykle istotne dziatanie
strategiczne panstwa powinno stanowi¢ tworzenie warunkoéw ksztattowania kapitatu
spotecznego. Rozwdj kapitatu spotecznego, w tym umiejetnosci do kooperacji



oraz rozwigzywania problemoéw spotecznych, obliguje do wzrostu zaangazowania
obywateli, a takze wymaga takiej polityki panstwa, ktéra bedzie spdjna.

Marginalizowanie spoteczne wynika przede wszystkim z niekorzystnych warunkéw
ekonomicznych, dyskryminacja ze wzgledu na niepetnosprawnos¢, choroby,
uzaleznienia. Realizowanie koncepcji Narodowej Strategii bedzie mozliwe dzieki
wdrozeniu strategii i programow w kwestii integracji spotecznej na poziomie lokalnym,
zatem przyjecie Strategii umozliwi realizacje zatozen zawartych w Narodowej Strategii
Integracji Spoteczne;j.

Strategia Rozwoju Kapitatu Spotecznego 2030

Cel gtéwny Strategii Rozwoju Kapitatu Spotecznego 2030 stanowi wzrost jakosci zycia
spotecznego i kulturalnego Polakéw, ktéry odnosi sie do zagadnien jednego z obszarow
wptywajgcych na osiggniecie celow Strategii na rzecz Odpowiedzialnego Rozwoju:
Kapitat ludzki i spoteczny. Jest on réwniez powigzany z realizacjg dziatan wskazanych
w poszczegélnych obszarach dla wszystkich trzech celéw szczegoétowych Strategii
na rzecz Odpowiedzialnego Rozwoju. Cel gtéwny doprecyzowujg trzy cele szczegétowe:

1. Cel szczegoétowy 1: Zwiekszenie zaangazowania obywateli w zycie publiczne;

2. Cel szczegotowy 2: Wzmacnianie roli kultury w budowaniu tozsamosci i postaw
obywatelskich;

3. Cel szczegétowy 3: Zwiekszenie wykorzystania potencjatu kulturowego
i kreatywnego dla rozwoju.

Krajowy Program Rozwoju Ekonomii Spotecznej do 2023 roku. Ekonomia
solidarnosci spotecznej

Dziatania przewidziane w KPRES ujeto w czterech obszarach tematycznych.

e Solidarna wspdlnota lokalna. Obszar ten dotyczy wspoétpracy podmiotow
ekonomii spotecznejz administracja publicznag, a w szczegdlnosci samorzadowa.
Przewidziane w nim dziatania pozwola zmieni¢ zasady wspotpracy miedzy
samorzgdem a podmiotami ekonomii spotecznej tak, aby mieszkancy wspélnot
samorzgdowych mieli dostep do lepiej zaplanowanych i dopasowanych
do indywidualnych potrzeb ustug spotecznych, swiadczonych w szczegélnosci
przez podmioty dziatajgce lokalnie.

e Solidarny rynek pracy. W tym obszarze zebrane zostaty dziatania dotyczace
reintegracji spotecznej i zawodowej realizowanej przez ré6zne podmioty ekonomii
spotecznej (np.: CIS, KIS, WTZ, ZAZ przedsiebiorstwa spoteczne). Okreslone
zostaty rowniez warunki niezbedne do uzyskania statusu przedsiebiorstwa
spotecznego oraz najwazniejsze instrumenty wsparcia zatrudnienia



w tych podmiotach. Wszystkie te dziatania przyczynia sie do zwiekszenia szans
na prace i petniejsze uczestnictwo w zyciu spotecznym dla oséb w szczegdlnej
sytuacji zyciowej (np. bezrobotnych, niepetnosprawnych, ubogich).

e Konkurencyjna przedsiebiorczos¢ spoteczna. Obszar ten obejmuje dziatania,
dzieki ktorym podmioty ekonomii spotecznej bedg mogty efektywniej konkurowac
z innymi przedsiebiorcami i wzmacnia¢ swojg samodzielnos¢. Dzieki temu
bardziej stabilne beda miejsca pracy tworzone w tych podmiotach.
W KPRES przewidziano m.in. dedykowane dla podmiotow ekonomii spoteczne;j
wsparcie doradcze, pozyczki, a takze dziatania wspierajgce powstawanie sieci
i partnerstw.

e Solidarne spoteczenstwo. W tym obszarze znalazty sie dziatania edukacyjne
i promujace ekonomie spoteczng. Bedag one skierowane w szczegélnosci do osob
mtodych. Ponadto przewidziano takze upowszechnianie wiedzy o ekonomii
spotecznej wsrdd przedstawicieli wtadz publicznych.

Krajowy Program Przeciwdziatania Ubéstwu i Wykluczeniu Spotecznemu.
Aktualizacja 2021-2027, polityka publiczna z perspektywa do roku 2030

Gtoéwnym celem przyjetej polityki publicznej w perspektywie do roku 2030 jest redukcja
ubdstwa i wykluczenia spotecznego oraz poprawa dostepu do ustug Swiadczonych
w odpowiedzi na wyzwania demograficzne.

Okreslone w dokumencie priorytety i dziatania koncentrujg sie na obszarach:

e przeciwdziatania ubdstwu i wykluczeniu spotecznemu dzieci i mtodziezy,

e przeciwdziatania bezdomnosci,

e rozwijania ustug spotecznych dla oséb z niepetnosprawnosciami, oséb starszych
i innych oséb potrzebujacych wsparcia w codziennym funkcjonowaniu,

e wspierania o0s6b i rodzin poprzez dziatania instytucji pomocy spotecznej
oraz dziatania podmiotow ekonomii spotecznej,

e wspierania integracji cudzoziemcow poprzez rozwdj ustug spotecznych
dla migrantéw oraz ich integracji na rynku pracy.

Krajowa Strategia Rozwoju Regionalnego 2030

Celem gtéwnym Krajowej Strategii Rozwoju Regionalnego 2030 (dalej jako: KSRR) jest
efektywne wykorzystanie wewnetrznych potencjatéw terytoriow i ich specjalizacji
dla osiggania zréwnowazonego rozwoju kraju, co tworzy¢ bedzie warunki do wzrostu
dochoddéw mieszkancéw Polski przy jednoczesnym osigganiu spdéjnosci w wymiarze
spotecznym, gospodarczym, srodowiskowym i przestrzennym. Dookresla on zatem |l cel
szczegotowy SOR - Rozwaj spotecznie wrazliwy i terytorialnie zrownowazony. Cel gtowny



polityki regionalnej do roku 2030 bedzie realizowany w oparciu o trzy uzupetniajace sie
cele szczegbtowe:

e Celszczegoétowy I: Zwiekszenie spdjnosci rozwoju kraju w wymiarze spotecznym,
gospodarczym, sSrodowiskowym i przestrzennym;

o Cel szczegotowy ll: Wzmacnianie regionalnych przewag konkurencyjnych;

e Cel szczegétowy lll: Podniesienie jakos$ci zarzgdzania i wdrazania polityk
ukierunkowanych terytorialnie.

Zintegrowana Strategia Umiejetnosci 2030 (czes¢ szczegétowa)

Zintegrowana Strategia Umiejetnosci (dalej jako: ZSU) zostata opracowana
z uwzglednieniem: wymogow wynikajgcych z Umowy Partnerstwa, rekomendacji raportu
»otrategia Umiejetnosci OECD: Polska” oraz zatozen Nowego Europejskiego Programu
narzecz Umiejetnosci.

Obszary oddziatywania w ramach ZSU 2030 (czes¢ szczegétowa):

1. Umiejetnosci podstawowe, przekrojowe i zawodowe dzieci, mtodziezy i osob
dorostych.

Rozwijanie umiejetnosci w edukacji formalnej — kadry zarzadzajace.

Rozwijanie umiejetnosci w edukacji formalnej — kadry uczace.

Rozwijanie umiejetnosci poza edukacja formalna.

Rozwijanie i wykorzystanie umiejetnosci w miejscu pracy.

Doradztwo zawodowe.

Wspotpraca pracodawcow z edukacjg formalng i pozaformalna.

® N Ok WD

Planowanie uczenia sie przez cate zycie i potwierdzanie umiejetnosci.

Kazdy z obszaréw oddziatywania zawiera tematy i kierunki dziatan, a takze katalog
podmiotéw, ktore beda zaangazowane w realizacje strategii. ZSU stanowi ramy
strategiczne polityki na rzecz rozwoju umiejetnosci niezbednych do wzmocnienia
kapitatu spotecznego, wtaczenia spotecznego, wzrostu gospodarczego i osiggniecia
wysokiej jakosci zycia.

Narodowy Program Mieszkaniowy

Narodowy Program Mieszkaniowy to dokument strategiczno-programowy, ktory
wyznacza gtéwne kierunki realizacji polityki mieszkaniowej panstwa w perspektywie
do2030r. Program okresSla priorytety polityki mieszkaniowej panstwa oraz
podstawowe narzedzia stuzace rozwigzywaniu problemoéw mieszkaniowych w Polsce.
Nie koncentruje sie przy tym wytacznie na zachetach w postaci publicznego
finansowania inicjatyw promieszkaniowych. Z uwagi na réznorodne wyzwania stojace



przed wtadzami publicznymi i innymi podmiotami dziatajacymi na rzecz rozwoju
zasobdéw mieszkaniowych, Program przewiduje rozwigzania umozliwiajgce angazowanie
w cel poprawy dostepnosci mieszkan i warunkow zamieszkiwania potencjatu catego
rynku mieszkaniowego, zaréwno inwestorow publicznych, jak i prywatnych.

Strategia Rozwoju Wojewodztwa Matopolskiego pn. Strategia Rozwoju
Wojewddztwa ,,Matopolska 2030”

W dniu 17 grudnia 2020 roku Sejmik Wojewddztwa Matopolskiego podjat Uchwate
Nr XXXI/422/20 w sprawie przyjecia aktualizacji Strategii Rozwoju Wojewddztwa
Matopolskiego na lata 2011-2020 pn. Strategia Rozwoju Wojewddztwa ,,Matopolska
2030”. Jest to najwazniejszy i podstawowy dokument samorzadu wojewddztwa
okreslajgcy obszary, cele i kierunki polityki rozwoju regionu, stanowiacy punkt wyjscia
do przygotowania pozostatych regionalnych dokumentéw strategicznych i operacyjnych.

Strategia Rozwoju Wojewddztwa Matopolskiego pn. Strategia Rozwoju Wojewddztwa
»Matopolska 2030” stanowi ramy dla realizacji polityk rozwojowych. Dokument —jak sam
wskazuje — wytycza wizje rozwoju regionu. Koncentruje sie na zrownowazonym rozwoju,
prowadzgcym do podnoszenia jakosci zycia mieszkancoéw, a takze ,,wzmacniania wiezi
spotecznych i budowania poczucia dumy Matopolan z tego, co uda im sie osiggnac
wspolnym wysitkiem”.

Strategia Rozwoju Wojewddztwa ,,Matopolska 2030” ktadzie nacisk na pie¢ gtownych
obszarow:

1. OBSZARI. MALOPOLANIE - Rozwoj spotecznie wrazliwy, sprzyjajacy rodzinie,

2. OBSZARII. GOSPODARKA - Innowacyjna i konkurencyjna gospodarka,

3. OBSZAR Ill. KLIMAT | SRODOWISKO - Wysoka jako$¢ $rodowiska i dazenie
do neutralnosci klimatycznej,

4. OBSZAR IV. ZARZADZANIE STRATEGICZNE ROZWOJEM - System zarzadzania
strategicznego rozwojem dostosowany do wyzwan dekady 2020-2030,

5. OBSZARV.ROZWOJZROWNOWAZONY TERYTORIALNIE - Zréwnowazony i trwaty
rozwoj oparty na endogenicznych potencjatach.

Regionalny Plan Rozwoju Ustug Spotecznych i Deinstytucjonalizacji Wojewodztwa
Matopolskiego na lata 2023-2025 (z perspektywa do 2030)

Zarzagd Wojewodztwa Matopolskiego w dniu 11 lipca 2023 r. przyjat "Regionalny Planu
Rozwoju Ustug Spotecznych i Deinstytucjonalizacji Wojewédztwa Matopolskiego na lata
2023 - 2025 z perspektywg do 2030r.".
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W dokumencie tym wyrdzniono dwa obszary interwencji, w ramach ktérych wskazano
kluczowe zatozenia dotyczgce kierunkéw deinstytucjonalizaciji.

W obszarze interwencji A: ustugi w zakresie wsparcia rodziny i pieczy zastepczej, jako
kluczowe zatozenia wskazano:

e Potrzebe kontynuacji dotychczasowych dziatan oraz ich intensyfikaciji.
e Przeciwdziatanie negatywnym zmianom.
e Dziatania narzeczrodziny:

— rozwdj oferty ustug o charakterze profilaktycznym;

— zmiana formuty Swiadczenia ustug w formie zinstytucjonalizowane;.

Z kolei w obszarze interwencji B: ustugi wsparcia na rzecz oséb wykluczonych,
zagrozonych wykluczeniem, niesamodzielnych i ich opiekunéw nieformalnych,
kluczowe zatozenia to:

e Potrzebe kontynuacji dotychczasowych dziatan oraz ich intensyfikaciji.
e Przeciwdziatanie negatywnym zmianom.
e Dziatania narzecz osdb niesamodzielnych:

— rozwdj oferty ustug o charakterze profilaktycznym;

— zmiana formuty Swiadczenia ustug.

e Koniecznos¢ optymalnego wykorzystania dostepnych zasobdw, zwiekszania
podazy ustug.
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Rozdziat Il - Proces uspoteczniania i stownik pojec

Il.1 Proces uspoteczniania

Uspotecznienie procesu planowania strategicznego jest wymogiem Unii Europejskiej

i wigze sie w praktyce z zastosowaniem w procesie planowania co najmniej dwdch

z czterech nizej podanych zasad polityki strukturalnej Unii Europejskiej:

programowanie - obowigzek tworzenia dtugookresowych strategii i planéw
rozwoju na poziomie narodowym, wojewddzkim i wszedzie tam, gdzie jest
to uzasadnione potrzebami lokalnymi - takze na poziomie gmin i powiatow,
subsydiarnosé — jasne okreslenie kompetencji wtadzy wykonawczej réznych
szczebli i upowaznienie (na mocy stosowanych aktéw prawnych) samorzadow
do programowania i realizacji polityki spotecznej regionu,

partnerstwo - statutowy obowigzek konsultowania polityki spotecznej
zpartnerami spotecznymi na kazdym poziomie programowania polityki
spotecznej,

koncentracja — wybodr i ustalenie hierarchii priorytetéw w ramach programow
operacyjnych i systematyczne zwiekszanie przydziatu srodkéw na te dziatania
w obszarach, na ktérych koncentrujg sie problemy spoteczne i ekonomiczne.

W niniejszej Strategii zostaty uwzglednione wszystkie 4 zasady.

I1.2 Stownik pojec

WIZJA - dokad zmierzamy, kim chcemy sie stac¢, w imie jakich wartosci dziatamy

MISJA - sens naszego istnienia i dziatania

PRIORYTETY - najwazniejsze cele, pierwszoplanowa sprawa (zgodnie z nomenklaturg

NSRR)

CELE (KIERUNKI STRATEGICZNE) - opisujg pozadane zmiany struktury powigzanijakosci
w podsystemach rozwoju

ZADANIA - upodmiotowiony harmonogram dziatan (programow, czasow).
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Rozdziat lll - Charakterystyka srodowiska spotecznego

l1l.1 Informacje ogélne

Powiat wadowicki jest powiatem ziemskim, potozonym w wojewddztwie matopolskim.
Graniczy z powiatami: oswiecimskim, chrzanowskim, krakowskim, myslenickim,
suskim, zywieckim i bielskim. Siedzibg powiatu sa Wadowice — miasto o populacji
17 tys. mieszkancow. Powierzchnia powiatu wadowickiego wynosi 646 km?, co stanowi
4,3% powierzchni wojewddztwa matopolskiego.

Administracyjnie powiat dzieli sie na 10 gmin: 3 miejsko-wiejskie: Wadowice, Andrychéw
i Kalwaria Zebrzydowska oraz 7 wiejskich: Brzeznica, Lanckorona, Mucharz, Spytkowice,
Stryszéw, Tomice i Wieprz.

1.2 Ludnoscé

Wedtug stanu na koniec 2023 roku liczba ludnosci powiatu wadowickiego wyniosta
157 473 osoby, z czego 50,9% stanowity kobiety, a 49,1% - mezczyzni. Struktura ludnosci
powiatu przedstawiata sie nastepujgco: osoby w wieku przedprodukcyjnym stanowity
19,9% populacji, osoby w wieku produkcyjnym - 59,1%, a w wieku poprodukcyjnym
-21,0%. W roku 2023 liczba ludnosci spadta 0 0,2% w stosunku do roku poprzedniego.

Tabela 1 Struktura ludnosci powiatu wadowickiego

Grupa wiekowa Ogoétem Kobiety Mezczyzni
2020 rok
Wiek przedprodukcyjny (0-17 lat) 32282 15694 16 588
Wiek produkcyjny (18-59/64 lata) 95108 44133 50975
Wiek poprodukcyjny (powyzej 60/65 lat) 31374 21004 10 370
2021 rok
Wiek przedprodukcyjny (0-17 lat) 32150 15611 16 539
Wiek produkcyjny (18-59/64 lata) 94 306 43796 50510
Wiek poprodukcyjny (powyzej 60/65 lat) 31774 21166 10608
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2022 rok

Wiek przedprodukcyjny (0-17 lat) 31864 15468 16 396

Wiek produkcyjny (18-59/64 lata) 93594 43 496 50098

Wiek poprodukcyjny (powyzej 60/65 lat) 32397 21445 10952
2023 rok

Wiek przedprodukcyjny (0-17 lat) 31403 15263 16 140

Wiek produkcyjny (18-59/64 lata) 93 046 43238 49 808

Wiek poprodukcyjny (powyzej 60/65 lat) 33024 21704 11 320

Zrédto: Bank Danych Lokalnych Gtéwnego Urzedu Statystycznego.

Sredni przyrost naturalny w latach 2013-2023 w powiecie wadowickim wynosit 6. Srednia
wartosé przyrostu naturalnego na 1000 mieszkancoéw wyniosta wtym
okresie 0,03%o (dla pordwnania w wojewddztwie matopolskim byto to 0,4%o,
aw ogole w kraju -1,7%o).

Srednie saldo migracji miedzypowiatowych na pobyt staty w latach 2013-2023
w powiecie wadowickim wynosito -32. Srednia warto$é salda migracji
na 1000 mieszkancow wyniosta w tym okresie -0,2%o (dla poréwnania w wojewddztwie
matopolskim wyniosta 1,2%o).

Na terenie powiatu wadowickiego dziataty na koniec 2023 roku tgcznie 19 403 podmioty
gospodarcze wpisane do rejestru REGON, zczego 96,8% stanowity podmioty
zatrudniajgce do 9 pracownikdéw.

lll.3 Edukacja

Wedtug Narodowego Spisu Powszechnego z 2021 roku 17,1% ludnosci powyzej 18 lat
w powiecie wadowickim posiadato wyksztatcenie wyzsze, a 33,0% - wyksztatcenie
srednie ipolicealne. Wyksztatceniem zasadniczym zawodowym legitymowato
sie 30,5% mieszkancow powiatu wadowickiego, gimnazjalnym - 3,0%, natomiast
11,6% - podstawowym ukonczonym. 3,2% mieszkancow powiatu zakonczyto edukacje
przed ukonczeniem szkoty podstawowe;j.

W roku 2023 w powiecie wadowickim funkcjonowato 96 przedszkoli oraz 73 szkoty
podstawowe, a ponadto 28 szkét ponadpodstawowych, ponadgimnazjalnych
i policealnych.
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Tabela 2 Informacje o szkolnictwie w powiecie wadowickim

Kategoria 2020 2021 2022 2023
Placowki wychowania przedszkolnego 98 97 99 96
Szkoty podstawowe 73 72 72 73

Szkoty ponadpodstawowe,

. . . . 33 29 28 28
ponadgimnazjalne i policealne

Zrédto: Bank Danych Lokalnych Gtéwnego Urzedu Statystycznego.
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lll.4 Pomoc spoteczna

Tabela 3 Informacje na temat pomocy spotecznej, udzielanej w powiecie wadowickim w 2020 roku

©
~ © o
3 8 s g ¥ g 3 0 8 " =
< c H = ] 3 9 ] = L
. [T} [= c O o < o N o— ; Q -
Kategoria > N 339 = o ~ 2 £ S $ Q
T N s 8 2 2 5 5 = e = 8
< @ 2 3 » @ =
N
Liczba rodzin 603 205 412 63 80 166 86 109 351 194 2269
Liczba os6b
. 1227 485 741 123 184 303 220 289 736 449 4757
w rodzinach
Zrédto: Osrodki Pomocy Spotecznej w gminach powiatu wadowickiego.
Tabela 4 Informacje na temat pomocy spotecznej, udzielanej w powiecie wadowickim w 2021 roku
S © ®
3 i s g N g 2 0 g n =
< = = = © H ‘0 o = w
. [7) (= c O o c ° N - 2 Q. =
Kategoria > N 2T ~ o ~ 4 £ S B O
[] = > %) 3 [ el T >
2 g S 5 < b 2 & = S = 3
< @ 2 3 ) @ =
N
Liczba rodzin 576 199 415 47 86 143 76 98 331 182 2153
Liczba os6b
1099 482 750 94 208 306 168 244 610 412 4373

w rodzinach

Zrédto: Osrodki Pomocy Spotecznej w gminach powiatu wadowickiego.
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Tabela 5 Informacje na temat pomocy spotecznej, udzielanej w powiecie wadowickim w 2022 roku

[}
< 4] (]
E a ] g S N Q 3 o 8 N =
5 c g 0 5 8 2 X 9 2 s v
Kategoria g N S o < ) P z v
> 3 X ] ~ £ o o}
() = > 0 3 r=] 2- ° b o]
2 = S = = 5 2 5 = S 3 8
< @ ) 3 ) @ =
N
Liczba rodzin 535 213 357 50 83 164 69 79 349 162 2061
Liczba oséb
Iczba 0s0 962 458 643 92 157 343 140 187 654 389 4025

w rodzinach

Zrédto: Osrodki Pomocy Spotecznej w gminach powiatu wadowickiego.

Tabela 6 Informacje na temat pomocy spotecznej, udzielanej w powiecie wadowickim w 2023 roku

[}
< ®© )
g 8 o ¢ 5 E g 2 g § y 5
. 5 £ 5 3 5 2 3 By 2 3 g 4
Kategoria > B s X o x 2 £ 3 2 S
2 S s B £ g 5 = o g S o
< @ ) 3 » @ =
N
Liczba rodzin 517 201 306 48 90 140 64 72 360 162 1960
Liczba oséb
ez 889 457 538 101 164 293 127 168 676 379 3792

w rodzinach

Zrédto: Osrodki Pomocy Spotecznej w gminach powiatu wadowickiego.

Analiza przedstawionych danych wyraznie wskazuje na znaczacg tendencje spadkowg w zakresie koniecznosci udzielanej pomocy
spotecznej na terenie powiatu wadowickiego (w 2023 r. byt to spadek o 309 rodzin w stosunku do roku 2020). Zaznaczy¢ jednak nalezy,
Ze na przestrzeni analizowanych lat najwiecej gospodarstw domowych objetych byto pomoca z powodu dtugotrwatej lub ciezkiej

choroby, ubdstwa oraz niepetnosprawnosci.
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Tabela 7 Informacje na temat liczby oséb w gospodarstwach domowych objetych pomoca spotecznag wedtug powodow jej udzielania w powiecie wadowickim w 2020 roku

]
X © o
g 3 c 5 Y 0 3 0 8 " =
< = = o P (1] ; ‘0 (3] ; = w
K . 7] £ [ o c ° N = o -
ategoria > 5 239 X o ~ 2 £ S o k®)
] —_ [T} 3 2 ° o —
2 5 S 5 £ 3 2 & = s = S
< @ 2 5 ® @ 3
N
Ubéstwo 400 330 307 63 63 153 60 86 284 201 1947
Sieroctwo 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
Ochrona macierzynstwa 73 113 151 37 81 51 97 134 230 210 1177
Bezdomnosé 56 4 7 0 2 3 0 1 16 2 91
Niepetnosprawnosé 288 229 362 44 59 156 64 95 321 99 1717
Bezradnos$¢ w sprawach
. . 118 100 219 8 45 47 18 57 122 47 781
opiekunczo-wychowawczych
Dtugotrwata lub ciezka choroba 417 241 482 79 40 212 77 94 451 134 2227
Alkoholizm 160 46 55 16 21 23 18 14 104 33 490
Narkomania 7 0 1 0 0 0 0 0 4 0 12
Trudnosci w przystosowaniu
do zycia po opuszczeniu 7 20 0 0 0 0 0 7 10 5 49

zaktadu karnego

Zrédto: Osrodki Pomocy Spotecznej w gminach powiatu wadowickiego.
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Tabela 8 Informacje na temat liczby oséb w gospodarstwach domowych objetych pomoca spotecznag wedtug powodow jej udzielania w powiecie wadowickim w 2021 roku

@
x © o
% S S g S N Q % o .g N =
. 5 c c O P 8 g N Q2 S S ﬂ
Kategoria > B 2T ~ ] R 4 £ <] o o)
5 = 3] > - ) o s
5 N g 2 g s £ 2 S S 8
< @ 2 5 ® @ 2
N
Ubéstwo 368 307 312 47 88 147 41 111 328 159 1908
Sieroctwo 0 0 0 0 0 0 3 0 0 0 3
Ochrona macierzynstwa 57 134 139 34 90 69 78 117 165 220 1103
Bezdomnosé 49 6 6 0 4 6 1 2 16 1 91
Niepetnosprawnosé 287 224 345 43 72 118 54 87 285 116 1631
Bezradnos$¢ w sprawach
. . 101 67 139 8 33 33 25 55 63 31 555
opiekunczo-wychowawczych
Dtugotrwata lub ciezka choroba 418 248 474 66 71 173 50 86 436 136 2158
Alkoholizm 170 34 46 13 25 35 12 19 112 27 493
Narkomania 8 0 1 0 0 0 0 0 5 0 14
Trudnosci w przystosowaniu
do zycia po opuszczeniu 12 15 10 0 0 1 5 0 10 3 56

zaktadu karnego

Zrédto: Osrodki Pomocy Spotecznej w gminach powiatu wadowickiego.
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Tabela 9 Informacje na temat liczby oséb w gospodarstwach domowych objetych pomoca spotecznag wedtug powoddw jej udzielania w powiecie wadowickim w 2022 roku

@
X © o
3 g o 2 3 Y S 3 0 3 " =
. S € g 0 5 s 2 R g 3 S 3
Kategoria > B 2T ~ ] R 4 £ <] o o)
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N
Ubéstwo 531 307 286 47 71 170 46 90 365 185 2098
Sieroctwo 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Ochrona macierzynstwa 262 114 139 31 53 90 60 70 184 214 1217
Bezdomnosé 41 5 6 0 2 3 2 2 25 2 88
Niepetnosprawnosé 444 202 310 13 55 123 55 82 281 104 1669
Bezradnos$¢ w sprawach
. . 264 76 134 11 26 43 29 47 106 46 782
opiekunczo-wychowawczych
Dtugotrwata lub ciezka choroba 638 233 407 35 59 188 41 67 493 115 2276
Alkoholizm 223 35 37 7 14 42 12 15 122 24 531
Narkomania 5 1 3 0 0 0 0 0 3 0 12
Trudnosci w przystosowaniu
do zycia po opuszczeniu 10 14 15 0 0 0 2 3 21 1 66

zaktadu karnego

Zrédto: Osrodki Pomocy Spotecznej w gminach powiatu wadowickiego.



Tabela 10 Informacje na temat liczby oséb w gospodarstwach domowych objetych pomoca spoteczna wedtug powoddw jej udzielania w powiecie wadowickim w 2023 roku

«©
X 1] (/]
3 B © 2 5 Y 2 E ® 3 .’ =
. S 'S ) 5 s 2 8 2 3 a o
Kategoria > N s T X 0 > @ E S 2 ‘O
S N s B 2 g 5 £ ° 3 s S
< @ 2 3 & @ =
N
Ubéstwo 533 275 268 40 76 131 44 73 342 154 1936
Sieroctwo 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Ochrona macierzynstwa 230 126 119 22 50 78 44 80 186 181 1116
Bezdomnosé 49 7 8 0 3 2 1 2 24 2 98
Niepetnosprawnos$é 408 210 267 12 67 90 72 91 293 92 1602
Bezradnos¢ w sprawach
. . 237 113 136 8 12 64 21 55 98 52 796
opiekunczo-wychowawczych
Dtugotrwata lub ciezka choroba 605 260 339 28 82 171 49 70 506 121 2231
Alkoholizm 147 22 39 6 12 22 13 22 121 27 431
Narkomania 8 4 0 0 0 0 0 1 8 0 21
Trudnosci w przystosowaniu
do zycia po opuszczeniu 12 15 9 1 0 0 0 1 16 3 57

zaktadu karnego

Zrédto: Osrodki Pomocy Spotecznej w gminach powiatu wadowickiego.



[11.5 Bezrobocie

W 2023 roku w powiecie wadowickim odnotowano niewielki wzrost bezrobocia
w stosunku do roku 2022, natomiast nalezy zaznaczy¢ ogolng tendencje spadkowa na
przestrzeni lat (spadek o ponad 1000 oséb bezrobotnych w 2023 roku w odniesieniu
do 2020 roku). Warto rowniez odnotowac nieustannie utrzymujaca sie tendencje
spadkowa bezrobocia wsrdod kobiet.

Tabela 11 Informacje o bezrobociu w powiecie wadowickim

2020 2021 2022 2023
Kategoria

Ogétem | Kobiety | Ogétem | Kobiety | Ogotem | Kobiety | Ogotem | Kobiety
Bezrobotni 4203 2315 2 891 1649 2903 1581 3023 1559
Zrédto: Bank Danych Lokalnych Gtéwnego Urzedu Statystycznego

Stopa bezrobocia rejestrowanego w powiecie wadowickim wynosita w 2023 roku 5,5%.
Dla poréwnania w wojewddztwie matopolskim byto to 4,2%, a w ogéle kraju — 5,1%.
W 2013 roku stopa bezrobocia rejestrowego w analizowanym powiecie wynosita 13,3%,
zatem na przestrzeni dekady odnotowano znaczgcy spadek.
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Rozdziat IV — Diagnoza Problemow Spotecznych

IV.1 Wprowadzenie

Na terenie powiatu wadowickiego w 2024 roku zostaty przeprowadzone badania
diagnozujgce problemy spoteczne, ktérych efektem jest Diagnoza Probleméw
Spotecznych. Celem podjetych badan byta analiza wybranych problemoéw spotecznych,
wystepujacych na terenie powiatu.

Zroznicowany dobdr proby umozliwit pogtebienie badanych zjawisk zwigzanych
bezposrednio z zagrozeniami spotecznymi oraz uzyskanie informaciji i opinii z réznych
srodowisk. W badaniu tgcznie udziat wzieto 511 dorostych mieszkancow
oraz 44 przedstawicieli instytucji pomocowych.

Z uwagi na obszerny charakter dokumentu Diagnozy, w dalszej czesci niniejszego
Rozdziatu przedstawiono jedynie wnioski oraz rekomendacje, zawarte w opracowanej
Diagnozie Probleméw Spotecznych. Catos¢ Diagnozy stanowi zatgcznik do niniejszego
dokumentu.

IV.2 Whnioski z Diagnozy

IV.2.1 Wnioski z badania dorostych mieszkancow

1. Poziom zadowolenia z zycia w powiecie

Zdecydowana wiekszos¢ respondentow, bo az 79,85%, jest zadowolona z warunkow
zycia w powiecie wadowickim. W tej grupie 56,95% okreslito sie jako ,raczej
zadowoleni”, a 22,90% jako ,zdecydowanie zadowoleni”. Tylko 16,04% wyrazito
niezadowolenie, przy czym 12,52% raczej nie jest zadowolonych, a 3,52% zdecydowanie
nie jest zadowolonych. Jednoczesnie 4,11% badanych nie miato zdania na ten temat.
Ogodlna ocena zycia w regionie jest pozytywna, co wskazuje na dobre warunki zycia
w ocenie wiekszosci mieszkancow.

2. Najwazniejsze problemy spoteczne

Najbardziej ucigzliwymi problemami spotecznymi wedtug mieszkaricow sa alkoholizm,
problemy zdrowotne oraz trudnosci mieszkaniowe. Alkoholizm uznawany jest
za powazny problem przez 58,91% respondentéw, co wskazuje na jego istotny wptyw
na lokalng spotecznosé. Problemy zdrowotne, wskazywane przez 63,21% respondentow
jako duze, podkreslajg potrzebe poprawy dostepu do opieki zdrowotnej. Trudna sytuacja
mieszkaniowa zostata zidentyfikowana jako problem przez 40,90% uczestnikow
badania. Problemy takie jak bezrobocie sg mnigj istotne, co wskazuje na relatywnie
dobrg sytuacje na rynku pracy.
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3.0cena infrastruktury i ustug publicznych

Transport zbiorowy zostat oceniony bardzo negatywnie, z az 42,66% respondentow
oceniajgcych go raczej nisko lub bardzo nisko. Opieka zdrowotna réwniez budzi znaczne
niezadowolenie — 60,27% osdb wyrazito negatywng opinie, przy czym az 36,79% ocenito
ja bardzo nisko. Jedynie 4,11% badanych uznato opieke zdrowotna za raczej dobra.
W kontekscie terendw zielonych i rekreacyjnych opinie byty bardziej pozytywne — 43,45%
respondentéw ocenito ich dostepnos¢ raczej wysoko lub bardzo wysoko.
Jednak wiekszos$é, czyli 40,90%, uwaza je za przecietne, co wskazuje na potrzebe
dalszych ulepszen.

4.Grupy zagrozone marginalizacja

Najbardziej narazone na wykluczenie spoteczne sg osoby i rodziny dotkniete ubdstwem,
wskazane przez 31,70% respondentéw. Osoby bezdomne réwniez sg zagrozone
marginalizacjg, co zauwaza 41,29% uczestnikdow badania. Znaczng uwage zwrécono
takze na osoby starsze i niepetnosprawne, co podkresla potrzebe wsparcia tych grup
w integracji spoteczne;j.

5.Problemy rodzin z dzieémi

Gtowne trudnosci rodzin dotyczg ograniczonego dostepu do poradnictwa
specjalistycznego, co wskazato 50,10% respondentow. Konflikty rodzinne oraz rozpad
wiezi rodzinnych dotykaja 47,55% rodzin, co wskazuje na potrzebe wsparcia w zakresie
zdrowia psychicznego i relacji rodzinnych. Problemy mieszkaniowe, zgtaszane
przez 44,81% badanych, oraz brak miejsc w ztobkach i przedszkolach, odczuwany
przez 44,23%, rowniez sg istotnymi wyzwaniami.

6.Negatywne zjawiska wsréd dzieci i mtodziezy

Najczesciej wymienianym problemem jest uzywanie alkoholu i papieroséw
przez mtodziez, wskazane przez 63,01% respondentdéw. Drugim istotnym zjawiskiem
jest brak konstruktywnych wzorcéw i pozytywnych form spedzania czasu, co dotyczy
42,47% mtodych ludzi. Zaniedbania wychowawcze oraz przemoc rowiesnicza
sg problemami, ktére wymagaja lepszego wsparcia dla rodzicow i dzieci.
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7. Przemoc domowa

Przemoc domowa jest dostrzegalnym problemem na terenie powiatu
-41,10% respondentow styszato o jej przypadkach, a 15,26% zna takie przypadki
osobiscie. Wiekszos¢ respondentéw (92,37%) uwaza, ze przemoc domowa nie jest
sprawg prywatng, co wskazuje na duzg swiadomos¢ spoteczng. Osobami doznajgcymi
przemocy najczesciej sg kobiety (48,14%) i dzieci (31,70%), podczas gdy osobami
stosujgcymi przemoc w 85,32% przypadkdow sg mezczyzni.

8. Ocena dziatan wtadz lokalnych

Zaangazowanie wtadz lokalnych jest oceniane jako przecietne przez wiekszosé
respondentéw — 56,36% wskazato, ze dziatania sg dostateczne, a tylko 2,15% ocenito
jejako bardzo dobre. Negatywna ocene dziatan wyrazito 12,92% respondentow,
co sugeruje, ze mieszkancy oczekuja bardziej efektywnych inicjatyw.

Podsumowanie

Wyniki ankiety wskazujg na kluczowe obszary wymagajace poprawy: opieke zdrowotna,
transport publiczny, wsparcie dla grup narazonych na marginalizacje oraz skuteczne
rozwigzania probleméw spotecznych, takich jak alkoholizm i przemoc domowa.
Poprawa tych aspektéw moze znaczgco wptyngc¢ na jakosé zycia w powiecie.

IV.2.2 Wnioski z badania pracownikéw instytucji pomocowych

1. Niepetnosprawnos¢ jako wyzwanie spoteczne

43,64% respondentéw ocenito niepetnosprawnosé¢ jako Sredni problem, a 32,73%
jako duzy problem. Oznacza to, ze problem niepetnosprawnosci jest postrzegany
jako istotne wyzwanie, wymagajgce szczegblnej uwagi ze strony instytucji pomocowych.
Potrzebne sg zaréwno dziatania poprawiajace dostepnosé architektoniczng,
jak i wieksze wsparcie w zakresie rehabilitacji i opieki.

2. Dtugotrwata lub ciezka choroba

32,73% respondentéw ocenito dtugotrwatg chorobe jako sredni problem, natomiast
40% (po 20% w kategoriach ,duzy problem” i ,bardzo duzy problem”) uznato
jazapowazne wyzwanie. Sugeruje to, ze istnieje potrzeba rozwoju wsparcia
zdrowotnego dla oséb przewlekle chorych, co moze obejmowac¢ dostep
do specjalistycznych ustug medycznych i opieki domowe;.
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3. Ubodstwo i bezrobocie

Ubdéstwo zostato wskazane jako $redni problem przez 41,82% respondentdw,
a 14,55% uznato je za duzy problem. Podobnie bezrobocie oceniono jako srednie
przez 41,82%, a 10,91% ocenito je jako duzy problem. Te wyniki wskazujg na koniecznos¢
poprawy sytuacji ekonomicznej mieszkancow powiatu, w tym stworzenie wiekszej liczby
miejsc pracy, kurséw zawodowych oraz wsparcia dla oséb zagrozonych wykluczeniem
ekonomicznym. Warto réwniez zwrdci¢ uwage na zrdznicowanie programow
pomocowych, by efektywnie dociera¢ do oséb najbardziej potrzebujgcych.

4.Przemoc domowa i problemy spoteczne w rodzinach

32,73% respondentdw ocenito przemoc domowag jako Sredni problem,
a 16,36% jako duzy problem. Wskazuje to na istotng skale tego problemu, zwtaszcza
w kontekscie rodzin z dzieémi. Potrzeba wsparcia oséb doznajgcych przemocy
orazrozwiniecia programow prewencyjnych wydaje sie kluczowa. Dziatania
takie jak edukacja spoteczna, dostep do osrodkdéw interwencyjnych oraz wsparcie
psychologiczne dla osdb doznajacych przemocy mogag wptyna¢ na redukcje
tego problemu.

5. Starzenie sie spoteczenstwa

Starzenie sie mieszkancow zostato ocenione jako duzy problem
przez 40% respondentéw, a 25,45% uznato go za bardzo duzy problem. Wskazuje
to narosnagcag potrzebe rozwoju opieki nad osobami starszymi, zaréwno medycznej,
jakisocjalnej. Moze to obejmowac zwiekszenie liczby osrodkéw wsparcia dziennego,
rozwoj programoéw zdrowotnych oraz promowanie aktywnosci fizycznej i spotecznej
wsrod seniorow.

6. Zaburzenia psychiczne i alkoholizm

36,36% respondentow ocenito zaburzenia psychiczne jako duzy problem,
a 18,18% jako bardzo duzy problem. Sugeruje to koniecznos¢ rozwoju opieki
psychologicznej i psychiatrycznej, w tym zwiekszenia dostepnosci specjalistycznych
poradni oraz specjalistycznych osrodkdw wsparcia.

Alkoholizm zostat uznany za duzy problem przez 23,64% respondentéw, a 21,82% uznato
go za bardzo duzy problem. Istnieje potrzeba rozszerzenia dziatan prewencyjnych
oraz wsparcia 0s6b uzaleznionych poprzez dostep do osrodkdéw terapeutycznych i grup
wsparcia.
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7. Wsparcie dla rodzin z dzie¢mi

Konflikty rodzinne i rozpad wiezi zostaty wymienione przez 70,83% respondentow
jako najczestszy problem w rodzinach. Niewystarczajagce umiejetnosci rodzicielskie
oraz brak dostepu do poradnictwa specjalistycznego rowniez byty czesto wskazywane.
Sugeruje to, ze rodziny potrzebuja dodatkowego wsparcia w zakresie poradnictwa
rodzicielskiego, terapii rodzinnej oraz dostepu do zaje¢, ktére pomoga im poprawic
umiejetnosci wychowawcze. Programy wsparcia, takie jak warsztaty dla rodzicéw, moga
pomac w redukcji tych problemow.

8. Problemy oséb starszych

Najwiekszym problemem oséb starszych sg niepetnosprawnos¢ i schorzenia wieku
podesztego (wskazane przez 78,26% respondentdéw). Samotnos¢ jest kolejnym duzym
problemem, wymienionym przez 73,91% respondentdéw. Konieczne jest stworzenie
wiekszej liczby miejsc spotkan i zaje¢ dedykowanych osobom starszym, aby zmniejszy¢
poczucie izolacji. Wsparcie ze strony rodziny oraz spotecznosci lokalnej, a takze rozwdj
programow integracyjnych, mogg znaczgco wptyngé¢ na poprawe jakosci zycia seniorow.

9. Wsparcie instytuciji i ich ocena

W przypadku Warsztatow Terapii Zajeciowej, az 86,96% respondentéw ocenito
je jako skuteczne w rozwijaniu umiejetnosci uczestnikéw. 71,74% uznato, ze pomagaja
one w integracji osob niepetnosprawnych ze spoteczeristwem.

Wyniki te pokazujag, ze warsztaty sg postrzegane jako efektywne narzedzie w procesie
aktywizacji spotecznej. Warto kontynuowac i rozbudowac te dziatania, aby obejmowac¢
wiekszg liczbe osdb z niepetnosprawnosciami, ktdre potrzebujg takiego wsparcia.

Podsumowanie

Powiat wadowicki zmaga sie z szeregiem wyzwan spotecznych, ktdore obejmuja
niepetnosprawnosc¢, starzenie sie spoteczenstwa, ubdstwo oraz problemy rodzinne.
Konieczne sg dziatania w zakresie rozwoju wsparcia instytucjonalnego, infrastruktury
oraz edukacji spotecznej, aby skutecznie odpowiedzie¢ na potrzeby lokalnej
spotecznosci.
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IV.3 Rekomendacje z Diagnozy

Wdrozenie przedstawionych rekomendacji jest kluczowe dla poprawy jakosci zycia
mieszkancéw powiatu wadowickiego. Zidentyfikowane bariery spoteczne i materialne
stanowig powazne utrudnienie w codziennym funkcjonowaniu wielu grup spotecznych,
szczegblnie osbéb z niepetnosprawnosciami, osdb starszych oraz rodzin znajdujacych
sie w trudnej sytuacji materialnej. Brak dostepu do odpowiedniej infrastruktury, ustug
zdrowotnych, edukacji oraz zatrudnienia prowadzi do wykluczenia spotecznego,
pogtebia ubéstwo oraz ogranicza mozliwosci rozwoju jednostek i catych spotecznosci.

Wprowadzenie rekomendacji pozwoli na eliminacje tych barier, co przyczyni
sie do zwiekszenia integracji spotecznej, poprawy mobilnosci, lepszego dostepu
do ustug publicznych i zdrowotnych, a takze zwiekszenia szans na znalezienie pracy.
Dziatania te sa niezbedne, aby zapewni¢ wszystkim mieszkaicom rowne szanse, godne
warunki zycia oraz mozliwosé petnego uczestnictwa w zyciu spotecznym. Poprawa
sytuacji oséb z niepetnosprawnosciami i innych grup marginalizowanych wptynie
pozytywnie na catg spotecznos¢, budujac bardziej zintegrowane, solidarne i rozwijajgce
sie spoteczenstwo. Dlatego wdrozenie rekomendacji jest kluczowe dla zrbwnowazonego
rozwoju powiatu oraz zapewnienia lepszej przysztosci jego mieszkancom. Na podstawie
niniejszej diagnozy rekomenduje sie nastepujgce dziatania w poszczegdlnych sferach:

Zadowolenie mieszkancow

W celu utrzymania wysokiego poziomu zadowolenia mieszkanncéw powiatu, nalezy
skupi¢ sie na zwiekszeniu dziatan w kilku kluczowych obszarach. Przede wszystkim,
konieczne jest intensyfikowanie dziatan przeciwdziatajgcych alkoholizmowi i innym
uzaleznieniom, poprzez rozwdj programow wsparcia, edukaciji i terapii. Rbwnoczesnie
nalezy poprawi¢ dostepnos¢ transportu publicznego, szczegdlnie w mniejszych
miejscowosciach, by utatwi¢ mieszkancom poruszanie sie po powiecie. W zakresie
opieki zdrowotnej, warto inwestowa¢ w rozbudowe infrastruktury medycznej
oraz zwiekszenie liczby dostepnych ustug, zwtaszcza w obszarach o najwiekszym
zapotrzebowaniu. Ponadto, rozwdj mieszkalnictwa socjalnego powinien stacé
sie priorytetem, by zapewni¢ dostepno$é mieszkan dla oséb w trudnej sytuacji zyciowe;j.
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Problemy spoteczne

Rekomenduje sie kontynuowanie programu przeciwdziatania uzaleznieniom,
obejmujgcego dziatania profilaktyczne, terapeutyczne i edukacyjne. Konieczne
jestrowniez rozszerzenie infrastruktury mieszkaniowej, w tym budowe lokali socjalnych
oraz mieszkan treningowych i wspomaganych, szczegélnie dla dzieci opuszczajacych
rodziny zastepcze i placéwki opiekunczo-wychowawcze. Priorytetem powinna by¢ takze
poprawa dostepu do ustug zdrowotnych, zwtaszcza medycyny rodzinnej i opieki
dtugoterminowej.

Infrastruktura i ustugi publiczne

Rekomenduje sie modernizacje transportu publicznego, ktéra powinna obejmowac
wdrozenie bardziej optymalnych tras oraz zwiekszenie czestotliwosci kurséw.
W zakresie opieki zdrowotnej niezbedne jest zwiekszenie liczby swiadczeniodawcow,
rozwodj telemedycyny orazinwestycje w nowe placéwki. Konieczne jest rowniez
dostosowanie infrastruktury drogowej, chodnikdw oraz budynkéw uzytecznosci
publicznej do potrzeb o0s6b zniepetnosprawnosciami, aby zapewni¢ im petng
dostepnos¢ i komfort korzystania z przestrzeni publicznej. W obszarze terendw zielonych
rekomenduje sie realizacje projektow rewitalizacyjnych, tworzenie miejsc i infrastruktury
rekreacyjnej.

Wsparcie grup narazonych na marginalizacje

Nalezy wzmocni¢ mechanizmy integracji spotecznej poprzez rozwdj programow
wsparcia finansowego, psychologicznego i prawnego dla osdb w trudnej sytuacji
zyciowej. Rekomenduje sie rozbudowe infrastruktury pomocowej, w tym schronisk
dla os6b bezdomnych oraz wdrozenie inicjatyw aktywizujgcych osoby starsze
i z niepetnosprawnosciami, takich jak centra aktywnosci lokalnej, Kluby Seniora
czy osrodki wsparcia.

Rodziny z dzieémi

Zaleca sie zwiekszenie dostepnosci poradnictwa psychologicznego i pedagogicznego
lub poradnictwa w innym zakresie zlokalizowanym jak najblizej miejsca zamieszkania
rodziny. Ponadto rekomenduje sie rozbudowe infrastruktury opiekunczej, w tym
placéwek ztobkowych i przedszkolnych (co powinno by¢ kluczowym elementem polityki
spotecznej w gminach). Istotne jest takze wspieranie rodzin poprzez organizacje
programow edukacyjnych i zaje¢ rekreacyjnych, ktére promuja rozwdj kompetencji
wychowawczych i wspierajg dzieci wychowujgce sie w rodzinach biologicznych.
Zaleca sie kontynuacje promocji rodzicielstwa zastepczego. Wazne jest rowniez
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zapewnienie wsparcia dzieci w sytuacjach koniecznosci zabezpieczenia ich potrzeb,
bezpieczenstwa, zdrowia i szeroko rozumianej opieki w réznych formach pieczy.

Problemy dzieci i mtodziezy

Rekomenduje sie wdrozenie zintegrowanych programéw profilaktycznych,
koncentrujgacych sie na przeciwdziataniu uzywaniu substancji psychoaktywnych
przez mtodziez. Niezbedne jest rowniez zwiekszenie dostepnosci zorganizowanych form
spedzania czasu, takich jak $wietlice sSrodowiskowe, socjoterapeutyczne kluby
mtodziezowe oraz zajecia sportowe i inne. Warto rozwazy¢ wspotprace z organizacjami
pozarzgdowymi w celu zwiekszenia efektywnosci dziatan.

Przemoc domowa

Rekomenduje sie podejmowanie dziatan zwiekszajgcych swiadomos$¢é mieszkancow
w zakresie miejsc i form uzyskania pomocy w sytuacjach przemocy domowej
oraz zwiekszenie dostepnosci ustug psychologicznych. Niezbedne jest réwniez
kontynuowanie programow edukacyjnych majacych na celu podnoszenie swiadomosci
spotecznej na temat problemu przemocy domowej i dostepnych narzedzi wsparcia.

Ocena wtadz lokalnych

Rekomenduje sie poprawe systemu komunikacji spotecznej poprzez zwiekszenie
transparentnosci dziatan, regularne konsultacje spoteczne oraz informowanie
mieszkancéw o postepach w realizacji programoéw gminnych i powiatowych.
Zalecane jest rowniez zwiekszenie zaangazowania mieszkancéw w procesy decyzyjne
moze przyczynic sie do poprawy percepcji dziatan wtadz lokalnych.
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Rozdziat V — Zasoby instytucjonalne

Na terenie powiatu wadowickiego funkcjonuje wiele instytucji wspomagajgcych osoby
zagrozone wykluczeniem spotecznym. Nalezg do nich miedzy innymi:

e Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Wadowicach,

e Powiatowy Urzad Pracy w Wadowicach,

e Osrodki Pomocy Spotecznej,

e Powiatowy Zespét ds. Orzekania o Niepetnosprawnosci,

e Osrodek Interwencji Kryzysowej w Wadowicach,

e Dom Pomocy Spotecznej w Wadowicach przy ul. Parkowej 1,

e Dom Pomocy Spotecznej prowadzony przez Zgromadzenie Siostr Najswietszej
Rodziny z Nazaretu Prowincja Krakowska w Wadowicach,

e Dom Pomocy Spotecznejim. sw. O. R. Kalinowskiego w Wadowicach,

e Dom Pomocy Spotecznej Zakonu Bonifratrow w Zebrzydowicach z Warsztatami
Terapii Zajeciowej,

e Dom Pomocy Spotecznejim. sw. Brata Alberta w Izdebniku,

¢ Srodowiskowy Dom Samopomocy im. $w. Matki Teresy z Kalkuty w Wadowicach
- placéwka macierzysta oraz filie w Wadowicach oraz Andrychowie,

e Gminny Srodowiskowy Dom Samopomocy w Wieprzu,

¢ Srodowiskowy Dom Samopomocy w Kalwarii Zebrzydowskiej,

e Warsztaty Terapii Zajeciowej przy Domu Pomocy Spotecznej Zakonu
0O0. Bonifratréw w Zebrzydowicach,

e Warsztat Terapii Zajeciowej w Spytkowicach prowadzony przez Caritas
Archidiecezji Krakowskiej,

e Warsztat Terapii Zajeciowej w Andrychowie, prowadzony przez Fundacje
»Promyczek”,

e Dom Samotnej Matki im. Emilii Wojtytowej w Wadowicach Fundaciji
Towarzyszenia Rodzinie im. prof. Stanistawa Grygiela,

e Placéwka Opiekunczo-Wychowawcza ,,Promyk” w Radoczy,

e Placéwka Opiekunczo-Wychowawcza ,Nowy Dom” w Radoczy,

e Poradnie Psychologiczno-Pedagogiczne w Wadowicach i Andrychowie,

e Niepubliczna poradnia psychologiczno-pedagogiczna prowadzona przez
Stowarzyszenie ,,Dac¢ Szanse”,

e Niepubliczna poradnia psychologiczno-pedagogiczna ,,Promyczek”,

e Specjalny Osrodek Szkolno-Wychowawczy w Kaczynie oraz w Kalwarii
Zebrzydowskiej,

o Zespot Szkét Specjalnyech w Wadowicach,

e Kluby Integracji Spotecznej w Andrychowie, Kalwarii Zebrzydowskiej,
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Spotdzielnie socjalne: Spotdzielnia Socjalna "Smaki Goscinca", Spétdzielnia
Socjalna ,,AMICUS”,

Klub Senior+ w Wadowicach, w Stryszawie, w Brzeznicy, w Kalwarii
Zebrzydowskiej, w Lanckoronie, Wieprzu,

Dzienny Domy Senior + w Mucharzu, Brzeznicy, Wieprzu,

Stowarzyszenie "Uniwersytet Trzeciego Wieku” w Andrychowie.
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Rozdziat VI - Analiza SWOT oraz dane prospektywne

VI.1 Analiza SWOT

Gtéwnym narzedziem oceny uwarunkowan jest analiza SWOT. Jest to metoda stuzaca
do badania otoczenia organizacji oraz analizy jej wnetrza. Analiza SWOT oparta
jest na prostym schemacie klasyfikacyjnym, w ktérym czynniki wptywajace dzielimy na:

—

wewnetrzne pozytywne — mocne strony (Strengths),
wewnetrzne negatywne — stabe strony (Weeknesses),
zewnetrzne pozytywne — szanse (Opportunities),

w N

)
)
)
)

N

zewnetrzne negatywne — zagrozenia (Threats).

Ocena potencjatu w aspekcie stabych i mocnych stron pozwala na okreslenie sity
i stabosci powiatu w zakresie analizowanych sfer spotecznych. Silny potencjat to baza
umozliwiajgca budowanie strategii, stabosci to problemy i ograniczenia do pokonania.
Zagrozenia to ostrzezenie przed niepozgdanym rozwojem warunkoéw zewnetrznych,
szanse to wsparcie i inspiracje dla lokalnej polityki spotecznej.
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Tabela 12 Analiza SWOT

Problem ubéstwa

Mocne Strony

Dziatalnos¢ OPS w kazdej gminie;

Dziatalnos¢ Osrodka Interwencji Kryzysowej;

Dziatalnos¢ organizacji pozarzadowych;

Dziatalnos¢ organizacji koscielnych - Kuchnia $w. Brata Alberta, zespoty
charytatywne przy parafiach, szkolne kota Caritas;

Funkcjonowanie Domu Samotnej Matki prowadzonego przez Fundacje
Towarzyszenia Rodzinie im. prof. Stanistawa Grygiela;

Dziatalnosc¢ na terenie powiatu spoétdzielni socjalnych;

Dziatalno$¢ na terenie powiatu KIS (Andrychéw, Kalwaria Zebrzydowska)
i CIS (Wieprz);

Funkcjonowanie szkét branzowych;

Funkcjonowanie osrodkéw doskonalenia zawodowego oferujacych
osobom dorostym mozliwos$¢ przekwalifikowania sie;

Organizowanie dozywiania ubogich dzieci w szkotach;

Dziatalnos$¢ programu Szlachetna Paczka na terenie powiatu - w akcje
wtgczajg sie szkoty oraz firmy i instytucje z terenu powiatu;

Wspodtpraca miedzyinstytucjonalna na rzecz o0sob zagrozonych
wykluczeniem spotecznym;

Wspdtpraca z organizacjami pozarzgdowymi dziatajagcymi na rzecz oséb
zagrozonych wykluczeniem spotecznym;

Funkcjonowanie mieszkan treningowych;

Specjalistyczna, wyksztatcona kadra doswiadczona w pracy z osobami
zagrozonymi wykluczeniem spotecznym;

Chec uczestnictwa kadry w szkoleniach, superwizjach;

34

Stabe Strony

Niedobdr mieszkan socjalnych;

Niewystarczajgca organizacji pozarzadowej zajmujacej sie typowo
tematem ubdstwa;

Wystepujgce bezrobocie;

Niezaradnos¢ zyciowa mieszkancoéow;

Brak Zaktadu Aktywnosci Zawodowej na terenie powiatu;

Problem uzaleznien;

Duza rotacja pracownikow OPS, wypalenie zawodowe i niskie
wynagrodzenia;

Niewystarczajgca dostepnosci do zywnosci dla potrzebujacych;

Brak instytucji KIS w czesci gmin;

Dziedziczenie marginalizacji i wykluczenia spotecznego;
Niewystarczajaca umiejetnoscé efektywnego zarzadzania
gospodarstwem domowym;

Brak srodkéw finansowych na szkolenia dla pracownikéw OPS;
Stygmatyzacja, marginalizacja i dyskryminacja oséb ubogich;

Trudnosci w pokonaniu trudnej sytuacji materialno-bytowej oséb
wynikajgce z niepetnosprawnosci, dtugotrwatej lub ciezkiej choroby,
wieku, braku statego zatrudnienia na podstawie umowy o prace;
Zjawisko ,,wyuczonej bezradnosci”;

Ograniczenia limitowe mozliwosci przyznania pomocy z programow
rzagdowych.



Programy aktywizacji zawodowej - inicjatywy majgce na celu wsparcie
0s6b w powrocie do pracy, np. kursy i szkolenia;

Praca socjalna;

Dziatalnos¢ placOwEK wsparcia dziennego;

Korzystanie z programow dla rodzin oferowanych przez panstwo m.in.
800+, dodatki gazowe, dodatki ostonowe, bony energetyczne.

Szanse

Dostep do szerokiego wachlarza $wiadczen pomocy spotecznej
dla mieszkancow;

Zwiekszenie liczby mieszkan socjalnych;

Tworzenie nowych miejsc pracy;

Dziatania zmniejszajgce ryzyko dziedziczenia ubdstwa poprzez
podnoszenie kwalifikacji, zmiane miejsca zamieszkania, edukacje
dzieci;

Praca z rodzinami wykluczonymi;

Dostepnosé¢ dodatkowych srodkow, w tym wspoétfinansowanych z EFS,
z funduszu Solidarnosciowego, z budzetu panstwa;

Propagowanie idei wolontariatu;

Dobra wspoétpraca miedzyinstytucjonalna;
do ustug

Dostosowywanie dostepnosci do oczekiwan

spotecznych;

instytucji

Innowacyjne rozwigzywania - nowe technologie takie jak np. media
spotecznosciowe moga wspiera¢ osoby w ubdstwie i promowac rézne
formy pomocy;
Wzrost swiadomosci spotecznej - promowanie réwnosci i walki
z ubdstwem przez spotecznosé;

Programy szkolen i kurséw zawodowych, ktére zwiekszaja szanse
na zatrudnienie;

Wozrost znaczenia organizacji pozarzadowych dziatajacych w obszarze

pomocy spoteczne;j;
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Zagrozenia

Brak odpowiedniej kadry, odchodzenie od zawodu, niskie wynagrodzenia
W pomocy spotecznej;

Brak rozwigzan systemowych na terenie gmin (profilaktycznych,
dtugofalowych);

Niska wrazliwosé spoteczna na problemy innych (zamykanie
sie na problemy innych, znieczulica);

Brak strategii w zakresie pozyskiwania informacji o0 osobach
potrzebujacych;

Starzenie sie spoteczenstwa, bezradnos¢, samotnosé;

Brak sprzyjajacych warunkéw do utrzymywania miejsc pracy,
niewystarczajaca liczba zaktadéw przemystowych;

Brak perspektyw zatrudnienia dla niewykwalifikowanych pracownikéw;
Pogarszanie sig stanu zdrowia mieszkaricow — obcigzenie dla opieki
zdrowotnej;

Wozrost przestepczosci w niektérych gminach powiatu;

Brak oferty edukacyjnej w szkolnictwie zawodowym zintegrowanej
z zaktadami pracy;

System zasitkdw, ktéry nie motywuje do podjecia pracy;

Brak motywacji do pracy osob znajdujgcych sie wtrudnej sytuacji
finansowej;

Pogtebianie sig réznic w poziomie zycia ludnosci;

Dziedziczenie bezrobocia, ubéstwa i wykluczenia spotecznego;

Brak podmiotéw ekonomii spotecznej w czesci gmin;



Tendencja malejgca nowych klientdw pomocy spotecznej;
Spadek liczby rodzin ubogich.

Ograniczone mozliwosci znalezienia zatrudnienia na lokalnym rynku
pracy przez koriczaca edukacje mtodziez;

Roszczeniowa postawa klientéw pomocy spotecznej i brak motywacji
do zmiany sytuac;ji zyciowej;

Inflacja, zmieniajgca sie sytuacja gospodarcza w kraju.

Problem sieroctwa oraz pieczy zastepczej

Mocne Strony

Dziatalnos¢ Organizatora Rodzinnej Pieczy Zastepczej (ORPZ),
w tym dostepne poradnictwo specjalistyczne (psychologiczne,
pedagogiczne i prawne) oraz szkolenia dla kandydatow zgtaszajacych
gotowos$¢ do petnienia funkcji rodziny zastepczej;

Wyksztatcenie i kwalifikacje zawodowe o0sdb pracujgcych na rzecz
dziecka i rodziny;

Zabezpieczanie miejsc dla dzieci, wobec ktérych sad wydat
postanowienie o umieszczeniu w pieczy zastepczej blisko ich miejsca
zamieszkania;

Realizacja postanowien sadu na biezgco;

Wspodtpraca miedzyinstytucjonalna;

Funkcjonowanie na terenie Powiatu 1 Rodzinnego Domu Dziecka,
8 zawodowych rodzin zastepczych oraz 1 zawodowej rodziny zastepcze;j
petnigcej funkcje pogotowia rodzinnego;

Organizowanie szkoleh tematycznych dla opiekunéw zastepczych,
podnoszacych ich kompetencje w ramach petnionej funkcji;
Prowadzenie dziatan na rzecz promocji idei rodzicielstwa zastepczego
na terenie powiatu;

Prowadzenie grup wsparcia dla rodzin zastepczych;

Organizowanie spotkan grupy roboczej dla asystentéw rodziny
i pracownikéw socjalnych z terenu powiatu;
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Stabe Strony

Funkcjonowanie tylko 1 zawodowej rodziny zastepczej petnigcej funkcje
pogotowia rodzinnego;
Zaniedbywanie

przez rodzicéw biologicznych wzgledem dzieci;

obowigzkow opiekuniczo-wychowawczych
Dziedziczenie negatywnych wzorcéw rodzicielskich w srodowiskach
dysfunkcyjnych;

Niechec¢ badz wstyd oséb znajdujacych sie w trudnej sytuacji zyciowej
do korzystania z poradnictwa specjalistycznego;

Brak oséb z wyksztatceniem kierunkowym chetnych do podejmowania
pracy na stanowisku asystenta rodziny (czesto umowy cywilno-prawne,
niepewne, ograniczone czasowo okresy zatrudnienia, czesto w ramach
projektéw, specyfika pracy na etat, pracy w dysfunkcyjnym srodowisku,
niskie zarobki, brak wsparcia);

Brak programow profilaktycznych;

Brak podnoszenia kompetencji rodzicielskich przy jednoczesnym
zapewnieniu opieki nad dzie¢mi;

Niewystarczajgcy poziom wymiany informacji idoswiadczen
oraz wypracowania wspoélnych dziatan przez instytucje dziatajace
na rzecz dziecka i rodziny;

Brak mieszkan wspomaganych oraz srodkdw na ich utworzenie;



Pozyskiwanie wolontariuszy wspierajgcych rodziny zastepcze;
Funkcjonowanie 2 placéwek opiekunczo-wychowawczych na terenie
powiatu;

Konkurencyjny koszt utrzymania dziecka w placéwce opiekunczo-
wychowawczej w poréwnaniu do innych powiatéw;

Wspieranie petnoletnich wychowankdéw pieczy zastepczej w procesie
usamodzielnienia;

Mieszkania treningowe;

Wspotpraca OPS m.in. z placéwkami oswiatowymi, instytucjami kultury,
organizacjami pozarzadowymi w zakresie wspoélnych dziatann na rzecz
mieszkancow;

Profesjonalizacja pomocy spotecznej (podnoszenie kwalifikacji
pracownikéw socjalnych i asystentow rodziny);

Wykorzystywanie szerokiego wachlarza narzedzi pomocowych
dostosowanych do indywidualnych potrzeb potrzebujacych (pomoc
materialna, rzeczowa, ustugi);

Staty monitoring i diagnozowanie potrzeb spotecznych;

Dziatalnos¢ ukierunkowana na przeciwdziatanie problemowi uzaleznien
(funkcjonowanie Gminnych Komisji Rozwigzywania Problemoéwy);
Zwiekszona s$swiadomos$¢ spoteczna - coraz bardziej docenia sie
potrzebe
wychowawczego;

zapewnienia dzieciom stabilnego Srodowiska
Funkcjonowanie Placéwek Wsparcia Dziennego;

Funkcjonowanie Osrodka Interwencji Kryzysowej z bogatg oferta
wsparcia dla réznych grup klientéw w tym dzieci i mtodziezy;
Funkcjonowanie wolontariatu na rzecz pomocy dzieciom z rodzin
dysfunkcyjnych;

Podejmowanie dziatan zapobiegajacych umieszczeniom dzieci poza ich
rodzing naturalng;

Prowadzenie poradnictwa psychologicznego; w tym zatrudnianie

psychologéw w placéwkach oswiatowych;
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Niewielka liczba organizacji pozarzadowych dziatajgcych na rzecz
dziecka i rodziny, w szczegélnosci w gminach wiejskich;
Niewystarczajgca liczba specjalistow z zakresu psychiatrii dzieciecej;
Brak placéwki opiekunczo-wychowawczej typu rodzinnego dla dzieci
ponizej 10r.z.;

Brak placowek wsparcia dziennego w niektérych gminach wiejskich;
Trudnos¢ w pozyskaniu psychologéw do pracy z dzie¢mi;

Ograniczony dostep do specjalistycznego wsparcia dla dzieci i rodzin
—dtugi czas oczekiwania na wizyte u specjalisty;

Odmowa wspotpracy rodzicéw biologicznych z asystentem rodziny;
Niewystarczajgce rozeznanie $rodowiska rodzinnego dziecka przed
podjeciem decyzji 0 jego umieszczeniu w pieczy zastepczej;
Niewystarczajgca liczba rodzin zastepczych;

Brak rodzin wspierajgcych;

Niewystarczajgca liczba pracownikéw socjalnych w stosunku do liczby
klientéw pomocy spotecznej;

»Usztywnione” przepisami ustawy o swiadczeniach rodzinnych zasady
przyznawania zasitkow i dodatkéw do zasitkow;

Mate naktady finansowe na pomoc spoteczng;

Zjawisko ,wyuczonej bezradnosci” obserwowane wsréd statych
klientéw pomocy spotecznej;

Oferta pomocy dtugoterminowej, w tym terapeutycznej dla rodzin, nie
jestwystarczajgca i charakteryzuje sie zbyt dtugim okresem oczekiwania
na ustugi w stosunku do potrzeb odbiorcow;

Niewystarczajgce dofinansowanie instytucji dziatajagcych w obszarze
sieroctwa i pieczy zastepczej;

Brak ciggtosci - czeste zmiany w pieczy moga prowadzi¢ do traum i braku
stabilnos$ci emocjonalnej u dzieci;

Wspdtistnienie wielu problemoéw spotecznych (ubéstwo - bezrobocie —
przemoc — uzaleznienia);

Brak pozytywnych wzorcéw osobowych w rodzinach dysfunkcyjnych;



Dozywianie dzieci;
Prowadzenie grup wsparcia dla rodzin przezywajacych trudnosci
w wypetnianiu funkcji opiekunczo-wychowawczych;
Zatrudnienie asystentdéw rodziny pozwalajgce na efektywne budowanie
mechanizméw wspotpracy z rodzing i dzieckiem w $rodowisku
naturalnym;

Szanse

Skrécenie okresu pobytu dzieci w pieczy zastepczej poprzez powrot
do rodziny biologicznej lub w przypadku dzieci z uregulowana sytuacja
prawng mozliwos¢ przysposobienia;

Profesjonalizacja kadr ORPZ i POW;

Zwiekszenie dostepnosci do specjalistycznej pomocy poprzez
rozpoczecie dziatalnosci Centrum Zdrowia Psychicznego dla dzieci
i mtodziezy w Andrychowie;

Wzrost Swiadomosci spotecznej w zakresie wsparcia dzieci
pozbawionych opieki rodzicielskiej;

Identyfikacja wtadz lokalnych z problemami spotecznosci;

Wielosé i réznorodnosé udzielanych form pomocy spotecznej -
mozliwos¢ dostosowania ich do sytuacji klienta;

Partnerstwo instytucji pomocowych dziatajgcych w obszarze pomocy
spotecznej;

Wykorzystywanie srodkéw europejskich na rozwéj ustug spotecznych;
Upowszechnianie rozwigzan majacych na celu zapobieganie
wystepowaniu problemow spotecznych;

Ukierunkowanie dziatan instytucji pomocowych na zaspokajanie
zréznicowanych potrzeb;

Programy zabezpieczenia spotecznego (np. 800+, Dobry startiinne);
Chec podnoszenia swoich kwalifikacji przez kadre pracownicza;
Kampanie spoteczne propagujace zawodowe rodzicielstwo zastepcze;
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Wozrost uzaleznien wsréd dzieci i mtodziezy;

Wozrost kryzyséw psychicznych u dzieci i mtodziezy;

Brak/nieskuteczne egzekucje alimentéw od rodzin biologicznych
Niedostateczna liczba specjalistéow w Centrum Zdrowia Psychicznego
w stosunku do liczby dzieci potrzebujacych pomocy.

Zagrozenia

Wypalenie zawodowe funkcjonujgcych na terenie powiatu rodzin
zastepczych oraz oséb pracujacych w obszarze wspierania rodziny
i systemu pieczy zastepcze;j;

Brak wspétpracy ze strony rodzicow biologicznych ukierunkowanej
na powroét dziecka do rodziny;

Trudnos$¢ w utrzymaniu ciggtos$ci wspoétpracy asystenta rodziny z rodzing
biologiczng dziecka umieszczonego w pieczy zastepczej z uwagi na
czeste zmiany kadrowe na ww. stanowisku zwigzane m.in. z niskim
wynagrodzeniem, ,niepewnymi umowami”;

Trudnosci we wspétpracy z innymi instytucjami zaangazowanymi
w pomoc dziecku i rodzinie;

Problemy wychowawcze wsrdd dzieci w pieczy zastepczej;

Brak kandydatéw do petnienia funkcji rodziny zastepczej zawodowej
i niezawodowej;

Brak promowania macierzynstwa jako wartosci;

Brak edukacji mtodego pokolenia na temat macierzynstwa;

Ostabienie oraz zanik wiezi tradycji rodzinnych (wsparcie poprzez
dziatanie catych rodzin);

Ubozenie i rozwarstwienie spoteczenstwa;

Postepujacy kryzys rodziny i postaw rodzicielskich;

Problemy zdrowotne dzieci umieszczanych w pieczy zastepczej;
Nasilanie sie problemdéw spotecznych wynikajacych z pogorszenia sie
sytuacji gospodarczej;



Edukacja i wsparcie psychologiczne - mozliwos¢ wprowadzenia
programoéw, ktére zapewniajg dzieciom w pieczy zastepczej dostep
do edukacji oraz wsparcia psychologicznego;

Zwiekszenie liczby rodzin  zastepczych  poprzez kampanie
informacyjne/spoteczne i programy szkoleniowe;

Wspotpraca z sektorem prywatnym - mozliwos¢ partnerstw z firmami,
ktére moga wspierac inicjatywy dotyczace dzieci w pieczy zastepczej;
Mozliwo$¢ udziatu rodzicow w réznych formach wsparcia,
poprawiajgcych kompetencje wychowawcze (np. Szkota dla Rodzicow);
Poprawa dostepu do pomocy psychologicznej;

Zmiana formy zatrudnienia dla zawodowych rodzin zastepczych;
Kontynuowanie ustug $wiadczonych przez asystentéw rodziny (pomoc
rodzinom przezywajacym trudnosci w petnieniu funkcji opiekunczo-
wychowawczych);

Tworzenie i wdrazanie spotecznych kampanii na rzecz utrwalania wiezi
rodzinnych;

Adekwatne wynagrodzenia w stosunku do obowigzkéw rodziny
zastepczej uzaleznione i wynikajgce z zapisOw ustawy;

Pierwszenstwo w osrodkach zdrowia lub innych instytucjach dla rodzin
zastepczych;

Tworzenie placéwek wsparcia dziennego i zachecanie rodzin
do korzystania z nich.
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Znaczace obcigzenie pracag w terenie pracownikéw socjalnych;

Duza liczba rodzin (szczegdlnie niepetnych) dotknietych problemem
bezradnosci w sprawach opiekurnczo-wychowawczych;

Duza liczba rodzin korzystajgcych ze Sswiadczen rodzinnych;
Negatywny wizerunek pomocy spotecznej utrudniajacy pozycjonowanie
pomocy spotecznej jako ustugi dla wszystkich potrzebujgcych wsparcia
w trudnej sytuaciji;

Brak nowych pracownikéw - ,,starzejgca sie” kadra;

Wycofywanie sie zawodowych rodzin zastepczych z petnienia tej funkcji;
Niedobdr zasobow - ograniczone fundusze moga utrudni¢ rozwoj
skutecznych programéw wsparcia;

Zmiany w polityce moga prowadzi¢ do ograniczen w finansowaniu
programow pieczy zastepczej;

Ostabienie oraz zanik wiezi, tradycji rodzinnych;

Wozrost kosztow utrzymania rodzin;

Brak swiadomosci problemu i umiejetnosci szukania pomocy przez
rodziny dysfunkcyjne;

Brak swiadomosci rodzicéw na temat wystepowania problemoéw wsrod
dzieci i mtodziezy (kryzysy psychiczne, cyberprzemoc, przemoc
rowiesnicza, uzaleznienia);

Dtugotrwaty i trudno mierzalny proces przywracania rodzinie zdolnosci
prawidtowego funkcjonowania;

Slaby zasieg kampanii zachecajacych do petnienia funkcji rodzin
zastepczych;

Niedostateczna wiedza mieszkancow o pieczy zastepczej i potrzebach
w zakresie zapewnienia opieki dzieciom;

Brak dostepu do specjalistéw lub odlegte terminy wizyt;

Umieszczanie dzieci w instytucjonalnej pieczy zastepczej;

Ograniczone mozliwosci finansowe na zwiekszenie kadry petnigcej
funkcje asystenta rodziny.



Problem bezradnosci w sprawach opiekunczo-wychowawczych i prowadzenia gospodarstwa domowego,

zwtaszcza w rodzinach niepetnych lub wielodzietnych

Mocne Strony

Dziatalnos¢ swietlic i placowek wsparcia dziennego;

Oferta Zwigzku Harcerstwa Polskiego, ognisk pracy pozaszkolne;j,
klubéw sportowych dla dzieci i mtodziezy;

Centrum  Profilaktyki Spotecznej w Wadowicach oferujace
m.in. konsultacje i poradnictwo psychologiczno-pedagogiczne;
Funkcjonowanie punktéw nieodptatnej pomocy prawnejw Wadowicach,
Andrychowie i Kalwarii Zebrzydowskiej;

Wspodtpraca OPS m.in. z placéwkami oswiatowymi, instytucjami kultury,
organizacjami pozarzadowymi w zakresie wspolnych dziatan na rzecz
mieszkancow;

Prowadzenie dziatan profilaktycznych i edukacyjnych;

Zapewnienie pomocy rodzinom w formie asystenta rodziny;
Prowadzenie dziatan aktywizujgcych spotecznos¢ lokalna;

Rozwijanie i poszerzanie dla dzieci i mtodziezy oferty spedzania czasu
wolnego;

Efektywna praca socjalna pracownikdw instytucji pomocowych w tym
OPS;

Istniejgca oferta pomocy psychologiczno-pedagogicznej dzieci
i mtodziezy;

Istniejgca baza opieki przedszkolnej, szkolnictwa podstawowego
i ponadpodstawowego;

Wyksztatcona kadra pracownicza;

Zwiekszona $wiadomos$é- rosngce  zainteresowanie tematyka
wychowania i zarzadzania domem w mediach spotecznosciowych
i w spoteczenstwie;

Wspodtpraca z Sgdem Rejonowym w Wadowicach;
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Stabe Strony

Niedostateczna oferta dziatan profilaktycznych dla mtodziezy
ze specyficznymi potrzebami idysfunkcjami, w tym dotyczacych
demoralizacji i kryzyséw psychicznych;

Niewystarczajgcy dostep do oferty wsparcia terapeutycznego
obejmujgcego wszystkich cztonkéw rodziny;

Brak wiedzy rodzicéw o oferowanych przez instytucje formach
wsparcia;

Ograniczone mozliwosci wspierania os6b i rodzin ukrywajgcych
problemy i unikajacych pomocy;

Ryzykowne zachowania ws$réd dzieci i mtodziezy;

Postepujacy kryzys rodziny i postaw rodzicielskich;

Brak standardu istniejgcego Domu Samotnej Matki;

Dysfunkcje w rodzinach wynikajgce w szczegélnosci z probleméw
opiekunczo-wychowawczych;

Problemy finansowe i ubdstwo czesci rodzin;

Wystepujacy problem siggania po alkohol, papierosy, narkotyki, inne
uzywki wsrdd dzieci i mtodziezy;

Niewystarczajgce zaangazowanie we wspotprace stuzb medycznych;
Niewystarczajgce dofinansowanie instytucji dziatajgcych w obszarze
pomocy spotecznej;

Brak umiejetnosci- wiele oso6b nie ma podstawowej wiedzy na temat
efektywnego wychowania i zarzagdzania gospodarstwem domowym;
Izolacja spoteczna - osoby borykajgce sie z bezradnoscig czesto
czujg sie osamotnione, wykluczone, co utrudnia im poszukiwanie
pomocy;

Braku czasu i zaangazowania rodzicow w wychowywanie dzieci;



Réznorodnosé form pomocowych;
Dziatalnos¢ Zespotdéw Interdyscyplinarnych, kompleksowa pomoc dla
0s06b zagrozonych przemoca lub doznajgcych przemocy domowej;
Adekwatna oferta NGO oraz instytucji publicznych w stosunku do
potrzeb i oczekiwan dzieci i mtodziezy;
Funkcjonowanie Osrodka Interwencji Kryzysowej — szczegélnie pomoc
psychologiczno-pedagogiczna dla rodzicéw;
Prowadzenie warsztatéw profilaktycznych dla rodzin majacych trudnosci
opiekunczo- wychowawczych;
Funkcjonowanie Osrodka Kuratorskiego nr 1 przy Sadzie Rejonowym w
Wadowicach - osrodek dla nieletnich z postanowieniem sadu;
Mozliwos¢ zapewnienia pomocy w formie positkow — cieptych obiadéw
dla dzieci w szkole.

Szanse

Wzrost wrazliwosci spotecznej na problemy, zjakimi zmagaja sie
wspotczesne rodziny i wychowujace sie w nich dzieci;

Wzrost mozliwosci pozyskania wsparcia finansowego na inicjatywy
podejmowane na rzecz dzieci i rodzin;

Uzyskanie standardu Domu Samotnej Matki lub porozumienie
z podmiotem prowadzgcym dom dla matek z matoletnimi dzie¢mi poza
powiatem;

Zwigkszenie udziatu szkoty w diagnozowaniu sytuacji ucznia
i podejmowanie wspoétpracy z innymi instytucjami;

Poszerzenie oferty zaje¢ profilaktycznych dla dzieci i mtodziezy oraz
zachecanie ich do udziatu w nich;

Zwigkszenie swiadomosci rodzicow, nauczycieli i sprzedawcéw co do
zagrozen zwigzanych z uzaleznieniami;

Pomoc w konstruktywnym rozwigzywaniu konfliktéw i kryzyséw
w rodzinie;

Profilaktyka dzieci i mtodziezy w temacie uzaleznien i uzywek;
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Niedojrzato$¢ emocjonalna rodzicéw, zwtaszcza bardzo mtodych;
Brak dostatecznego zainteresowania rodzicéw rozwojem i edukacja
dzieci;

Nieche¢ rodzin z problemami opiekuhnczo-wychowawczymi do
wspotpracy z OPS, nieche¢ do zmian;

State zapotrzebowanie na ustugi asystenta rodziny;

Brak rodzin petnigcych funkcje rodzin wspierajgcych w rodzinie;
Brak swietlicy socjoterapeutycznej w wiekszosci gmin.

Zagrozenia

Niewystarczajgca liczba specjalistéw zajmujacych sie zdrowiem
psychicznym dzieci i mtodziezy;

Wywieranie przez media spotecznosciowe znaczacego wptywu
na postawy dzieci i mtodziezy - zmiana wzorcéw/autorytetéw dla dzieci
i mtodziezy;

Utrzymujacy sie problem uzaleznien behawioralnych wsréd dzieci
i mtodziezy;

Rosnaca liczba rozwodéw;

Emigracja zarobkowa rodzicéw lub jednego rodzica;

Zaburzona komunikacja w relacjach w rodzinie;

Zjawisko ,, eurosieroctwa”;

Przyzwolenie spoteczne na alkohol;

Wypalenie zawodowe kadry pracowniczej, brak nowych pracownikéw —
»,starzejgca sie” kadra;

Nieréwnosci spoteczne - osoby z mniej zamoznych rodzin mogg mie¢
ograniczony dostep do szkolen i wsparcia;



Prowadzenie dodatkowych zadan wspierajacych integracje rodziny z jej
otoczeniem;

Dostepnosé dodatkowych srodkéw, w tym wspoétfinansowanych z EFS
na rzecz dzieciirodzin;

Rosnaca liczba wolontariuszy wsrdd dzieci i mtodziezy;

Poszerzanie dziatan pomocowych dla rodzin, dzieci i mtodziezy;

Dobra wspoétpraca miedzyinstytucjonalna;

Doswiadczona kadra pracownicza;

Cheé podnoszenia swoich kwalifikacji przez kadre pracownicza;
Wykorzystanie aplikacji i platform online do nauki i wymiany
doswiadczen miedzy rodzicami;

Mozliwos¢ korzystania z programow socjalnych i wsparcia dla rodzin
w trudnej sytuaciji;

Wspdtpraca z organizacjami pozarzagdowymi;

Prowadzenie przez szkoty programoéw profilaktycznych, organizowanie
kampanii na rzecz rodziny promujgcych odpowiedzialne rodzicielstwo
oraz aktywne spedzanie czasu;

Tworzenie programoéw i dofinansowan na tworzenie i na dziatalno$¢
Placéwek Wsparcia Dziennego;

Rozpowszechnianie wiedzy na temat Placowek Wsparcia Dziennego
ws$rod mieszkancéw powiatu, budowanie pozytywnego obrazu takich
placéwek;

Mozliwos¢ uzyskania wsparcia ze strony pracownika socjalnego,
psychologa czy pedagoga w szkole.

Opieszatos¢ sadéw w podejmowaniu postanowien dotyczacych wgladu
w sytuacje rodziny;

Przerzucanie przez sady odpowiedzialnosci za prace na rzecz rodzin
wytgcznie na asystentdw rodziny i instytucje pomocy spotecznej;
Wozrost zagrozen w odniesieniu do dzieci i mtodziezy (tatwy dostep do
niepozadanych informacji, wzrost zaburzen psychicznych wsrdd dzieci
i mtodziezy);

Stygmatyzacja rodzin wieloproblemowych, wielodzietnych i niepetnych
oraz dzieci korzystajacych z Placéwek Wsparcia Dziennego;
Niezgtaszanie probleméw zauwazanych w rodzinach do pomocy
spotecznej lub sadu np. przez szkoty lub sasiaddéw;

Ograniczone mozliwosci finansowe na zwiekszenie kadry petnigcej
funkcje asystenta rodziny;

Brak szkolen/warsztatow dla rodzicow, ktére majg na celu zwiekszenie
kompetencji rodzicielskich.

Problem bezdomnosci

Mocne Strony

Postepujgca integracja systemow wsparcia, tj. pomocy spotecznej
i gospodarowania zasobem mieszkaniowym na terenie gmin w procesie
przeciwdziatania bezdomnosci;
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Stabe Strony

Niewystarczajgce dziatania w zakresie profilaktyki bezdomnosci
i wczesnej interwencji;



Dziatalno$¢ noclegowni dla os6b bezdomnych w Andrychowie,
ogrzewalnia w Wadowicach;

Dziatalno$¢ Domu Samotnej Matki;

Dziatalnos$¢ Kuchni $w. Brata Alberta w Wadowicach i w Andrychowie;
Program wtgczania oséb bezdomnych w prace porzadkowe w gminie
realizowany przez KIS w Andrychowie;

Wyksztatcona kadra pracownicza;

Chec¢ podnoszenia swoich kwalifikacji przez kadre pracowniczg poprzez
udziat w szkoleniach, superwizjach;

Prowadzona ,,Akcja Zima”.

Szanse

Mozliwosé pozyskania srodkéw finansowych z funduszy zewnetrznych
na dziatania wspierajgce lub zapobiegajgce problemowi bezdomnosci;
Utworzenie organizacji, ktora skupiataby sie na kompleksowej pomocy
osobom w kryzysie bezdomnosci;

Potozenie powiatu w poblizu wiekszych miast, ktore oferujg wsparcie
osobom znajdujgcym sie w kryzysie bezdomnosci;

Dobra wspoétpraca miedzyinstytucjonalna;

Doswiadczona kadra pracownicza;

Chec podnoszenia swoich kwalifikacji przez kadre pracownicza;
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Niewystarczajgca skutecznos¢ rozpowszechniania informacji na temat
ustug kierowanych do oséb doswiadczajacych bezdomnosci lub nig
zagrozonych;

Brak noclegowni w wielu miejscach w powiecie;

Brak infrastruktury mieszkaniowej, w tym mieszkan treningowych dla
os6b wychodzacych z kryzysu bezdomnosci (wysokie standardy do
spetnienia);

Uzaleznienia, brak checi do zmiany stylu zycia;

Brak organizacji skupiajgcej sie na pomocy osobom w kryzysie
bezdomnosci w czesci gmin powiatu;

Niewystarczajgce dofinansowanie instytucji dziatajgcych w obszarze
pomocy spotecznej;

Stygmatyzacja- osoby bezdomne czesto doswiadczajg dyskryminacji
i wykluczenia spotecznego;

Problemy zdrowotne - wiele os6b bezdomnych zmaga sie z problemami
zdrowotnymi, co utrudnia reintegracje;

Wspétistnienie wielu probleméw: bezdomnos$¢ —uzaleznienie —ubdstwo
—bezrobocie - niepetnosprawnos$¢ — pobyt w zaktadzie karnym.

Zagrozenia

Stereotypy dotyczgce bezdomnosci, utrzymujace sie w spoteczenstwie
i niektdrych grupach pracownikéw stuzb i instytuciji;

Rosngce zapotrzebowanie na specjalistyczne catodobowe ustugi
opiekuncze oséb w podesztym wieku, chorych i oséb z zaburzeniami
psychicznymi, doswiadczajgcych bezdomnosci;

Brak wsparcia rodziny, wrazliwosci na problemy innych powodujace, ze
osoby potrzebujagce wsparcia tracg dach nad gtowa;

Ograniczone mozliwosci znalezienia zatrudnienia na lokalnym rynku
pracy przez osoby wykluczone spotecznie;



Edukacja i kampanie spoteczne - zwiekszona swiadomos$¢ problemu
bezdomnos$ci moze prowadzi¢ do wiekszej solidarnosci spotecznej
i wsparcia dla dziatan;

Powstanie mieszkan treningowych.

Nasilanie sie negatywnych spotecznych skutkéw wobec o0s6b
zagrozonych wykluczeniem spotecznym;

Kryzysy ekonomiczne- zmiany gospodarcze moga prowadzi¢ do
zwiekszenia liczby oséb bezdomnych;

Ograniczenia w budzetach moga utrudnia¢ rozwdj i utrzymanie
programow wsparcia dla os6b bezdomnych;

Powszechny dostep do alkoholu;

Brak wtasciwych rozwigzan legislacyjnych dostosowanych do realidw
problemu bezdomnosci;

Brak motywacji oséb w kryzysie bezdomnosci do zmiany sytuacji
zyciowej.

Problem dtugotrwatej lub ciezkiej choroby (niesamodzielnosci)

Mocne Strony

Dziatalnos¢ takich podmiotéw jak: szpital, domy pomocy spotecznej,
osrodki szkolno-wychowawcze, poradnie specjalistyczne; dzienne
osrodki wsparcia, wypozyczalnia sprzetu medycznego, hospicjum
domowe;

Realizacja programow zwigzanych z prowadzeniem rehabilitacji

domowej;

Organizowanie i s$wiadczenie ustug opiekunczych w tym
specjalistycznych ustug opiekunczych dla oséb starszych,
niesamodzielnych i z niepetnosprawnoscia, wtym z zaburzeniami

psychicznymi;

Wyksztatcona kadra pracownicza;

Che¢ podnoszenia swoich kwalifikacji przez kadre pracownicza poprzez
udziat w szkoleniach, superwizjach;

Dostep do specjalistycznej opieki - rozwdéj systemu ochrony zdrowia,
ktéry oferuje wsparcie medyczne i rehabilitacyjne;
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Stabe Strony

Niewystarczajgca liczba miejsc w osrodkach wsparcia skierowanych do
o0s6b zmagajacych sie z autyzmem, chorobami psychicznymi;
Niewystarczajgce wsparcie po zakonczeniu SOSW;

Niewystarczajgca liczba godzin w programach celowych, brak ciggtosci
po ich zakonczeniu;

Rozproszony system pomocowy dla oséb chorych;

Brak osrodka informacji dla 0séb z niepetnosprawnoscia;

Bezradnos¢ cztonkéw rodziny w momencie wystgpienia choroby,
sytuacji kryzysowej;

Dtugi termin oczekiwania na wizyte w poradni specjalistycznej;
Niewystarczajgca liczba wypozyczalni sprzetu, niewyposazona we
wszystkie potrzebne sprzety;

Niewystarczajaca ilos¢ programéw profilaktycznych;

Niewystarczajgca liczba godzin ustug opiekunczych, odptatnosc¢, brak
pracownikéw (w tym m.in. brak pielegniarek w DPS);



Edukacja pacjentéow - dostepnos¢ do informacji na temat choroby, co
pozwala na lepsze zarzadzanie zdrowiem;

Wsparcie spoteczne - rodzina i znajomi moga zapewni¢ wsparcie
emocjonalne i pomoc w codziennym zyciu;

Pomoc z ramienia Programu ,Asystent Osobisty Osoby z
Niepetnosprawnoscia”, ,, Tele- Aniot”, ,,Opieka Wytchnieniowa”, ,,Senior
75+7;

Powstawanie dziennych domow seniora;

Funkcjonowanie klubow seniora;

Mozliwos¢ korzystania z Uniwersytetéw Trzeciego Wieku;
Dostep do szkolen uczacych np. obstugi komputera;
Dziatania i kampanie profilaktyczne np. ,,Bezpieczny Senior”;
oswiatowe

Organizowanie przez placowki

wymiany
miedzypokoleniowej;

Dziatalnos¢ organizacji pozarzadowych typu Kota Gospodyn Wiejskich;
Funkcjonowanie wolontariatu na rzecz 0s6b chorych,
z niepetnosprawnoscia, starszych;

Dobra wspétpraca z instytucjami, organizacjami pozarzadowymi
i Kosciotem w zakresie pomocy osobom dtugotrwale chorym, starszym
i zniepetnosprawnoscia;

Dostep do specjalistycznego wsparcia , w tym poradnictwa w zakresie
zdrowia psychicznego;

Poprawa sytuacji finansowej oséb dt. chorych, niesamodzielnych
poprzez $wiadczenie uzupetniajgce, $wiadczenie wspierajace, zasitki.

Szanse

Otwieranie Osrodkéw Wsparcia Dziennego dla osob potrzebujacych;
Zwiekszenie liczby wypozyczalni sprzetu medycznego;

Lepsze wynagrodzenie pracownikow;

Zwiekszenie liczby programow dotyczacych rehabilitacji domowej;
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Rosngca liczba oséb w wieku poprodukcyjnym w strukturze
mieszkancoéw;

Niewystarczajgce dofinansowanie instytucji dziatajgcych w obszarze
pomocy spotecznej;

Wysokie koszty pobytu w DPS;

Brak mozliwosci zapewnienia wsparcia krétkoterminowego w DPS;
Koszty leczenia - wysokie koszty lekéw, terapii i prywatnych wizyt
lekarskich moga obcigza¢ budzet pacjenta;

Wystepowanie depresji i standw lekowych w nastepstwie dtugotrwatej
choroby;

Brak wystarczajgcej wiedzy wsréd mieszkancéw powiatu na temat
funkcjonowania domoéw pomocy spotecznej;

Brak informacji ze strony OPS o mozliwosci skierowania do domoéw
pomocy spotecznej;

Brak pomocy oraz wspotpracy ze strony najblizszej rodziny w kwestii
codziennej opieki i pomocy w czynnosciach dnia codziennego;

Brak jednolitych programéw profilaktyki i promocji zdrowia;

Bariery architektoniczne dla oséb z niepetnosprawnoscis;

Samotnosé¢ oséb starszych, schorowanych, z niepetnosprawnoscis;
Brak motywacji do korzystania z r6znych form rozwoju osobistego;

Dtugi okres oczekiwania na przyjecie osob kwalifikujacych sie do
Zaktadow Opiekunczo-Leczniczych.

Zagrozenia

Starzejace sie spoteczenstwo;

Braki kadrowe wsréd psychologdéw, lekarzy, rehabilitantéw, w osrodkach
wsparcia dziennego;

Brak systemu ksztatcenia kadr do pracy w DPS;

Zwiekszajgca sie potrzeba ustug opiekunczych;



Mozliwos¢ uzyskania przez osoby starsze i z niepetnosprawnoscia
pomocy ze strony rodziny;

Dobra wspétpraca miedzyinstytucjonalna;

Doswiadczona kadra pracownicza;

Chec¢ podnoszenia swoich kwalifikacji przez kadre pracownicza

Nowe badania - postepy w badaniach naukowych moga prowadzi¢ do
odkrycia nowych metod leczenia;

Telemedycyna - umozliwia tatwiejszy dostep do specjalistow;

Edukacja - zwiekszajgca sie swiadomos$¢é spoteczna na temat choréb
przewlektych iich skutkow;

Prowadzenie dziatan ukierunkowanych na problemy oséb starszych;
Wozrost zainteresowania zdrowym stylem zycia i aktywnym spedzaniem
wolnego czasu;

Wzrost znaczenia organizacji pozarzadowych wspierajagcych osoby
starsze iich rodziny;

Zmiany przepiséw w zakresie umieszczania krétkotrwatego w DPS oraz w
zakresie odptatnosci za DPS;

Mozliwosé wykorzystania funduszy unijnych na realizacje programoéw
wsparcia dla oséb starszych.

Zwiekszajgca sie liczba oséb starszych wymagajacych catodobowej
opieki;

Zrzucanie przez rodziny odpowiedzialnosci za opieke nad osobami
chorymi na instytucje;

Zaniedbanie zdrowia - pacjenci mogg nie przestrzegaé zalecen
lekarskich, co prowadzi do pogorszenia stanu zdrowia;

Osoby z chorobami przewlektymi moga doswiadczy¢ dyskryminaciji
i braku wsparcia;

Problemy finansowe - wysokie koszty leczenia mogg prowadzi¢ do
zadtuzen czy rezygnaciji z terapii;

Zjawisko marginalizacji probleméw seniordw;

Zmiana modelu rodziny i odejscie od modelu rodziny wielopokoleniowej;
Nasilenie sie choréb cywilizacyjnych i ich skutkéw;

Niewystraczajacy dostep do ustug stuzby zdrowia;

Brak odpowiedniej komunikacji, ktéra zapewnitaby dostep do ustug
stuzby zdrowia;

Niewystarczajgca liczba oséb do sprawowania opieki nad osobag
niesamodzielng w srodowisku (brak kadry, kwalifikacji).

Problem bezrobocia

Mocne Strony

Dziatalno$¢ PUP;

Instrumenty rynku pracy (staze, prace interwencyjne, dotacja na
rozpoczecie dziatalnosci gospodarczej, wyposazenie stanowiska pracy);
Realizacja programow podnoszacych kwalifikacje (PUP, programy
unijne);

Duza ilo$¢ branzowych ofert pracy;

Niska stopa bezrobocia;

Upowszechnianie ofert pracy oraz informacji owolnych miejscach pracy;
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Stabe Strony

Trudny powrét na rynek pracy osdb 50+;

Niewystarczajgca liczba ofert pracy dla niewykwalifikowanych
pracownikdw;

Brak szerokiej oferty edukacyjnej w szkotach ponadpodstawowych;
Dofinansowania dla oséb z niepetnosprawnosciag dot. stworzenia
stanowisk pracy, czy dofinansowan na rozpoczecie dziatalnosci sa
obwarowane koniecznos$cia spetnienia wielu wymagan, co zniecheca do
sktadania wnioskdw;



Ustugi poradnictwa zawodowego i szkolen;

Wyksztatcona kadra pracownicza;

Cheé podnoszenia swoich kwalifikacji przez kadre pracowniczg poprzez
udziat w szkoleniach;

Powstawanie mikroprzedsiebiorstw;

Mozliwosé pozyskiwania dodatkowych srodkéw na finansowanie dziatan
na rzecz rynku pracy - w tym w ramach srodkéw UE;

Dziatalnos¢ w powiecie Centrum Integracji Spotecznej i Klubow
Integracji Spotecznej;

Profesjonalnie przygotowana i kompetentna kadra gotowa do
Swiadczenia ustug na rzecz osdb zagrozonych wykluczeniem.

Szanse

Rozszerzenie oferty edukacyjnej dostosowanej do aktualnej oferty pracy;
Trener pracy dla oséb z niepetnosprawnoscia;

Podejmowanie dziatan majgacych na celu efektywng aktywizacje
spoteczno-zawodowg 0s6b niepracujgcych wczesniej i poszukujgcych
pracy, majacych problem
utrzymaniem pracy;

z samodzielnym poszukiwaniem,

Potozenie sprzyjajace rozwojowi sektora turystycznego;
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Rozbudowany system socjalny;

Brak zaktadow pracy chronionej i ZAZ;

Ograniczona i niewystarczajgca liczba powstajgcych nowych miejsc
pracy;

Niewystarczajgca liczba organizacji pozarzadowych dziatajacych na
rzecz osob bezrobotnych;

Odptyw ludzi w wieku produkcyjnym, w tym wysoko wykwalifikowanych
do wiekszych osrodkéw;

Niekorzystne tendencje demograficzne (migracje zarobkowe, niz
demograficzny);

Ograniczone mozliwosci wykorzystania potencjatu inwestorow
w regionie;

Niewystarczajgce dofinansowanie instytucji dziatajgcych w obszarze
pomocy spotecznej/przeciwdziatania bezrobociu;

Wozrost liczby miejsc w sektorach o niskich ptacach i ztych warunkach
pracy;

Brak odpowiednich umiejetnosci - niedopasowanie kwalifikacji
potencjalnych pracownikéw do wymagan na rynku pracy;

Zjawisko dziedziczenia bezrobocia;

Praca w tzw. ,szarej strefie”;

Niski poziom motywacji do zmiany zawodu, szkolen, zmiany branzy.

Zagrozenia

Brak motywacji do podjecia zatrudnienia;

Wysokie wymagania os6b mtodych w stosunku do wynagrodzenia
i warunkéw pracy;

Mobilnosé pracownikow;

Pogtebianie sie roznic w poziomie zycia ludnosci;



Szeroki dostep do ofert pracy;

Edukacja i przekwalifikowanie - mozliwos¢ wprowadzenia programoéw
ksztatcenia i przekwalifikowania dla os6b bezrobotnych;

Nowe technologie - dzieki rozwojowi technologii moga powstawaé nowe
miejsca pracy w branzach innowacyjnych;

Wspdtpraca partneréw rynku pracy w zakresie rozwigzywania
probleméw zwigzanych z bezrobociem i realizacji programéw z zakresu
aktywizacji osob bezrobotnych i wspierania pracodawcow;
Funkcjonowanie instytucji typu Agencja Rozwoju Regionalnego
i Stowarzyszenia Zrownowazonego Rozwoju i Przedsiebiorczosci
Spotecznej;

Réznorodnosé¢ form wsparcia oséb bezrobotnych oferowana przez PUP;
Mozliwos$¢ korzystania z funduszy europejskich;

Mozliwosé zatrudnienia bezrobotnych do robdét publicznych i prac
spotecznie uzytecznych;

Wspieranie absolwentéw w aktywizacji zawodowej;

Dostep do rynkéw pracy Unii Europejskiej.

Nasilanie sie negatywnych spotecznych skutkéw wobec o0s6b
zagrozonych wykluczeniem spotecznym, w tym pozostajacych bez
pracy;

Kryzysy gospodarcze- moga prowadzi¢ do zwiekszenia poziomu
bezrobocia, prowadzgc do masowych zwolnien;

Automatyzacja i technologia- wzrost automatyzacji moze eliminowac
tradycyjne miejsca pracy;

Problemy spoteczne - wysoki poziom bezrobocia moze prowadzi¢ do
wzrostu przestepczosci, ubdstwa i napieé spotecznych;

Brak stabilno$ci zatrudnienia;

Wysoki poziom kosztéw pracy utrudniajagcy rozwdj legalnego
zatrudnienia w firmach;

Wozrost bezrobocia wsrdod ludzi mtodych i oséb starszych;

Niskie dochody z pracy;

Nieche¢ do aktywnego poszukiwania pracy u osob dtugotrwale
bezrobotnych korzystajgcych ze Swiadczen pomocy spoteczne;.

Problem alkoholizmu i narkomanii

Mocne Strony

Bogata oferta wsparcia instytucjonalnego oséb z problemem uzaleznien
i ich rodzin (np. oddziat terapii uzaleznienia od alkoholu przy WSP
Andrychéw - 70 miejsc, komisje rozwigzywania problemow
alkoholowych w gminach, Andrychowskie Stowarzyszenie Trzezwosci —
Klub Integracji Spotecznej Watra, mityngi anonimowych narkomanéw
w Kosciele sw. Stanistawa w Andrychowie, Klub Abstynentéw Victoria,
grupy AA, Punkt konsultacyjny ds. uzaleznien (narkomania, uzaleznienia
behawioralne)w Andrychowie, Centrum Profilaktyki Spotecznej
w Wadowicach);
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Stabe Strony

Brak petnej diagnozy ilosciowej i jakosciowej problemu uzaleznien na
terenie powiatu;

Niewystarczajgca skala srodowiskowych oddziatywan profilaktycznych
wsrod dzieci i mtodziezy;

Ograniczona mozliwos$¢ kontroli przedsigbiorcow w zakresie reklamy
i dystrybucji napojow alkoholowych;

Ograniczona mozliwosé kontroli dystrybuciji substancji
psychoaktywnych;

Dtugie terminy oczekiwania na przyjecie na oddziat leczenia uzaleznien;



Udziat organizacji pozarzadowych w dziataniach na rzecz osoéb
z problemem uzaleznien i ich rodzin;

Funkcjonowanie wielu publicznych iniepublicznych podmiotéw
dziatajacych na rzecz os6b z problemem uzaleznienia i ich rodzin;
Wprowadzenie zakazu prowadzenia nocnej sprzedazy napojoéw
alkoholowych w niektérych gminach powiatu;

Wspotpraca ze szkotami (przedszkola, szkoty podstawowe, szkoty
Srednie) - realizacja rekomendowanych programoéw profilaktycznych,
realizacja programéw i warsztatdw profilaktycznych, wywiaddwki
profilaktyczne, szkolenia rad pedagogicznych, wspoétpraca z pedagogami
szkolnymi;

Organizacja szkolen i konferencji dla przedstawicieli placéwek
dziatajgcych w obszarze zdrowia, profilaktyki, edukacji, pomocy
spotecznej, stuzb;

Organizacja szkolen i audytdw w punktach sprzedazy i podawania
napojoéw alkoholowych;

Che¢ podnoszenia swoich kwalifikacji przez kadre pracowniczg poprzez
udziat w szkoleniach, superwizjach;

Wsparcie spoteczne- wzrost liczby organizaciji i grup wsparcia, ktére
pomagajg osobom uzaleznionym;

Edukacja i Swiadomos$¢ spoteczna na temat skutkéw uzaleznien;
Funkcjonowanie Gminnych Komisji Rozwigzywania Problemoéw
Alkoholowych, dobrze przygotowana kadra do pracy z osobami
uzaleznionymi;

Funkcjonowanie osrodkdéw leczenia uzaleznien od alkoholu, placéwek
pomocy dla oséb uzaleznionych od alkoholu, cztonkéw ich rodzin;
Specjalisci pracujacy z osobami uzaleznionymi od alkoholu (terapeuci,
psychoterapeuci) oraz z cztonkami ich rodzin;

Dostepno$é do osrodkdéw, poradni swiadczacych pomoc dla oséb
uzaleznionych od alkoholu, cztonkéw ich rodzin.
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Niedostateczny dostep do bezptatnych porad specjalistow
(psychologdéw, psychoterapeutéw) zwigzany z brakiem zainteresowania
ofertami pracy w jednostkach samorzgadowych (niskie ptace);
Niewystarczajgca ilos¢ patroli (policiji, strazy miejskiej)
w newralgicznych obszarach gminy spowodowana niewystarczajgcymi
zasobami kadrowymi;

Duza rotacja pracownikéw w punktach sprzedazy i podawania napojéw
alkoholowych, w zwigzku z tym niewystarczajgca wiedza na temat
przepiséw prawa;

Stygmatyzacja - osoby uzaleznione czesto spotykaja sie
z uprzedzeniami, dyskryminacjg, co utrudnia im sieganie po pomoc;
Niska motywacja do zmiany - czesto osoby uzaleznione majg trudnosci
w podjeciu decyzji o przystapieniu do leczenia z powodu negatywnych
emocji lub braku wsparcia;

Zjawisko ,,dziedziczenia uzaleznien”;

Wozrastajgca liczba o0s6b eksperymentujacych ze  $rodkami
psychoaktywnymi;

Niedostateczna dostepnosé¢ do oferty terapeutycznej dla innych
rodzajéw uzaleznien (hazard, siecioholizm);

Niewystarczajgca liczba  osrodkéw  zamknietych  oferujacych
dtugotrwate leczenie;

Niewystarczajgca ilos¢ dziatan profilaktycznych skierowanych dla rodzin
zdzieémiod12r.z,;

Brak osrodkow leczenia, placowek udzielajgcych bezptatnej pomocy dla
o0s6b uzaleznionych od narkotykdéw, uzaleznien behawioralnych oraz
$wiadczgcych wsparcie dla cztonkéw ich rodzin;

Brak specjalistéw pracujacy z osobami uzaleznionymi od narkotykdw,
uzaleznien behawioralnych (terapeuci, psychoterapeuci) oraz
z cztonkami ich rodzin;

Wydtuzony czas oczekiwania na terminy w osrodkach, poradniach
leczenia uzaleznien od alkoholu;



Szanse

Rosngca $wiadomos$¢ spoteczna w zakresie szkodliwosci uzaleznien
behawioralnych;

Dziatania podejmowane przez policie np. kontrole trzezwosci
u kierowcéw, udziat w spotkaniach i imprezach - edukacyjne,
profilaktyczne oddziatywania ;

Zwiekszenie liczby spotkan, konferencjiitp. poszerzajgcych swiadomosc¢
problematyki uzaleznierh wsréd mtodziezy, rodzicéw i pracownikéw stuzb
dziatajacych w tym obszarze, nauczycieli etc.;

Dobra wspétpraca pomiedzy samorzadami réznych szczebli i innymi
podmiotami zaangazowanymi w dziatania z zakresu profilaktyki
uzaleznien;

Dostepne oferty szkolen specjalistycznych poszerzajgcych kompetencije
zawodowe 0sOb, ktére w codziennej pracy zajmujg sie profilaktyka
i przeciwdziataniem uzaleznieniom;

Poszerzanie wiedzy na temat réznorodnych form pomocy
psychologicznej i terapeutycznej poprzez realizacje akcji i kampanii
edukacyjnych (plakaty, ulotki, poradniki, broszury o tematyce
profilaktycznej);

Korzystanie przez szkoty z zewnetrznego wsparcia innych jednostek
i podmiotéw przy realizacji dziatan profilaktycznych;

Doswiadczona kadra pracownicza;

Chec¢ podnoszenia swoich kwalifikacji przez kadre pracowniczg;
Zwigkszona dostepnos¢ informacji - rozwdj platform/kampanii
edukacyjnych o uzaleznieniach, dostepny dla szerokiej grupy odbiorcéw;
Wozrost zainteresowania zdrowym stylem zycia i aktywnym spedzeniem
czasu.
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Powszechna dostepnos¢ alkoholu.
Zagrozenia

Powszechna dostepnos$¢ do alkoholu, substancji psychoaktywnych,
wzrost liczby punktéw hazardowych, nowe sposoby na ukrywanie
i przechowywanie narkotykéw, utrudniajgce ich wykrycie, $rodki
niewiadomego pochodzenia;

Utrzymanie sie tendencji obnizania wieku inicjacji alkoholowej
i narkotykowej;
Przejmowanie  negatywnych  wzorcéw  spozywania  alkoholu
i narkotykow;

Wysoki poziom przyzwolenia spotecznego do spozywania alkoholu
w Srodowisku rodzinnym i rowiesniczym;

Brak motywacji do zmiany oraz do podjecia leczenia odwykowego przez
osoby uzaleznione od alkoholu i narkotykéw;

Stabe zainteresowanie ofertg profilaktyczna

Wybidércza odpowiedzialno$¢ spoteczna - nie reagowanie na proby
zakupu napojéw alkoholowych przez osoby nieletnie i pod wptywem
alkoholu lub innych substancji psychoaktywnych;

Niewystarczajgca wiedza rodzicéw i niedostateczne zainteresowanie
wtasnymi dzie¢mi (zaburzone wiezi w rodzinach, brak komunikaciji,
niewystarczajgce kompetencje wychowawcze, problemy narastajgce
w rodzinie sg bagatelizowane, uchodzg za norme);

Obawa rodzin przed ujawnieniem problemu uzaleznienia;

Zjawisko marginalizacji osdb uzaleznionych i wspétuzaleznionych;
Rozpad wiezi rodzinnych i spotecznych.



Problem niepetnosprawnosci

Mocne Strony

Funkcjonujace Osrodki Szkolno-Wychowawcze, klasy integracyjne
w szkotach, oddziaty integracyjne w przedszkolach, poradnie
specjalistyczne, dzienne osrodki wsparcia, wypozyczalnie sprzetu
rehabilitacyjnego, hospicjum domowe;

Realizacja programow: AOON, OW programy srodki PFRON, Senior +,
Door to door;

Dziatalnos¢ Centrum Zdrowia Psychicznego;

Upowszechnianie informacji wsréd oséb starszych, niesamodzielnych
i zniepetnosprawnoscia o przystugujacych im prawach oraz dostepnych
formach pomocy;

Organizowanie i $wiadczenie ustug opiekunczych w tym
specjalistycznych ustug opiekunczych dla o0s6b starszych,
niesamodzielnych i z niepetnosprawnoscig, wtym z zaburzeniami

psychicznymi;

Dziatania inicjujgce wolontariat na rzecz iwsrdéd osob starszych
iz niepetnosprawnoscia;

Funkcjonowanie grup wsparcia i instytucji dziatajgcych na rzecz oséb
z niepetnosprawnoscia;

Roznorodne dziatania innych organizacji pozarzadowych i klubow
rowniez na rzecz senioréw;

Zwiekszanie dostepu 0s6b z niepetnosprawnoscia do ustugi teleopieki;
Realizacja dziatan prozdrowotnych na rzecz oséb starszych;

Coraz lepsze dostosowanie lokali dla osob z niepetnosprawnosciami;
Wzrost zrozumienia i akceptacji osdéb z niepetnosprawnosciami
w spoteczenstwie;

Wspodtpraca instytucji samorzadowych z pozarzadowymi w zakresie
wsparcia osob z niepetnosprawnoscia;
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Stabe Strony

Niewystarczajgca liczba miejsc i osrodkéw wsparcia skierowanych do
o0s6b zmagajacych sie z autyzmem, chorobami psychicznymi;
Niewystarczajgce wsparcie po zakonczeniu SOSW;

Niewystarczajgca liczba godzin w programach celowych, brak ciggtosci
po ich zakonczeniu (brak ciggtosci AOON);

Rozproszony system pomocowy dla oséb chorych;

Brak osrodka informac;ji dla oséb z niepetnosprawnoscig;

Bezradnosé¢ cztonkéw rodziny w momencie wystgpienia choroby,
sytuacji kryzysowej;

Wydtuzony czas oczekiwania na wizyte w poradni specjalistycznej;
Niewystarczajgca liczba wypozyczalni sprzetu, niewyposazona we
wszystkie potrzebne sprzety;

Brak ZOL;

Brak ZAZ;

Niewystarczajgca liczba mieszkan wspomaganych i treningowych;
Bariery architektoniczne w szkotach, blokach, domach jednorodzinnych;
Brak zasobéw finansowych i lokalowych do prowadzenia form pomocy
w formach deinstytucjonalnych. np. rodzinne domy pomocy;
Niewystarczajgca liczba podmiotdéw ekonomii spotecznej;

Brak ustug krétkoterminowych dla oséb z niepetnosprawnosciag i brak
zasoboéw lokalowych i finansowych na nie oraz brak kadry;
Niewystarczajgca liczba kadry specjalistycznej (spowodowana m.in.
niskimi ptacami);

Brak wiedzy/obawy pracodawcéw dotyczace zatrudnienia o0so6b
z niepetnosprawnoscia;

Staba integracja osob z niepetnosprawnoscia, brak grup wsparcia;



Mozliwo$é kontynuowania aktywnosci zawodowej przez osoby
z niepetnosprawnoscia;

Dziatalnos¢ w sferze niepetnosprawnosci aktywnie dziatajgcych
organizacji pozarzadowych;

Funkcjonowanie Warsztatow Terapii Zajeciowej;

Zaangazowanie 0sOb z niepetnosprawnosciag w rozwigzywanie swoich
probleméw;

Rozpowszechnianie w $rodowisku pozytywnych wzorcéw postaw
filantropijnych i charytatywnych;

Organizacja spotkan, imprez oraz przegladéw twoérczosci z udziatem
0s6b z niepetnosprawnoscia;

Organizowanie imprez integracyjnych w srodowisku lokalnym;
Witaczenie oséb z niepetnosprawnoscig w zycie spotecznosci lokalnej;
Rozwdj wsparcia w postaci mieszkan wspomaganych dla oséb
z niepetnosprawnosciami

Realizacja programoéw dla osdéb z niepetnosprawnoscia ze $rodkow
PFRON, innych funduszy celowych, srodkéw UE.

Szanse

Ustugi sgsiedzkie;

Zwigkszenie wiedzy przedsigbiorcéw nt. zatrudnienia o0séb

z niepetnosprawnoscia;
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Brak pomocy/grup wsparcia dla opiekunoéw 0s6b
z niepetnosprawnoscia;

Brak opieki krétkoterminowej w DPS;

Brak os6éb gotowych s$wiadczy¢ ustugi opieki dla oséb chorych
i z niepetnosprawnoscia;

Ograniczone mozliwosci dziatan w zakresie zapobiegania problemowi
ubdstwa osdb starszych, niesamodzielnych i z niepetnosprawnoscisa;
Niewystarczajgcy wsparcia dla 0s6b

niesamodzielnych i z niepetnosprawnoscia;

system starszych,
Brak swiadomosci rodzicow/opiekundéw osdéb z niepetnosprawnoscia na
temat zasad udzielania Swiadczen (w tym utraty Swiadczen);

Brak swiadomosci rodzicow na temat strefy seksualnosci osoéb z
niepetnosprawnosciami, a takze brak uswiadamiania o0s6b z
niepetnosprawnosciami na ten temat

Brak  wystarczajgcej oferty zaje¢  skierowanej do 0s6b
z niepetnosprawnoscia;

Niskie
z niepetnosprawnoscia;

poczucie sprawczosci wsrod senioréow i 0s6b
Niedostateczny dostep do specjalistycznych ustug zdrowotnych
i rehabilitacyjnych;

Stygmatyzacja - przesady i uprzedzenia wobec oséb
z niepetnosprawnosciami, co utrudnia ich integracje spoteczna;

Brak pomocy oraz wspotpracy ze strony najblizszej rodziny, w tym statej
opiekii pomocy w czynnosciach zycia codziennego;

Brak rozwinigtego wolontariatu dla os6b z niepetnosprawnoscia.

Zagrozenia

Rezygnacja z pracy wykwalifikowanej kadry;
Brak wystarczajgcej ilosci kadry w jednostkach pomocowych;
Brak zasobow finansowych i lokalowych do realizacji réznych zadan;



Powstanie nowych, dziennych osrodkéw wsparcia lub zwiekszenie ilosci
miejsca

Powstanie ZAZ i/lub ZOL;

Powstanie Osrodka Informac;ji dla oséb z niepetnosprawnoscia;
Powstanie mieszkan wspomaganych i treningowych;

Powstanie miejsc opieki krétkoterminowej;

Utworzenie grup wsparcia dla oséb z niepetnosprawnoscig i ich
opiekunow

Zwiekszenie wynagrodzen dla osobami
z niepetnosprawnoscia;

kadry pracujgcej z

Zapewnienia ciggtosci AOON;

Zlikwidowanie barier architektonicznych w szkotach, blokach i domach
jednorodzinnych;

Programy profilaktyczne (w tym dot. zdrowia psychicznego);
Doposazenie wypozyczalni sprzetu rehabilitacyjnego;

Dostgpnos¢ dodatkowych $rodkéw, w tym wspodtfinansowanych
z EFS skierowanych do 0s6b starszych, niesamodzielnych
iz niepetnosprawnoscia;

Rosngca spoteczna akceptacja oséb z niepetnosprawnoscia;

Wspétpraca wtadz lokalnych z organizacjami pozarzadowymi.

Zrédto: opracowanie wtasne.
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Niewystarczajgca wrazliwos¢ os6b mtodych na starzenie sie
spoteczenstwa;

Niskie swiadczenia emerytalno-rentowe;

Zwiekszajgca sie liczba osob starszych wymagajacych wsparcia poprzez
realizacje ustug opiekunczych wtym wymagajacych opieki catodobowej;
Brak $wiadomosci - utrzymujgce sie stereotypy i niewiedza
w spoteczeristwie mogag prowadzi¢ do marginalizacji 0s6b
z niepetnosprawnosciami;

Czeste zmiany przepiséw dotyczacych osdb z niepetnosprawnoscia;
Niski status materialny oséb z niepetnosprawnoscia;

Wzrost liczby os6b z niepetnosprawnosciag w zwigzku ze starzeniem sig
spoteczenstwa;

Wydtuzony czas oczekiwania na przyjecie do lekarzy specjalistow;
Ograniczony dostep do osrodkdw rehabilitacyjnych.



VI.2 Dane prospektywne

W przeprowadzonych ankietach reprezentanci spotecznosci lokalnej okreslili w sposéb
szczegbtowy oczekiwania realizacyjne w zakresie pomocy spoteczne;j.

Pomoc osobom z niepetnosprawnoscia, starszym:

e stata i ciggta pomoc asystenta w ramach programu Asystent osobisty osoby
z niepetnosprawnoscia, np. przez okres 3 lat, zwiekszenie liczby asystentow;

e zwiekszenie liczby gminnych osrodkéw wsparcia m.in. dla osob ze spektrum
autyzmu;

e utworzenie miejsc pracy dla oséb z niepetnosprawnoscia m.in. dla uczestnikow
WTZ;

e zabezpieczenie w budzetach gmin wiekszych $rodkéw na odptatnosci z tytutu
pobytu w DPS;

e wiekszy dostep do rehabilitacji dla oséb po udarach, starszych, po wypadkach
komunikacyjnych, w tym do rehabilitacji domowej;

e utworzenie mieszkan wspomaganych dla osob z niepetnosprawnoscia;

e kompleksowa informacja dla oséb, ktére zachorujg i ich cztonkéw rodziny
o mozliwosciach wsparcia — na etapie wypisu ze szpitala (np. mozliwosé
uzyskania orzeczenia, dofinansowania z NFZ i PFRON, ustug opiekunczych itd.);

e centralizacja informacji o mozliwosciach i formach pomocy, ktdre realizujg
poszczegdlne jednostki (gminy, PCPR, NFZ, PZO, NGO);

e skierowanie dziatan przez NGO na osoby starsze;

e objecie wiekszym wsparciem osdb z chorobami otepiennymi;

e zwiekszenie atrakcyjnosci zatrudnienia w osrodkach wsparcia, OPS, jednostkach
pomocowych (m.in. pod wzgledem finansowym);

e zwiekszenie zasobow wypozyczalni sprzetu rehabilitacyjnego i pomocniczego dla
0so0b starszych, chorych;

e powstawanie miejsc opieki krotkoterminowej;

e pomoc w formie réznego rodzaju ustug opiekunczych, specjalistycznych,
aktywizujacych w zakresie samoobstugi, jak i integracji ze srodowiskiem oraz
mozliwos¢ korzystania z rozwoju osobistego i kulturalnego;

e usuwanie barier architektonicznych we wszystkich mozliwych obiektach,
zaréwno uzytecznosci publicznej jak i prywatnych;

e zapewnienie profesjonalnej opieki dtugoterminowej osobom wymagajacym
catodobowej opieki, ktérej rodzina nie jest w stanie zapewnié, w tym
w szczegolnosci placéwki stuzby zdrowia, ZOL;

e transportdla oséb z niepetnosprawnoscia i dla oséb starszych;

e pomoc sasiedzka;
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e grupy wsparcia dla oséb z niepetnosprawnosciami;

e zwiekszenie dostepu do lekarzy specjalistow;

e organizowanie kampanii informacyjnych na temat potrzeb i praw o0so6b
zniepetnosprawnoscia i starszych, aby zwiekszy¢ ich akceptacje
w spoteczenstwie;

e wdrazanie odpowiednich standardéw dostepnosci budynkdéw, transportu
publicznego i przestrzeni publicznej, aby utatwi¢ poruszanie sie i korzystanie
zréznych ustug;

e rozwijanie dostepnych programow zdrowotnych i rehabilitacyjnych, ktdre sa
odpowiednio dostosowane do potrzeb o0sO6b starszych i 0so6b
z niepetnosprawnoscia.

e poszerzenie oferty programdw pomocy psychologicznej, psychoterapeutycznej
i rehabilitacyjnej dla osob starszych, z niepetnosprawnoscia, dtugotrwale
chorych;

e upowszechnienie wolontariatu — przygotowywanie wolontariuszy i zapewnianie
im mozliwosci pracy w zakresie $wiadczenia pomocy osobom starszym,
z niepetnosprawnoscia;

e zwiekszenie dostepnosci warsztatéw terapii zajeciowej dla oséb
Z niepetnosprawnosciy;

e tworzenie dziennych domow pomocy dla senioréow.

Przeciwdziatanie przemocy domowej:

e zwiekszenie kompetencji stuzb pomocowych i skutecznosci dziatan;

e skrdcenie procedur dotyczgcych ukarania osdb stosujgcych przemoc;

e zaciesnienie wspotpracy pomiedzy instytucjami pomocowymiw zakresie szybkiej
diagnozy problemu i poszukiwania rozwigzan;

e szeroko rozumiana profilaktyka przeciwdziatania uzaleznieniom, ktére
w wiekszosci stajg sie przyczynami wystepowania przemocy domowej;

e prowadzenie programéw wzmachniajagcych w rodzinach poczucie wtasnej
wartosci poszczegolnych cztonkdéw rodzin, jak i poprawiajacych wiezi rodzinne;

e szkolenia dla osdb pracujgcych w systemie przeciwdziatania przemocy domowej
w zakresie interwencji wobec zachowan przemocy domowej;

e programy korekcyjno-edukacyjne dla osdb stosujgcych przemoc i programy
psychologiczno-terapeutyczne;

e grupa wsparcia dla oséb doznajgcych przemocy;

e wieksza baza lokalowa dla oséb doznajgcych przemocy domowej;

e organizowanie kampanii informacyjnych na temat przemocy domowej,
jej skutkoéw oraz mozliwosci wsparcia dla oséb nig dotknietych;
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e utatwienie osobom dotknietym przemoca zgtoszenia przypadkéw przemocy
poprzez np. darmowe infolinie, chaty czy aplikacje mobilne;

e prowadzenie w placéwkach oswiatowych ,,Niebieskich lekcji” w ramach godzin
wychowawczych;

e przeprowadzanie szkolen dla rodzicow, ktére obejmowatyby takie zagadnienia
jak: organizacja czasu, podziat obowigzkéw, rozwdéj emocjonalny dziecka,
sposoby skutecznej komunikacji;

e przeprowadzanie warsztatow lub akcji informacyjnych skierowanych do
rodzicéw, ktére mogtyby uswiadomic¢ réznice miedzy przemocag a konfliktem
rodzinnym oraz nauczy¢ rozpoznawac sygnaty swiadczace o wystepowaniu
przemocy domowej;

e dostep do szybkiej, stateji darmowej terapii dla oséb stosujacych przemoc;

e zapewnienie wiekszej liczby godzin pomocy psychologicznej dla dzieci z rodzin
dotknietych przemoca na terenie szkot;

e organizowanie szkolen dla nauczycieliiwychowawcdw w zakresie rozpoznawania
symptomow stosowania przemocy domowej oraz pracy z dzie¢mi dotknietymi
przemoca;

e zwiekszenie dostepnosci i czestotliwosci wsparcia terapeutycznego dla oséb
doznajgcych przemocy domowej.

Pomoc osobom ubogim, bezdomnym:

e tworzenie mieszkan socjalnych;

e zwiekszenie dostepnosci schronisk dla oséb bezdomnych, opuszczajgcych
zaktad karny;

e mobilna ogrzewalnia (autobusy);

e punktwydawania odziezy i obuwia, taznia;

e porozumienie gmin w sprawie utworzenia wspoélnego schroniska dla oséb
bezdomnych w powiecie;

e zwiekszenie dostepu do ustug sanitarnych i higienicznych;

e tworzenie mieszkan wspomaganych lub programdow wsparcia w zakresie
wynajmu lokali socjalnych na preferencyjnych warunkach, aby umozliwié¢
osobom bezdomnym dostep do stabilnego zakwaterowania;

e tworzenie stotowek, bankdéw zywnosci i programow dystrybucji zywnosci, ktore
zapewniajg podstawowe potrzeby zywieniowe;

e pomoc w formie finansowej w postaci zasitku statego, okresowego i celowego;

e prowadzenie wsréd oséb bezdomnych ,ulicznej” pracy socjalnej;

e wzmachianie wtasnych mozliwosci osdéb bezdomnych;
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e prowadzenie kampanii spotecznej nastawionej na zwiekszenie tolerancji wobec
0s6b bezdomnych, potepiajacej réznego rodzaju dyskryminacje, a jednoczesnie
propagujacej tolerancje, empatie oraz aktywna pomoc ofiarom wykluczenia;

e kontynuowanie dziatan pomocowych dla osdb ubogich: zasitki i swiadczenia,
mieszkania socjalne, zbidrki pieniedzy, ubran, zywnosci;

e pomoc uczniom z rodzin ubogich (darmowe podreczniki, wyprawki szkolne,
stypendia);

e identyfikowanie oséb pozostajgcych bez zatrudnieniaidalsza pomoc obejmujaca
posrednictwo zawodowe, w tym szkolenia z poszukiwania pracy oraz
kontynuowanie wsparcia dla oséb wchodzgcych lub powracajgcych na rynek
pracy;

e organizowanie stazy/praktyk zawodowych dla dorostych w celu podniesienia,
uzupetnienia lub zmiany kwalifikacji zawodowych, a takze szkolen z zakresu
kompetencji kluczowych;

e prowadzenie indywidualnych programéw wychodzenia z bezdomnosci;

e tworzenie jadtodzielni;

e pomoc rzeczowa — tworzenie miejsc, gdzie mozna przekazaé rzeczy dla oséb
ubogich i bezdomnych.

Problem sieroctwa, bezradnosci w sprawach opiekunczo-wychowawczych,
prowadzenia gospodarstwa domowego oraz pieczy zastepczej:

e zwiekszenie liczby asystentéw rodziny w celu szybkiej interwencji w sytuac;ji
pojawienia sie probleméw w rodzinie;

e zwiekszenie atrakcyjnosci zawodéw pomocowych do pracy z rodzinami (statos¢
zatrudnienia, lepsze warunki finansowe);

e zwiekszenie liczby placéwek wsparcia dziennego dla dzieci, w tym Swietlic
socjoterapeutycznych;

e realizacja programoéow profilaktycznych dla rodzicow, osob prowadzacych
gospodarstwo domowe;

e zaciesnienie wspotpracy jednostek zajmujgcych sie rodzing i dzieckiem w celu
szybkiej diagnozy wystepujgcych problemow w rodzinie, w zakresie wspotpracy
zrodzing oraz powrotu dziecka do rodziny biologicznej;

e ograniczanie stygmatyzacji osob i rodzin z bezradnoscia opiekunczo-
wychowawczg;

e praca socjalna w srodowisku z rodzing;

e pozyskanie rodzin wspierajgcych;

e tworzenie mozliwosci skorzystania z pomocy specjalistycznej (psycholog,
prawnik);
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e zapewhienie pomocy specjalistow dla dzieci znajdujacych sie w trudnej sytuacji
zyciowej;

e prowadzenie warsztatéw rodzicielskich dla rodzin objetych wsparciem asystenta
i borykajgcych sie z problemem bezradnosci;

e prowadzenie edukacji spotecznej w celu pozyskania kandydatéw na zawodowe
rodziny zastepcze;

e zapewnienie dostepu do wystarczajgcej pomocy pedagoga, logopedy i opieki
medycznej w szkotach i przedszkolach;

e prowadzenie szkolen dla opiekunéw w zakresie radzenia sobie z emocjami
i trudnosciami wychowawczymi oraz w zakresie wsparcia dzieci w trudnych
sytuacjach;

e prowadzenie warsztatéw dla rodzin zastepczych na temat zarzgdzania budzetem
domowym , gotowania i innych umiejetnosci praktycznych;

e zachecanie rodzicow do aktywnego spedzania wolnego czasu z dzie¢mi poprzez
organizowanie kampanii spotecznych, piknikdéw, rajdéw, spotkan, itp.;

e prowadzenie szkolen skierowanych do nauczycieli w obszarze budowania
autorytetu opiekuna i sposoboéw rozwigzywania konfliktow
miedzypokoleniowych;

e kontynuacja kampanii zachecajgcych do tworzenia rodzin zastepczych;

e zwiekszenie wynagrodzen rodzin zastepczych.

Profilaktyka i rozwiazywanie problemoéw alkoholowych i narkomanii:

e zwiekszenie Swiadomosci spotecznej oraz promowanie zdrowego stylu zycia bez
uzywek, przemocy i uzaleznien behawioralnych;

e udzielania rodzinom, w ktérych wystepuje problem alkoholowy czy problemy
narkomanii — pomocy psychospotecznej i prawnej, a w szczegélnosci ochrony
przed przemocag w rodzinie;

e realizacja dziatan edukacyjnych ws$rdéd dzieci i mtodziezy, w tym realizacja
rekomendowanych programow profilaktycznych dla uczniéw opartych na
skutecznych strategiach oddziatywan w zakresie profilaktyki uniwersalnej,
selektywnej i wskazujacej;

e realizacja dziatan profilaktycznych oraz edukacyjnych w stosunku do osoéb
dorostych, w tym rodzicéw i nauczycieli, z zakresu profilaktyki uzaleznien,
rozwijania kompetencji wychowawczych i umiejetnosci spotecznych;

e prowadzenie edukacji publicznej oraz kampanii spotecznych dotyczacych:
problematyki uzaleznienia od substancji psychoaktywnych, FASD,
przeciwdziatania przemocy domowej, zagrozen uzaleznieniami behawioralnymi
oraz zapobiegania zachowaniom ryzykownym w kontekscie zakazen HIV,
adresowanych do réznych grup spotecznych;
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organizacja szkolen/konferencji/warsztatow dla réznych grup zawodowych
(nauczycieli, pedagogdw, psychologdw, lekarzy POZ, przedstawicieli gmin, stuzb
mundurowych, pracownikdbw pomocy spotecznej, kuratorow sadowych),
z zakresu skutecznych strategii profilaktycznych, czynnikdéw ryzyka i czynnikéw
chronigcych, ryzykownego i szkodliwego uzywania substancji psychoaktywnych,
szkdd zdrowotnych i spotecznych, skali zjawiska;

finansowanie dziatalnosci punktdow konsultacyjnych dla osdb uzaleznionych i/lub
zagrozonych uzaleznieniami (alkoholizm, narkomania, uzaleznienia
behawioralne);

wspieranie form pomocy s$rodowiskowej i socjoterapeutycznej dla dzieci
wychowujacych sie w rodzinach z problemem uzaleznieh, w tym m.in. poprzez
tworzenie i finansowanie specjalistycznych placéwek wsparcia dziennego oraz
realizacje programow socjoterapeutycznych;

prowadzenie szkolen dla wtascicieli i sprzedawcow punktéw sprzedazy
i podawania napojéw alkoholowych, m.in. na temat konsekwencji sprzedazy
alkoholu nieletnim, nietrzezwym, na kredyt i pod zastaw;

ograniczenie dostepnosci napojow alkoholowych poprzez ograniczanie punktéw
sprzedazy oraz godzin sprzedazy napojéw alkoholowych;

wspoétpraca miedzyinstytucjonalna w celu wymiany doswiadczen oraz
mozliwosci wspoétpracy, aby lepiej wspiera¢ osoby i rodziny z problemem
uzaleznienia i przemocy;

zapewnienie tatwego i szybkiego dostepu do programow leczenia uzaleznien,
w tym terapii indywidualnej czy grupowej;

dziatania ukierunkowane na wzmacnianie systemu wartosci dzieci i mtodziezy,
w szczegoblnosci wartosci zdrowia, a takze ksztattowanie wsréd dzieci i mtodziezy
przekonan normatywnych i umiejetnosci psychospotecznych;

organizowanie szkolen dla specjalistéw w zakresie rozpoznawania objawow
i stosowanych srodkéw przez osoby uzaleznione.

Edukacja publiczna, kultura, samoorganizacja spotecznosci lokalnej:

zréznicowana oferta kierunkdw ksztatcenia ponadpodstawowego dajaca
zatrudnienie na lokalnym rynku pracy;

oferta przekwalifikowania zawodowego dla osdb 50+ lub wracajgcych z zagranicy,
wykluczonych;

zwiekszanie zaje¢ pozalekcyjnych dla dzieci i mtodziezy (atrakcyjna i dostepna
cenowo oferta);

zwiekszanie zaje¢ dla dzieci i mtodziezy integracyjnych, podnoszacych
kompetencje spoteczne;

prowadzenie dziatalnosci kulturalnej w matych spotecznosciach;
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e propagowanie idei wolontariatu i tworzenia warunkéw do jego dziatania;

e rozwoji promocija turystyki;

e aktywizacja spoteczna ludzi starszych;

e organizowanie warsztatéw, kurséw, eventéw, ktére zwiekszajg Swiadomosé
spoteczng na temat waznych zagadnien lokalnych, takich jak zdrowie, ekologia,
prawa cztowieka itp.;

e wspieranie lokalnych inicjatyw kulturowych - finansowanie i promowanie
wydarzen kulturalnych, takich jak festiwale, wystawy, koncerty, ktére integruja
spotecznosg;

e tworzenie miejsc oraz platform komunikacyjnych, gdzie mieszkancy moga sie
spotykac, uczyé, dzieli¢ pomystami i inicjatywami;

e wspieranie aktywnosci trzeciego sektora dziatajgcego w réznych obszarach zycia
spotecznego;

e wspomaganie postaw prozdrowotnychizdrowego stylu zycia, realizacja kampanii
spotecznych;

e tworzenie swietlic sSrodowiskowych dziatajgcych popotudniami i w soboty,

e organizacja spotkan z osobami, ktére motywuja do pokonania problemu,
wspierajg i inspirujg do osiggniecia celu i pokonania trudnosci;

e organizacja zajecC integracyjnych dla oséb petnosprawnych z osobami
Z niepetnosprawnosciy;

e zakup literatury z duzg czcionka, zakup dostepu do ebookdéw, audiobookéw
dla os6b stabo widzacych lub niewidzacych;

e wyposazenie swietlic i instytucji kultury w pomoce, ktére utatwig prowadzenie
zajec dla dzieci z niepetnosprawnoscia.

Rynek pracy osdb bezrobotnych i z niepetnosprawnoscia:

e utworzenie ZAZ-6w, podmiotéw ekonomii spotecznej (CIS, KIS, spdétdzielnie
socjalne);

e zwiekszenie wiedzy przedsiebiorcow na temat zatrudniania 0soOb
z niepetnosprawnoscia;

e motywowanie 0s6b bezrobotnych do podejmowania pracy zarobkowej;

e realizacja programow adresowanych do oséb dtugotrwale bezrobotnych;

e zwiekszanie dostepu do szkolen i edukaciji;

e oferowanie szkoleh dostosowanych do potrzeb lokalnego rynku pracy, ktére
uwzgledniajg umiejetnosci oséb bezrobotnych i z niepetnosprawnoscia;

e nawigzanie partnerstw z uczelniami i szkotami zawodowymi w celu opracowania
kurséw umozliwiajgcych uzyskanie kwalifikacji poszukiwanych na rynku pracy;

e rozwdj programoéw stazowych oraz praktyk zawodowych, co utatwi zdobycie
doswiadczenia zawodowego;
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e wspieranie przedsiebiorczosci:

e organizowanie warsztatow i szkolen dla osdb z niepetnosprawnoscia
i bezrobotnych, ktére chca rozpocza¢ wtasng dziatalnos¢ gospodarcza;

e promocja rownosci szans na rynku pracy;

e prowadzenie kampanii majacych na celu zwiekszenie Swiadomosci
o wartosciach oséb z niepetnosprawnosciami i promowanie inkluzyjnego rynku
pracy;

e organizowanie szkolen dla firm w zakresie zatrudniania  0s6b
z niepetnosprawnosciami oraz dostosowania srodowiska pracy do ich potrzeb;

e prowadzenie doradztwa zawodowego;

e szkolenia umozliwiajgce podniesienie lub zmiane kwalifikacji zawodowych
dtugotrwale bezrobotnych (zwtaszcza w wieku 50+);

e poprawa dostepnosci do informacji na temat szkolen, mozliwosci
przebranzowienia, a takze zatozenia wtasnej dziatalnosci gospodarczej;

e wzmacnianie pozytywnego myslenia wsréd osob bezrobotnych, wzmacnianie
samooceny poprzez dostosowanag, profesjonalna terapie;

e zapewnhienie pewnego i statego transportu na terenie catego powiatu.

Wspétpraca z organizacjami pozarzadowymi:

e promowanie i wspieranie tworzenia podmiotéw ekonomii spotecznej
(spoétdzielnia socjalna, przedsiebiorstwa spoteczne);

e wsparcie inicjatyw obywatelskich (fundacji i stowarzyszen prowadzacych
dziatalnos¢ niezarobkowag);

e powierzenie organizacjom pozarzadowym realizacji okreslonych zadan, takich jak
programy wsparcia dla grup spotecznych, co pozwala na wykorzystanie ich
wiedzy i doswiadczen;

e angazowanie organizacji w programy wolontariatu, ktére mobilizujg spotecznos¢
lokalng do dziatania na rzecz wspodlnoty

e powstanie profesjonalnej bazy danych zawierajgcej wszystkie organizacje
pozarzadowe w catym powiecie z opisem form ich dziatalnosci,
z przedstawieniem dotychczasowych osiggniec.
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Rozdziat VII - Cele gtowne, cele szczegotowe
i ich realizacja

VII.1 Wizja i misja
Wizja rozwoju jest okresleniem takiego obrazu powiatu wadowickiego, jaki jednostka
(samorzadu) oraz jej mieszkancy (uczestnicy procesu planowania), chcieliby osiggnac

za kilka lat. Wizja okresla bardzo ogoélnie, dlaczego dziatamy, do czego dazymy,
jakie chcemy osiggnac cele, jesli podejmiemy dziatania strategiczne.

Wobec powyzszego, majgc rowniez na wzgledzie przeprowadzong Diagnoze Problemow
Spotecznych, a takze kontynuujagc dotychczasowe dziatania (na podstawie
wczesniejszej Strategii), w niniejszej Strategii Rozwigzywania Probleméw Spotecznych,
wizja zostata sformutowana w nastepujacy sposoéb:

Powiat wadowicki - nowoczesnha, sprawnie zarzadzana jednostka samorzadowa
o dynamicznym rynku pracy i wysokim poziomie integracji spotecznej,
gdzie kazda rodzina i osoba, niezaleznie od swoich potrzeb,
otrzymuje niezbedne wsparcie i ma dostep do mozliwosci rozwoju

Misja zostata z kolei wyrazona w nastepujacy sposob:

Zapewnienie wysokiej jakosci zycia wszystkim mieszkancom
poprzez wszechstronne wsparcie spoteczne, efektywna pomoc rodzinom
w sytuacjach kryzysowych, aktywne dziatania na rzecz niskiego poziomu

bezrobocia oraz tworzenie inkluzywnego srodowiska dla oséb

z niepetnosprawnosciami i starszych

VII.2 Cele strategiczne i kierunki dziatan

Wobec przedstawionej wizji, jak rowniez majac na wzgledzie przedstawiong Diagnoze,
a takze kontynuacje czesci dotychczasowych dziatan sformutowano nastepujace cele
strategiczne:

e Cel strategiczny 1. Wysoka jako$é zycia oséb z niepetnosprawnoscia
i starszych

e Cel strategiczny 2. Efektywne wspieranie rodzin, w tym w sytuacjach
kryzysowych

e Celstrategiczny 3. Niska stopa bezrobocia i dynamiczny rynek pracy

e Celstrategiczny 4. Dobrze funkcjonujacy system wsparcia spotecznego
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Tabela 13 Cele strategiczne, kierunki dziatan, wskazniki, czas realizacji, finansowanie, realizatorzy i partnerzy w realizacji

Cel strategiczny Kierunki dziatania Wskazniki oceny realizacji celu Czas Finansowanie | Realizatorzy
realizacji i partnerzy
w realizac;ji
1. Wysoka jakosé Realizacja zadan Liczba programéw skierowanych do 2025- Budzet Starostwo
zycia os6b ustawowych oraz 0s6b z niepetnosprawnoscia; 2030 samorzadowy | Powiatowe,
z niepetnosprawnosci programéw skierowanych do Liczba 0séb uczestniczacych (powiatowy, Powiatowe Centrum
aistarszych 0s0b z niepetnosprawnoscia. w programach; gminne) Pomocy Rodzinie,
Liczba 0s6b, ktérym udzielono pomocy i centralny, Powiatowy Urzad
ze $rodkéw PFRON w ramach fundusze Pracy, inne jednostki
algorytmu; celowe, organizacyjne
Dziatania na rzecz rozwoju Liczba utworzonych jednostek; fundusze powiatu, osrodki
takich jednostek jak Liczba funkcjonujacych podmiotéw; zewnetrzne, pomocy spotecznej,
Warsztaty Terapii Zajgciowej, Liczba nowopowstatych podmiotéw; m.in. fundusze | organizacje
Srodowiskowe Domy Liczba utworzonych nowych miejsc; strukturalne pozarzadowe
Unii

Samopomocy, Centra i Kluby
Integracji Spotecznej.
Dziatania na rzecz rozwoju
takich inicjatyw jak Zaktady
Aktywnosci Zawodowej

i spotdzielnie socjalne.
Zapewnienie odpowiedniegj
liczby miejsc w Domach
Pomocy Spotecznej w relacji
z potrzebami.

Wspieranie aktywnosci
zawodowej 0s6b
z niepetnosprawnoscia.

Liczba oso6b objetych wsparciem;

Liczba osdb z niepetnosprawnoscia
zatrudnianych w ZAZ i Spétdzielniach
Socjalnych;

Liczba funkcjonujacych DPS;

Liczba miejsc;

Liczba oso6b oczekujacych;

Czas oczekiwania na miejsce w DPS;
Liczba osdb z niepetnosprawnosciami
zarejestrowanych jako osoby
bezrobotne;

Liczba osdb z niepetnosprawnosciami
zarejestrowanych jako osoby
poszukujgce pracy;

Europejskiej,
inne
programy,
organizacje
pozarzadowe,
sponsorzy
indywidualni



Cel strategiczny Kierunki dziatania

Wskazniki oceny realizacji celu

Czas Finansowanie

realizacji

Realizatorzy
i partnerzy
w realizacji

6. Poprawa dostepu oséb
z niepetnoprawnoscia
i starszych do opieki
zdrowotnej, rehabilitacji
iinnych ustug
specjalistycznych.

7. Wspieranie opiekunoéw os6b
starszych
iz niepetnosprawnoscia
(szkolenia, opieka
wytchnieniowa itp.).

Liczba os6b z niepetnosprawnosciami
podejmujgcych zatrudnienie;

Liczba utworzonych stazy;

Liczba osdb realizujgcych staze;
Liczba utworzonych dziatalnosci
gospodarczych;

Liczba wyposazonych stanowisk pracy
dla osdb z niepetnosprawnosciami;
Liczba osdb objetych wsparciem
asystenta osobistego osoby
niepetnosprawnej;

Liczba utworzonych miejsc ustugi
wsparcia krotkoterminowego w DPS;
Liczba osdb korzystajgcych z ustugi
wsparcia krotkoterminowego w DPS;
Liczba os6b korzystajacych z ustugi
,door to door”;

Liczba osob objetych rehabilitacja
domowa;

Liczba osdb objetych opieka
wytchnieniowa dzienna;

Liczba osob objetych opieka
wytchnieniowg catodobowsg;

Liczba oso6b objetych specjalistycznymi
ustugami opiekunczymi;

Liczba oso6b pobierajgcych zasitek
pielegnacyjny;
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Cel strategiczny

Kierunki dziatania

Wskazniki oceny realizacji celu Czas Finansowanie

realizacji

Realizatorzy
i partnerzy
w realizacji

8.

10.

11.

Likwidacja barier
architektonicznych
i komunikacyjnych.

Poszerzanie oferty spedzania
czasu wolnego dedykowanej
dla oso6b

z niepetnosprawnoscia

i starszych.

Inicjowanie i prowadzenie
dziatan na rzecz integracji
miedzypokoleniowe;j.
Dziatania na rzecz rozwoju
mieszkan wspomaganych
i treningowych.

Liczba osob objetych opieka sasiedzka;

Liczba wykonanych dostosowan

w szkotach, urzedach, budynkach
uzytecznosci publiczneji budynkach
wielorodzinnych;

Liczba zlikwidowanych barier
architektonicznych w domach
jednorodzinnych i mieszkaniach;
Liczba dostosowanych samochodéw
do potrzeb os6b z
niepetnosprawnoscia;

Liczba zlikwidowanych barier przy
przystankach autobusowych;

Liczba osob korzystajacych z oferty
Klubéw Seniora;

Liczba osdb korzystajacych z oferty
Domoéw Seniora;

Liczba osdb korzystajgcych z oferty
Uniwersytetu Trzeciego Wieku;
Liczba utworzonych ofert przez
NGOQO’sy;

Liczba akcji i wydarzen
ukierunkowanych na integracje
miedzypokoleniowa;

Liczba funkcjonujgcych mieszkan;
Liczba osdéb skierowanych;
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Cel strategiczny Kierunki dziatania Wskazniki oceny realizacji celu Czas Finansowanie | Realizatorzy
realizacji i partnerzy
w realizacji
12. Udostepnianie informacji Liczba osdb, ktérym udzielono
o mozliwosciach wsparcia informacji;
dla oséb Liczba udzielonych porad;
z niepetnosprawnosciag Liczba powstatych materiatéw
i starszych przez informacyjnych;
pracownikéw pomocy
spotecznej, ale tez przez
informatory, broszury i przez
internet.
13. Dziatalnos$¢ edukacyjna Powstanie punktu informacji da oséb
w spotecznosci lokalnej, z niepetnosprawnosciami;
uswiadamiajaca Liczba akcji informacyjnych;
mieszkancow o specyfice Liczba powstatych materiatéw
potrzeb oséb starszych informacyjnych;
iz niepetnosprawnoscia.
2. Efektywne 1. Funkcjonowanie systemu Liczba funkcjonujgcych OIK; 2025- Budzet Starostwo
wspieranie rodzin, $wiadczenia interwencji 2030 samorzgdowy | Powiatowe,
w tym w sytuacjach kryzysowe;. (powiatowy, Powiatowe Centrum
kryzysowych 2. Udzielanie pomocy Liczba udzielonych porad; gminne) Pomocy Rodzinie,
specjalistycznej osobom Liczba oséb korzystajgcych i centralny, inne jednostki
i rodzinom borykajgcym sie z poradnictwa; fundusze organizacyjne
z problemami, w tym - celowe, powiatu, placéwki
przemocy domowej oraz fundusze oswiatowe szczebla
uzaleznien. zewnetrzne, ponadpodstawowego,
3. Prowadzenia dziatalnosci Liczba programéw profilaktycznych; m.in. fundusze = osrodki pomocy
profilaktyczno- edukacyjnej Liczba 0s6b objetych programami strukturalne spotecznej, placowki
w zakresie przeciwdziatania Unii przedszkolne,

przemocy i profilaktyki
uzaleznien.

profilaktycznymi;
Liczba wywiadowek profilaktycznych;
Liczba materiatow edukacyjnych;
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Cel strategiczny

Kierunki dziatania

Wskazniki oceny realizacji celu Czas

Finansowanie
realizacji

Realizatorzy
i partnerzy
w realizacji

. Tworzenie grup wsparcia dla

Liczba utworzonych grup wsparcia; programy,

domach dla matek z dzieémi
stosownie do potrzeb i
mozliwosci.

0s0b borykajgcych sie e Liczba uczestnikéw; organizacje
z problemem przemocy pozarzadowe,
domowej oraz uzaleznien. sponsorzy

. Zapewnienie miejsc w e Liczba umieszczonych kobiet; indywidualni

Liczba funkcjonujacych miejsc w
domach dla Matek z dzieémi;

. Zapewnienie poradnictwa dla

rodzin, w tym poradnictwa
prawnego
i psychologicznego.

Liczba osdb korzystajacych

z poradnictwa rodzinnego;

Liczba udzielonych porad
psychologicznych;

Liczba udzielonych porad prawnych

Zapewnianie dostepu do
leczenia uzaleznien.

Liczba funkcjonujgcych poradni
leczenia uzaleznien;

Liczba podmiotéw realizujgcych
zadania w zakresie leczenia
uzaleznien;

Liczba osdb korzystajacych;
Liczba udzielonych porad;

. Realizacja zadan z obszaru

pieczy zastepczej -
zapewnianie miejsc w pieczy
zastepczej potrzebujacym
dzieciom i mtodziezy.

Liczba rodzin zastepczych;

Liczba placéwek opiekunczo-
wychowawczych;

Liczba dzieci przebywajgcych w
pieczy zastepczej rodzinnej;
Liczba dzieci przebywajgcych w
pieczy zastepczej instytucjonalnej;
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placowki opiekunczo-
wychowawcze,
poradnia
psychologiczno-
pedagogiczna,
Osrodek Interwencji
Kryzysowej,
organizacje
pozarzadowe



Cel strategiczny

Kierunki dziatania

Wskazniki oceny realizacji celu Czas

Finansowanie
realizacji

Realizatorzy
i partnerzy
w realizacji

Liczba dzieci kierowanych do
instytucjonalnej pieczy zastepczej;

9. Kwalifikowanie i szkolenie Liczba kandydatoéw na rodziny
kandydatéw do realizacji zastepcze;
zadan z obszaru pieczy Liczba zgtoszen;
zastepczej. Liczba przeszkolonych oséb do
petnienia funkcji rodziny zastepcze;j;

10. Promocja rodzinnych form Liczba przeprowadzonych kampanii;
pieczy zastepczej, a takze Liczba grup wsparcia;
wsparcie rodzin zastepczych
(grupy wsparcia, itp.).

11. Zapewnianie powrotu dzieci Liczba dzieci powracajacych z pieczy
z pieczy zastepczej do rodzin zastepczej do rodzin biologicznych
biologicznych lub rodzin lub rodzin adopcyjnych;
adopcyjnych.

12. Realizacja programéw Liczba usamodzielnionych
usamodzielniania. wychowankdw rodzinnej pieczy

zastepczej;

Liczba usamodzielnionych
wychowankéw instytucjonalnej formy
pieczy zastepczej;

13. Tworzenie mieszkan Liczba funkcjonujacych mieszkan
wspomagancyh wspomaganych lub treningowych;

i treningowych dla mtodziezy Liczba oséb skierowanych do
opuszczajacej piecze mieszkan wspomaganych lub
zastepcza. treningowych;

14. Dziatalnosc¢ edukacyjna Liczba realizowanych programow

i profilaktyczna
skoncentrowana na budowie

profilaktycznych;
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Cel strategiczny Kierunki dziatania Wskazniki oceny realizacji celu Czas Finansowanie | Realizatorzy
realizacji i partnerzy
w realizacji
pozytywnych postaw
w rodzinach oraz rozwoju
kompetencji opiekunczo-
wychowawczych.
15.Wspieranie os6b w kryzysie e Liczba programoéw wychodzenia
bezdomnosci (programy z bezdomnosci;
wychodzenia z bezdomnosci, e Liczba funkcjonujacych mieszkan
mieszkania socjalne, socjalnych;
treningowe, schroniska, e Liczba os6b zamieszkujacych
noclegownie, ogrzewalnie). w mieszkaniach socjalnych;
e Liczba osdb korzystajgcych z ustug
schroniska; Liczba os6b
korzystajgcych z ustug noclegowni;
e Liczba oséb korzystajacych z ustug
ogrzewalni;
16. Redukcja wykluczenia e Liczba nowoutworzonych potaczen
komunikacyjnego. komunikacyjnych;
e Czestotliwosé potaczen;
e Utrzymanie programu ,,Doot to door”;
3. Niska stopa Podejmowanie dziatan na e Stopa bezrobocia rejestrowanego; 2025- Budzet Starostwo
bezrobocia rzecz minimalizacji e Liczba 0s6b bezrobotnych (wtym oséb 2030 samorzgdowy | Powiatowe,
i dynamiczny rynek bezrobocia, w szczegdlnosci dtugotrwale bezrobotnych); (powiatowy, Powiatowe Centrum
pracy dtugotrwatego. e Liczba 0s6b podejmujgcych prace gminne) Pomocy Rodzinie,
z grona 0s6b dtugotrwale bezrobotnych; i centralny, Powiatowy Urzad
Promowanie e Liczba przyznanych jednorazowych fundusze Pracy, inne jednostki
przedsiebiorczosci, $rodkdéw na utworzenie dziatalnosci celowe, organizacyjne
wspieranie tworzenia gospodarczej i wyposazenia stanowiska fundusze powiatu, placowki
zewnetrzne, oswiatowe szczebla

nowych miejsc pracy

pracy;
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Rozwdj szkolnictwa
ponadpodstawowego

i dziatania skierowane na
dopasowanie go do potrzeb
rynku pracy.

Rozwdj wspétpracy miedzy
szkotami
ponadpodstawowymi

i przedsiebiorstwami.

Poszerzanie oferty zaje¢
dodatkowych w szkotach.

Rozwoéj ustug doradztwa
zawodowego, szczegbdlnie w
szkotach
ponadpodstawowych.

Promowanie idei ekonomii
spotecznej jako alternatywy
dla tradycyjnego
zatrudnienia.

Liczba przeprowadzonych szkolen
dotyczacych informowania

o jednoosobowych dziatalnosciach
gospodarczych oraz instrumentach
rynku pracy;

Liczba kierunkéw ksztatcenia
utworzonych w szkotach
dostosowanych do obecnego rynku
pracy;

Liczba taczonych klas branzowych;
Liczba zaje¢ w szkotach;

Liczba spotkan uczniow

z przedsiebiorcami;

Liczba realizowanych praktyk
zawodowych;

Liczba nowoutworzonych zajeé
dodatkowych w szkotach
ponadpodstawowych;

Liczba utworzonych bezptatnych kurséw

zawodowych;

Liczba godzin z doradztwa zawodowego

przeprowadzonego w szkotach

ponadpodstawowych przez podmioty

inne niz PUP;

Liczba godzin doradztwa zawodowego
przeprowadzonego dla uczniow szkot

ponadpodstawowych przez PUP;
Liczba akcji promocyjnych;
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m.in. fundusze
strukturalne
Unii
Europejskiej,
inne

programy,
organizacje
pozarzadowe,
sponsorzy
indywidualni

ponadpodstawowego,
osrodki pomocy
spotecznej,
organizacje
pozarzadowe



Cel strategiczny

4. Dobrze
funkcjonujacy system
wsparcia spotecznego

Kierunki dziatania

Podejmowanie dziatan na rzecz
deinstytucjonalizacji ustug
spotecznych.

Realizacja szkolen dla
pracownikéw podmiotéw
realizujgcych ustugi spoteczne

Poprawa funkcjonowania

i rozwdj infrastrukturalny
podmiotéw dziatajacych

w obszarze pomocy spotecznej,
w tym zwiekszenie dostepu do
ustug poradnictwa
specjalistycznego, terapii i
mediacji.

Wspieranie organizacji
pozarzadowych i oddolnych
inicjatyw w obszarze rozwoju

i wsparcia spotecznego.
Promowanie idei wolontariatu.

Wskazniki oceny realizacji celu

Liczba funkcjonujgcych mieszkan
wspomaganych i treningowych;

Liczba osdéb skierowanych do tych
mieszkan;

Liczba miejsc ustug wsparcia
krétkoterminowego w DPS;

Liczba os6b skierowanych na pobyt
krétkoterminowy do DPS;

Liczba podmiotéw realizujgcych ustugi
spoteczne w srodowisku;

Liczba pracownikéw uczestniczacych

w szkoleniach;

Liczba inwestycji i remontéw

w jednostkach pomocy spotecznej (DPS,
SDS, POW);

Liczba programéw ukierunkowanych na
poprawe jakosci opieki (DPS, SDS, POW)
Liczba oso6b zatrudnionych w DPS, SDS,
POW podnoszacych kwalifikacje
zawodowe, w tym terapeutéw;

Liczba szkolen podnoszacych kwalifikacje
zawodowe;

Liczba zleconych zadann NGO’som;
Przyznana kwota na realizacje zadan
zlecanych;

Liczba wolontariuszy w szkotach
ponadpodstawowych;
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Czas
realizacji
2025-
2030

Finansowanie

Budzet
samorzadowy
(powiatowy,
gminne)

i centralny,
fundusze
celowe,
fundusze
zewnetrzne,
m.in. fundusze
strukturalne
Unii
Europejskiej,
inne
programy,
organizacje
pozarzadowe,
sponsorzy
indywidualni

Realizatorzy

i partnerzy w realizacji
Starostwo
Powiatowe,
Powiatowe Centrum
Pomocy Rodzinie,
Powiatowy Urzad
Pracy, inne jednostki
organizacyjne
powiatu, placéwki
oswiatowe szczebla
ponadpodstawowego,
osrodki pomocy
spotecznej, placowki
przedszkolne,
oswiatowe szczebla
podstawowego,
placowki opiekunczo-
wychowawcze,
poradnia
psychologiczno-
pedagogiczna,
Osrodek Interwencji
Kryzysowej,
organizacje
pozarzadowe



6. Wspodtpraca réznych e Liczba wspdlnie podjetych dziatan;
podmiotéw dziatajgcych
w zakresie pomocy spotecznej.

Zrédto: opracowanie wtasne.
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Rozdziat VIII — Prognoza zmian w zakresie objetym

Strategig

Przewidywane efekty dziatan podjetych w ramach realizacji Strategii obejmujg przede

wszystkim:

e zwiekszenie udziatu mieszkancéw w zyciu spotecznym i gospodarczym,

e intensyfikacje i zwiekszenie efektywnosci dziatan podmiotéw pomocowych,

potaczone z rosngcym zaufaniem wobec tych instytuciji,

e redukcje skali probleméw spotecznych na terenie powiatu wadowickiego.

Prognozowane zmiany powiat wadowicki osiggnie poprzez wspétprace wszystkich osob,

stowarzyszen oraz instytucji i organizacji pozarzadowych dziatajagcych w obszarze

pomocy spoteczne;j.

Szczegotowa prognoze zmian zawiera ponizsza tabela.

Tabela 14 Prognoza zmian w zakresie objetym Strategia

Problem spoteczny

Prognoza zmian

Bezrobocie

Niepetnosprawnosé

Uzaleznienia

zmniejszenie skali bezrobocia;

zwiekszenie aktywnosci zawodowej mieszkancéw, w tym osoéb
z niepetnosprawnoscia;

uzyskanie lepszego dopasowania edukacji do lokalnego rynku
pracy;

zwiekszenie szans na poprawe sytuaciji na rynku
poprzez zastosowanie dostepnych instrumentoéw rynku pracy.

poprawa jakos$ci zycia oséb z niepetnosprawnoscia;

zwiekszenie dostepnosci, jak i jakosci wsparcia dla osob
z niepetnosprawnoscisa;

zwiekszenie wspotpracy sektora samorzgdowego z organizacjami
pozarzadowymi dziatajagcymi na rzecz oséb z niepetnosprawnoscia;
wzrost zaangazowania osOb z niepetnosprawnoscia w zycie
spoteczne i zawodowe;

zwiekszenie szans na zatrudnienie oséb z niepetnosprawnoscia.

redukcja zjawiska uzaleznien réznego typu;

redukcja negatywnych skutkéw uzaleznien dla oséb, rodzin
i spoteczenstwa;

zmniejszenie sktonnosci do popadania w uzaleznienia u dzieci
i mtodziezy;

podniesienie Swiadomosci spotecznej na temat uzaleznien.
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Ubéstwo

Przemoc domowa

Osoby starsze

Wsparcie rodzin i dzieci
w kryzysie

Zrédto: opracowanie wtasne.

poprawa jakosci zycia mieszkancow;
redukcja zjawiska ubdstwa;
zmniejszenie skali zjawiska bezdomnosci.

redukcja skali zjawiska przemocy domowej;

redukcja negatywnych skutkéw przemocy domowej dla oséb,
rodzin i spoteczenstwa.

podniesienie $wiadomosci spotecznej na temat przemocy
domowe;.

poprawa jakosci zycia os6b starszych;

zwiekszenie dostepnosci, jak i jakosci wsparcia dla oséb starszych;
zwiekszenie wspotpracy sektora samorzadowego z organizacjami
pozarzadowymi dziatajgcymi na rzecz seniorow;

wzrost zaangazowania senioréw w zycie spoteczne.

poprawa jakosci zycia rodzin;

eliminacja negatywnych zjawisk w rodzinach;
poprawa dostepnosci pomocy dla rodzin;
poprawa jakosci edukaciji.
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Rozdziat IX — System zarzgdzania i aktualizacji Strategii

Istothym wymogiem stawianym wszystkim dokumentom strategicznym jest wewnetrzny
system zarzadzania realizacjg, okres$lajgcy organizacje, zasady i sposoby wdrazania,
monitorowania oraz ewaluacji. Niestworzenie tego systemu powoduje, ze Strategia staje
sie bardzo szybko dokumentem ,,martwym”.

IX.1 Podmioty zarzgdzajgce realizacjg Strategii

Strategia Rozwigzywania Probleméw Spotecznych zawiera cele i zadania, ktére stanowiag
wyzwanie dla spotecznosci lokalnej oraz powiatowych (a takze gminnych) instytuciji
publicznych i niepublicznych dziatajacych w sferze polityki spotecznej. W zwigzku z tym
wdrazanie Strategii wymaga Scistej koordynacji i wspétpracy pomiedzy
zainteresowanymi stronami, a efektywnos$é procesu bedzie zalezata w gtéwnej mierze od
podmiotéw realizujgcych zadania zgodnie z wtasciwoscia.

Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie, jako samodzielna jednostka organizacyjno-
budzetowa, petnigca funkcje koordynatora Strategii, dokonuje monitoringu i ewaluacji,
uzyskujac dane od poszczegdélnych jednostek.

Planuje sie po uptywie dwodch i czterech lat obowigzywania Strategii zorganizowanie
spotkania podsumowujgcego dziatania w ramach realizacji zapiséw Strategii, celem
oceny i dokonania ewentualnych zmian.

IX.2 Ramy finansowe Strategii

Zrédta finansowania dziatan obranych w Strategii to:

e budzet samorzadowy — powiatowy,

e budzety samorzadow gminnych,

e budzet centralny,

e fundusze zewnetrzne, m.in. fundusze strukturalne Unii Europejskiej,

e Srodki PFRON,

e Srodki przyznawane w ramach konkursdw przez Ministra Rodziny, Pracy i Polityki
Spotecznej

e inne programy.

Gtéwnym instrumentem finansowym stuzgcym realizacji zadan powiatu jest jego budzet,
gwarantujgcy samodzielnos¢ finansowg samorzadu, uchwalany w formie uchwaty
budzetowej na dany rok budzetowy. Stanowi roczny plan dochoddéw i wydatkéw
oraz przychoddw i rozchodéw powiatu. Mozliwos$¢ realizacji zadan jest uwarunkowana
w gtéwnej mierze zakresem oraz charakterem dochodéw budzetowych.
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Polityka spoteczna, zapobieganie ubozeniu spoteczenstwa, przeciwdziatanie
marginalizacji i wykluczeniu spotecznemu oraz przedsiewziecia w zakresie
rozwigzywania problemow spotecznych obejmujg jedna z wazniejszych sfer dziatania
spotecznego. Sg one takze dziataniami samorzgdu powiatowego. Nie bez znaczenia
w catoksztatcie finansowania dziatan niniejszej Strategii Rozwigzywania Probleméw
Spotecznych moze by¢ takze udziat funduszy strukturalnych Unii Europejskiej
oraz innych zrédet zewnetrznych.

Najwiekszy udziat w realizacji dziatan strategicznych przypada jednak funduszom
samorzadu powiatowego. Budzet planowany na realizacje Strategii Rozwigzywania
Probleméw Spotecznych Powiatu Wadowickiego na lata 2025-2030 bedzie szacowany
w okresach rocznych. W 2023 roku wydatki na dziatania zwigzane z politykg spotecznag
zawarte w nastepujacych dziatach budzetu powiatu wadowickiego: 851 — Ochrona
Zdrowia, 852 - Pomoc spoteczna, 853 - Pozostate zadania w zakresie polityki spotecznej,
854 - Edukacyjna opieka wychowawcza i 855 - Rodzina siegnety 80,6 mln zt.
Zaktada sie, ze przyszte wydatki na realizacje celdow strategicznych oscylowac¢ bedag
corocznie w granicach zblizonych do wydatkéw za 2023 rok, jednak z uwzglednieniem
planowanych wzrostéw wydatkéw zwigzanych ze zwiekszaniem sie kosztéw realizacji
ustug czy pozyskiwaniem dodatkowych funduszy zewnetrznych na realizacje projektéw.

Celem uszczegotowienia nalezy wskaza¢ na najwazniejsze rozdziaty budzetowe,
z ktérych srodki zostang przeznaczone na realizacje niniejszego Programu:

— 85202 -Domy pomocy spotecznej,

— 85203 - Osrodki wsparcia,

— 85205 -Zadania w zakresie przeciwdziatania przemocy w rodzinie,

— 85218 - Powiatowe Centra Pomocy Rodzinie,

— 85220 - Jednostki specjalistycznego poradnictwa, mieszkania chronione i osrodki
interwencji kryzysowej,

— 85295 - Pozostata dziatalnosc¢,

— 858311 -Rehabilitacja zawodowa i spoteczna osob niepetnosprawnych,

— 85333 - Powiatowe Urzedy Pracy,

— 85403 - Specjalne osrodki szkolno-wychowawcze,

— 85404 - Wczesne wspomaganie rozwoju dziecka,

— 85406 - Poradnie psychologiczno-pedagogiczne (w tym poradnie specjalistyczne),
— 85407 - Placéwki wychowania pozaszkolnego,

— 85419 - 0Osrodki rewalidacyjno-wychowawcze,
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— 854495 - Pozostata dziatalnosé,
— 85508 - Rodziny zastepcze,
— 85510 - Dziatalnosé placéwek opiekunczo-wychowawczych.

Wskazane wyzej ramy finansowe, stanowig oszacowanie kosztow realizacji niniejszej
Strategii. Natomiast wszelkie zmiany w budzecie (uchwale budzetowej) niezbedne
do osiggania celow niniejszej Strategii podlegajg zatwierdzeniu przez Rade Powiatu,
w trybie przewidzianym dla uchwalania budzetu powiatu.

IX.3 Instrumenty realizacji Strategii

Wsrdd szeregu instrumentdw stuzacych realizacji Strategii, nalezy wymienié
instrumenty finansowe, administracyjno-prawne, z zakresu promocji i marketingu,
a takze monitoringu.

Gtéwnym instrumentem finansowym stuzgcym realizacji zadan powiatu jestjego budzet,
gwarantujgcy samodzielnos¢ finansowg samorzadu, uchwalany w formie uchwaty
budzetowej na dany rok budzetowy, stanowi roczny plan dochodéw i wydatkéw oraz
przychodow i rozchodéw. Mozliwos¢ realizacji zadan jest uwarunkowana w gtowne;j
mierze zakresem i charakterem dochodow budzetowych. Trzeba stwierdzi¢, ze poziom
dochoddw wtasnych powiatu moze nie by¢é wystarczajacy w stosunku do realizowanych
zadan oraz potrzeb spotecznych. Niezbedny jest zatem sprawnie funkcjonujacy
mechanizm zasilania zewnetrznego budzetu.

Wdrazajgc Strategie, Powiat bedzie musiat oprze¢ sie o dostepne programy pomocowe,
a takze prowadzi¢ racjonalng wspotprace finansowag z organizacjami pozarzadowymi,
koscielnymi oraz sektorem przedsiebiorcow. W tym sensie niezmiernie wazna bedzie
akcja informacyjno-promocyjna na temat Strategii i procesow integracji spotecznej,
wykorzystujgca Internet (gtéwnie BIP), prase lokalng, a takze promocje i reklame
bezposrednia (na przyktad zapraszanie do udziatu w przedsiewzieciach samorzadowych
podmiotéw mogacych by¢ partnerami w realizacji poszczegdlnych zadan).

IX.4 Monitoring i ocena wdrazania Strategii

Monitoring jest to stata i ciggta obserwacja ilosciowych oraz jakosciowych zmian
pewnych wielkosci, majgca na celu zapewnienie informacji zwrotnych na temat
skutecznosci i efektywnosci wdrazania Strategii, a takze jego ocene i zmiane (tam, gdzie
jest to konieczne). Monitoring stuzy badaniu i ocenie sposobu oraz efektywnosci
dochodzenia do wyznaczonych celéw i zadan, a takze poziomu ich osiggania.

Wobec zmieniajgcych sie uwarunkowan i potrzeb niezawodng metodg ksztattowania
rzeczywistosci  bedzie ciggte  monitorowanie zmian oraz  wspoétzalezne
znimi diagnozowanie, co  stanowi podstawe  strategicznego  zarzadzania.
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Tylko w ten sposéb Strategia moze by¢ skutecznym narzedziem zarzgadzania, spetniac
swoja role w ksztattowaniu skutecznej polityki spotecznej, zgodnie z przyjetymi celami
i aspiracjami lokalnej spotecznosci.

Zapisy Strategii nie stanowig dokumentu zamknietego. Zmieniajgce sie potrzeby
spoteczne w czasie i pod wptywem réznych czynnikdw wymuszajg state aktualizowanie.
Strategia i wynikajagce z niej pogramy winny by¢ corocznie weryfikowane,
zwtaszcza w okresie poprzedzajagcym prace nad budzetem kolejnego roku,
czyli przed podejmowaniem decyzji finansowych.
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Zatgcznik nr 1 — Diagnoza Problemow Spotecznych

Zatgcznikiem do niniejszego Programu Rozwigzywania Problemow Spotecznych Powiatu
Wadowickiego na lata 2025-2030 jest Diagnoza Probleméw Spotecznych,
przeprowadzona w 2024 roku.
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1. Wprowadzenie

Spolecznos¢ — wedlug definicji K.A. Wojtaszczyk, spotecznoscig nazywamy zbiorowos¢,
w ktorej wiezi 1 stosunki spoteczne, tworzg w miar¢ uporzadkowany i kompletny uktad.

Mozemy mowic o kilku rodzajach spotecznosci:

o Lokalnej (obejmujacej wszystkich, ktérzy mieszkaja na okreslonym terenie (np.
W miescie, na Wsi, dzielnicy);

e Regionalnej (obejmujacej ludzi mieszkajacych w pewnym rejonie administracyjnym
np. powiecie, wojewodztwie);

o Panstwowej (obejmujacej wszystkich ludzi, ktorzy mieszkajg na terytorium
I W granicach jednego panstwa);

« Swiatowej (obejmujacej ludzi z réznych rejondw $wiata, ktorzy jednak posiadaja

wspolne interesy np. z dziedziny ekonomii, czy gospodarki).

Dodatkowo, mozemy zada¢ sobie pytanie ,,co to jest spoteczenstwo? Wedlug K.A Wojtaszczyk
,,Spoleczenstwo to duza, wyraznie wyodrebniona spotecznosc, ktora stanowi pewien zamkniety
uktad, majgcy wyspecjalizowane instytucje roznego typu (ekonomiczne, polityczne, kulturowe
itp.) integrujgce mniejsze spolecznosci i zbiorowosci wchodzqce w jej sktad . \Wszystkich
1ol i postaw, zwigzanych z zyciem w spoteczenstwie, cztowiek uczy si¢ w czasie tzw. procesu
socjalizacji. Sklada si¢ on z dwoch etapow: tzw. socjalizacji pierwotnej, majacej] miejsce
w okresie dziecinstwa, oraz socjalizacji wtornej, ktora ma miejsce w dorostym zyciu

cztowieka.
Duzy wplyw na strukturg spoteczna, maja nastgpujace czynniki:

e Ekonomiczne (np. rozwéj gospodarczy, podziat pracy, posiadane zasoby
sit roboczych);

e Demograficzne (sktad ludnosci, wiek, pte¢, miejsce zamieszkania);

o Geograficzne (uksztaltowanie powierzchni, bogactwa naturalne, klimat);

o Ustrojowe;

3 Wojtaszezyk K.A. (1997), ,,Wiedza o spoleczenstwie”, Warszawa.


https://www.bryk.pl/slowniki/slownik-symboli-literackich/101578-czlowiek

e ldeologiczne;

o Kulturowe.

Trzeba wspomnie¢ rowniez o zjawisku jakim jest problem spoteczny. Jest to sytuacja, ktora
dla wiekszej lub znaczacej czesci pewnej zbiorowosci stanowi fakt ucigzliwy oraz wymagajacy

przeciwdziatania. Problem spoteczny mozemy rozpatrywaé w dwoch znaczeniach:

e znaczenie szerokie — stosuje si¢ go, gdy chcemy opisaé zjawiska, ktore sg lub moga
W przysztosci stanowi¢ przedmiot zainteresowania socjologii lub innych nauk
spotecznych;

e znaczenie wezsze — czyli problemy, ktore powstalty w wyniku zjawisk, jakie sg nie
tylko przedmiotem refleksji uczonych, ale i przedmiotem ogdlnego zainteresowania
ludzi danego spoteczenstwa; sa to problemy niezgodne z normami przyjetymi przez
ogot oraz takie, ktorych pokonanie mozliwe jest wspolnymi sitami®.

Jako problem spoleczny uznaje si¢ w danym spoleczenstwie to, co jest zjawiskiem
niepozadanym czy klopotliwym, nalezy pami¢taé, ze to, co dla jednej wspolnoty ludzi moze
stanowi¢ problem, w innej grupie oséb wcale nie musi nim by¢, warunki spoteczne,
gospodarcze czy polityczne determinujg postrzeganie zjawisk oraz zachowan jako problem

W danym spoteczenstwie. Mozna wyr6zni¢ dwa rodzaje problemow spotecznych:

e Jawny problem spoteczny — wystepuje w momencie, w ktorym dane zjawisko
spoteczne uznawane jest jako negatywne przez wigksza czes¢ spoteczenstwa.
Problem w takim przypadku ma szeroki zasieg, a chec¢ jego rozwigzania
aprobowana jest przez duza czes¢ ludzi. W ramach tego rodzaju problemu
wyrozniamy dwie grupy: rozne formy dezorganizacji spotecznej, a takze
zachowania odbiegajace od wzorcow spotecznych, np. alkoholizm,
przestepczosé, narkotyki, choroby psychiczne, patologie zycia seksualnego;
problemy o charakterze ,,globalnym”, np. kryzys ludno$ciowy $wiata, stosunki
etniczne i rasowe, dezorganizacja rodziny, ubodstwo i niska pozycja spoleczna;

e Ukryty problem spoteczny — rodzaj problemu, w ktorym spoleczenstwo

nie do konca sobie zdaje sprawg z jego istnienia; mity oraz stereotypy powoduja,

4 Sztumski J. (2010), Wstep do metod i technik badan spotecznych, ,,Slask”, Katowice.



2.

ze niektdre problemy ukryte zostajg przeoczone; w takim przypadku niezbgdne
jest przeprowadzanie badan socjologicznych, ktére beda w stanie nakresli¢

niewidoczny dla wielu problem?.

Ogdlne zatozenia badania

Niniejsza diagnoza spoteczna realizowana na zlecenie Powiatowego Centrum Pomocy

Rodzinie w Wadowicach ma na celu ukazanie skali probleméw spotecznych, z perspektywy

dorostych osob zamieszkujacych ten teren. Zakres dziatan badawczych odnosit si¢ do

zidentyfikowania nastgpujacych kwestii:

3.

scharakteryzowania postaw mieszkancoOw wobec istotnych problemdéw spotecznych
wskazanych przez respondentow;

zidentyfikowania przyczyn lub czynnikéw wywotujacych sytuacje problemowe,
okreslenia skali oraz zakresu problemdw uzaleznien i przemocy, ubdstwa, bezrobocia,
0sOb z niepetnosprawnoscia, a takze dtugotrwale chorych, czy tez problemow 0sob
starszych oraz mlodziezy;

zidentytikowania skutkow wystepujacych problemow;

pokazania rozwigzan majacych na celu wyjasnienie sytuacji problemowej lub

zlagodzenie jej skutkow.

Problematyka badania

Celem przeprowadzonych badan byla analiza wybranych problemow spolecznych,

wystepujacych na terenie powiatu. Badany obszar dotyczyl ponizszych kwestii:

warunkow zycia mieszkancoéw powiatu, w tym dostepnosci do opieki zdrowotne;,
miejsc spedzania czasu wolnego oraz dost¢pnosci do transportu publicznego w
powiecie wadowickim,

przyczyn problemow spotecznych,

ubostwa,

sytuacji 0sob z niepetnosprawnoscia, dtugotrwale chorych,

5 Tamze.



e poziomu poczucia bezpieczenstwa mieszkancow powiatu wadowickiego,

e bezrobocia,

e wykluczenia spotecznego,

e uzaleznien i przemocy domowej,

e problemdw 0s0b starszych oraz miodziezy,

e sytuacji osob z niepelnosprawnosciami,

e zaangazowania wladz w rozwigzywanie problemow spotecznych i zadowolenia

wobec oferty wsparcia dla mieszkancow powiatu.

4. Dobor préby oraz narzedzia badawcze

Na potrzeby niniejszej diagnozy zdecydowano si¢ na zastosowanie nieprobabilistycznego
doboru proby losowej, ze wzgledu na fakt, iz byt on najbardziej odpowiedni do ustalonych

celow badawczych.

Badania zostaty przeprowadzane w 2024 roku. W badaniu lacznie wzigto udzial 598 osob
zamieszkujacych powiat wadowicki. Zroéznicowany dobor préoby umozliwit poglebienie
badanych zjawisk zwigzanych bezposrednio z zagrozeniami spotecznymi na badanym terenie

oraz uzyskanie informacji i opinii z ro6znych §rodowisk.

Badania sondazowe (ilo$ciowe) przeprowadzono wsrdéd mieszkancow na terenie powiatu
wadowickiego za pomoca metody CAWI® (badanie za pomoca ankiety internetowej) oraz
za pomocg metody PAPI’. Link odnoszacy si¢ do ankiety internetowej zostal umieszczony
na gtéwnej stronie Powiatowego Centrum Pomocy Rodzinie w Wadowicach oraz na stronie
powiatu wadowickiego. Uzupelnione ankiety zostaly odestane w formie elektronicznej w

postaci zestawienia wszystkich danych, co zapewnito badanym peing anonimowos¢é.

Kwestionariusz ankiety umozliwil uzyskanie informacji dotyczacych stanu oraz nasilenia
zagrozen spotecznych wystepujacych na terenie powiatu wadowickiego, migdzy innymi
poprzez zdiagnozowanie problemdw i oczekiwan zglaszanych przez dorostych mieszkancow.
Kwestionariusz ankiety opracowanej na potrzeby niniejszej diagnozy mozna podzieli¢

na 3 czesci.

6 CAWI - technika ankietowa, w ktorej respondenci samodzielnie wypelniaja kwestionariusz online, korzystajac z linku przestanego przez
Internet.
7 PAPI - tradycyjna technika ankietowa, w ktorej respondent wypetnia kwestionariusz na papierze, najczgséciej pod nadzorem ankietera.
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o (Czes$¢ adresowo-tytutlowa - umieszcza si¢ ja na pierwszej stronie ankiety;

e (Cze$¢ merytoryczng - zawarte sg w niej pytania dotyczace badanych zagadnien;

o (Cze$¢ metryczkowa - zawarte sa w niej dane dotyczace respondenta. Sg to np. ptec,
wyksztalcenie, stan cywilny, przedziat wiekowy lub miejsce zamieszkania.
Informacje te pozwalaja na korelacje z innymi pytaniami zawartymi w ankiecie.

Kwestionariusz ankiety uzyty do zebrania danych mial podobng konstrukcje niezaleznie
od badanej grupy. Skladat si¢ z pytan zamknig¢tych jednego lub wiclokrotnego wyboru.
Ze wzgledu na specyfike poszczegélnych grup dokonano spersonalizowania pytan,
dostosowujac ich charakter do profilu respondenta. Wyniki przedstawione w raporcie maja

charakter procentowy lub ilosciowy.

Ewentualne dysproporcje zwigzane sq z zaokragleniem do liczb catkowitych (maksymalnie

+/- 1%).




5. Postrzeganie problemow spotfecznych przez mieszkancow

5.1 Dobdr proby

W badaniu dorostych mieszkancow powiatu wadowickiego wzigto udziat 511 osob. Wiekszos¢

respondentow to kobiety (57,73%), natomiast m¢zczyzni stanowia 42,27% uczestnikow.

70,00%
60,00%
50,00%
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30,00%
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0,00%

57,73%

42,27%

kobieta mezczyzna

Wykres 1 Ptec.

Najwickszg grupe wiekowa w badaniu stanowig osoby w przedziale 36-45 lat (27,59%),
nastgpnie 46-55 lat (24,27%). Mtodsze osoby (do 25 lat) oraz osoby powyzej 65 lat stanowia
najmniejsze grupy, odpowiednio 10,37% i 9,59%.
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10,37% ,15% \
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0,00%
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Wykres 2 Wiek.

Analizujgc poziom wyksztalcenia respondentdéw, mozna zauwazy¢, ze najwigkszy odsetek
stanowig osoby z wyksztatceniem wyzszym, ktore obejmuja 46,77% wszystkich uczestnikow

ankiety. Druga najliczniejszg grupe tworza osoby z wyksztalceniem $rednim lub



pomaturalnym, ktére stanowiag 34,25% respondentow. Osoby z wyksztalceniem zawodowym
stanowig 15,46% respondentow, a wyksztalcenie podstawowe posiada 3,52% uczestnikow

badania.

wyzsze [N 46,77%
zawodowe [N 15,46%
sérednie lub pomaturaine [ NNINENEGEGEGEGEE 3425%
podstawowe [l 3,52%

0,006 5,00% 10,00% 15,00% 20,00% 25,00% 30,00% 35,00% 40,00% 45,00% 50,00%

Wykres 3 Wyksztafcenie.

Analizujac miejsce zatrudnienia respondentdw, mozna zauwazy¢, ze najwiekszy odsetek osob
pracuje w instytucjach publicznych (22,90%) oraz w przedsigbiorstwach prywatnych jako
pracownicy umystowi (22,11%). Pracownicy fizyczni w przedsigbiorstwach prywatnych
stanowig 15,85% ankietowanych, a respondenci prowadzacy wtasng dziatalnos¢ gospodarcza
to 13,31% badanych. Emeryci i rencisci stanowig 12,13% uczestnikdw ankiety, osoby
bezrobotne to 7,44% respondentdw, a osoby zajmujace si¢ na state domem lub wychowaniem
dzieci — 4,89%. Dodatkowo 1,37% 0s6b pracujacych w rolnictwie, leSnictwie, towiectwie i

rybactwie.

osoba zajmujaca sie na state domem/wychowaniem
dzieci

I 4,89%
osoba bezrobotna [INNINGEGEGEGEGE 7,44%
emeryt/rencista NI  12,13%
rolnictwo, lesnictwo, towiectwo i rybactwo [l 1,37%
wtasna dziatalno$¢ gospodarcza  [NNNNENEGEEEEE 13,31%

przedsiebiorstwo prywatne (pracownik fizyczny) [ NNNININININGDGGEGEGEE 15,35%
przedsiebiorstwo prywatne (pracownik umystowy) [ NENIGININGGEEEEEEEEEEEEEN 22,11%

instytucja publiczna (rzadowa lub samorzagdowa) |GGG 22,90%

0,00% 5,00% 10,00% 15,00% 20,00% 25,00%

Wykres 4 Miejsce zatrudnienia.



Analizujac stan cywilny respondentdw, mozna zauwazy¢, ze dominujaca grupa sa osoby
pozostajace w zwigzkach matzenskich, ktore stanowig 63,80% uczestnikow badania. Osoby
samotne, czyli panny i kawalerowie, stanowig 16,44% respondentow, a 3,72%, pozostaje
w statym, nieformalnym zwigzku. Dodatkowo respondenci rozwiedzeni stanowig 5,28%

badanej populacji, nastepnie 10,76% to osoby bedace wdowcami lub wdowami.

wdowa/wdowiec - 10,76%

rozwiedziona/rozwiedziony - 5,28%

staty, nieformalny zwigzek . 3,72%

panna/kawaler _ 16,44%

0,00% 10,00% 20,00% 30,00% 40,00% 50,006 60,00% 70,00%

Wykres 5 Stan cywilny.

5.2 Problemy spoteczne mieszkancow powiatu wadowickiego

Analizujgc poziom zadowolenia respondentéw z warunkow zycia w powiecie wadowickim,
mozna zauwazy¢, ze przewazajaca wickszos¢ uczestnikow wyrazita pozytywne opinie. 56,95%
respondentéw zadeklarowalo, ze raczej sa zadowoleni z warunkow zycia, a kolejne 22,90%
odpowiedziato, ze sa zdecydowanie zadowoleni. tacznie daje to 79,85% osob, ktore

postrzegaja warunki zycia w powiecie jako satysfakcjonujace.

Niezadowolenie wyrazito 16,04% respondentow, z czego 12,52% odpowiedzialo, Ze raczej nie
sa zadowoleni, a 3,52% — ze zdecydowanie nie sg zadowoleni. Jest to stosunkowo niewielki
odsetek w poréwnaniu do oséb wyrazajacych zadowolenie, co moze $wiadczy¢ o ogdlnie
pozytywnym odbiorze warunkéw zycia w tym regionie. Dodatkowo 4,11% respondentow

wyrazilo brak zdecydowania lub brak opinii na ten temat, wybierajac odpowiedz ,,nie wiem”.



niewiem [l 4,11%
zdecydowanie tak | NNEGSGEEE 22,°0%
raczej tak [N 56,95%
raczej nie NG 12,52%
zdecydowanie nie [l 3,52%
0,00% 10,00% 20,00% 30,00% 40,00% 50,00% 60,00%

Wykres 6 Czy jest Pan/i zadowolony/a z warunkow Zycia w powiecie wadowickim?

Opinie respondentéw na temat tego, czy powiat wadowicki jest dobrym miejscem do zycia, s3
podzielone, ale wigkszo$¢ o0sob wyrazita pozytywne odczucia. 67,91% respondentow
odpowiedziato, ze raczej uwaza powiat za dobre miejsce do zycia, a dodatkowe 12,13%
stwierdzito, ze zdecydowanie si¢ z tym zgadza. W sumie 80,04% badanych postrzega powiat
wadowicki jako odpowiednie miejsce do zycia, co wskazuje na pozytywny odbioér warunkow
mieszkaniowych 1 jako$ci zycia w regionie. Niezadowolenie z Zzycia w powiecie wyrazito
tacznie 11,94% respondentdw, z czego 9,59% odpowiedziato, ze raczej nie uwaza powiatu za
dobre miejsce do zycia, a 2,35% uznato, ze zdecydowanie nie jest to dobre miejsce. Cho¢
odsetek ten jest stosunkowo niski, warto go wzig¢ pod uwage w kontekscie dalszych dziatan
majacych na celu poprawe jakosci zycia. Dodatkowo 8,02% respondentéw wyrazito brak
zdecydowanej opinii, odpowiadajac ,,nie wiem”, co moze sugerowaé brak wystarczajacych

informacji lub dos§wiadczen, aby oceni¢ jako$¢ zycia w powiecie.

nie wiem - 8,02%

zdecydowanie tak _ 12,13%
raczej tak | ¢7.01%
raczej nie - 9,59%

zdecydowanie nie l 2,35%
0,00% 10,00% 20,00% 30,00% 40,00% 50,00% 60,00% 70,00% 80,00%

Wykres 7 Czy powiat wadowicki jest dobrym miejscem do zycia?
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Analizujac skale wystepowania 1 dokuczliwo$ci problemoéw spotecznych w powiecie
wadowickim, mozna zauwazy¢, ze jako najbardziej dotkliwe postrzegane s3a problemy
zwigzane z alkoholizmem, problemami zdrowotnymi lokalnej spotecznosci oraz trudnosciami
mieszkaniowymi. Alkoholizm uznawany jest za bardzo duzy lub raczej duzy problem przez
tacznie 58,91% respondentow, co wskazuje na jego znaczaca obecno$¢ i wplyw na zycie
spotecznos$ci. Problemy zdrowotne uzyskaly tacznie 63,21% odpowiedzi wskazujacych na
duza dokuczliwo$¢, co moze §wiadczy¢ o potrzebie lepszego dostepu do opieki zdrowotnej w

regionie.

Kolejnym istotnym problemem jest trudna sytuacja mieszkaniowa, ktorg jako duza ucigzliwos¢
okreslito 40,9% badanych. Wysoki odsetek o0sob wskazujacych na ten problem moze
sugerowaé potrzebe zwickszenia dostepnosci mieszkan lub poprawy warunkow

mieszkaniowych.

Trudna sytuacja ludzi starszych oraz dtugotrwate lub cig¢zkie choroby rowniez sg postrzegane
jako powazne problemy spoteczne, uzyskujac odpowiednio 53,23% i 53,82% wskazan na duzy
lub bardzo duzy problem. To moze §wiadczy¢ o potrzebie wsparcia dla osob starszych oraz

0sob przewlekle chorych, co mogtoby poprawi¢ ich jakos$¢ zycia w powiecie.

Inne kwestie, takie jak bezrobocie oraz brak poczucia bezpieczenstwa, takze sg dostrzegane
przez respondentow jako istotne, cho¢ ich postrzeganie jako bardzo duzych problemoéw jest
nieco mniejsze w poréwnaniu z wyze] wymienionymi zagadnieniami. Bezrobocie jest
postrzegane jako raczej maty problem przez 40,90% osob, co sugeruje, ze problem ten jest

zauwazalny, ale nie dominuje tak, jak kwestie zwigzane z mieszkaniami czy zdrowiem.

Respondenci wskazali réwniez, ze tematy takie jak sieroctwo biologiczne i spoteczne, przemoc
domowa oraz problemy osob opuszczajacych zaktady karne sa mniej zauwazalne. Wysoki
odsetek odpowiedzi ,,nie wiem” przy tych zagadnieniach moze $wiadczy¢ o mniejszej
swiadomosci spotecznej lub ograniczonym doswiadczeniu z tymi problemami. Ogolnie rzecz
bioragc, analiza wynikow wskazuje na potrzebe koncentracji dziatan spotecznych i polityki
lokalnej na problemach zwigzanych z alkoholizmem, zdrowiem publicznym, dostepnoscia

mieszkan oraz wsparciem osob starszych 1 przewlekle chorych.
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Wykres 8 Jaka jest skala wystepowania i dokuczliwosci wymienionych problemdw spotecznych wystepujacych na terenie

powiatu wadowickiego?



Ocena powiatu wadowickiego pod roéznymi wzgledami pokazuje zroéznicowane opinie
respondentow. Bezpieczenstwo mieszkancow jest oceniane gldwnie jako przecietne (57,93%),
cho¢ stosunkowo wysoki odsetek respondentow ocenia je pozytywnie — 28,38% uwaza
bezpieczenstwo za raczej wysokie. Tylko niewielka liczba osob ocenita bezpieczenstwo bardzo

wysoko (1,76%), co wskazuje na umiarkowane zadowolenie w tej kwestii.

Jako$¢ $rodowiska naturalnego jest przez wigkszo$¢ respondentdw oceniana przecig¢tnie
(49,32%) lub raczej wysoko (26,61%), co moze sugerowac¢ og6élne zadowolenie z warunkow
naturalnych w regionie. Jedynie 1,96% badanych ocenia srodowisko naturalne bardzo wysoko,
podczas gdy 15,26% postrzega je raczej negatywnie, co moze wynika¢ z lokalnych problemow

srodowiskowych.

Dostepnosc 1 jako$¢ transportu zbiorowego jest jednym z najstabiej ocenianych aspektow — az
42,47% respondentéw ocenia go przecigtnie, a 42,66% raczej nisko lub bardzo nisko. Tylko
13,31% ocenia transport raczej pozytywnie, co wskazuje na potrzebe poprawy infrastruktury

transportowej w powiecie.

Dostep do terenéw zielonych i rekreacyjnych jest oceniany stosunkowo dobrze, z 38,36%
respondentéw oceniajacych go raczej wysoko 1 5,09% bardzo wysoko. Przecigtnie ocenia go
40,90% o0sob, co moze $wiadczy¢ o ogdlnym zadowoleniu z mozliwosci rekreacyjnych, cho¢

wcigz istnieje przestrzen do dalszych ulepszen.

Najwigcej negatywnych ocen uzyskata jakos$¢ i dostepnos¢ opieki zdrowotnej — az 36,79%
respondentéw ocenia ja bardzo nisko, a 23,48% raczej nisko. Przecietna ocene wystawito
33,46% respondentéw, podczas gdy tylko niewielki odsetek (4,11%) ocenit opiek¢ zdrowotng
raczej wysoko. Wyniki te wskazujg na znaczne niezadowolenie mieszkancéw z dostepnosci 1

jakosci ustug zdrowotnych, co sugeruje, ze jest to obszar wymagajacy pilnej poprawy.
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2,15%
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jakosci i dostepnosci do opieki zdrowotnej 33,46%
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N 36,79%
5,09%
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dostepu do terendw zielonych, rekreacyjnych 40,90%
12,33%
M 3,33%
1,57%
13,31%
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26,61%
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Wykres 9 Jak ocenia Pan/i powiat wadowicki pod wzgledem:

Analizujgc grupy mieszkancow powiatu wadowickiego, ktore zdaniem respondentow
sa najbardziej zagrozone marginalizacja i wykluczeniem spolecznym, mozna zauwazy¢,
ze najwigksze zagrozenie postrzegane jest w przypadku osob i rodzin dotknietych ubostwem.
31,70% respondentow uznalo t¢ grupe za najbardziej zagrozona, przy czym dodatkowe 22,11%
1 27,79% takze wskazato ich jako grupy wysoce narazone. Podobnie osoby dotknigte

bezrobociem, cho¢ nieco mniej wyraznie, sg uwazane za grupe wysokiego ryzyka.

Kolejng wyraznie zagrozong grupa sa bezdomni oraz osoby zagrozone bezdomnoscia, ktére
zostaty wskazane przez 41,29% respondentéw jako najbardziej marginalizowane, co moze
wynika¢ z trudnych warunkéw zyciowych i braku stabilno$ci. Rodziny dysfunkcyjne,
w ktorych relacje sg trwale zaburzone, rowniez sg postrzegane jako szczegdlnie narazone na

wykluczenie, co moze sugerowac potrzebe wsparcia spotecznego i psychologicznego.

Osoby z niepetnosprawnosciami sa takze wymieniane jako grupa zagrozona marginalizacja,
co podkresla potrzebe inkluzywnos$ci 1 dostosowania infrastruktury oraz ushug publicznych

w regionie. Podobnie osoby starsze, ktore czesto mogg borykacé si¢ z problemami zdrowotnymi
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1 samotnos$cia, uzyskaty wysokie wskazania, co sugeruje, ze problem wykluczenia wérdd tej

rr

grupy jest zauwazalny przez lokalng spotecznos¢.

Respondenci réwniez dostrzegaja zagrozenie marginalizacja dla osob i rodzin dotknigtych

problemami uzaleznien oraz przemocg domowa (23,29% - ocena 5 i 28,38% ocena 4). Wysokie

wskazania dla tych grup moga wynika¢ z trudnych warunkéw zycia 1 probleméw, ktore

rr

wplywaja na ich zdolno$¢ do petnego uczestnictwa w spoleczenstwie.
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tu wadowickiego sa Pana/i zdaniem

ncow powia

10 Jakie osoby, rodziny, grupy mieszka

Wykres

najbardziej zagrozone marginalizacja i wykluczeniem spotecznym? Punktacja przyjeta w ankiecie: 1 —

najmniej zagrozone, 5 — najbardziej zagrozone.



Przy badaniu efektywnosci dziatan widoczne jest, ze obszary ochrony zdrowia
I przeciwdziatania alkoholizmowi budzg najwigcksze niezadowolenie wsrod badanych.
Ochrona zdrowia uzyskata az 48,14% glosow jako obszar przynoszacy najmniej
satysfakcjonujace efekty, co wskazuje na powazne niezadowolenie mieszkancow w tym
zakresie. Z kolei przeciwdziatanie alkoholizmowi zostalo wskazane przez 45,40%
respondentéw jako nieskuteczne, co moze §wiadczy¢ o duzej skali problemu oraz potrzebie

wzmocnienia dziatan profilaktycznych i terapeutycznych.

Kolejnymi obszarami, ktére zdaniem respondentéw nie przynosza zadowalajacych efektow,
sa wsparcie 0sob starszych (26,61%) oraz przeciwdziatanie narkomanii (25,44%). Wysokie
wskazania na te dzialania sugeruja, ze mieszkancy powiatu dostrzegajg istotne braki w zakresie
opieki nad osobami starszymi 1 potrzebe bardziej skutecznych dziatan w obszarze

przeciwdziatania uzaleznieniom.

Przeciwdziatanie ubostwu oraz przemoc domowa takze uzyskaty wysokie wyniki, wskazujac
na potrzebg bardziej efektywnych dziatah w walce z ubostwem (22,90%) oraz na lepsza
ochron¢ o0s6b doznajacych przemocy domowej (réwniez 22,90%). Wyniki te moga
odzwierciedla¢ trudno$ci w skutecznym wsparciu tych grup oraz niedostateczne zasoby

przeznaczane na walke z tymi problemami.

Obszary takie jak zapobieganie bezdomnosci (10,57%) oraz wspieranie rodzin dysfunkcyjnych
(13,11%) rowniez zostaty wskazane jako obszary wymagajace poprawy, cho¢ w mniejszym
stopniu niz zdrowie, uzaleznienia i przemoc domowa. Te nizsze, ale nadal znaczace wskazania

sugeruja, ze spoteczenstwo widzi konieczno$¢ zwigkszenia wsparcia takze dla tych grup.

Obszary takie jak pomoc uchodZcom, przeciwdzialanie dyskryminacji grup mniejszosciowych
oraz pomoc ofiarom klesk zywiotowych uzyskaly najnizsze wskazania jako najmniej
efektywne, co moze $wiadczy¢ o mniejszej percepcji potrzeby dzialan w tych sferach lub
o0 relatywnie pozytywnej ocenie ich skutecznosci. Dodatkowo w odpowiedzi ,,inny obszar,
jaki?” (0,39%) napisano: ,,przeciwdziatanie wykluczeniu komunikacyjnemu”, a takze ,,stuzba

zdrowia”.
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Wykres 11 Ktére z podejmowanych dziatari/obszaréw przynoszq Pana/i zdaniem najmniej zadowalajgce efekty?
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Analizujac problemy spoleczne, z jakimi najczgsciej spotykaja si¢ rodziny z dzie¢mi w
powiecie wadowickim, mozna zauwazy¢, ze najwicksze trudnosci dotycza ograniczonego
dostepu rodzicow do poradnictwa specjalistycznego. Problem ten wskazato 50,10%
respondentoéw, co moze $wiadczy¢ o braku odpowiedniego wsparcia w zakresie poradnictwa
psychologicznego, pedagogicznego czy terapeutycznego, ktore mogloby pomoée rodzinom w

radzeniu sobie z codziennymi wyzwaniami.

Kolejnym istotnym problemem jest konflikt rodzinny oraz rozpad wigzi rodzinnych, ktory
zostat wskazany przez 47,55% badanych. To wysoki odsetek, sugerujacy, ze relacje rodzinne
s§ W powiecie czesto narazone na napiecia, co moze negatywnie wplywac na funkcjonowanie

rodziny jako calosci i zdrowie emocjonalne dzieci.

Problemy zwigzane z mieszkaniem lub trudnymi warunkami mieszkaniowymi stanowig
réwniez duze wyzwanie dla rodzin — 44,81% respondentéw uznato to za istotng trudnos¢. Brak
stabilnych warunkéw mieszkaniowych moze wptywaé na poczucie bezpieczenstwa dzieci i

stabilno$¢ zycia rodzinnego.

Ponadto 44,23% respondentdw wskazato na brak lub ograniczong mozliwo$¢ korzystania z
placowek opieki dla dzieci do lat 3 oraz przedszkoli. Ten problem moze znaczaco wplywac na
zdolnos¢ rodzicow do podejmowania pracy zawodowej i tgczenia obowigzkow rodzinnych z

zawodowymi.

Niewystarczajace umiejetnosci rodzicielskie 1 wychowawcze oraz trudno$ci w organizacji
czasu wolnego dzieci i mtodziezy rowniez zostaty wskazane jako istotne problemy, uzyskujac
odpowiednio 36,79% 129,35% odpowiedzi. Wyniki te mogg sugerowac, ze rodziny potrzebuja
wsparcia w zakresie rozwijania kompetencji rodzicielskich oraz zapewnienia odpowiednich
zaje¢ pozaszkolnych i rekreacyjnych dla dzieci. Dodatkowo w odpowiedzi ,,inne problemy,
jakie?” (0,59%) napisano: ,,brak efektywnej ochrony zdrowia”, ,,brak psychologow”, a takze

,,nie wiem”.
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Wykres 12 Z jakimi problemami spotecznymi najczesciej spotykajq sie rodziny z dziecmi na terenie powiatu wadowickiego?

Z danych wynika, ze dziatania na rzecz rodzin z dzie¢mi w powiecie wadowickim sg oceniane
gtéwnie pozytywnie, cho¢ bez pelnego entuzjazmu. 39,33% respondentdéw uznalo te dziatania
za raczej dobre, a 4,89% za bardzo dobre. Jednoczesénie 19,18% badanych ocenia je raczej
negatywnie, a 0,98% jako bardzo zte, co wskazuje na pewne zastrzezenia wobec skutecznosci
tych inicjatyw. Zaskakujaco wysoki odsetek, bo az 35,62% respondentow, odpowiedziat ,,nie
wiem”, co moze sugerowac, ze znaczna czes¢ spoteczenstwa nie ma wystarczajacej wiedzy na

temat dziatan podejmowanych w tym obszarze lub nie dostrzega ich efektéw w codziennym

zyciu.
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Wykres 13 Jak Pan/i ocenia dziatania na rzecz rodzin z dzie¢mi, realizowane na terenie powiatu wadowickiego?
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Wyniki wskazuja, ze 63,41% respondentow wie, czym jest piecza zastepcza, podczas gdy
36,59% nie posiada tej wiedzy. Taki rozktad odpowiedzi sugeruje, ze ponad jedna trzecia
spoteczenstwa nie jest Swiadoma funkcji 1 znaczenia pieczy zastgpczej, co moze stanowic

wyzwanie dla efektywnego wspierania tego systemu.

m tak = nie

Wykres 14 Czy wie Pan/i czym jest piecza zastepcza?

Respondenci odpowiadali, ze piecza zast¢pcza to, ich zdaniem, tymczasowa opieka nad
dzieckiem w sytuacji, gdy rodzice nie mogg jej zapewni¢ — taka definicje wskazato 44,23%
badanych. Jednak 22,31% ankietowanych btgdnie utozsamiato ja z adopcja, co pokazuje pewne

braki w rozumieniu tego terminu.

Kolejne 4,31% respondentow kojarzy piecz¢ zastgpcza wylacznie z domami dziecka, co moze
sugerowaé ograniczong wiedz¢ na temat réznorodnosci form pieczy zastepczej, takich jak
rodziny zastepcze. Ponadto 29,16% ankietowanych przyznalo, ze nie wie, czym jest piecza

zastepcza, co podkresla potrzebe edukacji spotecznej w tym zakresie.
Ogodlnie rzecz biorgc, wyniki wskazujg na konieczno$¢ szerszego informowania spoteczenstwa

o roli i funkcji pieczy zastepczej, aby zwigckszy¢ §wiadomos$¢ na temat tej formy wsparcia dla

dzieci pozbawionych opieki rodzicielskiej.
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Wykres 15 Pana/i zdaniem piecza zastepcza to:

Na pytanie o znajomos¢ rodziny zastepczej 16,83% respondentéw odpowiedziato, ze zna taka
rodzing osobiscie. Wiekszos¢, bo 66,14%, stwierdzila, ze nie zna zadnej rodziny zast¢pczej,
natomiast 17,03% przyznato, Ze nie zna jej osobiscie, ale styszato o kims§, kto petni taka rolg.
Wyniki te wskazuja na ograniczong bezposrednig styczno$¢ spoteczenstwa z rodzinami

zastepczymi.
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Wykres 16 Czy zna Pan/i jakgs rodzine zastepczq?

Zdaniem respondentdéw, najlepszym sposobem na podniesienie $wiadomosci na temat pieczy
zastgpczej jest kampania informacyjna w social mediach, ktora wskazato 58,90% uczestnikow
badania. Kolejnym skutecznym rozwigzaniem wydaja si¢ by¢ spoty w telewizji i radiu,
popierane przez 36,79% respondentdw. Rozmowy z rodzinami zastepczymi réwniez uzyskaty

wysokie poparcie — 30,53% badanych uwaza je za efektywne narzgdzie edukacyjne.
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Inne wskazane metody to telefon informacyjny i punkty kontaktowe, ktére umozliwiaja
bezposrednie uzyskanie informacji (25,83%), a takze organizowanie spotkan ze spotecznoscia
lokalng (22,11%). Mniejsze zainteresowanie wzbudzily broszury, ulotki oraz stoiska
informacyjne na imprezach plenerowych, ktore uzyskaly odpowiednio 18,00% i 17,03%
wskazan. 8,02% respondentéw stwierdzito, ze zadne z proponowanych dziatan nie jest
wystarczajace, co moze sugerowac potrzebe poszukiwania nowych, bardziej innowacyjnych

Sposobow zwigkszania §wiadomosci o rodzinach zastepczych.
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Wykres 17 Co w Pana/i opinii moze przyczynic sie do podniesienia swiadomosci innych 0oséb na temat pieczy zastepczej,
rodzin zastepczych?

Najczestsza przyczyng braku zainteresowania prowadzeniem zawodowej rodziny zast¢pczej sa
obawy przed trudno$ciami i wyzwaniami zwigzanymi z opieka nad dzie¢mi, co wskazato
75,54% respondentéw. Inne istotne powody to obawy finansowe (45,99%) oraz lek przed

niewystarczajagcym wsparciem instytucji (39,53%).

Dodatkowo, 38,94% o0s06b uwaza, ze brak dostatecznej wiedzy na temat pieczy zastepczej

wptywa na niska liczbe chetnych, a 32,29% obawia si¢ negatywnego wptywu na relacje z
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wlasnymi dzie¢mi biologicznymi. Respondenci zauwazaja réwniez, ze zmieniajacy si¢ model
zycia wspotczesnych ludzi (27,20%) oraz konieczno$¢ poswigcenia czasu (20,55%) moga
zniecheca¢ do podejmowania takiej roli. Inne czynniki, takie jak warunki lokalowe czy obawa
przed przywigzaniem si¢ do dziecka na krotki czas oraz brak wiedzy na temat pieczy zastepczej

zostaly wymienione przez 0,59% ankietowanych w odpowiedzi ,,inne, jakie?”
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Wykres 18 Aktualnie w skali catego kraju brakuje osob chetnych do prowadzenia rodziny zastepczej zawodowo. Co w
Pana/i opinii jest tego przyczyng?

Analiza wynikow ankiety wskazuje, ze osoby z niepelnosprawnosciami w powiecie
wadowickim najczesciej spotykaja si¢ z powaznymi barierami architektonicznymi w miejscach
publicznych, co stanowi 61,25% odpowiedzi. Uczestnicy badania sygnalizuja réwniez
ograniczony dostep do rehabilitacji usprawniajacej, co dotyczy 54,99% respondentow.
Oznacza to, ze brak przystosowania infrastruktury oraz niedostateczna dostepnos¢ rehabilitacji

sg dwoma kluczowymi wyzwaniami, ktore utrudniajg codzienne funkcjonowanie tych osob.

Kolejnym istotnym problemem jest ograniczony dostep do ushug opiekunczych, wskazany

przez 35,23% ankietowanych. Oznacza to, ze osoby z niepetnosprawnosciami majg trudnosci
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z uzyskaniem odpowiedniej opieki, co moze wplywac negatywnie na ich samodzielno$¢ oraz
jakos¢ zycia. Ponadto, az 40,31% respondentéw napotyka na problemy zwigzane z dostgpem
do srodkow transportu, co dodatkowo ogranicza ich mobilno$¢ 1 mozliwos$¢ uczestnictwa w

zyciu spotecznym i zawodowym.

Problemy psychologiczne i zdrowotne, zgloszone przez 29,94% osob, wskazuja na potrzebe
wsparcia w zakresie zdrowia psychicznego oraz opieki zdrowotnej. Brak akceptacji w
srodowisku lokalnym, zauwazony przez 23,68% badanych, oraz trudno$ci w podjeciu
odpowiedniego zatrudnienia, dotyczace 37,96% respondentow, sugerujg wyrazne wyzwania
zwigzane z integracja spoleczng i zawodowa osob niepetnosprawnych. Te kwestie wskazuja
na konieczno$¢ wdrozenia dziatan, ktére zwieksza §wiadomos¢ spoteczng oraz umozliwig

0sobom niepetnosprawnym tatwiejsze znalezienie pracy.

Nalezy réwniez zauwazy¢, ze 17,03% respondentéw wskazuje na ograniczong mozliwosé
korzystania z r6znych form wsparcia, w tym terapii zajgciowej. Cho¢ ten problem dotyczy
mniejszej liczby 0sob, to jednak moze znaczgco wplywacé na jakos¢ zycia i samodzielno$¢ tych,

ktorzy potrzebuja regularnego wsparcia terapeutycznego.
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Wykres 19 Z jakimi problemami spotecznymi najczesciej spotykajq sie osoby z niepetnosprawnosciami na terenie powiatu
wadowickiego?

Z opinii badanych dotyczacych oceny dziatan na rzecz oséb niepetnosprawnych w powiecie
wadowickim wynika, Ze respondenci maja mieszane odczucia co do tych inicjatyw.
Najwiekszy odsetek, bo az 44,03% ankietowanych, ocenia te dziatania raczej dobrze, co
wskazuje na pewne zadowolenie z obecnych programoéw i wsparcia, cho¢ nie jest to ocena
jednoznacznie pozytywna. Dodatkowo 2,94% ocenia te dziatania bardzo dobrze, co sugeruje,

ze zaledwie niewielka czg$¢ osob uznaje obecng pomoc za w pelni satysfakcjonujaca.

Po drugiej stronie, 31,31% respondentéw ocenia dziatania raczej zle, a dodatkowe 4,50%
uznaje je za bardzo zte. Te odpowiedzi wskazujg na istotng grupe osob, ktora uwaza, ze obecne
wsparcie jest niewystarczajace lub Zle realizowane. Dodatkowo, 17,22% o0sob nie posiada

jasnej opinii na ten temat i wybralo odpowiedZ ,nie wiem”. Moze to sugerowac brak
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wystarczajacej wiedzy lub przejrzystosci w komunikowaniu dziatan podejmowanych na rzecz

0sOb niepetnosprawnych w powiecie, co rowniez wymaga uwagi.
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Wykres 20 Jak Pan/i ocenia dziatania na rzecz oséb niepetnosprawnych realizowane na terenie powiatu wadowickiego?

Wyniki ankiety pokazujg, ze osoby starsze w powiecie wadowickim borykajg si¢ z wieloma
wyzwaniami, ktére negatywnie wplywaja na ich jakos$¢ zycia.. Najczegsciej wskazywanym
problemem jest ubostwo lub niskie dochody, ktére dotykaja az 67,51% respondentdw.
To sugeruje, ze dla znacznej czgsci starszych mieszkancoOw podstawowe potrzeby finansowe

moga by¢ trudne do zaspokojenia, co bezposrednio wptywa na ich codzienny komfort.

Kolejnym problemem, ktéry rownie czgsto wskazuja respondenci, jest niepetnosprawnosé
I schorzenia zwigzane z wiekiem podesztym oraz samotno$¢ — oba te aspekty dotykaja 60,67%
starszych osob. Nastepnie ograniczony dostep do lekarzy specjalistow, ktory dotyczy 48,14%
ankietowanych, jest kolejnym istotnym problemem. Wskazuje to na potrzebe poprawy dostepu
do specjalistycznej opieki zdrowotnej dla oséb starszych, co jest kluczowe w przypadku oséb
z chorobami przewleklymi i1 innymi schorzeniami wieku podeszitego. Réwniez ograniczony
dostep do ustug rehabilitacyjnych, zauwazony przez 28,38% respondentow, sugeruje, ze

poprawa dostepnosci tych ustug moglaby znaczaco wptynac na jakos¢ zycia osob starszych.

Problemy takie jak brak wsparcia i opieki ze strony rodziny (20,35%) oraz mata liczba form
organizacji wspolnego spedzania czasu (13,50%) wskazuja na potrzeb¢ wzmocnienia
lokalnych dzialan wspierajacych integracje i wspdlnote dla osob starszych. Dla czesci oséb
starszych, szczegdlnie tych, ktorzy nie majg bliskich lub sg odizolowani spotecznie, te formy
wsparcia moglyby stanowi¢ istotny element poprawiajacy ich dobrostan psychiczny i

emocjonalny.
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Wykres 21 Z jakimi problemami spotecznymi najczesciej spotykajq sie osoby starsze na terenie powiatu wadowickiego?

Wyniki ankiety wskazuja na zréznicowane oceny dziatan podejmowanych na rzecz osob
starszych w powiecie wadowickim. Tylko 2,15% os6b ocenito te dziatania bardzo dobrze,
a27,79% raczej dobrze, co tacznie daje niespeina jedna trzecig respondentdow wyrazajacych
umiarkowang satysfakcje z obecnych inicjatyw. Jednoczesnie 33,66% osob uwaza dziatania na
rzecz seniordw za raczej zte, a 3,91% za bardzo zte. Oznacza to, ze ponad jedna trzecia
badanych ocenia je negatywnie, co moze swiadczy¢ o niezadowoleniu z zakresu lub jakos$ci
wsparcia oferowanego osobom starszym w regionie.

Dodatkowo, 32,49% respondentow wybrato odpowiedZ ,,nie wiem”, co sugeruje, ze czg¢s¢
mieszkancoOw moze nie by¢ wystarczajaco poinformowana o dostepnych dziataniach lub ma
trudnosci z ich oceng. Wynik ten moze wskazywa¢ na potrzebg poprawy komunikacji ze
spotecznoscia oraz wigkszego zaangazowania w informowanie o inicjatywach skierowanych

do seniorow.
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Wykres 22 Jak Pan/i ocenia dziatania na rzecz oséb starszych, realizowane na terenie powiatu wadowickiego?

Analiza wynikow ankiety dotyczacej negatywnych zjawisk dotyczacych dzieci 1 miodziezy
w powiecie wadowickim wskazuje na kilka kluczowych problemow spotecznych. Najczesciej
wskazywanym zjawiskiem jest uzywanie alkoholu i papierosow przez mtodych ludzi,

co dotyczy az 63,01% odpowiedzi.

Kolejnym istotnym problemem jest bezproduktywne spedzanie wolnego czasu, na co zwraca
uwage 49,32% respondentow. W polaczeniu z brakiem pozytywnych wzorcéw i autorytetéw,
ktory wskazato 42,47% ankietowanych, oraz niedostateczng liczbg zorganizowanych form
spedzania czasu wolnego (36,79%), mozna stwierdzi¢, ze mtodzi ludzie mogg mie¢ trudnosci
z konstruktywnym wykorzystaniem czasu wolnego. Te problemy moga prowadzi¢ do zjawisk
takich jak demoralizacja, wskazana przez 16,44% o0sob, oraz zwigkszaé ryzyko siegania po

uzywki 1 inne destrukcyjne zachowania.

Przemoc ze strony rodzicow, cho¢ wskazywana przez mniejszy odsetek respondentéw
(9,00%), oraz zaniedbania wychowawcze (34,64%) rdwniez stanowig istotne problemy, ktore
moga mie¢ dlugofalowe skutki dla mtodych ludzi. Wyniki te podkreslaja potrzebe wsparcia
rodzicow 1 opiekunéw w budowaniu zdrowych relacji z dzieémi oraz wzmacnianiu
kompetencji wychowawczych. Dodatkowo w odpowiedzi ,,inne problemy, jakie?” (0,39%)

napisano: ,,przemoc ze strony rowiesnikow”.
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Wykres 23 Jakie negatywne zjawiska odnoszqce sie do dzieci i mtodziezy dostrzec mozna najczesciej na terenie powiatu
wadowickiego?

Wyniki ankiety pokazuja, ze dzialania profilaktyczne 1 edukacyjne skierowane do dzieci
i mlodziezy w powiecie wadowickim sg oceniane w wigkszosci krytycznie lub z
umiarkowanym zadowoleniem. Tylko 0,98% respondentow ocenilo te inicjatywy bardzo

dobrze, a 26,03% raczej dobrze, co wskazuje na ograniczong satysfakcj¢ z obecnych dziatan.

Znaczna cze$¢ respondentow, bo 35,62%, ocenia te dzialania raczej Zle, a dodatkowe 3,91%
ocenia je bardzo zle. Dodatkowo, 33,46% respondentéw zaznaczylo odpowiedz ,,nie wiem”,
co moze oznacza¢ brak §wiadomosci na temat dostepnych inicjatyw lub ich niskg widocznos¢
w spolecznosci. Wskazuje to na potrzebe wzmocnienia komunikacji i promocji tych dziatan,

aby byly lepiej rozpoznawalne i dostgpne dla wigkszej liczby mieszkancow.

40,00% 35,62% 33,46%
30,00% 26,03%
20,00%
10,00% 3.91%
0,98%
0,00% -
bardzo dobrze raczej dobrze raczej zle bardzo zle nie wiem

Wykres 24 Jak Pan/i ocenia adresowane do dzieci i mtodziezy dziatania profilaktyczne i edukacyjne, realizowane na terenie
powiatu wadowickiego?
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Wyniki ankiety dotyczace skali problemu uzaleznien w powiecie wadowickim wskazuja,
ze wigkszo$¢ respondentow dostrzega ten problem jako istotny. 51,08% ankietowanych ocenia
skale uzaleznien jako ,,raczej wysoka”, a 20,55% jako ,,bardzo wysoka”. Te wyniki §wiadcza
0 powszechnym przekonaniu, Zze uzaleznienia od substancji takich jak alkohol, narkotyki
I dopalacze sa znaczagcym wyzwaniem spotecznym w regionie. Jedynie 12,33% respondentow
postrzega skale problemu jako ,,raczej niska”, a zaledwie 0,20% jako ,,bardzo niska”. Tak niski
odsetek 0soOb oceniajacych problem jako marginalny potwierdza, ze zjawisko uzaleznien jest
postrzegane jako powazne zagrozenie dla lokalnej spotecznosci. Dodatkowo, 15,85%
respondentdéw nie ma wyrobionej opinii na temat skali uzaleznien, o moze wskazywac na

pewien brak informacji na temat rzeczywistej skali problemu lub jego spolecznych

konsekwencji.
0,
60,00% 51,08%
50,00%
40,00%
30,00%
20,55% o
0,
20,00% 12,33% 15,85%
10,00%
0,20%
0,00%
bardzo wysoka raczej wysoka raczej niska bardzo niska nie wiem

Wykres 25 Jaka jest Pana/i zdaniem skala problemu uzaleznieri (alkohol, narkotyki, dopalacze, inne) w powiecie
wadowickim?

Ankieta pokazuje, ze niemal potowa respondentow (49,32%) dostrzega wzrost spozycia
alkoholu 1 narkotykow przez osoby doroste na terenie powiatu wadowickiego w porownaniu
do sytuacji sprzed trzech lat. To przekonanie o wzroscie konsumpcji substancji
psychoaktywnych sugeruje, ze problem moze si¢ poglgbia¢, co rodzi istotne konsekwencje
spoteczne 1 zdrowotne. Z kolei 39,33% badanych nie dostrzega zmian w spozyciu tych
substancji, co moze wskazywaé na stabilizacj¢ problemu na pewnym poziomie lub na jego
niezauwazalno$¢ w codziennym zyciu spotecznym. Tylko 11,35% respondentéw zauwaza
spadek spozycia, co sugeruje, ze dziatania prewencyjne 1 edukacyjne moga by¢ postrzegane
jako niewystarczajace, by wplynag¢ na widoczne zmniejszenie konsumpcji alkoholu

i narkotykow.
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mniejsze niz 3 lat temu [T 2235%

0,00%  10,00% 20,00% 30,00% 40,00% 50,00% 60,00%

Wykres 26 Czy Pana/i zdaniem spozycie alkoholu i narkotykéw przez osoby doroste na terenie powiatu wadowickiego jest:

Kolejna ankieta ujawnia, ze wigkszos¢ respondentow (57,34%) uwaza, iz spozycie alkoholu
I narkotykow przez dzieci i mtodziez do 18 lat w powiecie wadowickim wzrosto w ciggu
ostatnich pigciu lat. Takie wyniki sugeruja, ze problem uzywania substancji psychoaktywnych
przez miodziez staje si¢ coraz bardziej widoczny, co moze budzi¢ niepokdj spoleczny

i wskazywaé na potrzeb¢ wzmocnienia dziatan prewencyjnych.

Tylko 5,28% badanych dostrzega spadek w spozyciu tych substancji, podczas gdy 37,38% nie
zauwaza zadnych zmian. Wyniki te podkreslaja konieczno$¢ zwigkszenia dzialan
edukacyjnych 1 profilaktycznych, aby skutecznie przeciwdziata¢ wzrostowi konsumpcji

alkoholu i narkotykow wsrod mtodych ludzi.

nie widze zmiany 37,38%

mniejsze niz 5 lat temu . 5,28%

0,00% 10,00% 20,00% 30,00% 40,00% 50,00% 60,00% 70,00%

Wykres 27 Czy Pana/i zdaniem spozycie alkoholu i narkotykdw przez dzieci i mtodziez do 18 lat na terenie powiatu
wadowickiego jest:
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Wyniki ankiety sugeruja, ze przemoc domowa jest dostrzegalnym problemem w powiecie
wadowickim. 41,10% respondentéw styszalo o przypadkach przemocy domowej, a 15,26%
zna takie przypadki osobiscie. Swiadczy to o znaczacej $wiadomosci istnienia tego zjawiska
wérod mieszkancow. Jednocze$nie 24,27% badanych zadeklarowato, ze nie zna takich
przypadkéw, a 19,37% nigdy o nich nie styszalo. Moze to wskazywaé na niejednorodny
rozktad §wiadomosci lub réznice w dostepnosci informacji o problemie przemocy domowe;j

W spotecznosci.

nie styszatem o takich przypadkach _ 19,37%
nie znam takich przypadkéw _ 24,27%
styszatem o takich przypadkach _ 41,10%
znam takie przypadki _ 15,26%

0,00% 5,00% 10,00% 15,00% 20,00% 25,00% 30,00% 35,00% 40,00% 45,00%

Wykres 28 Czy na terenie powiatu wadowickiego wystepuje zjawisko przemocy domowej?

Wyniki ankiety wyraznie wskazuja, ze przemoc domowa nie jest postrzegana przez
mieszkancow powiatu wadowickiego jako sprawa prywatna — 92,37% respondentéw uwaza,
ze nie mozna jej traktowac jako sprawy, w ktora nikt nie powinien si¢ wtraca¢. Tylko 7,63%

0s0b twierdzi, ze jest to kwestia prywatna.
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0,00% |
tak nie

Wykres 29 Czy Pana/i zdaniem przemoc domowa to sprawa prywatna, nikt nie powinien sie wtrqgcac?



Wyniki ankiety pokazuja, ze zdaniem wiekszosci respondentéw przemoc domowa najczesciej
stosuja mezczyzni, co wskazato 85,32% badanych. Kobiety sg postrzegane jako osoby
stosujace przemoc domowg przez 9,59% respondentow. Nieliczny odsetek uwaza, ze przemoc

moga stosowac osoby starsze (1,76%) oraz dzieci (3,33%).

100,00%

85,32%
80,00%
60,00%
40,00%
20,00% 9,59% 1 76% 3.33%
) (] ’ °
kobiety mezczyzni osoby starsze dzieci

Wykres 30 Prosze powiedzieé, kto Pana/i zdaniem czesciej stosuje przemoc domowgq?

Ankieta pokazuje, ze zdaniem respondentow kobiety (48,14%) i dzieci (31,70%) najczesciej
doswiadczaja przemocy domowej. Znacznie mniejsze odsetki wskazuja osoby starsze
(11,35%) 1 niepelnosprawne (5,09%) jako grupy szczegolnie narazone, a mezczyzni zostali

wymienieni przez 3,72% badanych.

dzieci | 31,70%
osoby starsze | I 11,35%
osoby niepetnosprawne [l 5,09%
mezczyzni [l 3,72%
kobiety NG 43,14%
0,00% 10,00% 20,00% 30,00% 40,00% 50,00% 60,00%

Wykres 31 Prosze powiedzied, kto Pana/i zdaniem jest czesciej osobami, ktdre doznajg przemocy domowe;?

Ankieta wskazuje, ze zdaniem respondentéw przemoc psychiczna i fizyczna najczesciej
wystepuje w srodowisku domowym, co stwierdzito az 92,17% badanych. Kolejnym istotnym
miejscem, gdzie moze dochodzi¢ do przemocy, jest szkota (54,99%), co moze wskazywac

na problem przemocy rowiesniczej.
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W pracy przemoc wystepuje wedtug 25,24% respondentow, natomiast 20,94% uwaza,
ze przemoc moze mie¢ miejsce na ulicy poza okolicg zamieszkania. W okolicach miejsca
zamieszkania przemoc dostrzega 14,09% ankietowanych, a w srodkach komunikacji miejskiej
— 6,85%. Najrzadziej przemoc wskazywana jest w miejscach takich jak kawiarnie, bary
i dyskoteki (2,74%).

w innym miejscu, jakim? = 0,00%
w srodkach komunikacji miejskiej - 6,85%
w kawiarni, barze, na dyskotece I 2,74%
na ulicy, poza okolicg zamieszkania - 20,94%
wszkole |GG 5209%
w pracy _ 25,24%

na ulicy, w okolicy zamieszkania - 14,09%

wdomu | 02,17%
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Wykres 32 W jakiej sytuacji/w jakim miejscu Pana/i zdaniem najczesciej dochodzi do stosowania przemocy psychicznej i
fizycznej?

Z wynikow ankiety wynika, ze alkohol 1 narkotyki sg uznawane przez respondentow za gtéwne
czynniki sprzyjajace wystapieniu przemocy fizycznej lub psychicznej, wskazane odpowiednio
przez 90,80% i 51,08% badanych. To sugeruje, ze substancje uzalezniajgce sg postrzegane jako

kluczowe wyzwalacze zachowan agresywnych w $rodowisku domowym i spotecznym.

Kolejnymi wskazywanymi okolicznosciami sg problemy finansowe (27,20%), ubostwo
(24,85%) oraz zazdro$¢ lub niewiernos¢ (22,70%). Bezrobocie rowniez jest znaczacym
czynnikiem, wedtug 22,11% respondentow, co sugeruje, ze trudnosci ekonomiczne moga

nasila¢ napigcia prowadzace do przemocy.

Mniejsze grupy respondentow wskazatly takie okolicznosci jak niezaradnos¢ zyciowa

(16,44%), roznice charakteréow (14,09%), konflikt pokolen (10,76%), oraz problemy w pracy
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(11,74%). Inne czynniki, takie jak wykluczenie spoteczne, odmienne poglady, problemy
zdrowotne, obowiazki domowe czy zle warunki mieszkaniowe, byly wymieniane rzadziej, co
wskazuje naich mniejszy, cho¢ nadal istotny wplyw na ryzyko wystgpienia przemocy.

Dodatkowo w odpowiedzi ,,inne problemy, jakie?”” (0,20%) napisano: ,,charakter osoby”.

inne problemy, jakie? | 0,20%
niezaradno$¢ zyciowa [N 16,44%
konflikt pokolerr [ 10,76%
problemy finansowe | NNRNRNNEEGEGEGE 27.20%
odmienne poglady [ 9,00%
wykluczenie spoteczne [ 8,02%
problemy zdrowotne [l 6,65%
problemy w pracy | 11,74%
réznice charakterow [ 14,09%
zte warunki mieszkaniowe [l 5,09%
zazdro$¢, niewiernosé | NG 22,70%
obowigzki domowe [l 5,68%
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bezrobocie [ NG 22,11%
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Wykres 33 Prosze powiedziec, jakie okolicznosci sprzyjajg wystgpieniu przemocy fizycznej lub psychicznej?

Ankieta pokazuje, ze wigkszo$¢ respondentow (53,82%) deklaruje, iz nigdy nie doswiadczyta
przemocy. Jednakze przemoc psychiczna zostala wskazana przez 22,11% badanych, co czyni

ja najczesciej zgltaszang forma przemocy wsrod tych, ktorzy jej doswiadczyli.

Mobbing zostat wymieniony przez 11,35% uczestnikow, a przemoc fizyczna przez 7,24%.

Mniejsze grupy wskazaly przemoc ekonomiczng (4,50%), przemoc seksualng (3,33%) oraz
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zaniedbanie (2,54%). Dodatkowo, 14,68% respondentow nie byto pewnych, czy doswiadczyli
jakiejkolwiek formy przemocy, co moze $§wiadczy¢ o trudnosci w rozpoznaniu pewnych

rodzajow przemocy lub braku jasnej definicji w ich $wiadomosci.

nie wiem |G 14,68%
mobbing [ 11,35%
zaniedbanie [l 2,54%
przemoc ekonomiczna [l 4,50%
przemoc seksualna [l 3,33%
przemoc psychiczna | N 22,11%

przemoc fizyczna [ 7,24%

nigdy nie doswiadczytem/am jakichkolwiek formy
przemocy

I, 53,82%
0,00% 10,00% 20,00% 30,00% 40,00% 50,00% 60,00%

Wykres 34 Czy doswiadczyt/a Pan/i kiedykolwiek przemocy? Jesli tak to jaka byta to forma przemocy?

36



Ankieta wskazuje, ze w opinii respondentdw najczestszymi formami przemocy stosowanymi
wobec bliskich sg wyzwiska, przezywanie 1 obelgi, na co wskazato 56,16% badanych.
Os$mieszanie, ponizanie i1 ublizanie zajmuje drugie miejsce, wymienione przez 41,29%
uczestnikdw. Rowniez przemoc fizyczna, obejmujaca bicie, szarpanie i kopanie, jest czesto

wskazywana (38,55%), podobnie jak krzyki (36,20%).

Kiotnie i awantury sa czestym problemem wedhug 33,27% respondentdw, a grozby
I zastraszanie oraz krytyka zostaly wskazane przez odpowiednio 26,03% 1 26,61%
ankietowanych. Przemoc ekonomiczna wystepuje rzadziej, wedlug 12,33% badanych,
a przemoc seksualna byta wymieniona przez 3,91% respondentéw. W odpowiedzi ,,inne

zachowania, jakie?” (0,20%) napisano: ,,zadne”.

inne zachowania, jakie? | 0,20%
przemoc seksualna [l 3,91%
ktétnie/awantury [N 33,27%
krytyka | 06,61%
przemoc ekonomiczna | 12,33%
krzyki [ 36,20%
o$mieszanie/ponizanie/ublizanie [ NENGNINGNGNGNNNEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEN 21,29%
grozby/szantaz/zastraszanie | NN 6,03%
wyzwiska/przezywanie/obelgi [ INENINILIE 6,16%
bicie/pobicie/szarpanie/kopanie/popychanie | IIINNININEIEGGEGGGEEEEEE 33,55%
0,00% 10,00% 20,00% 30,00% 40,00% 50,00% 60,00%

Wykres 35 Jakie zachowania przemocowe w Pana/i opinii stosujq najczesciej osoby wobec swoich bliskich?

Ankieta pokazuje, ze zdaniem respondentéw osoba doznajaca przemocy powinna przede
wszystkim zgtosi¢ si¢ na policje lub do dzielnicowego — takie rozwigzanie wskazato 58,51%
badanych. Kolejng popularng opcja sa pomocowe instytucje panstwowe, takie jak Osrodki
Pomocy Spotecznej i Zespoty Interdyscyplinarne, ktore uzyskaty 37,38% glosow.

Istotng rolg w poszukiwaniu pomocy przypisuje si¢ rowniez Powiatowemu Centrum Pomocy

Rodzinie (26,03%) oraz telefonom zaufania (28,38%), ktére moga stanowi¢ wazne wsparcie
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dla os6b w trudnych sytuacjach. Zaufane bliskie osoby zostaly wskazane przez 21,53%
respondentow, co sugeruje, ze wsparcie spoteczne 1 rodzina moga odgrywac istotng rolg w

procesie radzenia sobie z przemoca.

Mniejsze odsetki respondentéw wskazaly inne opcje, takie jak pomoc psychologa (17,03%),
pedagoga szkolnego (17,61%), specjalistyczne os$rodki lub poradnie (18%), oraz instytucje
religijne (1,57%).

nie wiem - 5,09%
instytucje religijne I 1,57%
szpital . 2,74%
specjalistyczny osrodek/poradnia _ 18,00%
psycholog _ 17,03%
szkota - 6,65%
pedagog szkolny _ 17,61%
Telefon zaufania _ 28,38%
sad [ 2,15%
zaufana bliska osoba _ 21,53%
Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie _ 26,03%
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Alkoholowych, Zespédt Interdyscyplinarny itp.)
E— e
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Wykres 36 Gdzie powinna udac sie po pomoc osoba doznajgca przemocy?
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Wyniki ankiety wskazuja, ze poziom §wiadomosci dotyczacy danych kontaktowych instytucji
pomocowych jest niski. Jedynie 12,13% respondentéw deklaruje pelng znajomos¢ danych
kontaktowych instytucji, co oznacza, ze bardzo niewielka cze$¢ ankietowanych ma petne
poczucie bezpieczenstwa i wie, gdzie szuka¢ pomocy w sytuacjach kryzysowych. Kolejne
24,85% respondentow zna miejsca, gdzie mozna uzyska¢ pomoc, co w sumie daje 37% 0sob,
ktére maja pewien poziom $wiadomosci na temat miejsc oferujacych wsparcie. Jednak
najwigksza grupa, bo az 52,25%, nie jest pewna, czy zna dane kontaktowe instytucji
pomocowych, ale wie, jak znalez¢ takie informacje w razie potrzeby. To wskazuje, ze cho¢
czg$¢ 0sob ma dostep do zrodet pomocy, moga mie¢ trudnosci z szybkim dotarciem do
odpowiednich instytucji, je$li zajdzie taka potrzeba. Na koniec, 10,76% respondentow
przyznaje, ze nie zna i nie wie, gdzie znalez¢ dane kontaktowe instytucji pomocowych, co

stanowi wyrazne ryzyko, ze pozostang bez wsparcia, gdy znajda si¢ w sytuacji kryzysowe;j.

nie znam, nie wiem gdzie szuka¢ pomocy w razie
probleméw

10,76%

" jeStem peWien o rarie oo Jak _ 52,25%
s . . . (v]
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znam dobrze, wiem gdzie szuka¢ pomocy w razie
probleméw

24,85%

znam bardzo dobrze, w kazdej chwili wiem, gdzie

. . . 12,13%
szuka¢ pomocy w razie probleméw
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Wykres 37 Czy zna Pan/i dane kontaktowe do instytucji pomocowych, gdzie mozna sie zgtosi¢ w razie probleméw?

Na podstawie wynikéw kolejnego badania mozna stwierdzi¢, ze wigkszo$¢ respondentow
ocenia dziatania wtadz lokalnych w powiecie wadowickim jako przecigtne. Najwigksza grupa,
czyli 56,36% badanych, uznala zaangazowanie wtadz za "dostateczne", co wskazuje
na umiarkowang satysfakcje i sugeruje, ze dzialania te sa postrzegane jako wystarczajace, ale

nie wyrdzniajg si¢ w pozytywny sposob.
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Kolejne 28,57% ocenito dzialania wiadz jako "dobre", co oznacza, ze cze¢$¢ mieszkancow
dostrzega pozytywne aspekty i ocenia starania wladz lokalnych nieco wyzej. Zaledwie 2,15%
ankietowanych przyznato ocen¢ "bardzo dobra", co wskazuje na niewielka grupe, ktora jest w

pelni usatysfakcjonowana polityka wladz w zakresie rozwigzywania probleméw spotecznych.

Natomiast 12,92% respondentdw ocenia dzialania jako "niedostateczne", co pokazuje,
7ze istnieje pewna grupa, ktéra jest niezadowolona i1 postrzega wysitki wiadz jako

niewystarczajace lub nieskuteczne.

56,36%

60,00%
50,00%
40,00%
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20,00% 12,92%
10,00% 2,15%

bardzo dobrze dobrze dostatecznie niedostatecznie

28,57%

Wykres 38 Jak Pan/i ocenia stopieri zaangazowania i kierunki dziatar wtadz lokalnych, zwiqgzanych z rozwiqzywaniem
problemdw spotecznych na terenie powiatu wadowickiego?
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6. Postrzeganie problemow spotecznych przez osoby z
niepetnosprawnosciami, ktére zamieszkujg powiat wadowicki

6.1 Dobor proby

W badaniu, ktore przeprowadzono w celu zrozumienia problemow spotecznych oraz jakosci
zycia 0sOb z niepetnosprawnosciami na terenie powiatu wadowickiego, wzigty udziat zarowno
osoby z niepetnosprawnosciami, jak i ich opiekunowie (facznie 43 osoby). Ankieta zostata
przygotowana z mysla o zidentyfikowaniu kluczowych wyzwan, przed ktérymi stojg osoby z
niepelnosprawnosciami, a takze ocenie poziomu wsparcia spotecznego 1 dostepnosci ustug na

terenie powiatu.

Ankieta przeprowadzona wsrod mieszkancéw powiatu miata na celu zebranie informacji od
0sO6b z niepelnosprawnos$ciami oraz ich opiekunéw. Wyniki wskazuja, ze wigkszo$¢
respondentow (79,07%) stanowity osoby z niepelnosprawnos$ciami, natomiast 20,93%

odpowiedzi pochodzito od opiekunow.

opiekun osoby z niepetnosprawnosciami - 20,93%
Zniepe{nosprawnogdami _ 79107%
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Wykres 39 Osoba:
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Ankieta dotyczaca stopnia niepetnosprawnosci wérdd respondentéw wykazata, ze najwieksza
grupa (46,51%) to osoby z umiarkowanym stopniem niepetnosprawnosci. Osoby z lekkim
stopniem stanowig 18,60%, a ze znacznym 20,93%. Z kolei 13,95% ankietowanych nie
dotyczy temat niepelnosprawnosci. Wyniki te ukazuja zréznicowanie w stopniu
niepetnosprawnosci w badanej grupie, przy czym dominujg osoby z umiarkowanym poziomem

niepetnosprawnosci.

trudno powiedzie¢ = 0,00%

znaczny _ 20,93%
umierkowany | <6,51%
lekki [ NN 15.60%
nie dotyczy || N 13.95%
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Wykres 40 Stopien niepetnosprawnosci:

Ankieta dotyczaca respondentdw wykazala, ze zdecydowang wickszo$¢ osob stanowity
kobiety — 76,74%. Mgzczyzni stanowili natomiast 23,26% uczestnikow. Wyniki te sugeruja
znaczng przewage udzialu kobiet w badaniu, co moze wptyna¢ na perspektywy 1 wnioski

ptynace z uzyskanych danych.
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Wykres 41 Ptec.
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Ankieta dotyczaca wieku respondentow wykazata, ze wiekszos¢ uczestnikoéw (65,12%) to
osoby powyzej 65. roku zycia. Mniejsze grupy stanowig osoby w wieku 46-55 lat (11,63%),
36-45 lat (9,30%), 26-35 lat (6,98%), takze grupa w wieku 56-65 lat rowniez wynosita 6,98%.
Wyniki te wskazuja na przewage starszej grupy wiekowej, co sugeruje, ze potrzeby osob

starszych moga mie¢ najwickszy wptyw na wyniki badania.
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Wykres 42 Wiek.

Ankieta dotyczaca poziomu wyksztatcenia respondentow wykazata, Zze najwigksza grupa
uczestnikow (37,21%) posiada wyksztatcenie wyzsze. Osoby z wyksztalceniem zawodowym
stanowily 23,26%, natomiast 20,93% uczestnikow miato wyksztatlcenie podstawowe lub
gimnazjalne. Wyksztatcenie $rednie lub pomaturalne miato 18,60% respondentow. Wyniki te
wskazuja na stosunkowo wysoki poziom wyksztalcenia wérdd badanych, z przewaga oséb z

wyksztatceniem wyzszym.

zawodowe _ 23,26%
Srednie lub pomaturalne _ 18,60%
podstawowe lub gimnazjalne _ 20,93%
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Wykres 43 Wyksztatcenie.
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Ankieta dotyczaca sytuacji zawodowej respondentow wykazata zréznicowanie w zatrudnieniu.
Najwigksza grupa (60,47%) oznaczyta kategori¢ ,,inne, jakie?”, gdzie wpisano: ,,emeryt”,
emerytka”, a takze ,,chwilowo na $wiadczeniu rehabilitacyjnym”. Osoby bezrobotne stanowia

23,26%, natomiast osoby pracujace — 16,28%.

inne, jakie? 60,47%

osoba bezrobotna

23,26%

osoba pracujaca _ 16,28%
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Wykres 44 Zatrudnienie.

Ankieta dotyczaca stanu cywilnego respondentéw pokazala, ze najwigksza cze$¢ uczestnikow
(44,19%) to wdowy lub wdowcy. Osoby zamezne lub zonate stanowig 32,56% badanych,
natomiast osoby wolne — 16,28%. Rozwiedzione osoby to 6,98% respondentow, natomiast

zadna osoba nie zaznaczyla, ze znajduje si¢ w stalym zwigzku nieformalnym (konkubinacie).

w statym zwigzku nieformalnym

0,
(konkubinat) 0,00%
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Wykres 45 Stan cywilny.
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6.2 Problemy spoteczne 0sdb z niepetnosprawnosciami

Ankieta dotyczaca najwigkszych trudnosci, =z jakimi borykaja si¢  osoby
Z niepetnosprawnosciami w powiecie wadowickim, wykazala, ze najczgsciej wskazywane
problemy to bariery architektoniczne (39,53%) oraz znieczulica spoteczna i mentalno$¢ ludzi
(rowniez 39,53%). Inne istotne trudnosci to brak dobrej opieki i1 zainteresowania (34,88%),
brak pracy oraz izolacja spoteczna i samotnos¢ (obie po 30,23%). Respondenci zwroécili takze
uwage na takie utrudnienia jak brak akceptacji, nietolerancja, problemy z korzystaniem z
komunikacji oraz bariery psychiczne, ktore wskazato po 25,58% ankietowanych. Niewielki
odsetek o0sob (2,33%) wskazal na problem zwigzany z ,uzalaniem si¢ nad osobami
Zz niepelnosprawnos$ciami”. Wyniki te podkreslaja, jak istotne sg zardwno zmiany
infrastrukturalne, jak i zmiany mentalne w spoteczenstwie, aby poprawi¢ jako$¢ zycia 0sob z

niepetnosprawnosciami.
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Wykres 46 Co w Pana/i ocenie stanowi najwieksze utrudnienie dla 0sob z niepetnosprawnosciami w powiecie wadowickim?
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Ankieta dotyczaca postrzegania niepelnosprawnosci jako przyczyny marginalizacji spoteczne;j
wykazala, ze 37,21% respondentéw uwaza, iz niepelnosprawno$¢ rzeczywiscie przyczynia si¢
do wykluczenia spotecznego. Natomiast 20,93% badanych nie zgadza si¢ z tym stwierdzeniem.
Co istotne, az 41,86% respondentdw nie mialo jednoznacznej opinii w tej kwestii, zaznaczajac
odpowiedZ ,trudno powiedzie¢”. Wyniki te pokazuja, ze kwestia marginalizacji 0sob

z niepetnosprawnosciami jest ztozona, a opinie na jej temat sg podzielone.

0,00% 5,00% 10,00% 15,00% 20,00% 25,00% 30,00% 35,00% 40,00% 45,00%

Wykres 47 Czy wedtug Pana/i niepetnosprawnos¢ stanowi przyczyne marginalizacji spotecznej?

Ankieta dotyczaca oceny pomocy udzielanej przez powiat wadowicki osobom z
niepetnosprawnosciami wykazala, ze wigkszo$¢ respondentdw (62,79%) nie miata
jednoznacznej opinii 1 zaznaczyla odpowiedz ,trudno powiedzie¢”. Pomoc powiatu
pozytywnie ocenito 23,26% badanych, podczas gdy 13,95% ocenilo ja negatywnie. Wyniki te
wskazuja na znaczng niepewnos¢ co do skutecznosci wsparcia oferowanego przez lokalne

wladze oraz potrzebe wiekszej przejrzystosci dziatan i informacji dotyczacych pomocy.
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negatywnie - 13,95%
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Wykres 48 Jak Pan/i ocenia pomoc powiatu wadowickiego wobec oséb z niepetnosprawnosciami?

Ankieta dotyczaca oceny dostepu do komunikacji w powiecie wadowickim ukazuje mieszane
oceny jakosci infrastruktury. Najwigksza grupa respondentow (79,07%) uznala dostep i1
miejsca siedzgce na przystankach za $rednie. Stan chodnikow oceniono najczesciej jako raczej
zty (27,91%) oraz $redni (27,91%), a zaledwie 2,33% uznato go za bardzo dobry. Krawezniki
w duzej mierze oceniono negatywnie — 23,26% jako zte 1 27,91% jako raczej zte, natomiast

4,65% jako bardzo dobre.

Stan ulic zostat oceniony gtownie jako sredni (51,16%), podczas gdy 25,58% respondentow
wskazato ocene¢ ,,dobry”, a 2,33% — ,bardzo dobry”. Oswietlenie uzyskalo stosunkowo
wysokie oceny, z 44,19% respondentow oceniajacych je jako dobre 1 2,33% jako bardzo dobre.
Najbardziej negatywnie oceniona zostata sygnalizacja dzwigkowa, gdzie az 32,56% wskazato
ocen¢ ,,zty”, natomiast tylko 4,65% uznalo ja za bardzo dobra. Wyniki sugeruja potrzebe
poprawy stanu chodnikow, kraweznikow oraz sygnalizacji dzwigkowej, poniewaz te elementy

infrastruktury sg najczesciej oceniane negatywnie.
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Wykres 49 Prosze ocenic dostep do komunikacji w powiecie wadowickim (prosze zaznaczy¢ w wybranym polu znak ,,x”).

Ankieta dotyczaca oceny dostepu do miejsc i budynkéw uzytecznosci publicznej w powiecie
wadowickim pokazata réznorodno$¢ ocen w zalezno$ci od typu obiektu. Urzedy zostaty
ocenione glownie jako $rednie (39,53%), natomiast 27,91% respondentow uznato dostgp do

nich za dobry.

W przypadku placéwek pocztowych najwigkszy odsetek ocen to "dobry" (39,53%), a podobny
trend wida¢ réwniez w ocenie bankow, gdzie 46,51% badanych wskazalo t¢ samg oceng.
Biblioteki otrzymatly najwigcej ocen "dobry" (44,19%), a przychodnie lekarskie i szpitale takze

uzyskaty wysoka ocene — 46,51% respondentdéw ocenilo je pozytywnie.

Koscioty 1 cmentarze najczesciej oceniono jako srednie lub dobre (po 34,88%). Z kolei
placowki ustugowe, takie jak fryzjer, krawiec czy gastronomia, byly oceniane w wigkszosci
jako $rednie (55,81%). Sklepy zostaty ocenione giownie jako $rednie (39,53%), a placowki
szkolne i przedszkolne mialy duzg liczbe ocen "dobry" (37,21%).
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Osrodki sportowe oraz place rekreacyjne otrzymaly w wiekszos$ci ocene $rednig (41,86%),

natomiast przystanki PKS 1 PKP takze najczg$ciej oceniano jako Srednie (46,51%).

Podsumowujac, najwiecej pozytywnych ocen uzyskaty placowki pocztowe, banki oraz
przychodnie i szpitale, co wskazuje na wzglednie dobry dostep do tych miejsc. Z kolei
placowki ustugowe, sklepy oraz przystanki komunikacji publicznej wymagaja poprawy w

zakresie dostepnosci.
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Wykres 50 Prosze ocenic dostep do miejsc i budynkdéw uzytecznosci publicznej w powiecie wadowickim (prosze zaznaczy¢ w

wybranym polu znak ,,x”).
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Ankieta dotyczaca oceny dostepu do pomocy w uzyskaniu ustug §wiadczonych w powiecie
wadowickim wykazata zrdéznicowane wyniki w zalezno$ci od rodzaju ustugi. Ustugi
pielegniarskie uzyskaty najwiecej pozytywnych ocen — 48,84% respondentéw ocenito dostep
do nich jako dobry. Ustugi opiekuncze réwniez oceniono gtéwnie jako srednie (53,49%) oraz
dobre (30,23%). W przypadku rehabilitacji domowej, oceny byty bardziej zréznicowane, a
najwiecej odpowiedzi wskazywato na $redni dostep (34,88%).

Dofinansowanie do turnusow rehabilitacyjnych i opieka paliatywna zostaly najczesciej
ocenione jako $rednie — odpowiednio 46,51% dla obu ustug. W przypadku $wiadczen
pieni¢znych z pomocy spolecznej najczesciej wskazywano oceng ,,$redni” (46,51%), podobnie
jak w przypadku $wiadczen niepieni¢znych, takich jak praca socjalna i poradnictwo, gdzie

34,88% respondentéw ocenito dostep jako sredni, a 30,23% jako dobry.

Ustugi w ramach programéw rzadowych, takich jak ,,Opieka wytchnieniowa” 1 inne programy
wspierajace osoby starsze i z niepelnosprawnosciami, zostalty ocenione w wigkszosci jako
srednie (46,51%) oraz dobre (25,58%). Aktywizacja seniorow w Klubach Seniora uzyskata
najwigcej ocen ,,bardzo dobry” (41,86%), co wskazuje na szczegodlng satysfakcje w tym

zakresie.

Swiadczenia pienigzne z zakresu $wiadczen rodzinnych byly w wiekszosci oceniane jako
srednie  (58,14%), natomiast $wiadczenia w ramach dodatkéw mieszkaniowych i
energetycznych uzyskaly najwiecej ocen ,.éredni” (53,49%). Swiadczenia w ramach

programow ostonowych réwniez byly oceniane gtownie jako $rednie (51,16%).

Podsumowujac, wyniki ankiety wskazuja, ze ustugi pielggniarskie, aktywizacja seniorow oraz
ustugi opiekuncze byly oceniane pozytywnie, podczas gdy dostep do opieki paliatywnej i

swiadczen pieni¢znych wymaga dalszej poprawy.
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Wykres 51 Prosze ocenic dostep w uzyskaniu pomocy dotyczqcej podanych ponizej ustug swiadczonych w powiecie
wadowickim (prosze zaznaczy¢ w wybranym polu znak ,x”).

Ankieta dotyczaca przyczyn, ktére uniemozliwiajg podjecie pracy zawodowej przez osoby z
niepelnosprawno$ciami, wskazata, ze najwigkszym problemem jest brak mozliwosci dojazdu
do miejsca pracy (60,47%). Kolejng istotna przeszkoda jest stopien niepelnosprawnosci
uniemozliwiajacy podjecie pracy, co zaznaczylo 48,84% respondentow. Uprzedzenia
potencjalnych pracodawcow oraz brak kwalifikacji na dane stanowisko pracy zostaty wskazane
przez 39,53% respondentow. Z kolei 20,93% uznato, ze problem stanowi nieprzystosowanie
budynkéw do potrzeb 0sob z niepetnosprawnosciami. Dodatkowo w odpowiedzi ,,inne, jakie?”

(2,33%) napisano: ,,nie mam potrzeby podjgcia pracy zarobkowej”.

Wyniki te pokazuja, ze oprocz barier zwigzanych z infrastruktura, duze znaczenie majg bariery
zwigzane z postrzeganiem osob z niepetnosprawnosciami oraz brakiem dostosowania miejsc

pracy do ich potrzeb, zaréwno pod wzgledem fizycznym, jak i spotecznym.

inne, jakie? I 2,33%

stopien niepetnosprawnosci uniemozliwiajgcy

L 48,84%
podjecie pracy

brak kwalifikacji na dane stanowisko pracy 39,53%

uprzedzenia potencjalnych pracodawcéw 39,53%

brak mozliwosci dojazdu do miejsca pracy 60,47%

nieprzystosowany budynek 20,93%
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Wykres 52 Prosze zaznaczy¢ przyczyny, ktére wedtug Pani/i uniemozliwiajg podjecie pracy zawodowej przez osoby z
niepetnosprawnosciami:
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Ankieta dotyczaca dostepu dla 0sob z niepetnosprawnoscia do ustug medycznych pokazata, ze
wigkszo$¢ respondentow (53,49%) uwaza, iz osoby te nie maja dobrego dostgpu do opieki
medycznej. Z kolei 46,51% badanych ocenito dostgp jako dobry. Wyniki te sugeruja, ze
dostepnos¢ ustug medycznych dla 0so6b z niepelnosprawno$ciami wcigz stanowi wyzwanie, a
opinie na ten temat sg podzielone, co wskazuje na potrzebe dalszych dziatan w celu poprawy
sytuacji w tej kwestii.
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Wykres 53 Czy wedtug Pana/i osoba z niepetnosprawnosciq ma dobry dostep do ustug medycznych?

Ankieta dotyczaca dostgpu osob z niepelnosprawnoscia do informacji na temat uprawnien
wykazala, ze wigkszo$¢ respondentéw (60,47%) uwaza, ze osoby z niepetnosprawnoscia nie
maja dobrego dostepu do informacji na ten temat. Z kolei 39,53% badanych ocenito dostep
jako dobry. Wyniki te sugeruja, ze istnieje istotna potrzeba poprawy dostepnosci informacji o
uprawnieniach dla os6b z niepelnosprawno$ciami, aby zapewni¢ im lepsze wsparcie i

$wiadomos¢ swoich praw.
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Wykres 54 Czy wedtug Pana/i osoba z niepetnosprawnoscig ma dobry dostep do informacji dotyczgcej uprawnien dla 0séb
niepetnosprawnych?
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Ankieta, w ktorej mieszkancy powiatu wadowickiego, bedacy osobami @z
niepetnosprawnosciami, dzielili si¢ swoimi przemysleniami na temat dziatan, jakie nalezatoby
podja¢, aby poprawi¢ jako$¢ zycia tej grupy spolecznej, dostarczyta wielu interesujacych i
réznorodnych propozycji. Ponizej znajduje si¢ podsumowanie najwazniejszych zagadnien

poruszanych przez respondentow.
1. Poprawa infrastruktury i likwidacja barier architektonicznych

Wielu respondentow podkreslato konieczno$¢ likwidacji barier architektonicznych, ktére
utrudniaja im codzienne zycie. Wskazywano na potrzeb¢ dostosowania chodnikow,

kraweznikdw oraz przystankow do 0sob poruszajacych si¢ na wozkach inwalidzkich.

e, Przystosowac chodniki, krawezniki do poruszania sie na wozkach inwalidzkich,
usprawni¢ pomoc w domu, zwigkszy¢ mozliwos¢ korzystania z turnusow
rehabilitacyjnych”. Inne odpowiedzi wskazywaty na potrzebe poprawy komunikacji
miejskiej, w tym zwigkszenie liczby parkingéw i dostepnos$ci transportu publicznego:
,, Naprawic¢ komunikacje autobusowq do Wadowic, zwiekszy¢ ilos¢ parkingow w

Wadowicach”.
2. Poprawa dost¢pu do opieki medycznej

Bardzo czgsto pojawiata si¢ kwestia trudnosci z dostepem do specjalistycznej opieki
medycznej, co wskazuje na konieczno$¢ usprawnienia systemu zdrowotnego. Respondenci
podkreslali, ze konieczne jest skrocenie czasu oczekiwania na wizyty u specjalistow, a takze

tatwiejszy dostep do rehabilitacji.

o, Krotszy czas oczekiwania do lekarzy i na rehabilitacje, ulatwic¢ dojazd do powiatu,

czesciej busy, wigcej placowek opiekunczych dla niepetnosprawnych”.

o, Wiecej pomocy medycznej ze strony lekarzy i specjalistow oraz tatwiejszy dostep do
opieki zdrowotnej dla osob niepetnosprawnych”. Réwniez kwestia dostepu do opieki
paliatywnej oraz zwigkszenia liczby opiekunéw medycznych byta poruszana. ,, Wiecej

opiekunow medycznych oraz dostep do lekarzy specjalistow”.

55



3. Wsparcie opiekuncze i asystenckie

Wielu respondentow zwracato uwage na brak wystarczajacego wsparcia ze strony opiekunow
1 asystentow. Wskazywano na potrzebg zwigkszenia liczby osdb pomagajacych w codziennym

funkcjonowaniu 0séb z niepetnosprawnosciami:

e, Wiecej opiekunow i asystentow dla osob niepetnosprawnych, wiecej wsparcia dla
0sob starszych”. Wielu ankietowanych podkreslato rowniez koniecznos$¢ podniesienia
wynagrodzen dla opiekunow: ,, Wiecej osob opiekujgcych sie niepetnosprawnymi,

lepsze ptace opiekunow”.
4. Edukacja i integracja spoleczna

Respondenci podkreslali rowniez konieczno$¢ zwigkszenia §wiadomosci spoteczenstwa na
temat 0sob z niepetnosprawnosciami. Uwazali, ze edukacja spoteczna oraz akcje informacyjne
moglyby pomde w przezwyciezeniu barier mentalnych, co jest jednym z kluczowych aspektéw

integracji spolecznej:

o, Trudno powiedzie¢, poniewaz najwigkszy problem widze w mysleniu 0sob
petnosprawnych, wiec moze jakies akcje informacyjne”. Waznym elementem, na
ktéry zwracano uwage, byla takze edukacja spotecznosci lokalnej na temat
niepelnosprawnosci i form wsparcia: ,, Usprawnienie dostepu do ustug swiadczonych
przez stuzbe zdrowia, edukacja spotecznosci lokalnej w zakresie rodzajow

niepetnosprawnosci, mozliwych form pomocy tym osobom przez srodowisko lokalne”.
5. Wsparcie zatrudnienia i aktywizacja zawodowa

Wielu respondentéw uwazato, ze zwigkszenie liczby miejsc pracy oraz ich dostosowanie do
potrzeb 0sob z niepelnosprawnosciami bytoby kluczowe dla poprawy jakosci zycia tej grupy.
Wskazywano na konieczno$¢ przystosowania stanowisk pracy oraz organizacji kursow

przygotowujacych do zatrudnienia:

o, Zwigkszenie ilosci stanowisk w zaktadach pracy, przystosowanie stanowisk pracy
dla 0sob niepetnosprawnych, organizacja dowozu do pracy, kursy przygotowania do
pracy”. Ponadto zauwazono, ze osoby z niepetnosprawnosciami, ktére chcg
pracowac, powinny mie¢ wigkszg mozliwos¢ zatrudnienia: ,, Zatrudnic, jesli sq w

stanie pracowac i chcq”.
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6. Wsparcie spoleczne i materialne

Pojawity si¢ takze glosy dotyczace wsparcia materialnego, w tym dostepu do paczek

zywnosciowych i higienicznych oraz zwigkszenia dostgpu do $wiadczen spotecznych:

e, Szybciej dostac sie do lekarzy, wigcej opiekunow i asystentow, paczki zywnosciowe i
higieniczne”. Respondenci wspomnieli takze o potrzebie rozszerzenia oferty klubow
seniora oraz innych miejsc wsparcia dla osob starszych: ,, Szerszy zakres klubow
seniora, wigecej informacji dla osob niepetnosprawnych, dostep do lekarzy

specjalistow”.

Podsumowanie

Respondenci wskazali na r6znorodne potrzeby, ktore dotyczg zarowno infrastruktury fizycznej
(np. likwidacja barier architektonicznych), jak i spolecznej (wigksza liczba opiekunow,
wsparcie w aktywizacji zawodowej oraz edukacja spoteczna). Najczesciej pojawiajace si¢
problemy to trudnosci z dostepem do specjalistycznej opieki medycznej oraz zbyt mata liczba

opiekunow.

Wyniki ankiety dotyczacej §wiadomos$ci mieszkancow powiatu wadowickiego na temat akcji
wspierajacych osoby z niepelnosprawno$ciami wskazuja na brak dostatecznej wiedzy o takich
inicjatywach. Tylko 23,26% respondentow styszato o organizowanych akcjach, podczas gdy
wiekszos$¢ nie miala tej Swiadomosci lub miata trudno$¢ z odpowiedzig. Wyniki te sugeruja

potrzebe zwickszenia dziatan informacyjnych w tym obszarze.
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Rysunek 1. Gtowne potrzeby 0sob z niepetnosprawnosciami.
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7. Problemy spoteczne z perspektywy pracownikow instytucji
pomocowych

7.1 Dobor proby

Badanie dotyczace pracownikéw instytucji pomocowych , ktérzy wykonuja swoje obowigzki
zawodowe na terenie powiatu wadowickiego miato na celu zidentyfikowanie najwazniejszych
probleméw spotecznych, z ktorymi borykaja sie lokalne spotecznosci. W ankiecie skupiono si¢
na codziennych wyzwaniach, z jakimi spotykaja si¢ osoby pracujace w instytucjach
pomocowych, aby lepiej zrozumie¢ potrzeby oraz trudno$ci, jakie napotykaja podczas

realizacji swojej pracy.

W ankiecie skierowanej do pracownikow instytucji pomocowych wzigto udziat 90,91% kobiet,

podczas gdy mezczyzni stanowili 9,09% (tgcznie 44 osoby).

100,00% 90,91%
80,00%
60,00%
40,00%

20,00% 9,09%

kobieta mezczyzna

0,00%

Wykres 56 Wiek.
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W badaniu, najliczniejsza grupe wiekowa stanowili respondenci w wieku 36-45 lat (43,18%).
Kolejng duza grupa byli pracownicy w wieku 46-55 lat (34,09%), a nastepnie osoby w wieku
56-65 lat (13,64%). Najmniej liczng grupe stanowily osoby w wieku 26-35 lat (9,09%).
W badaniu nie uczestniczyly osoby ponizej 25. roku zycia oraz powyzej 65 lat. Wyniki te
pokazuja, ze w instytucjach pomocowych dominujg osoby w $rednim wieku, co moze wptywaé

na sposob realizacji zadan oraz podejscie do rozwigzywania probleméw spotecznych.

powyzej 65 lat 0,00%
56-65 lat NN 13,64%
46-55 lat I 34,09%
36-45 lat I —— A3,18%
26-35lat N 9,09%
do 25 lat 0,00%

0,00% 10,00% 20,00% 30,00% 40,00% 50,00%

Wykres 57 Wiek.

Wigkszo$¢ respondentdw (95,45%) posiada wyksztatcenie wyzsze. Zaledwie 4,55% badanych

miato wyksztalcenie $rednie lub pomaturalne.
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W badaniu, najwigksza grupa respondentéw (38,64%) byla zatrudniona w jednostkach
organizacyjnych samorzadu powiatowego (bez jednostek oswiatowych). Kolejng duza grupe
stanowili pracownicy jednostek organizacyjnych samorzadu gminnego (18,18%). Osoby
zatrudnione w jednostkach o$wiatowych stanowity tgcznie 27,27%, przy czym 11,36%

pracowato w szkotach podstawowych, a 15,91% w szkotach ponadpodstawowych oraz
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specjalnych  oérodkach szkolno-wychowawczych (SOSW). Pracownicy organizacji

pozarzadowych stanowili 4,55% respondentow.

inne, jakie? | 0,00%

Zakfad Opieki Zdrowotnej = 0,00%

jednostka oswiatowa (szkoty ponadpodstawowe

(V)
oraz SOSW) 15,91%
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organizacja pozarzagdowa 4,55%

jednostka organizacyjna samorzgdu gminnego (bez
jednostki oswiatowej)

18,18%

jednostka organizacyjna samorzadu powiatowego
(bez jednostki oswiatowej)

38,64%
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7.2 Problemy spoteczne

Badanie dotyczace pracownikow instytucji pomocowych na terenie powiatu wadowickiego
miato na celu zidentyfikowanie najwazniejszych problemow spotecznych, z ktorymi borykaja
si¢ lokalne spoteczno$ci. W ankiecie skupiono si¢ na codziennych wyzwaniach, z jakimi
spotykaja si¢ osoby pracujace w instytucjach pomocowych, aby lepiej zrozumie¢ potrzeby oraz
trudnosci, jakie napotykaja podczas realizacji swojej pracy. Szczegdlna uwaga zostala
poswigcona ocenie skuteczno$ci dziatan podejmowanych przez te instytucje, identyfikacji

barier w dostepie do pomocy oraz okresleniu obszarow, ktére wymagaja dalszego wsparcia i
poprawy.

Wyniki badania majg postuzy¢ jako podstawa do opracowania rekomendacji dotyczacych
zwigkszenia efektywnosci dziatan pomocowych oraz wskazania konkretnych rozwigzan, ktore
przyczynia si¢ do poprawy jakos$ci zycia mieszkancow powiatu. Analiza uwzglednia zardowno
metryczke respondentow, jak 1 ich opinie na temat najwazniejszych problemoéw spotecznych,
co pozwala lepiej zrozumie¢, jak struktura personalna wptywa na postrzeganie probleméw oraz

sposob ich rozwigzywania.

Badanie dotyczace problemow spotecznych, z jakimi borykaja si¢ pracownicy instytucji
pomocowych na terenie powiatu wadowickiego, ujawnito kilka kluczowych kwestii.
Najwigksze problemy spoteczne to niepelnosprawnos¢, diugotrwata lub cigzka choroba,

ubostwo, bezrobocie oraz przemoc domowa.

W przypadku problemu niepelnosprawnosci, az 43,64% respondentdw ocenito go jako $redni,
a 32,73% jako duzy problem. To wskazuje, ze niepetnosprawnos¢ jest jednym z
najistotniejszych wyzwan spotecznych w regionie, wymagajacym szczegdlnej uwagi i
wsparcia. Kolejnym powaznym problemem byta dtugotrwata lub cigzka choroba, ktora 32,73%
respondentéw ocenito jako Sredni problem, a 40% (po 20% w kategoriach ,,duzy problem” i
,bardzo duzy problem”) jako problem istotny. Sytuacja ta podkresla potrzebg rozwinigcia

systemu wsparcia dla osob przewlekle chorych.

Ubostwo zostato uznane za $redni problem przez 41,82% respondentow, a 14,55% wskazato
na nie jako na duzy problem. Bezrobocie réwniez zostato wysoko ocenione jako wyzwanie —
41,82% respondentdéw uznalo je za $redni problem, a 10,91% za duzy problem. Problemy te

wskazujg na konieczno$¢ dzialan majgcych na celu poprawe sytuacji ekonomicznej
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mieszkancow, w tym tworzenie miejsc pracy i wspieranie osob zagrozonych wykluczeniem

ekonomicznym.

Przemoc domowa byta uznawana za $redni problem przez 32,73% respondentow, a 16,36%
ocenito jg jako duzy problem. Wskazuje to na potrzebe wzmozonego wsparcia dla osob
doznajacych przemocy oraz rozwinigcia programow prewencyjnych. Problemy zwigzane z
macierzynstwem lub wielodzietno$cig byly oceniane przez 41,82% respondentow jako $rednie,
a przez 5,45% jako duze, co sugeruje potrzebe wsparcia dla rodzin, zwtaszcza tych z wigksza

liczbg dzieci.

Problemy spoleczne, ktére byly oceniane jako mniej istotne, obejmowaly sieroctwo,
bezdomnos$¢ oraz trudnosci w przystosowaniu do zycia po zwolnieniu z zakladu karnego.
Sieroctwo zostalo uznane za maty problem przez 41,82% respondentow, a 21,82% badanych
nie miato opinii na ten temat. Bezdomno$¢ zostala uznana za bardzo maly problem przez
30,91% respondentdéw, a 32,73% ocenilo ja jako $redni problem. Trudno$ci w przystosowaniu
do zycia po zwolnieniu z zaktadu karnego byly oceniane jako bardzo matly problem przez

27,27% respondentéw, co wskazuje na to, ze problem ten nie jest postrzegany jako

priorytetowy.
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Nastepnie wyniki wykazaly, Ze jednym z najwigkszych probleméw w regionie jest starzenie
si¢ mieszkancow, co zostalo uznane za duzy problem przez 40% respondentow, a 25,45%
uznato go za bardzo duzy problem. Problematyka ta zwigzana jest z rosngcg liczbg osob
starszych, co stwarza potrzebg zwickszenia wsparcia socjalnego oraz opieki zdrowotnej dla tej

grupy spotecznej.

Kolejnym istotnym problemem sg zaburzenia psychiczne, ktoére oceniono jako duzy problem
przez 36,36% respondentow, a 18,18% wskazato, ze jest to bardzo duzy problem. Sytuacja ta
podkresla konieczno$¢ rozwoju opieki psychologicznej i psychiatrycznej oraz wsparcia w

zakresie zdrowia psychicznego dla mieszkancow.

Alkoholizm réwniez zostal uznany za istotny problem spoteczny, z 23,64% respondentow
oceniajagcych go jako duzy problem i1 21,82% jako bardzo duzy. Problem alkoholizmu wymaga
dalszych dziatan prewencyjnych oraz wsparcia dla 0sob uzaleznionych, aby ograniczy¢ jego

negatywny wptyw na lokalne spotecznosci.

Bezradno$¢ w sprawach opiekunczo-wychowawczych oraz prowadzenia gospodarstwa
domowego zostata oceniona jako $redni problem przez 36,36% respondentow, a jako duzy
problem przez 23,64%. Wskazuje to na potrzebe wsparcia rodzin w zakresie opieki nad dzie¢mi

Oraz organizacji codziennego zycia.

Trudnos$ci w integracji cudzoziemcow zostaty uznane gtownie za maty problem (29,09%) lub
bardzo maty problem (23,64%), a 18,18% respondentéw nie miato zdania na ten temat.
Trudno$ci w przystosowaniu do zycia po zwolnieniu z zaktadu karnego zostaty ocenione jako
bardzo maty problem przez 27,27% respondentdw, co sugeruje, ze problem ten nie jest

uznawany za priorytetowy.

Niewystarczajgca skala pomocy spolecznej na poziomie gminy i powiatu zostata oceniona jako
duzy problem odpowiednio przez 29,09% respondentéw. Wskazuje to na potrzebg zwigkszenia

zasobow 1 wsparcia instytucji spotecznych, aby lepiej odpowiadaly na potrzeby mieszkancow.
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Badanie dotyczace gldéwnych powoddéw wystepowania problemoéw spotecznych na terenie
powiatu wadowickiego, wedlug opinii pracownikow instytucji pomocowych, wskazato kilka
istotnych przyczyn. Najczesciej wskazywanym problemem jest alkoholizm, ktéry zostat
uznany za gléwna przyczyne przez 65,38% respondentéw. Alkoholizm jest postrzegany jako
istotny czynnik prowadzacy do innych problemow spolecznych, takich jak przemoc domowa,

bezradno$¢ w sprawach opiekunczo-wychowawczych oraz niezaradnos¢ zyciowa.

Kolejne powody to niezaradno$¢ zyciowa (48,08%) oraz bezradno$¢ w sprawach opiekunczo-
wychowawczych (44,23%). Obydwa te czynniki wskazujg na potrzebe wsparcia edukacyjnego
1 psychologicznego dla osob, ktore majg trudnosci w zarzadzaniu swoim zyciem oraz
wychowaniem dzieci. Wysoki odsetek wskazan dotyczyl réwniez dlugotrwatej lub ciezkiej
choroby (38,46%) oraz niepetlnosprawnosci (36,54%), co podkresla znaczenie problemow

zdrowotnych jako jednych z gtéwnych przyczyn trudnej sytuacji spotecznej w regionie.

Bezrobocie (19,23%) oraz przemoc domowa (23,08%) rowniez zostaty wskazane jako istotne
przyczyny problemoéw spotecznych. Problemy te czesto prowadza do poglebiania si¢ trudnosci
zyciowych, zwlaszcza w konteks$cie ubostwa, ktore byto wskazane przez 7,69% respondentow.
Inne przyczyny, takie jak samotne wychowywanie dzieci (13,46%), narkomania (11,54%), czy
bezdomnos¢ (1,92%) byty mniej istotne wedtug respondentow, jednak nadal wymagaja uwagi.
Dodatkowo niektorzy badani wybierali odpowiedz ,.inne, jakie?” (3,85%), lecz Zzaden z

respondentéw nie wymienit, zadnych konkretnych powodow.

Warto rowniez zauwazyc¢, ze tylko 1,92% respondentéw nie miato zdania na temat gldéwnych
przyczyn problemdéw spotecznych, co oznacza, ze wigkszo$¢ pracownikOw instytucji
pomocowych ma wyraznie sprecyzowane poglady na temat wyzwan, z ktérymi mierzy si¢

lokalna spotecznosc.
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W badaniu dotyczagcym grup spolecznych najbardziej narazonych na wystgpowanie
probleméw spotecznych, pracownicy instytucji pomocowych wskazali, ze najwieksze ryzyko
dotyczy 0s6b z niepetnosprawnosciami (63,46%) oraz 0sob starszych (57,69%). Te dwie grupy
sa szczegolnie wrazliwe na roznorodne problemy spoleczne, co wynika z ograniczonego

dostepu do wsparcia, problemoéw zdrowotnych oraz barier architektonicznych i spotecznych.

Nieletni rowniez zostali ocenieni jako grupa zagrozona problemami spotecznymi przez potowe
respondentow (50,00%). Wskazuje to na konieczno$¢ zwrocenia uwagi na potrzeby dzieci 1
mlodziezy, w szczeg6lnosci w kontekscie edukacji, wsparcia emocjonalnego oraz ochrony

przed przemoca i zaniedbaniem.

Osoby samotne (28,85%) oraz ubogie (30,77%) rowniez zostalty uznane za grupy narazone na

problemy spoteczne. Samotno$¢ moze prowadzi¢ do wykluczenia spotecznego, a ubdstwo
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ogranicza dostep do podstawowych zasobow i opieki. Dlatego te grupy wymagaja wsparcia w

zakresie integracji spolecznej oraz pomocy materialne;j.

Osoby doroste zostaty wskazane jako grupa zagrozona przez 17,31% respondentéw, co
sugeruje, ze w poroéwnaniu z innymi grupami dorosli s3 mniej narazeni na problemy spoteczne.
Natomiast 5,77% respondentow stwierdzito, ze nie ma znaczenia, ktora grupa spoteczna jest
bardziej narazona, co moze oznaczaé, ze niektdrzy pracownicy instytucji pomocowych

postrzegaja problemy spoleczne jako dotykajace rozne grupy w podobnym stopniu.

bez znaczenia [l 5,77%

osoby ubogie | NG :0,77%

osoby z niepetnosprawnosciami | NG -3,46%
osoby samotne [ NG 28,35%
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Wykres 63 Ktdre grupy spoteczne najbardziej narazone sq na wystepowanie problemoéw spotecznych?

Wyniki oceny istniejacej pomocy spotecznej w powiecie wadowickim pokazuja, ze w wielu
obszarach wsparcie jest uznawane za niewystarczajgce i wymaga wzmocnienia. Pomoc w
rozwigzywaniu problemu ubdstwa jest oceniana gléwnie jako S$rednia przez 54%
respondentow, co sugeruje, ze chociaz pewne dziatania s podejmowane, to nadal istnieje duze
zapotrzebowanie na bardziej skuteczne wsparcie. Tylko 28% ocenia pomoc jako duza lub

bardzo duza, co wskazuje na spore pole do poprawy.

Podobna sytuacja dotyczy pomocy dla sierot, gdzie 38% respondentéw ocenia jg jako $Srednia,
a 32% jako duza. Pomimo tego, ze 8% uznaje pomoc za bardzo duza, nadal 20% uwaza ja za

mala, co sugeruje, ze istnieje potrzeba zwigkszenia wsparcia w tym zakresie.

Pomoc dla 0séb bezdomnych jest odbierana przez 40% respondentdéw jako $rednia, ale az 26%

ocenia j3 jako mata, a 8% jako bardzo mata. Tylko 26% respondentow ocenia pomoc jako duza
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lub bardzo duza, co pokazuje, Ze problem ten wymaga wigkszej uwagi ze strony lokalnych

wladz i organizacji.

Ocena pomocy w zakresie bezrobocia sugeruje, ze 42% respondentdéw ocenia t¢ pomoc jako
srednig, a 30% jako duza, natomiast tylko 10% uznaje jg za bardzo duza. Z drugiej strony, 14%
respondentdéw ocenia t¢ pomoc jako mata, a 4% jako bardzo mata, co wskazuje na potrzebe

dalszego doskonalenia programéw wspierajacych osoby bezrobotne.

Pomoc dla oséb niepelnosprawnych, obejmujaca infrastrukture, integracje, rehabilitacje oraz
wlaczenie spoteczne, jest oceniana gtéwnie jako $rednia (36%) lub mata (30%). Bardzo niski
odsetek respondentow (2%) uwaza, ze ta pomoc jest bardzo duza, co sugeruje potrzebe
znacznego rozbudowania dziatan w tym obszarze. Podobnie wyglada sytuacja w przypadku
pomocy dla oséb dlugotrwale lub cigzko chorych, ktérg 34% respondentdw ocenia jako mata,

a 8% jako bardzo mata, podczas gdy jedynie 20% ocenia ja jako duza lub bardzo duza.

W przypadku przemocy domowej, oceny sa stosunkowo wyréwnane — 36% respondentéw
ocenia pomoc jako $rednia, a 28% jako duza. Niemniej jednak 28% uwaza pomoc za mala, a
2% za bardzo mala, co wskazuje na konieczno$¢ zwigkszenia wsparcia dla osob doznajacych

przemocy domowej i dalszego rozwoju programéw pomocowych.

Pomoc dla os6b z problemami zwigzanymi z macierzynstwem lub wielodzietnoscig jest
oceniana jako $rednia przez 50% respondentow, natomiast 32% ocenia jg jako duza, a 4% jako
bardzo duzg. Wcigz jednak 10% oso6b widzi t¢ pomoc jako mata, a 4% jako bardzo mata, co

wskazuje na zapotrzebowanie na bardziej intensywne dzialania.

Pomoc dla samotnych matek z matoletnimi dzie¢mi jest oceniana gtownie jako srednia przez
54% respondentdw, a 24% ocenia ja jako duza. Istnieje jednak potrzeba zwigkszenia pomocy,
poniewaz 14% respondentéw uwaza jg za mata, a 2% za bardzo mala, co wskazuje, ze wsparcie

dla tej grupy jest niewystarczajace.

Najnizej ocenianym obszarem jest pomoc przy bezradnosci w sprawach opiekunczo-
wychowawczych oraz prowadzenia gospodarstwa domowego. 42% respondentow ocenia ja
jako $rednig, ale az 24% uwaza, ze pomoc jest mala, a 10% ocenia jg jako bardzo mala. Tylko
24% respondentow ocenia t¢ pomoc jako duza lub bardzo duza, co wskazuje na istotng luke w

tym obszarze wsparcia.
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Wykres 64 Jak ocenia Pan/i istniejgcq pomoc (oferte) w rozwigzywaniu ponizszych problemow spotecznych w powiecie
wadowickim? CZ. Il.
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Wyniki oceny istniejacej pomocy spotecznej w powiecie wadowickim w konteks$cie integracji
cudzoziemcow pokazuja, ze 44% respondentdw ocenia jg jako $rednig, natomiast 28% uwaza,
ze pomoc jest duza lub bardzo duza. Jednakze 20% ocenia pomoc jako mata, a 8% jako bardzo
mata, co sugeruje potrzebe dalszego wzmocnienia dziatan integracyjnych, aby lepiej sprostac¢

oczekiwaniom spotecznosci.

Pomoc w przystosowaniu do zycia po zwolnieniu z zaktadu karnego jest oceniana gtownie jako
srednia przez 38% respondentow, ale az 40% uznaje ja za mata, a 6% za bardzo mata. Tylko
16% ocenia pomoc jako duza lub bardzo duza, co oznacza, ze wsparcie dla tej grupy jest
postrzegane jako niewystarczajace i wymaga rozbudowy, aby zwigkszy¢ skuteczno$¢ dziatan

resocjalizacyjnych.

Oceny dotyczace przestepczosci 1 bezpieczenstwa pokazuja, ze 42% respondentdOw uznaje
dziatania jako $rednie, a 26% ocenia je jako mate. Jedynie 26% 0s6b uznaje pomoc za duzg
lub bardzo duza, co wskazuje na konieczno$§¢ zwigkszenia dziatan poprawiajacych

bezpieczenstwo w regionie.

W zakresie probleméw alkoholizmu, wigkszo$¢ respondentéw (48%) ocenia pomoc jako
srednig, ale az 30% wuznaje ja za malg lub bardzo malg. Wskazuje to na potrzebe
zintensyfikowania dzialan wspierajacych osoby z problemami alkoholowymi. Pomoc w
przypadku narkomanii zostata oceniona podobnie — 50% uznaje ja za $rednig, a 36% za mata
lub bardzo mata, co sugeruje, Ze istnieje potrzeba zwigkszenia wsparcia dla os6b zmagajacych

si¢ z uzaleznieniami.

Dostepnos¢ 1 jakos$¢ placéwek wsparcia dla osob cierpigcych na zaburzenia psychiczne jest
oceniana jako $rednia przez 36% respondentdéw, a az 44% ocenia jg jako matg lub bardzo mats.
Tylko 20% respondentow uwaza, ze wsparcie jest duze lub bardzo duze, co wskazuje na
potrzebe rozbudowy infrastruktury opieki zdrowotnej oraz tworzenia osrodkow wsparcia dla

0s0b z zaburzeniami psychicznymi.

Pomoc dla 0sob starszych zostala oceniona jako $rednia przez 34% respondentow, a az 42%
ocenito jg jako malg lub bardzo malg. Jedynie 24% uwaza, ze pomoc jest duza lub bardzo duza,
co sugeruje konieczno$¢ lepszego wsparcia seniorow w regionie. Podobne wyniki uzyskano w
przypadku pomocy dla os6b z rodzin dysfunkcyjnych, gdzie 36% uznaje pomoc za $rednig, a

kolejne 48% ocenia ja jako matg lub bardzo mats.
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Pomoc dla dzieci pozbawionych opieki rodzicielskiej umieszczonych w rodzinach zastepczych
jest oceniana przez 46% respondentow jako Srednia, a 24% ocenia jg jako duza. Jednak 18%
uwaza, ze pomoc jest mala, co oznacza, ze istnieje potrzeba dalszego rozwijania wsparcia dla
tych dzieci. Podobnie wyglada sytuacja w przypadku dzieci umieszczonych w placowkach
opiekunczo-wychowawczych, gdzie 44% ocenia pomoc jako $rednia, a tylko 30% uznaje ja za

duzg lub bardzo duza.

Dostepnos¢ 1 jako$¢ domdéw pomocy spotecznej jest oceniana jako Srednia przez 44%
respondentow, a az 32% uwaza j3 za matg lub bardzo mala. Jedynie 24% respondentéw ocenia
te pomoc jako duzg lub bardzo duzg, co wskazuje na istotng luke w dostepnosci i jakosci opieki

w domach pomocy spotecznej.
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Wykres 65 Jak ocenia Pan/i istniejgcq pomoc (oferte) w rozwigzywaniu ponizszych problemow spotecznych w powiecie
wadowickim? CZ. Il.
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Ankietowanym zadano pytanie, ktore z podejmowanych dziatan spotecznych w powiecie
wadowickim przynosza ich zdaniem najmniej zadowalajace efekty. Wyniki wskazuja, ze
najwieksze niezadowolenie budzi przeciwdziatanie alkoholizmowi, ktére uzyskato negatywna
ocene od 54,17% respondentéw. Swiadczy to o tym, Ze dziatania w tym zakresie sa postrzegane
jako malo skuteczne i istnieje potrzeba zintensyfikowania wsparcia dla 0s6b zmagajacych si¢

z problemem alkoholizmu.

Kolejnym obszarem, ktory budzi duze niezadowolenie, jest wspieranie rodzin dysfunkcyjnych,
co zostalo wskazane przez 41,67% respondentow. Sugeruje to, Ze istniejgce programy wsparcia
dla rodzin dotknigtych problemami, takimi jak uzaleznienia, nie spelniaja oczekiwan i

wymagaja dalszego rozwoju.

Przeciwdzialanie narkomanii uzyskato niezadowalajace oceny od 27,08% respondentow, co
wskazuje, ze dziatania w tym zakresie nie przynosza oczekiwanych efektow. Podobnie jest w
przypadku ochrony zdrowia, ktéra uzyskata negatywne oceny od 31,25% respondentow.
Pomoc osobom niepelnosprawnym rowniez zostala oceniona jako niewystarczajgca przez
29,17% respondentow, co pokazuje, ze istnieje potrzeba znacznego wzmocnienia dzialan

wspierajacych te grupe spoteczna.

Inne obszary, ktore uzyskaly stosunkowo wysokie negatywne oceny, to przeciwdziatanie
przemocy domowej (18,75%), wsparcie osob starszych (14,58%), a takze wspieranie rodzin
wielodzietnych, zapewnienie opieki w Zlobkach oraz wspieranie uczenia si¢ przez cate zycie —

wszystkie te obszary zostaty ocenione negatywnie przez 12,50% respondentow.

Zapobieganie bezdomnosci zostalo ocenione jako niezadowalajace przez 10,42%
respondentdéw, natomiast ograniczanie bezrobocia przez 8,33%. Inne obszary, takie jak
przeciwdziatanie ubdstwu, zapewnienie opieki przedszkolnej oraz zapewnienie
odpowiedniego poziomu edukacji dzieci i mlodziezy, uzyskaty po 6,25% negatywnych ocen,

co wskazuje na pewne luki w tych dziataniach.

Mniejsze niezadowolenie dotyczy obszarow takich jak ochrona macierzynstwa, wspieranie
rodzin niepelnych oraz przeciwdziatanie dyskryminacji grup mniejszosciowych, ktore
uzyskaty po 2,08% negatywnych ocen. W odpowiedzi ,,inny obszar, jaki?” (2,08%) nie

wskazano zadnych konkretnych kwestii.
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Wykres 66 Ktére z podejmowanych dziatari/obszarow przynoszq Pana/i zdaniem najmniej zadowalajgce efekty?
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Respondenci zostali zapytani o najczgstsze problemy spoteczne, z jakimi spotykaja si¢ rodziny
z dzie¢mi na terenie powiatu wadowickiego. Najczesciej wskazywanym problemem okazaty
si¢ konflikty rodzinne oraz rozpad wigzi rodzinnych, ktore zostalty wymienione przez 70,83%
respondentow. Sugeruje to, ze wiele rodzin w powiecie wadowickim boryka si¢ z trudnosciami

emocjonalnymi, ktore maja duzy wplyw na zycie codzienne i stabilno$¢ rodzinng.

Kolejnym istotnym problemem s3 niewystarczajace umiejetnosci rodzicielskie 1
wychowawcze, ktore zostaly wskazane przez 58,33% ankietowanych. Problem ten dotyczy
réwniez ograniczonego dostepu rodzicoéw do poradnictwa specjalistycznego, ktory wymienito
43,75% respondentdow, co pokazuje potrzebe wickszego wsparcia w zakresie edukacji

rodzicielskiej 1 dostgpu do fachowej pomocy.

Brak mieszkania lub trudne warunki mieszkaniowe to kolejny istotny problem, z ktérym
spotykaja si¢ rodziny, co zostato potwierdzone przez 43,75% respondentdw. Jest to istotna
przeszkoda w zapewnieniu dzieciom odpowiednich warunkéw do rozwoju. Podobnie, brak lub
ograniczona mozliwos¢ korzystania z placowek zapewniajacych opieke dzieciom do lat 3 oraz
przedszkoli zostata wskazana przez 33,33% ankietowanych, co sugeruje, ze infrastruktura

opiekuncza w regionie nie jest wystarczajaco rozwinieta.

Niewystarczajgca oferta organizacji czasu wolnego dla dzieci i mlodziezy jest problemem
wedtug 22,92% respondentow. Sugeruje to, ze brak odpowiednich zajge¢ dodatkowych i
aktywno$ci pozaszkolnych stanowi wyzwanie w zapewnieniu dzieciom 1 mlodziezy
warto$ciowego spedzania czasu wolnego. Trudnosci w biezacym zaspakajaniu potrzeb
bytowych w rodzinie zostaly wymienione przez 20,83% respondentdéw, co pokazuje, ze czes¢

rodzin zmaga si¢ z problemami finansowymi, ktore utrudniajg codzienne funkcjonowanie.

Inne problemy zostaly wymienione przez 2,08% respondentow, co sugeruje, ze istnieja
réwniez mniej powszechne trudnosci, z ktorymi zmagaja si¢ rodziny w powiecie wadowickim.

W odpowiedzi ,,inne problemy, jakie?” (2,08%) nie wskazano zadnych konkretnych kwestii.
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Wykres 67 Z jakimi problemami spotecznymi najczesciej spotykajq sie rodziny z dzie¢mi na terenie powiatu wadowickiego?

W ocenie dzialan na rzecz rodzin z dzie¢mi realizowanych na terenie powiatu wadowickiego
4,17% respondentéw ocenito te dziatania jako bardzo dobre, a 50,00% jako raczej dobre, co
wskazuje na ogo6lnie pozytywna ocene ze strony wigkszosci mieszkancow. Jednak 10,42%
respondentéw uznato dziatania za raczej zte, a 6,25% za bardzo zle, co sugeruje, ze czg$¢ 0sob
dostrzega obszary wymagajace poprawy. Jednoczesnie 29,17% ankietowanych stwierdzito, ze
nie ma opinii na ten temat, co moze $wiadczy¢ o braku wiedzy lub braku bezposredniego

kontaktu z tymi dziataniami.
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Wykres 68 Jak Pan/i ocenia dziatania na rzecz rodzin z dzie¢mi, realizowane na terenie powiatu wadowickiego?

Respondenci zostali poproszeni o wskazanie przyczyn wystepowania negatywnych zjawisk u
dzieci 1 mlodziezy. Najczesciej wymieniang przyczyng byty zaniedbania wychowawcze, ktore
wskazato az 95,83% respondentow. Swiadczy to o tym, ze problem ten jest postrzegany jako

gléwna przyczyna trudnosci, z jakimi borykaja si¢ mtodzi ludzie.

Przemoc domowa zostala wskazana przez 56,25% respondentéw jako istotna przyczyna
negatywnych zjawisk, co podkresla znaczenie §rodowiska rodzinnego w ksztaltowaniu postaw
i zachowan dzieci. Spozywanie alkoholu zostalo wymienione przez 50,00% ankietowanych,
co sugeruje, ze uzaleznienia wérod dzieci i mtodziezy stanowia powazny problem, wplywajacy
na ich zycie 1 rozwdj.

Demoralizacja rowniez jest istotnym problemem, wedlug 39,58% respondentéw. Trudnosci w
przystosowaniu miodziezy opuszczajacej placowki opiekunczo-wychowawcze i rodziny
zastepcze oraz narkomania zostaly wymienione przez 18,75% respondentow. Te problemy
wskazuja na brak odpowiedniego wsparcia w procesie wychodzenia na prosta przez mtodziez

opuszczajacg instytucje opiekuncze.

Zaniedbania socjalne, takie jak niedozywienie czy brak higieny, zostaly wymienione przez
4,17% respondentéw, podobnie jak przestgpczos¢. Sieroctwo zostato wskazane przez jedynie
2,08% ankietowanych, co sugeruje, ze nie jest ono postrzegane jako gltowna przyczyna

negatywnych zjawisk wérdd dzieci i mlodziezy.
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Wykres 69 Jakie sq przyczyny w Pana/i opinii wystepowania negatywnych zjawisk u dzieci i mtodziezy?
W ocenie respondentow, najczesciej dostrzegane negatywne zjawiska odnoszace si¢ do dzieci
1 mlodziezy na terenie powiatu wadowickiego to przede wszystkim zaniedbania
wychowawcze, ktore wskazato 68,75% ankietowanych. Jest to problem o znaczacym wptywie
na rozwoj 1 przysztos¢ mtodziezy, wymagajacy natychmiastowego wsparcia oraz

odpowiednich dziatan ze strony lokalnych instytucji.

Bezproduktywne spedzanie wolnego czasu, ktére zostalo wskazane przez 58,33%
respondentéw, rowniez jest powaznym problemem. Brak zaangazowania w konstruktywne
formy spedzania czasu moze wptywac negatywnie na rozwdj dzieci i mtodziezy, co potwierdza

takze wysoki odsetek odpowiedzi wskazujacych na alkohol 1 papierosy (56,25%).

Brak pozytywnych wzorcow 1 autorytetow to problem, ktory wskazato 50,00% respondentow.
Wskazuje to na brak odpowiednich rél do nasladowania, ktore moglyby mie¢ pozytywny
wplyw na mtodziez, a takze na brak wsparcia w rozwoju zdrowych postaw. Problemem jest
réwniez brak zorganizowanych form spedzania czasu wolnego, ktory wymienito 37,50%
ankietowanych, co sugeruje konieczno$¢ rozwoju infrastruktury rekreacyjnej i zajeé

dodatkowych dla mtodziezy.

Narkotyki sa kolejnym istotnym problemem, ktory zostal wymieniony przez 29,17%
respondentow. Przemoc ze strony rodzicow réwniez jest niepokojagcym zjawiskiem, ktore

dostrzega 20,83% ankietowanych, co wskazuje na potrzebe wigkszej ochrony dzieci i
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zapewnienia wsparcia rodzinom w kryzysie. Demoralizacja zostata wymieniona przez 14,58%
respondentow, co sugeruje, ze cho¢ jest to problem o mniejszej skali, to jednak wcigz wymaga

uwagi.
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Wykres 70 Jakie negatywne zjawiska odnoszqce sie do dzieci i mtodziezy dostrzec mozna najczesciej na terenie powiatu
wadowickiego?

Wedtug respondentéw, najlepszym rozwigzaniem problemow, z jakimi borykaja si¢ dzieci i
mtodziez w powiecie wadowickim, jest tworzenie $wietlic 1 lokali, w ktérych mtodziez
moglaby si¢ spotykaé oraz realizowac roznorodne zajecia. To rozwigzanie zostato wskazane
przez 89,58% ankietowanych, co pokazuje, ze istnieje duze zapotrzebowanie na miejsca, ktore
zapewniaja mlodym ludziom mozliwo$¢ spedzania czasu w sposob konstruktywny, pod okiem

odpowiednich oséb.

Kolejnym istotnym rozwigzaniem, wskazanym przez 52,08% respondentdéw, jest budowa
nowych 1 wyposazenie istniejgcych obiektéw sportowych oraz zatrudnianie instruktorow.
Sugeruje to, ze rozwoj infrastruktury sportowej moze znaczgco wptynaé na aktywnos$¢ fizyczng

mtodziezy i stanowi¢ pozytywna alternatywe dla biernego spedzania czasu. Organizacja zajeé
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uswiadamiajacych o skutkach natogéw oraz monitorowanie przestrzegania zakazu sprzedazy
alkoholu i tytoniu nieletnim, ktére wymienito 43,75% respondentow, rOwniez jest postrzegana

jako wazny element wsparcia w zapobieganiu uzaleznieniom.

Organizacja tematycznych kot zainteresowan zostala wskazana przez 41,67% ankietowanych
jako potencjalne rozwigzanie problemoéw mlodziezy, co pokazuje, ze rozwdj pasji i
zainteresowan moze skutecznie przeciwdziala¢ negatywnym zachowaniom. Z kolei
organizacja zajge¢ pozaszkolnych zostala wymieniona przez 33,33% respondentdow, co
wskazuje na potrzebe dodatkowych aktywnos$ci poza tradycyjnymi godzinami nauki, aby

wypehi¢ czas mtodziezy wartosciowg trescig.

Organizacja dyskotek wolnych od uzywek to kolejne proponowane rozwigzanie, ktore zostato
wskazane przez 27,08% respondentow. Sugeruje to, ze mlodziez potrzebuje okazji do
wspolnego, bezpiecznego spedzania czasu w towarzystwie rowiesnikow, ale w warunkach
sprzyjajacych zdrowiu i bezpieczenstwu. W odpowiedzi ,,inne, jakie?” (4,17%) nie wskazano

zadnych konkretnych kwestii.
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Wykres 71 Jakie rozwigzania mogq by¢ odpowiedziq na problemy dzieci i mtodziezy?

Respondenci zostali poproszeni o ocen¢ dziatan profilaktycznych 1 edukacyjnych
adresowanych do dzieci 1 mlodziezy, realizowanych na terenie powiatu wadowickiego.
W opinii 47,92% ankietowanych dziatania te mozna ocenic¢ jako raczej dobre, co oznacza, ze

spora czg$¢ respondentéw dostrzega ich pozytywne aspekty.

Jednak 27,08% respondentéw ocenito te dziatania raczej zle, a 4,17% bardzo zle, co wskazuje
na pewne braki i konieczno$¢ poprawy skuteczno$ci i jakosci dziatan profilaktycznych i
edukacyjnych. Warto rowniez zauwazy¢, ze az 20,83% respondentéw nie miato wyrobionej
opinii na ten temat, co moze sugerowac, ze dziatania te nie sg wystarczajgco rozpropagowane,

by byly powszechnie zauwazane i doceniane.
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Wykres 72 Jak Pan/i ocenia adresowane do dzieci i mtodziezy dziatania profilaktyczne i edukacyjne, realizowane na terenie
powiatu wadowickiego?

Respondenci zostali zapytani o to, czy pomoc udzielana rodzicom w rozpoznawaniu potrzeb
rozwojowych 1 edukacyjnych oraz w rozwigzywaniu probleméw edukacyjnych i
wychowawczych dzieci i mtodziezy w poradniach psychologiczno-pedagogicznych na terenie
powiatu wadowickiego jest wystarczajaca. Wyniki pokazuja, ze jedynie 15,22%
ankietowanych uwaza t¢ pomoc za wystarczajaca. Z kolei 34,78% respondentéw wyrazito
opini¢, ze pomoc ta nie jest wystarczajaca, co wskazuje na potrzebg rozwoju i wzmocnienia
dziatah w poradniach psychologiczno-pedagogicznych, aby lepiej odpowiada¢ na potrzeby
rodzin. Co istotne, az 50,00% respondentow odpowiedziato, ze trudno im to ocenié¢, co moze
sugerowac brak wiedzy na temat dostepnych ustug lub brak bezposredniego doswiadczenia z

ich korzystaniem.
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Wykres 73 Czy Pana/i zdaniem udzielana pomoc rodzicom w rozpoznawaniu potrzeb rozwojowych i edukacyjnych oraz w
rozwiqzywaniu problemow edukacyjnych i wychowawczych dzieci i mtodziezy w poradniach psychologiczno-pedagogicznych
na terenie powiatu wadowickiego jest wystarczajgca?

W ocenie dostepnosci pomocy psychologicznej w szkotach na terenie powiatu wadowickiego
zaden z respondentdéw nie uznal jej za bardzo dobra, co wskazuje na powszechng potrzebe
poprawy jako$ci ustlug psychologicznych w szkotach. 21,74% respondentéw ocenito
dostepnos¢ tej pomocy jako dobra, podczas gdy wickszos¢ (39,13%) okresdlita jg jako srednia,

co sugeruje, ze istnieja pewne dzialania, ale nie sg one w petni wystarczajace. Ponadto, az
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30,43% respondentdéw ocenito dostepno$¢ pomocy psychologicznej jako staba, a 8,70% jako
bardzo stabg, co stanowi istotny sygnat, ze wsparcie psychologiczne w szkotach jest

niedostateczne i wymaga zdecydowanego wzmocnhienia.
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Wykres 74 Jak ocenia Pan/i dostepnos¢ pomocy psychologicznej w szkotach na terenie powiatu wadowickiego?

W odpowiedzi na pytanie, czy w szkotach na terenie powiatu wadowickiego jest wystarczajaca
liczba specjalistoéw od wsparcia psychologicznego, tylko 6,52% respondentéw odpowiedziato
twierdzaco. Wigkszo$¢, bo az 69,57% respondentow, uwaza, ze liczba specjalistow jest
niewystarczajaca. To wyrazny sygnal, ze dostep do wsparcia psychologicznego w szkotach jest
powaznym problemem, wymagajacym natychmiastowej interwencji i zwigkszenia liczby
specjalistow. Ponadto, 23,91% respondentdw nie byto pewnych, czy liczba specjalistow jest
odpowiednia, co moze sugerowaé brak informacji na temat dostepnosci takich ustug w
szkotach lub brak ich zauwazalnej obecnosci.
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Wykres 75 Czy uwaza Pan/i, ze w szkotach na terenie powiatu wadowickiego jest wystarczajgca liczba specjalistéw od
wsparcia psychologicznego?

Respondenci zostali zapytani o to, co moze przyczyni¢ si¢ do podniesienia $§wiadomosci
spolecznej na temat pieczy zastepczej i rodzin zastepczych. Najwiecej odpowiedzi, bo az
67,39%, wskazato na kampani¢ informacyjna zamieszczona w social mediach, co pokazuje, ze

media spotecznos$ciowe sg postrzegane jako najskuteczniejsze narzgdzie dotarcia do szerokiej
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grupy odbiorcow i zwigkszenia Swiadomosci w tej kwestii. Spoty emitowane w telewizji i radiu
zostaty wskazane przez 47,83% respondentdow, co réwniez sugeruje, ze tradycyjne media
odgrywaja wazng role w edukacji spotecznej. Rozmowy z rodzinami zast¢pczymi uzyskaty
45,65% gloséw, co wskazuje na istotno$¢ bezposrednich kontaktéw i1 dzielenia sig
doswiadczeniami jako skutecznej metody promowania pieczy zastepczej. Stoisko
informacyjne na lokalnych imprezach plenerowych oraz zwigkszenie wynagrodzenia dla
rodzin zastgpczych zostaly wskazane przez 28,26% respondentow. Sugeruje to, ze
bezposrednie dzialania w terenie, jak rowniez zachety finansowe, moga roéwniez wptyna¢ na
wigksze zainteresowanie spoteczne tematem pieczy zastepczej. Broszurki i ulotki informacyjne
zostaty wskazane tylko przez 15,22% respondentdw, co sugeruje, ze tradycyjne formy
drukowanej informacji nie sa juz tak skuteczne w dotarciu do odbiorcéw jak nowoczesne
media. Inne propozycje dziatan zostaty wymienione przez 4,35% respondentow, co sugeruje,
ze istnieja rowniez mniej powszechne pomysty na promowanie pieczy zastepczej.

W odpowiedzi ,,inne, jakie?” (4,35%) nie wskazano zadnych konkretnych kwestii.
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Wykres 76 Co w Pana/i opinii moze przyczynic sie do podniesienia Swiadomosci innych oséb na temat pieczy zastepczej,
rodzin zastepczych?

Badanych poproszono o wskazanie przyczyn braku chetnych do prowadzenia rodzin
zastepczych zawodowo w skali calego kraju. Najczesciej] wymieniang przyczyng byty obawy

przed trudno$ciami i wyzwaniami zwigzanymi z opieka nad dzie¢mi, ktore wskazato az
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84,78% ankietowanych. Obawy finansowe zostaty wskazane przez 56,52% respondentow, co
pokazuje, ze brak stabilno$ci finansowej 1 niepewnos¢ co do zabezpieczenia materialnego sa
istotnym czynnikiem zniechg¢cajacym do podjecia si¢ roli rodziny zastepczej. RoOwnie wazna
jest kwestia braku dostatecznej wiedzy na temat pieczy zast¢pczej, co wskazato 54,35%
respondentow. Obawy o brak dostatecznego wsparcia ze strony instytucji zostalty wymienione
przez 43,48% respondentow, co podkresla znaczenie wspoltpracy z odpowiednimi instytucjami
W zapewnieniu potrzebnego wsparcia rodzinom zast¢pczym. Obawy o negatywny wptyw na
relacje z dzie¢mi biologicznymi zostaly wskazane przez 32,61% respondentéw. Zmiana
modelu Zzycia wspotczesnych ludzi zostala wskazana przez 30,43% respondentdéw, a obawy
zwigzane z koniecznoscig poswigcenia swojego czasu zostaly wymienione przez 28,26%
ankietowanych. Brak odpowiedniego wsparcia spolecznego zostat wskazany przez 17,39%
respondentdw, a inne przyczyny wymienione zostaly przez 2,17% respondentow.

W odpowiedzi ,,inne, jakie?” (2,17%) nie wskazano zadnych konkretnych kwestii.
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Wykres 77 Aktualnie w skali catego kraju brakuje osob chetnych do prowadzenia rodziny zastepczej zawodowo. Co w
Pana/i opinii jest tego przyczyng?

Respondentom zadano pytanie o najczgstsze problemy spoteczne, z jakimi zmagajg si¢ osoby

z niepelnosprawnosciami na terenie powiatu wadowickiego. Najczgsciej wymienianym
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problemem jest ograniczony dostep do rehabilitacji usprawniajacej, ktéry wskazato 78,26%
ankietowanych. Bariery architektoniczne w miejscach publicznych zostaty wskazane przez
54,35% respondentow jako duzy problem, co sugeruje, ze infrastruktura na terenie powiatu nie
jest dostosowana do potrzeb o0s6b niepelnosprawnych. Problemy psychologiczne lub
zdrowotne zostaly wymienione przez 47,83% ankietowanych, a ograniczony dostep do ustug
opiekunczych zostat wskazany przez 39,13% respondentéw. Utrudniony dostep do korzystania
ze $rodkow transportu to problem, ktéry wymienito 36,96% respondentéw. Trudnosci w
podjeciu odpowiedniego zatrudnienia zostaly wymienione przez 34,78% respondentdw.
Utrudniona mozliwo$¢ korzystania z roznych form wsparcia, w tym terapii zajeciowej, to
problem, ktory wskazato 26,09% respondentow, a brak akceptacji w srodowisku lokalnym

zostal wymieniony przez 8,70% respondentow.
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Wykres 78 Z jakimi problemami spotecznymi najczesciej spotykajq sie osoby z niepetnosprawnosciami na terenie powiatu
wadowickiego?
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Ankietowani zostali zapytani o ocene dzialan na rzecz osob niepelnosprawnych realizowanych
na terenie powiatu wadowickiego. Zaden z ankietowanych nie ocenit dziatan jako bardzo
dobre, natomiast 50% respondentéw uznato je za raczej dobre, co sugeruje, ze dziatania te sa
postrzegane jako pozytywne, ale nie s one na najwyzszym poziomie. Jednakze 23,91%
respondentéw ocenilo te dzialania jako raczej zte, a 6,52% jako bardzo zte, co wskazuje, ze
prawie jedna trzecia ankietowanych nie jest zadowolona z jakosci oferowanego wsparcia dla
osOb niepelnosprawnych. Ponadto, 19,57% respondentéw odpowiedziato, ze nie wie, jak
oceni¢ te dziatania, co moze oznacza¢, ze nie majg dostatecznej wiedzy na temat dostgpnych

programow wsparcia lub nie miaty okazji ich zaobserwowac.
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Wykres 79 Jak Pan/i ocenia dziatania na rzecz oséb niepefnosprawnych realizowane na terenie powiatu wadowickiego?

Respondentéw zapytano o najczestsze problemy spoleczne, z jakimi spotykajg si¢ osoby
starsze na terenie powiatu wadowickiego. Najwiekszym problemem jest niepelnosprawnos¢ i
schorzenia wieku podesziego, wskazane przez 78,26% respondentéw, co sugeruje, ze stan
zdrowia stanowi najwigksze wyzwanie dla osob starszych w regionie. Samotno$¢ zostalta
wymieniona przez 73,91% respondentow, a ubostwo i niskie dochody to kolejny istotny
problem, ktory wskazalo 58,70% respondentow. Ograniczony dostep do uslug
rehabilitacyjnych zostat wskazany przez 50% ankietowanych, co sugeruje, ze opieka
zdrowotna, szczegdlnie w zakresie rehabilitacji, nie jest dostatecznie dostepna dla osob
starszych. Ograniczony dostgp do lekarzy specjalistoéw to problem, ktory wymienito 43,48%
respondentoéw, co pokazuje, ze seniorzy maja trudnosci z uzyskaniem specjalistycznej opieki
medycznej. Problemy zwigzane z malg liczbg form organizacji wspdlnego spedzania czasu
oraz brak wsparcia i opieki ze strony rodziny zostaty wskazane przez 19,57% ankietowanych,
co podkresla potrzebg wigkszej liczby inicjatyw spotecznych oraz wigkszego zaangazowania

rodzin w zycie 0sob starszych.
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Problemy psychologiczne zostaly wymienione przez 10,87% respondentow, co sugeruje, ze
cho¢ stanowia one wyzwanie, to nie sg postrzegane jako najistotniejsze w poréwnaniu do
innych trudnoéci. Zaden z respondentéw nie wskazal innych probleméw, co oznacza, ze
wymienione kwestie sg gtbwnymi wyzwaniami, z jakimi zmagajg si¢ osoby starsze w powiecie

wadowickim.
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Wykres 80 Z jakimi problemami spotecznymi najczesciej spotykajq sie osoby starsze na terenie powiatu wadowickiego?

Respondenci zostali poproszeni o ocen¢ dziatan realizowanych na rzecz oséb starszych na
terenie powiatu wadowickiego. 30,43% respondentow uznalo je za raczej dobre, co sugeruje,
7ze czgs¢ osOb dostrzega pewne pozytywne aspekty tych dzialan. Jednakze 34,78%
respondentéw ocenito te dziatania jako raczej zte, a 6,52% jako bardzo zle, co wskazuje na
istotne niezadowolenie wsrod znacznej liczby osob. Dodatkowo, 28,26% respondentow nie
miato wyrobionej opinii na ten temat, co moze sugerowa¢ brak wiedzy o dostepnych

dzialaniach lub niewystarczajacy kontakt z nimi.
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Wykres 81 Jak Pan/i ocenia dziatania na rzecz oséb starszych, realizowane na terenie powiatu wadowickiego?

Oceniono takze dostepnos¢ dziennych osrodkow wsparcia dla oséb niepetnosprawnych 1
starszych w powiecie wadowickim. Tylko 2,17% ankietowanych ocenito t¢ dostepnos¢ jako
bardzo dobra, a 30,43% jako raczej dobra, co wskazuje, ze cze¢$¢ spotecznosci dostrzega
pozytywne aspekty dzialania o$rodké6w wsparcia. Jednak wigkszo$¢ ocen byla negatywna —
36,96% respondentow uznalo dostgpnos¢ za raczej z1a, a 8,70% za bardzo zta. Ponadto, 21,74%
respondentow nie miato wyrobionej opinii na ten temat, co moze $wiadczyé o braku

swiadomosci na temat istnienia lub dostepnosci takich osrodkow.
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Wykres 82 Jak ocenia Pan/i dostepnos¢ dziennych osrodkow wsparcia dla 0séb niepetnosprawnych i starszych?

Wigkszos¢ ankietowanych ocenila poziom bezrobocia w powiecie wadowickim jako
przecigtny, co potwierdzito 58,70% respondentow. 26,09% uznalo poziom bezrobocia za
raczej niski, a 6,52% ocenito go jako niski. Ponadto, 8,70% ankietowanych nie miato
wyrobionego zdania na ten temat, co moze wskazywac na brak bezposrednich doswiadczen z

problemem bezrobocia lub brak zainteresowania tg kwestig.
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Wykres 83 Jaki jest Pana/i zdaniem poziom bezrobocia w powiecie wadowickim?

Respondenci zostali poproszeni o wskazanie przyczyn bezrobocia. Najczesciej wymieniang
przyczyng byl brak doswiadczenia, ktéry wskazato 63,04% ankietowanych, co sugeruje,
ze brak odpowiednich kwalifikacji 1 praktyki stanowi najwigksza barier¢ w znalezieniu pracy.
Niska placa zostata wskazana przez 32,61% respondentdéw jako kolejny czynnik wptywajacy
na bezrobocie, co moze sugerowac, ze niskie wynagrodzenia zniechg¢caja do podejmowania
pracy. Wyksztalcenie zostalo wymienione przez 28,26% respondentow jako istotna przyczyna
bezrobocia, podobnie jak brak ofert pracy, ktory wskazalo 26,09% ankietowanych. Oznacza
to, ze zaro6wno brak odpowiedniego wyksztalcenia, jak 1 niedostateczna liczba ofert pracy maja
wplyw na sytuacje na rynku pracy. Unowoczesnienie systemu pracy, ktore zostato wskazane
przez 19,57% respondentdw, moze oznaczaé, ze wprowadzenie nowych technologii
I automatyzacja sprawiajg, ze tradycyjne umiejetnosci stajg si¢ mniej potrzebne. Czynniki
takie jak sezonowo$¢ pracy (17,39%), pte¢/wiek (15,22%), wydluzenie wieku aktywnosci
zawodowej (15,22%) 1 brak znajomosci (15,22%) réwniez zostalty wymienione jako przyczyny
bezrobocia, co sugeruje, ze bariery demograficzne 1 zmiany na rynku pracy wplywaja
na trudnos$ci w zatrudnieniu. Kryzys zostal wskazany przez 10,87% respondentéw, co oznacza,

Ze sytuacje zwigzane z recesja gospodarczg maja rowniez wptyw na poziom bezrobocia.
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Wykres 84 Jakie Pana/i zdaniem sq przyczyny bezrobocia?

Badani zostali zapytani, czy ich zdaniem udzielana pomoc osobom zarejestrowanym jako
bezrobotne lub poszukujace pracy na terenie powiatu wadowickiego jest wystarczajaca.
Wyniki wskazuja, Ze opinie na ten temat sg podzielone — 28,26% ankietowanych uznato, ze
pomoc jest wystarczajaca, natomiast taka sama liczba respondentow (28,26%) uwaza, ze jest
ona niewystarczajaca. Co istotne, az 43,48% respondentoéw odpowiedziato, Ze nie jest pewnych

co do oceny tej pomocy.
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Wykres 85 Czy Pana/i zdaniem udzielana pomoc osobom zarejestrowanym jako bezrobotne lub poszukujgce pracy na
terenie powiatu wadowickiego jest wystarczajgca?
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Ankietowani zostali poproszeni o ocen¢ mozliwosci znalezienia zatrudnienia w powiecie
wadowickim. Sposrod respondentow 43,48% ocenito t¢ mozliwos¢ jako dobra, co sugeruje,
ze niemal potowa mieszkancow dostrzega pozytywne perspektywy na rynku pracy w regionie.
Jednak 30,43% ankietowanych ocenito mozliwosci znalezienia pracy jako zta, co wskazuje,
ze pewna czg$¢ spoteczenstwa ma trudnosci z zatrudnieniem lub postrzega lokalny rynek pracy

jako wymagajacy. Ponadto 26,09% respondentéw nie miato wyrobionego zdania na ten temat.
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Wykres 86 Prosze okresli¢ jak ocenia Pan/i mozliwos¢ znalezienia zatrudnienia w powiecie wadowickim?

Badanym zadano pytanie, czy ich zdaniem na terenie powiatu wadowickiego jest
wystarczajaca liczba ofert pracy, ktore bylyby dostgpne dla oséb z niepelnosprawnoscia.
10,87% ankietowanych odpowiedziato twierdzaco, a 54,35% respondentow ocenito, ze nie
ma wystarczajacej liczby ofert pracy dla osob z niepelnosprawnoscia, co wskazuje na
konieczno$¢ zwigkszenia liczby dostepnych stanowisk pracy oraz wsparcia dla osob
niepetnosprawnych na lokalnym rynku pracy. Dodatkowo, 34,78% ankietowanych nie miato

wyrobionej opinii na ten temat.
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Wykres 87 Czy Pana/i zdaniem na terenie powiatu wadowickiego jest dostateczna ilos¢ ofert pracy, o ktére osoba z
niepetnosprawnosciqg mogtaby?
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Ankietowani zostali zapytani, czy ich zdaniem Warsztaty Terapii Zajgeciowej pomagaja
uczestnikom w rozwoju umiejetnosci. Az 86,96% respondentéw odpowiedziato twierdzaco,
CO pokazuje, ze warsztaty te sg postrzegane jako efektywne we wspieraniu rozwoju
umiejetnosci uczestnikow. Jedynie 4,35% ankietowanych ocenito, Ze warsztaty nie
przyczyniaja si¢ do rozwoju umiejetnosci, co wskazuje na nieliczne przypadki braku
zadowolenia z ich skutecznosci. Ponadto, 8,70% respondentoéw nie miato wyrobionego zdania

na ten temat.
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Wykres 88 Czy Pana/i zdaniem Warsztaty Terapii Zajeciowej pomagajq uczestnikom w rozwoju umiejetnosci?

Ankietowani zostali zapytani, czy Warsztaty Terapii Zajeciowe] pomagajag w integrowaniu
0osOb niepetnosprawnych ze spoteczenstwem. 71,74% respondentow odpowiedziato
twierdzaco, co sugeruje, ze wigckszo§¢ uczestnikdw ocenia te warsztaty jako skuteczne
narzedzie wspierajace proces integracji spotecznej o0sOb niepelnosprawnych. 6,52%
ankietowanych uznato, ze Warsztaty Terapii Zajgciowej nie pomagaja w integracji,
co wskazuje na pewne zastrzezenia dotyczace efektywnosci tych dziatan. Natomiast 21,74%

respondentéw nie mialo wyrobionego zdania na ten temat.
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Wykres 89 Czy Warsztaty Terapii Zajeciowej pomagajg w integrowaniu niepetnosprawnych z spoteczeristwem?

Badanych poproszono o ocen¢ dostgpnosci Warsztatow Terapii Zajeciowej dla osob
Z niepetnosprawnosciami, ktére sa niezdolne do podjecia pracy na terenie powiatu
wadowickiego. Wyniki pokazuja, ze 6,52% respondentdow ocenia te dostepnos¢ jako bardzo
dobra, a 39,13% jako raczej dobra, co oznacza, ze cz¢s¢ spotecznosci ocenia dostepnos¢ tych
warsztatow pozytywnie. Jednak 21,74% ankietowanych uznato dostgpno$¢ Warsztatow
Terapii Zajgciowej za raczej zla, a 4,35% jako bardzo zl3. Dodatkowo, 28,26% respondentéw

nie miato wyrobionego zdania.
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Wykres 90 Jak ocenia Pan/i dostepnos¢ Warsztatéw Terapii Zajeciowej dla 0séb z niepetnosprawnosciami, niezdolnych do
podjecia pracy na terenie powiatu wadowickiego?

Respondenci oceniali dostgpno$¢ specjalistycznej pomocy psychologicznej, poradnictwa
socjalnego i prawnego w osrodkach interwencji kryzysowej na terenie powiatu wadowickiego.
Wigkszo$¢ ankietowanych ocenita t¢ dostgpnos¢ pozytywnie — 2,17% wskazato, ze jest ona
bardzo dobra, a 52,17% jako raczej dobra. To sugeruje, ze znaczna czg$¢ spotecznosci ma
pozytywne doswiadczenia zwigzane z dostgpnoscia tych form pomocy. Z kolei 23,91%

respondentéw ocenito dostepnos¢ jako raczej zta, a 4,35% jako bardzo zta, co wskazuje, ze
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istnieje grupa osob, ktore sg niezadowolone z poziomu dostepnosci wsparcia specjalistycznego

w o$rodkach interwencji kryzysowej. Ponadto 17,39% respondentéw nie mialo wyrobionej

opinii.
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Wykres 91 Prosze okresli¢ jak ocenia Pan/i dostepnos¢ do specjalistycznej pomocy psychologicznej, poradnictwa
socjalnego, prawnego w osrodkach interwencji kryzysowej na terenie powiatu wadowickiego?

Oceniono réwniez skale problemu uzaleznien (alkohol, narkotyki, dopalacze, inne) na terenie
powiatu wadowickiego. Wigkszos¢ respondentow ocenita skalg problemu jako raczej wysoka
—56,52%, a 21,74% uznato ja za bardzo wysoka, co pokazuje, ze uzaleznienia sg postrzegane
jako istotny problem spoteczny w regionie. 15,22% respondentéw ocenito skal¢ problemu jako
raczej niska, natomiast zaden z ankietowanych nie wskazat, ze problem uzaleznien jest bardzo
niski. Ponadto 6,52% respondentow odpowiedzialo, ze nie wie, jak oceni¢ skale problemu

uzaleznien na terenie powiatu.
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Wykres 92 Jaka jest Pana/i zdaniem skala problemu uzaleznieri (alkohol, narkotyki, dopalacze, inne) w powiecie
wadowickim?

Respondenci wyrazili swoje opinie na temat zmian w spozyciu alkoholu i narkotykow przez
osoby doroste na terenie powiatu wadowickiego w ciggu ostatnich trzech lat. Wiekszos¢, bo
54,35%, uwaza, ze spozycie jest wicksze niz trzy lata temu, co sugeruje narastajacy problem
uzaleznien w regionie. Jedynie 4,35% ankietowanych wskazato, ze spozycie jest mniejsze,

a 41,30% nie zauwazyto zadnych zmian.
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Wykres 93 Czy Pana/i zdaniem spozycie alkoholu i narkotykdw przez osoby doroste na terenie powiatu wadowickiego jest:

Respondenci zostali zapytani, ktore czynniki sg sprzyjajace skutecznej pomocy osobom
dotknigtym przemoca domowa. Najczescie] wskazywanym czynnikiem byta dostgpnos¢ do
pomocy specjalistow, takich jak psychologowie, prawnicy czy terapeuci, co wskazalo az
84,78% ankietowanych. To sugeruje, ze wsparcie specjalistyczne jest kluczowe dla efektywne;j

pomocy osobom do$wiadczajacym przemocy.

Che¢ wspotpracy osob stosujacych przemoc domowa z zespotem interdyscyplinarnym zostata
wskazana przez 52,17% respondentéw, co pokazuje, ze gotowos¢ sprawcoOw do zmiany jest
réwniez istotnym czynnikiem w skutecznym przeciwdzialaniu przemocy. Praca w formule
interdyscyplinarnej na rzecz rodzin dotknigtych przemocg zostata wymieniona przez 47,83%
respondentéw, co sugeruje, ze kompleksowe podejscie 1 wspdtpraca rdznych specjalistow sa

kluczowe.

Gotowos¢  osOb  doswiadczajacych  przemocy do  wspdlpracy z  zespotem
interdyscyplinarnym/grupa diagnostyczno-pomocowg zostala wskazana przez 43,48%
respondentéw, co podkresla znaczenie ich aktywnego udzialu w procesie przeciwdziatania
przemocy. Specjalistyczne kwalifikacje kadry w instytucjach realizujacych zadania na rzecz
przeciwdziatania przemocy zostaty wskazane przez 39,13% respondentow, co wskazuje na

potrzebe wykwalifikowanych specjalistéw do udzielania pomocy.

Procedura "Niebieskie Karty" zostata wskazana przez 26,09% respondentéw, co sugeruje, ze
ta formalna procedura jest postrzegana jako istotna, ale nie najwazniejsza w procesie pomocy.
Mozliwo$¢ udzialu w szkoleniach z zakresu przeciwdziatlania przemocy domowej zostata
wskazana przez 13,04% respondentow, co moze oznaczaé, ze cho¢ szkolenia sg wazne, to nie

sg one kluczowym czynnikiem w poréwnaniu do bezposredniego wsparcia specjalistow.
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Wykres 94 Ktore wedtug Pana/i czynniki sq sprzyjajgce skutecznej pomocy osobom dotknietym przemocq domowg?

respondentow.

widzie¢ nadziei na poprawe swojej sytuacji.

Ankietowani zostali zapytani, ktore czynniki utrudniaja skuteczng pomoc osobom dotknietym
przemoca domowa. Najczesciej wskazywanym problemem byt brak dostepnosci do pomocy

specjalistow, takich jak psychologowie, prawnicy czy terapeuci, co wskazato 63,04%

Brak checi wspolpracy osob stosujacych przemoc domowa z zespotem interdyscyplinarnym
zostal wskazany przez 56,52% ankietowanych, co pokazuje, Zze nieche¢ osob stosujacych
przemoc do zmiany i wspoOtpracy stanowi duze wyzwanie w przeciwdziataniu przemocy.
Ponadto, brak gotowosci os6b doswiadczajacych przemocy do wspotpracy z cztonkami
zespotu interdyscyplinarnego/grupy diagnostyczno-pomocowej zostat wymieniony przez 50%

respondentdow, co oznacza, ze osoby te mogg obawia¢ si¢ podejmowania dziatan lub nie
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Niewystarczajace zasoby kadrowe w instytucjach realizujagcych zadania na rzecz
przeciwdziatania przemocy domowej zostaly wskazane przez 43,48% respondentow, co
sugeruje, ze braki w kadrze specjalistow ograniczajg skuteczno$¢ dziatan na rzecz wsparcia
0s6b doznajacych przemocy. Brak finansowania dziatan prowadzonych w ramach zespotow
interdyscyplinarnych/grup diagnostyczno-pomocowych zostat wskazany przez 26,09%
respondentow jako istotna przeszkoda, co podkre§la potrzebe wigkszego wsparcia

finansowego.

Mniej istotnym czynnikiem okazata si¢ by¢ procedura "Niebieskie Karty", wskazana przez
jedynie 6,52% respondentow, co sugeruje, ze nie jest to kluczowa przeszkoda w niesieniu
pomocy. Brak mozliwosci udzialu w szkoleniach z zakresu przeciwdzialania przemocy
domowej zostal wskazany przez 15,22% ankietowanych, co sugeruje, ze szkolenia, cho¢

wazne, nie sg postrzegane jako najwigksze wyzwanie.
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Wykres 95 Ktére wedtug Pana/i czynniki utrudniajq skuteczng pomoc osobom dotknietym przemocg domowgq?
Badanym zadano pytanie, czy oferta pomocy ze strony rdéznych instytucji dla osob
doswiadczajacych przemocy domowej jest wystarczajaca. Najbardziej pozytywnie oceniono
pomoc oferowang przez Punkty Interwencji Kryzysowej — 65,22% respondentéw uznalo, ze

ich wsparcie jest wystarczajace. Miejski lub Gminny O$rodek Pomocy Spotecznej zostat
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oceniony jako wystarczajacy przez 52,17% ankietowanych, a Powiatowe Centrum Pomocy

Rodzinie przez 47,83% respondentow.

Wsparcie oferowane przez policje zostalo uznane za wystarczajace przez 39,13%
respondentow, jednak 41,30% ocenito je negatywnie, co oznacza, ze opinie na temat
efektywnosci pomocy ze strony policji sg podzielone. Podobnie jest w przypadku szkot, ktore

zostaty ocenione pozytywnie przez 41,30% respondentow, a negatywnie przez 30,43%.

Pomoc ze strony Poradni Psychologiczno-Pedagogicznej zostata oceniona jako wystarczajaca
przez 36,96% respondentow, jednak 32,61% uznato, ze wsparcie jest niewystarczajace. Sad
zostal oceniony jako instytucja, ktdrej wsparcie jest niewystarczajace — 45,65% respondentow
stwierdzito, ze pomoc ta nie spelnia oczekiwan, a tylko 15,22% ocenilo ja pozytywnie.
Podobnie, pomoc oferowana przez prokurature zostata oceniona jako niewystarczajaca przez

28,26% respondentow, a az 58,70% 0sob nie mialo wyrobionej opinii na temat tej instytucji.
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Wykres 96 Czy oferta pomocy ze strony ponizszych instytucji dla oséb doswiadczajgcych przemocy domowej jest
wystarczajgca?

Respondenci zostali zapytani, ktore grupy mieszkancéw powiatu wadowickiego sa ich
zdaniem najbardziej zagrozone marginalizacja 1 wykluczeniem spotecznym. Najwigksze

zagrozenie wykluczeniem spolecznym, wedtug 60,87% respondentdéw, dotyczy bezdomnych 1

101



0s0b zagrozonych bezdomnos$cig. Rodziny dysfunkcyjne oraz osoby i rodziny dotknigte
problemami uzaleznien réwniez sg postrzegane jako szczegélnie narazone na wykluczenie
spoteczne — odpowiednio 50,00% ankietowanych wskazalo te grupy jako najbardziej

Zagrozone.

Osoby 1 rodziny dotknigte ubdstwem rowniez byly czgsto wymieniane jako zagrozone
wykluczeniem — 39,13% respondentéw wskazato je jako piata grupe pod wzgledem ryzyka
marginalizacji. Osoby 1 rodziny dotknig¢te bezrobociem uzyskaly podobng ocen¢ — 32,61%

respondentéw wskazato je jako grupe o wysokim ryzyku wykluczenia.

Osoby starsze byly wskazywane w rdéznych kategoriach, a 23,91% respondentdéw uznato je za
najbardziej narazone, natomiast 36,96% wskazato je jako grupe S$rednio zagrozong
marginalizacja. Samotne kobiety w cigzy oraz samotne matki rowniez uzyskaly znaczne
wskazania na ryzyko wykluczenia spotecznego — obie grupy byly czesto oceniane jako

umiarkowanie zagrozone.

Inne grupy, takie jak osoby z niepelnosprawnosciami (13,04% jako najbardziej zagrozone) i
osoby, ktore przebywaly w pieczy zastgpczej, uzyskaly umiarkowane oceny. Mniejszo$ci
etniczne 1 narodowe byly wskazywane jako zagrozone, jednak oceny byly rozproszone —

jedynie 13,04% respondentéw wskazato je jako najbardziej zagrozone.
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mniejszosci etniczne i narodowe
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Ankietowani zostali zapytani o ocen¢ wspotpracy z organizacjami pozarzadowymi, ktére moga
integrowaé, aktywizowaé lokalng spoteczno$¢ lub przyczynia¢ si¢ do tagodzenia badz
rozwigzywania lokalnych problemdéw spolecznych. Polowa respondentow (50%) ocenita
te wspolprace jako raczej dobra, co sugeruje, ze wiele 0séb ma pozytywne doswiadczenia
zwigzane z dzialaniami tych organizacji. Nastepnie 4,35% respondentéw ocenito wspotprace
jako bardzo dobra, podczas gdy 17,39% ocenito ja raczej zle, a 2,17% jako bardzo Zle.
To wskazuje, zZe istnieje grupa osob, ktére maja negatywne doswiadczenia zwigzane
Z wspolpraca z organizacjami pozarzagdowymi. Ponadto, 26,09% ankietowanych stwierdzito,
ze ciezko im ocenic¢ tg wspolprace.

60,00%

0,005 50,00%

40,00%

30,00% 26,09%
20,00% 17,39%

0,
10,00% 4,35% 2,17%

0,00% - |

bardzo dobrze raczej dobrze raczej zle bardzo zle ciezko ocenic

Wykres 98 Jak ocenia Pan/i wspotprace z organizacjami pozarzqgdowymi, ktére mogq integrowac, aktywizowac lokalng
spotecznosc lub przyczyniac sie do tagodzenia bqdz rozwiqzywania lokalnych problemdw spotecznych?

Na koniec ankiety, respondenci zostali zapytani o dzialania, ktére moga pozytywnie wptynac
na rozwigzanie problemoéw spotecznych w powiecie. Najczesciej wskazywanymi dziataniami
byly pozyskiwanie funduszy unijnych na kwestie spoteczne (28,26%) oraz u§wiadomienie
ludziom, Zze nie s3 bezradni (28,26%). To sugeruje, ze mieszkancy widzg duzg warto§¢ w
zewnetrznych §rodkach finansowych oraz w edukacji i wzmacnianiu poczucia samodzielno$ci

spoleczne;j.

Organizowanie kurséw i szkolen dla oséb poszukujacych pracy zostalo wskazane przez
17,39% respondentéw jako kluczowe dzialanie. Utworzenie spdtdzielni socjalnych zostato
wymienione przez 13,04% ankietowanych, co wskazuje na potrzebe tworzenia miejsc pracy z

elementem wsparcia spotecznego.
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Wykorzystanie budynkéw powiatowych na nowe inwestycje spoleczne zostalo wymienione
przez 6,52% respondentdow, co oznacza, ze niektorzy mieszkancy widza potencjal w
infrastrukturze publicznej jako narzedziu do rozwigzywania problemdéw spotecznych.
Zwigkszenie liczby imprez sportowych i kulturalnych zostalo wymienione przez 2,17%
ankietowanych, co sugeruje, ze dzialania te nie sg postrzegane jako kluczowe dla
rozwigzywania problemow spolecznych. W odpowiedzi ,,inne, jakie?” (4,35%) badani nie

wymienili zadnych dziatan.

inne, jakie? 4,35%

uswiadomienie ludziom, ze nie sg bezradni 28,26%

utworzenie spoétdzielni socjalnych 13,04%

wykorzystanie budynkéw powiatowych na nowe

. . 6,52%
inwestycje spoteczne

zwiekszenie ilosci imprez sportowych i kulturalnych 2,17%

organizowanie kurséw i szkolen dla oséb
poszukujgcych pracy

17,39%

pozyskiwanie funduszy unijnych na kwestie
spoteczne
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0,00% 5,00% 10,00% 15,00% 20,00% 25,00% 30,00%

Wykres 99 Jakie dziatania Powiatu mogq pozytywnie wptyngc na rozwigzanie problemow spotecznych?
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8. Analiza wynikéw

8.1 Mieszkancy

1. Poziom zadowolenia z zycia w powiecie

Zdecydowana wiekszos¢ respondentdw, bo az 79,85%, jest zadowolona z warunkéw
zycia w powiecie wadowickim. W tej grupie 56,95% okreslito si¢ jako ,,raczej
zadowoleni”, a 22,90% jako ,,zdecydowanie zadowoleni”. Tylko 16,04% wyrazito
niezadowolenie, przy czym 12,52% raczej nie jest zadowolonych, a 3,52%
zdecydowanie nie jest zadowolonych. Jednocze$nie 4,11% badanych nie miato zdania
na ten temat. Ogolna ocena zycia w regionie jest pozytywna, co wskazuje na dobre

warunki zycia w ocenie wiekszos$ci mieszkancow.

2. Najwazniejsze problemy spoleczne

Najbardziej ucigzliwymi problemami spotecznymi wedlug mieszkancow sa
alkoholizm, problemy zdrowotne oraz trudno$ci mieszkaniowe. Alkoholizm
uznawany jest za powazny problem przez 58,91% respondentdéw, co wskazuje na jego
istotny wptyw na lokalng spoteczno$¢. Problemy zdrowotne, wskazywane przez
63,21% respondentéw jako duze, podkreslaja potrzebe poprawy dostepu do opieki
zdrowotnej. Trudna sytuacja mieszkaniowa zostata zidentyfikowana jako problem
przez 40,90% uczestnikow badania. Problemy takie jak bezrobocie sg mniej istotne,

co wskazuje na relatywnie dobrg sytuacje na rynku pracy.

3.0cena infrastruktury i uslug publicznych

Transport zbiorowy zostat oceniony bardzo negatywnie, z az 42,66% respondentow
oceniajacych go raczej nisko lub bardzo nisko. Opieka zdrowotna réwniez budzi
znaczne niezadowolenie — 60,27% o0s6b wyrazito negatywna opinig, przy czym az
36,79% ocenito ja bardzo nisko. Jedynie 4,11% badanych uznato opiek¢ zdrowotna za
raczej dobrg. W kontekscie terenow zielonych 1 rekreacyjnych opinie byty bardziej
pozytywne — 43,45% respondentdw ocenito ich dostepnos¢ raczej wysoko lub bardzo
wysoko. Jednak wigkszos¢, czyli 40,90%, uwaza je za przecig¢tne, co wskazuje na

potrzebe dalszych ulepszen.

4.Grupy zagrozone marginalizacja
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Najbardziej narazone na wykluczenie spoteczne sa osoby i rodziny dotknigte
ubostwem, wskazane przez 31,70% respondentéw. Osoby bezdomne rowniez sa
zagrozone marginalizacja, co zauwaza 41,29% uczestnikoéw badania. Znaczng uwage
zwrocono takze na osoby starsze 1 niepetnosprawne, co podkresla potrzebe wsparcia

tych grup w integracji spoteczne;.

5.Problemy rodzin z dzie¢mi

Glowne trudnosci rodzin dotycza ograniczonego dostepu do poradnictwa
specjalistycznego, co wskazato 50,10% respondentéw. Konflikty rodzinne oraz
rozpad wiezi rodzinnych dotykaja 47,55% rodzin, co wskazuje na potrzebe wsparcia
w zakresie zdrowia psychicznego i relacji rodzinnych. Problemy mieszkaniowe,
zglaszane przez 44,81% badanych, oraz brak miejsc w ztobkach 1 przedszkolach,

odczuwany przez 44,23%, rOwniez sg istotnymi wyzwaniami.

6.Negatywne zjawiska wsrod dzieci i mlodziezy

Najczesciej wymienianym problemem jest uzywanie alkoholu i papieroséw przez
mtodziez, wskazane przez 63,01% respondentéw. Drugim istotnym zjawiskiem jest
brak konstruktywnych wzorcéw i pozytywnych form spedzania czasu, co dotyczy
42,47% mtodych ludzi. Zaniedbania wychowawcze oraz przemoc réwiesnicza sg

problemami, ktére wymagaja lepszego wsparcia dla rodzicow i dzieci.

7. Przemoc domowa

Przemoc domowa jest dostrzegalnym problemem na terenie powiatu — 41,10%
respondentow styszato o jej przypadkach, a 15,26% zna takie przypadki osobiscie.
Wigkszo$¢ respondentéw (92,37%) uwaza, ze przemoc domowa nie jest sprawa
prywatng, co wskazuje na duza s$wiadomos¢ spoteczng. Osobami doznajacymi
przemocy najczesciej sg kobiety (48,14%) 1 dzieci (31,70%), podczas gdy osobami

stosujacymi przemoc w 85,32% przypadkdéw sa mezczyzni.

8. Ocena dzialan wladz lokalnych

Zaangazowanie wladz lokalnych jest oceniane jako przeci¢tne przez wigkszos¢
respondentow — 56,36% wskazato, ze dziatania sg dostateczne, a tylko 2,15% ocenito
je jako bardzo dobre. Negatywng oceng dziatan wyrazito 12,92% respondentow, co

sugeruje, ze mieszkancy oczekuja bardziej efektywnych inicjatyw.
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Podsumowujac

Wyniki ankiety wskazuja na kluczowe obszary wymagajace poprawy: opieke zdrowotna,
transport publiczny, wsparcie dla grup narazonych na marginalizacj¢ oraz skuteczne
rozwigzania problemow spotecznych, takich jak alkoholizm i przemoc domowa. Poprawa tych

aspektow moze znaczgco wpltynac¢ na jakos$¢ zycia w powiecie.

8.2 Osoby z niepetnosprawnosciami

1. Najwieksze trudnosci oso6b z niepelnosprawnosciami

e Bariery architektoniczne oraz znieczulica spoleczna byly wskazywane najczesciej (po
39,53%). Wskazuje to na potrzebg zmian zar6wno infrastrukturalnych, jak i w
mentalnosci spoteczenstwa.

e Brak opieki oraz zainteresowania zgtosito 34,88% ankietowanych, co podkresla
potrzebe zwigkszenia wsparcia opiekunczego.

e Brak pracy oraz izolacja spoteczna byty wskazywane przez 30,23% respondentdéw, co
wskazuje na istotng potrzebg wsparcia w zatrudnieniu i integracji spoteczne;.

e Problemy z akceptacja 1 bariery psychiczne dotyczyty 25,58% o0sob, a uzalanie si¢ nad
osobami z niepetnosprawno$ciami uznano za problem przez niewielkg grupe (2,33%).

2. Marginalizacja spoleczna os6b z niepelnosprawnos$ciami

e 37,21% respondentdow uwaza, ze niepelnosprawnos¢ prowadzi do marginalizacji,
podczas gdy 41,86% nie miato jednoznacznej opinii. Wskazuje to na brak
jednoznacznej §wiadomosci i potrzebe dalszej edukacji spoteczne;.

3. Ocena pomocy powiatu wadowickiego

e 62,79% respondentdow nie miato sprecyzowanej opinii na temat pomocy powiatu, co
moze sugerowac brak odpowiedniej komunikacji o dostgpnych formach wsparcia.
e 23,26% ocenito pomoc pozytywnie, a 13,95% negatywnie. Wyniki te wskazuja na

potrzebe wigkszej przejrzystosci dziatan w tym zakresie.
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4. Ocena dostepu do komunikacji

e 79,07% respondentow uznato dostep do miejsc siedzacych na przystankach za $redni,
a 27,91% ocenilo stan chodnikow jako raczej zty lub zly.

e Najbardziej negatywnie oceniono sygnalizacje dzwickowa (32,56% — zta). Wskazuje
to na potrzebg poprawy infrastruktury, zwtaszcza w zakresie dostgpnosci dla osob z
niepetnosprawnosciami.

5. Dostep do budynkow uzytecznosci publicznej

e Najwiece] pozytywnych ocen uzyskaly placowki pocztowe (39,53%), banki (46,51%),
biblioteki (44,19%), oraz przychodnie i szpitale (46,51%).

e Placowki ustugowe oraz sklepy byty oceniane gtownie jako $rednie (odpowiednio
55,81% i 39,53%).

6. Ocena dostepu do uslug wsparcia

e Uslugi pielegniarskie oceniono pozytywnie przez 48,84% respondentow, a aktywnos¢
w Klubach Seniora byta pozytywnie oceniona przez 41,86% ankietowanych.

o Swiadczenia pieniezne oraz opieka paliatywna byly czesto oceniane jako $rednie
(53,49%).

7. Przyczyny uniemozliwiajace podjecie pracy

e Najczesciej wskazywang przyczyng byl brak mozliwosci dojazdu do miejsca pracy
(60,47%) oraz stopien niepetnosprawnosci (48,84%).

8. Dostep do opieki medycznej i informacji

e 53,49% respondentow ocenito dostep do opieki medycznej jako niedostateczny.
Dostep do informacji o uprawnieniach uznano za nieadekwatny przez 60,47%
ankietowanych.

Podsumowanie

Najwigksze problemy osob z niepelnosprawnos$ciami w powiecie wadowickim to bariery
architektoniczne oraz brak wsparcia spotecznego. Brak jednoznacznych ocen dotyczacych
wsparcia powiatu sugeruje koniecznos¢ poprawy komunikacji o dostepnych mozliwosciach
pomocy. Dostep do infrastruktury i uslug publicznych, takich jak komunikacja 1 dostep do
budynkoéw, wciaz wymaga poprawy, a szczeg6lng uwage nalezy zwrdci¢ na dostgpnosé

sygnalizacji dzwigkowej 1 infrastruktury przystankowej. Wyniki sugeruja potrzebe
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zwigkszenia dziatan na rzecz edukacji spotecznej oraz poprawy dostepnosci opieki zdrowotnej

1 wsparcia opiekunczego.

8.3 Pracownicy instytucji pomocowych

1. Niepelnosprawnos$¢ jako wyzwanie spolteczne

e 43,64% respondentow ocenito niepetnosprawnos¢ jako sredni problem, a 32,73% jako
duzy problem. Oznacza to, Ze problem niepetnosprawnosci jest postrzegany jako
istotne wyzwanie, wymagajace szczegdlnej uwagi ze strony instytucji pomocowych.
Potrzebne sg zardbwno dziatania poprawiajgce dostgpnos¢ architektoniczna, jak i
wigksze wsparcie w zakresie rehabilitacji i opieki.

2. Dlugotrwala lub ci¢zka choroba

e 32,73% respondentdow ocenito dtugotrwata chorobe jako $redni problem, natomiast
40% (po 20% w kategoriach ,,duzy problem” i ,,bardzo duzy problem”) uznato ja za
powazne wyzwanie. Sugeruje to, Ze istnieje potrzeba rozwoju wsparcia zdrowotnego
dla os6b przewlekle chorych, co moze obejmowac dostep do specjalistycznych ushug
medycznych i opieki domowej.

3. Ubostwo i bezrobocie

e Ubostwo zostato wskazane jako §redni problem przez 41,82% respondentow, a
14,55% uznalo je za duzy problem. Podobnie bezrobocie oceniono jako $rednie przez
41,82%, a 10,91% ocenito je jako duzy problem. Te wyniki wskazuja na koniecznos¢
poprawy sytuacji ekonomicznej mieszkancow powiatu, w tym stworzenie wigkszej
liczby miejsc pracy, kursow zawodowych oraz wsparcia dla 0sob zagrozonych
wykluczeniem ekonomicznym. Warto réwniez zwroci¢ uwage na zrdznicowanie
programow pomocowych, by efektywnie dociera¢ do osob najbardziej

potrzebujacych.

4.Przemoc domowa i problemy spoleczne w rodzinach

e 32.,73% respondentow ocenito przemoc domowa jako $redni problem, a 16,36% jako

duzy problem. Wskazuje to na istotng skale tego problemu, zwlaszcza w kontekscie
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rodzin z dzie¢mi. Potrzeba wsparcia 0sob doznajacych przemocy oraz rozwinigcia
program6éw prewencyjnych wydaje si¢ kluczowa. Dziatania takie jak edukacja
spoteczna, dostgp do osrodkow interwencyjnych oraz wsparcie psychologiczne dla

0s6b doznajacych przemocy moga wptynac na redukceje tego problemu.

5. Starzenie si¢ spoleczenstwa

e Starzenie si¢ mieszkancow zostato ocenione jako duzy problem przez 40%
respondentow, a 25,45% uznato go za bardzo duzy problem. Wskazuje to na rosnaca
potrzebe rozwoju opieki nad osobami starszymi, zarowno medycznej, jak i socjalne;.
Moze to obejmowac zwickszenie liczby osrodkéw wsparcia dziennego, rozwoj
programow zdrowotnych oraz promowanie aktywnosci fizycznej 1 spotecznej wsrdd
seniorow.

6. Zaburzenia psychiczne i alkoholizm

e 36,36% respondentow ocenito zaburzenia psychiczne jako duzy problem, a 18,18%
jako bardzo duzy problem. Sugeruje to konieczno$¢ rozwoju opieki psychologicznej i
psychiatrycznej, w tym zwiekszenia dostgpnosci specjalistycznych poradni.

e Alkoholizm zostal uznany za duzy problem przez 23,64% respondentow, a 21,82%
uznalo go za bardzo duzy problem. Istnieje potrzeba rozszerzenia dzialan
prewencyjnych oraz wsparcia osob uzaleznionych poprzez dostep do osrodkow
terapeutycznych i grup wsparcia.

7. Wsparcie dla rodzin z dzie¢mi

e Konflikty rodzinne i rozpad wigzi zostaly wymienione przez 70,83% respondentow
jako najczestszy problem w rodzinach. Niewystarczajace umiejgtnosci rodzicielskie
oraz brak dostgpu do poradnictwa specjalistycznego rowniez byty czesto
wskazywane. Sugeruje to, ze rodziny potrzebuja dodatkowego wsparcia w zakresie
poradnictwa rodzicielskiego, terapii rodzinnej oraz dostepu do zajec, ktore pomogg im
poprawi¢ umiejetnosci wychowawcze. Programy wsparcia, takie jak warsztaty dla
rodzicdw, mogg pomodc w redukeji tych probleméow.

8. Problemy osob starszych

e Najwickszym problemem 0s6b starszych sg niepelnosprawnos$¢ i schorzenia wieku

podesztego (wskazane przez 78,26% respondentdw). Samotnos¢ jest kolejnym duzym
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problemem, wymienionym przez 73,91% respondentow. Konieczne jest stworzenie
wiekszej liczby miejsc spotkan i zaje¢ dedykowanych osobom starszym, aby
zmniejszy¢ poczucie izolacji. Wsparcie ze strony rodziny oraz spotecznos$ci lokalne;,
a takze rozwoj programow integracyjnych, moga znaczaco wplynaé na poprawe
jakosci zycia senioréw.

9. Wsparcie instytucji i ich ocena

o W przypadku Warsztatow Terapii Zajeciowej, az 86,96% respondentdw ocenito je
jako skuteczne w rozwijaniu umiej¢tnosci uczestnikow. 71,74% uznato, ze pomagaja
one w integracji osob niepetlnosprawnych ze spoteczenstwem.

e Wyniki te pokazuja, ze warsztaty sg postrzegane jako efektywne narz¢dzie w procesie
aktywizacji spotecznej. Warto kontynuowac i rozbudowac te dziatania, aby
obejmowac wigkszg liczbe 0sob z niepetnosprawnosciami, ktore potrzebujg takiego
wsparcia.

Podsumowanie

Powiat wadowicki zmaga si¢ z szeregiem wyzwan spotecznych, ktéore obejmuja
niepelnosprawno$¢, starzenie si¢ spoteczenstwa, ubostwo oraz problemy rodzinne. Konieczne
sg dziatania w zakresie rozwoju wsparcia instytucjonalnego, infrastruktury oraz edukacji

spotecznej, aby skutecznie odpowiedzie¢ na potrzeby lokalnej spotecznosci.

9. Rekomendacje dla powiatu wadowickiego

Wdrozenie przedstawionych rekomendacji jest kluczowe dla poprawy jakosci zycia
mieszkancow powiatu wadowickiego. Zidentyfikowane bariery spoleczne i materialne
stanowig powazne utrudnienie w codziennym funkcjonowaniu wielu grup spotecznych,
szczegOlnie osdb z niepelnosprawnosciami, 0sob starszych oraz rodzin znajdujacych si¢
W trudnej sytuacji materialnej. Brak dostepu do odpowiedniej infrastruktury, uslug
zdrowotnych, edukacji oraz zatrudnienia prowadzi do wykluczenia spotecznego, poglebia

ubostwo oraz ogranicza mozliwosci rozwoju jednostek i catych spolecznosci.

Wprowadzenie rekomendacji pozwoli na eliminacj¢ tych barier, co przyczyni si¢

do zwigkszenia integracji spolecznej, poprawy mobilnosci, lepszego dostepu do ustug
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publicznych i1 zdrowotnych, a takze zwiekszenia szans na znalezienie pracy. Dzialania te
sg niezbedne, aby zapewni¢ wszystkim mieszkancom rowne szanse, godne warunki zycia oraz
mozliwos¢ pelnego uczestnictwa w zyciu spotecznym. Poprawa sytuacji osob z
niepelnosprawnos$ciami i innych grup marginalizowanych wptynie pozytywnie na cala
spoteczno$¢, budujac bardziej zintegrowane, solidarne i rozwijajace si¢ spoteczenstwo.
Dlatego wdrozenie rekomendacji jest kluczowe dla zrdwnowazonego rozwoju powiatu oraz
zapewnienia lepszej przysztosci jego mieszkancom. Na podstawie niniejszej diagnozy

rekomenduje si¢:

Zadowolenie mieszkancow
e W celu utrzymania wysokiego poziomu zadowolenia mieszkancéw powiatu, nalezy

skupi¢ si¢ na zwiekszeniu dziatan w kilku kluczowych obszarach. Przede wszystkim,
konieczne jest intensyfikowanie dziatan przeciwdziatajacych alkoholizmowi 1 innym
uzaleznieniom, poprzez rozwoéj programow wsparcia, edukacji i terapii.
Roéwnoczesnie nalezy poprawic¢ dostgpnosé transportu publicznego, szczegolnie w
mniejszych miejscowosciach, by utatwi¢ mieszkancom poruszanie si¢ po powiecie. W
zakresie opieki zdrowotnej, warto inwestowac¢ w rozbudowg infrastruktury medycznej
oraz zwigkszenie liczby dostepnych ustug, zwlaszcza w obszarach o najwickszym
zapotrzebowaniu. Ponadto, rozwoj mieszkalnictwa socjalnego powinien stac si¢

priorytetem, by zapewni¢ dostgpno$¢ mieszkan dla osob w trudnej sytuacji zyciowe;.

Problemy spoleczne
e Rekomenduje si¢ kontynuowanie programu przeciwdziatania uzaleznieniom,
obejmujacego dziatania profilaktyczne, terapeutyczne i edukacyjne. Konieczne jest
réwniez rozszerzenie infrastruktury mieszkaniowej, w tym budowg lokali socjalnych
oraz mieszkan treningowych i wspomaganych, szczeg6lnie dla dzieci opuszczajacych
rodziny zastepcze 1 placowki opiekunczo-wychowawcze. Priorytetem powinna by¢
takze poprawa dostepu do ustug zdrowotnych, zwtaszcza medycyny rodzinnej i opieki

dhlugoterminowe;.

Infrastruktura i ustugi publiczne
e Modernizacja transportu publicznego powinna obejmowac¢ wdrozenie bardziej

optymalnych tras oraz zwigkszenie czestotliwosci kursoéw. W zakresie opieki
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zdrowotnej niezbedne jest zwigkszenie liczby $wiadczeniodawcow, rozwdj
telemedycyny oraz inwestycje w nowe placowki. Konieczne jest rowniez
dostosowanie infrastruktury drogowej, chodnikow oraz budynkow uzytecznosci
publicznej do potrzeb 0sob z niepetnosprawnosciami, aby zapewni¢ im peing
dostepnos¢ i komfort korzystania z przestrzeni publicznej. W obszarze terenow
zielonych rekomenduje si¢ realizacje projektéw rewitalizacyjnych, tworzenie miejsc i

infrastruktury rekreacyjnej.

Wsparcie grup narazonych na marginalizacje

Nalezy wzmocni¢ mechanizmy integracji spotecznej poprzez rozwdj programow
wsparcia finansowego, psychologicznego i prawnego dla oséb w trudnej sytuacji
zyciowej. Rekomenduje si¢ rozbudowg infrastruktury pomocowej, w tym schronisk
dla os6b bezdomnych oraz wdrozenie inicjatyw aktywizujacych osoby starsze

I Z niepelnosprawnosciami, takich jak centra aktywnosci lokalnej, Kluby Seniora czy

os$rodki wsparcia.

Rodziny z dzie¢mi

Zaleca si¢ zwigkszenie dostepnosci poradnictwa psychologicznego i pedagogicznego
lub poradnictwa w innym zakresie zlokalizowanym jak najblizej miejsca
zamieszkania rodziny. Rozbudowa infrastruktury opiekunczej, w tym placowek
ztobkowych i przedszkolnych, powinna by¢ kluczowym elementem polityki
spotecznej w gminach. Istotne jest takze wspieranie rodzin poprzez organizacje
programéw edukacyjnych 1 zaje¢ rekreacyjnych, ktére promujg rozwo6j kompetencji
wychowawczych i wspieraja dzieci wychowujace si¢ w rodzinach biologicznych.
Kontynuacja promocji rodzicielstwa zastgpczego. Wsparcie dzieci w sytuacjach
koniecznosci zabezpieczenia ich potrzeb, bezpieczenstwa, zdrowia i szeroko

rozumianej opieki w roznych formach pieczy.

Problemy dzieci i mlodziezy

Rekomenduje si¢ wdrozenie zintegrowanych programéw profilaktycznych,
koncentrujacych si¢ na przeciwdzialaniu uzywaniu substancji psychoaktywnych przez
mtodziez. Niezbedne jest rowniez zwigkszenie dostgpnosci zorganizowanych form

spedzania czasu, takich jak §wietlice srodowiskowe, socjoterapeutyczne kluby
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mlodziezowe oraz zajecia sportowe i inne. Warto rozwazy¢ wspOlprace z

organizacjami pozarzadowymi w celu zwigkszenia efektywnosci dziatan.

Przemoc domowa

Rekomenduje si¢ podejmowanie dziatan zwigkszajacych §wiadomos¢ mieszkancow
w zakresie miejsc i form uzyskania pomocy w sytuacjach przemocy domowej oraz
zwigkszenie dostepnosci ustug psychologicznych. Niezbedne jest rowniez
kontynuowanie programow edukacyjnych majacych na celu podnoszenie
Swiadomosci spolecznej na temat problemu przemocy domowe;j i dostepnych narzedzi

wsparcia.

Ocena wladz lokalnych

Rekomenduje si¢ poprawe systemu komunikacji spolecznej poprzez zwigkszenie
transparentnosci dzialan, regularne konsultacje spoteczne oraz informowanie
mieszkancow o postepach w realizacji programéw gminnych i powiatowych.
Zwigkszenie zaangazowania mieszkancow w procesy decyzyjne moze przyczynic si¢

do poprawy percepcji dziatan wtadz lokalnych.
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