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Wstep

Deinstytucjonalizacja ustug spotecznych jest procesem ukierunkowanym na rozwdj ustug
spotecznych, ktére sg Swiadczone w spotecznosci lokalnej, czyli najblizszej okolicy dla obywateli.
Sporzadzenie planu deinstytucjonalizacji ustug spotecznych motywowanie jest inicjatywa
zastepowania tradycyjnych form instytucjonalnych, rozwigzaniami dajgcymi wieksze mozliwosci
dostosowania i spersonalizowania ustug, tak aby w jak najwiekszym stopniu odpowiadaty one na
potrzeby mieszkancéw danej spotecznosci. Jego stworzenie opiera sie na potrzebie wsparcia obywateli
w petnym uczestnictwie w spoteczeristwie, promowaniu ich autonomii oraz utatwianiu funkcjonowania
Srodowisku spotecznym. Zaangazowanie jednostek samorzadu terytorialnego jest kluczowe w
deinstytucjonalizacji ustug spotecznych, a zatem sg one odpowiedzialne za wdrozenie ustug
spotecznych w formie zinstytucjonalizowanej. Realizacja planu przyczynia sie do respektowania praw
jednostki do samostanowienia oraz jej godnosci, eliminujagc przy tym bariery zwigzane z
instytucjonalizacjg, ale takze wspiera rozwdj lokalnych spotecznosci integrujac osoby korzystajace z

ustug spotecznych w ich naturalnym otoczeniu?.

Celem niniejszego planu jest wyznaczenie kierunku rozwoju ustug spotecznych na szczeblu
lokalnym, zaréwno w zakresie interwencji, jak i podjecia dziatan o charakterze profilaktycznym.

Korzysciami dla gminy wynikajacymi z posiadania dokumentu, s3:

e analiza potrzeb wszystkich stron procesu organizacji ustug-odbiorcow (oséb potrzebujgcych
wsparcia w codziennym funkcjonowaniu, w tym oséb: starszych, z niepetnosprawnosciami, w
kryzysie bezdomnosci, a takze rodzin z dzie¢mi z niepetnosprawnosciami), jak i potencjalnych
dostawcow ustug spotecznych,

e inwentaryzacja istniejgcych zasobdéw oraz dokonanie analizy podmiotéw instytucjonalnych i
organizacji pozarzgdowych oraz potencjalnych partneréw procesu rozwoju ustug spotecznych’

e analiza mozliwosci jednostki samorzadu terytorialnego, m. in.: finansowych, lokalowych, a
takze okreslenie stanu przygotowania kadr stuzb spotecznych;

e zaplanowanie i wyznaczenie kierunkéw rozwoju ustug spotecznych na szczeblu lokalnym, w
zakresie koniecznych interwencji, jak i podjecia dziatan o charakterze profilaktycznym;

e realizowanie zamierzonych, trafnych i uporzadkowanych dziatan w zakresie rozwoju ustug
spotecznych;

e zaplanowanie i wyznaczenie kierunkéw rozwoju ustug spotecznych na szczeblu lokalnym, w

zakresie koniecznych interwencji, jak i podjetych dziatarh w zakresie rozwoju ustug spotecznych;

1 0gdlnopolskie ramowe wytyczne tworzenia lokalnych plandw deinstytucjonalizacji ustug spotecznych, zrédto:
gov.pl



e umozliwienie dostepu do Srodkéw regionalnych i centralnych Unii Europejskiej;

e stworzenie mozliwosci dostepu do programoéw celowych rzadu RP.

Dokument ten sktada sie z dwdch zasadniczych czesci, tj. diagnostycznej i wdrozeniowej. Pierwsza
ze wskazanych zawiera gtéwne dane i informacje dotyczace strefy poliki spotecznej w gminie oraz
realizowanych ustug spotecznych wraz z rekomendacjami dotyczacymi ich wdrazania w przysztosci. Jej
opracowanie opierato sie na analizie danych pochodzacych ze sprawozdan i ogdlnodostepnych baz
oraz na wynikach badania ankietowego przeprowadzonego wsrdod mieszkancéw gminy. Cel badania
stanowito rozeznanie potrzeb spotecznosci lokalnej Gminy wiejskiej Jabtonna w zakresie ustug
spotecznych, w szczegélnosci zidentyfikowanie istniejgcego w srodowisku lokalnym zapotrzebowania
na ustugi spoteczne i okreslenie kierunkdw rozwoju gminy w zakresie ustug spotecznych. Badanie
zostato przeprowadzone w okresie od 24 lutego do 31 marca 2025 roku za pomocg kwestionariusza do
samodzielnego wypetnienia. Przygotowano ankiete dla mieszkaicéw gminy Jabtonna, ktéra sktadata
sie z 16 pytan w tym dwa pytania o charakterze metryczkowym. Badanie ankietowe zostato
przeprowadzone zaréwno w formule on-line, jak i ,papierowej”’. Czes¢ wdrozeniowa dokumentu
prezentuje obszary interwencji oraz przypisane im cele oraz kluczowe dziatania, a takze zrédta ich

finansowania oraz zatozenia wdrozeniowe Planu.



1. Uwarunkowania prawne

Dostepnos$é ustug w zakresie wsparcia spotecznego i profilaktyki powinna by¢ realizowana z myslg
o kazdej osobie, ktéra moze potrzebowaé, ale wyjgtkowe miejsce w spoteczenstwie przypisuje sie
osobom z grup szczegdlnie zagrozonych wykluczeniem, takim jak: osoby starsze, osoby z
niepetnosprawnosciami, osoby w kryzysach: psychicznych, bezdomnosci, uzaleznienia i przemocy oraz
rodziny, w tym dzieci i mtodziez przebywajgce w pieczy zastepczej. Tym grupom przede wszystkim
dedykowane s3: ,, Strategia Rozwoju Ustug Spotecznych. Polityka Publiczna do 2030 (z perspektywa do
lat 2035r.)” oraz ,Zdrowa Przyszto$¢. Ramy strategiczne rozwoju systemu ochrony zdrowia na lata
2021-2027, z perspektywa do lat 2030r.” ,a na poziomie regionalnym Regionalny Plan Rozwoju Ustug

Spotecznych i Deintystucjonalizacji (RPDI).

Podstawy prawne do stworzenia niniejszego Planu opierajg sie na krajowych regulacjach z zakresu
pomocy spotfecznej, réwnosci szans, a takze przepisach miedzynarodowych dotyczacych praw
cztowieka. Przede wszystkim plan ten wpisuje sie w ducha Konwencji o Prawach Oséb
Niepetnosprawnych oraz Konsultacji Rzeczypospolitej Polskiej, zobowigzujgcych do stworzenia
systemu wsparcia, ktéry respektuje godnosé, autonomie i aktywne uczestnictwo kazdej osoby w zyciu

spotecznym.



2. Charakterystyka spoteczno-demograficzna Gminy w swietle danych

2.1. Ogdlna sytuacja spoteczna Gminy

Gmina Jabtonna to gmina wiejska potozona w Polsce w wojewddztwie Lubelskim (w jego
centralnej czesci ), w potnocno-zachodniej czesci najbardziej zwartego i najwiekszego subregionu
wyzyny — Wyniostosci Gietczewskiej. Siedzibg gminy jest wies Jabtonna- Majatek, ktéra usytuowana
jest w Srodkowo — zachodniej czesci gminy w dolinie Rzeki Czerniejowki bedacej doptywem

Bystrzycy.Powierzchnia gminy obejmuje 13 098 ha.

W sktad Gminy wchodza nastepujgce sotectwa:

Jabtonna-Majatek, Jabtonna Pierwsza, Jabtonna Druga, Czerniejéw, Czerniejow- Kolonia, Piotrkéow
Pierwszy, Piotrkéw Drugi, Piotrkdw Kolonia, Chmiel Pierwszy, Chmiel Drugi, Chmiel Kolonia, Skrzynice

Pierwsze, Skrzynice Drugie, Skrzynice Kolonia, Tuszéw, Wierciszéw i Wolnica.

Gmina Jabtonna ma 8 327 mieszkancow (stan na 31.12.2024r.Dane GUS), z czego 4 201
stanowig kobiety, a 4 126 to mezczyzni. W struktura mieszkarncow w podziale na wiek prezentuje sie
nastepujaco: 15,67% stanowig osoby w wieku przedprodukcyjnym, w wieku produkcyjnym to az 60%

czesci ludnosci danego obszaru, a w wieku poprodukcyjnym to 24,33%.

Zadania z zakresu udzielania pomocy spotecznej, prowadzeniu dziatan profilaktycznych,
rozwigzywania probleméw alkoholowych i przeciwdziataniu narkomanii na rzecz mieszkancéw

Gminy, realizujg nastepujgce podmioty:

e Urzad Gminy Jabtonna,

e Rada Gminy Jabtonna,

e  Gminny Osrodek Pomocy Spotecznej w Jabtonnie,

e  Gminna Komisja Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych w Jabtonnie,

e  Zespodt Interdyscyplinarny ds. Przeciwdziatania Przemocy w Rodzinie w Jabtonnie,

e  Komisariat Policji w Bychawie,

Osrodek Interwencji Kryzysowej w Bychawie,

Placéwki zdrowia w Gminie Jabtonna,

e Organizacje pozarzagdowe prowadzace dziatalno$¢ na terenie Gminy Jabtonna.



Na terenie Gminy Jabtonnie funkcjonujg nastepujgce instytucje edukacyjne i osrodki kultury:

Placowki oSwiatowe:

e Szkota Podstawowa w Czerniejowie,
e Szkota Podstawowa w Tuszowie

e Szkota Podstawowa w Skrzynicach

o Zespot Szkét w Jabtonnie,

o Zespot Szkét w Piotrkowie

e Gminny Klub Dzieciecy- , Zielone Jabtuszko”
Osrodki kultury:

e Gminne Centrum Kultury w Jabtonnie z siedzibg w Piotrkowie,
e Gminna Biblioteka Publiczna w Jabtonnie im. Wtadystawa Taczanowskiego, ktdra posiada trzy

filie w Piotrkowie, Chmielu oraz Skrzynicach.

W ostatnich latach w Gminie Jabtonna liczba rodzin i oséb korzystajacych z pomocy spotecznej
zmniejszyta sie. W 2024 roku s$wiadczenie z pomocy spotecznej przyznano 89 rodzinom, w ktdrych

znajduje sie 178 osdb.



Tabela 1. Rzeczywista liczba rodzin i oséb objetych pomoca spoteczng w Gminie Jabtonna w roku
2024

wyszczegdlnienie 2024
Liczba osdb, ktérym przyznano swiadczenie 125
-Swiadczenie pieniezne 75
-Swiadczenie niepieniezne 33
Liczba rodzin 89
Liczba oséb w rodzinach 178

Zrédto: opracowanie wtasne na podstawie danych GOPS Jabtonna.

Struktura $wiadczen przyznawanych przez Gminny Osrodek Pomocy Spotecznej w Jabtonnie
wskazuje na przewage liczby oséb korzystajacych ze sSwiadczen pienieznych. W ostatnim roku
otrzymato je 75 rodzin w ktérych funkcjonowato 118 oséb, natomiast Swiadczenie niepieniezne

otrzymaty 33 rodziny w ktdrych jest 112 osdb.

Tabela 2. Powody przyznania pomocy spotecznej w Gminie Jabtonna w roku 2024

Powody trudnej sytuacji | Liczba rodzin Liczba oséb w rodzinach
zyciowej

Ubéstwo 69 112
Sieroctwo 0 0
Bezdomnosc 3 3
Potrzeba ochrony | 14 71
macierzyistwa

Wielodzietnos¢ 13 68
Bezrobocie 28 69
niepetnosprawnos¢ 48 85
Dtugotrwata lub ciezka choroba | 27 54
Bezradnos¢ w sprawach | 10 41

opiekuiczo wychowawczych i
prowadzenia gospodarstwa
domowego-ogdtem

W tym rodziny niepetne 7 24
W tym rodziny wielodzietne 3 17
Przemoc domowa 1 3
Potrzeba ochrony ofiar handlu | 0 0
ludZmi

Alkoholizm 5 6
Narkomania 0 0
Trudnosci w przystosowaniu do | 1 1
zycia po zwolnieniu z zakfadu

karnego

Trudnosci w integracji oséb, | O 0
ktdre otrzymaty status

uchodzcy, ochrone

uzupetniajgcg lub zezwolenie

na pobyt czasowy

Zdarzenie losowe 1 1
Sytuacja kryzysowa 0 0




Kleska zywiotowa lub | O 0
ekologiczna
Zrédto: opracowanie wiasne na podstawie danych GOPS Jabtonna

Zgodnie z art. 7 ustawy o pomocy spotecznej, pomoc ta udzielana jest osobom i rodzinom

w szczegdlnosci z nastepujgcych powoddw: ubdstwo; sieroctwo; bezdomnos¢; bezrobocie;
dtugotrwata lub ciezka choroba; niepetnosprawnos¢; przemoc domowa; potrzeba ochrony
ofiar handlu ludzmi; potrzeba ochrony macierzyristwa lub wielodzietnosci; bezradnos¢
w sprawach opiekuniczo-wychowawczych i prowadzenia gospodarstwa domowego, zwtaszcza
w rodzinach niepetnych lub wielodzietnych; trudnosci w integracji cudzoziemcéw, ktdrzy
uzyskali w Rzeczypospolitej Polskiej status uchodzcy, ochrone uzupetniajgcy lub zezwolenie na
pobyt czasowy w zwigzku z tymi okolicznosciami; trudnosci w przystosowaniu do zycia po
zwolnieniu z zaktadu karnego; alkoholizm lub narkomania; zdarzenie losowe i sytuacja
kryzysowa oraz kleska zywiotowa lub ekologiczna.

Wsréd gtdwnych powoddw udzielania pomocy spotecznej przez GOPS Jabtonna w 2024 roku nalezy

wskazaé nastepujace:

e ubdstwo 69 rodzin (112 oséb w rodzinach)
e niepetnosprawnosc 48 rodzin (85 oséb w rodzinach)
e bezrobocie 28 rodzin (69 oséb w rodzinach)

e dtugotrwata lub ciezka choroba 27 rodzin (54 oséb w rodzinach)

Pozostate powody przyznania pomocy wystepujg rzadziej lub wcale. W poprzednim roku 14 rodzin
(71 osdb )otrzymato pomoc ze wzgledu na potrzebe ochrony macierzynstwa w tym znajdowat sie
obszar ochrony wielodzietnosci 13 rodzin (68 oséb). Niewiele mniej wsparcie otrzymaty rodziny w
ktérych wystepuje bezradnos¢ w sprawach opiekuriczo wychowawczych i prowadzenia gospodarstwa
domowego 10 rodzin w ktérych znajduje sie 41 oséb w tym rodziny niepetne 7 rodzin(24 osoby) w
rodzinie oraz rodziny wielodzietne 3 rodziny (17 oséb). W zwigzku ze swoim problem alkoholowym 5
rodzin (6 oséb )otrzymato pomoc. Bezdomnos¢ wystgpita w 3 rodzinach. Natomiast zdarzenie losowe,
trudnosci w przystosowaniu do zycia po zwolnieniu z zaktadu karnego oraz przemoc domowa wystgpity

tylko raz przez caty 2024r.



2.2. Rodzinai dzieci

Rodzina jest to instytucja i zarazem grupa spoteczna oparta na wieziach matzenskich, wiezi
pokrewienstwa, powinowactwa lub adopcji. Najbardziej uniwersalng definicjg, rodziny obejmujaca jej
wszystkie formy egzystencji w réznych epokach i kulturach jest zastosowane przez J. Sirjamaki jego
okreslenie poprzez wymienienie jej 4 uniwersalnych jednoczesnie powszechnie wystepujgcych funkcji
zgodnie z tg definicjg: ,Rodzina — to instytucja spoteczna wypetniajgca réwnoczesnie funkcje:

seksualng, materialno-ekonomiczng, prokreacyjng i socjalizacyjno-wychowawczg”.

Patologia rodziny to sytuacja, w ktérej wystepujg niezdrowe wzorce zachowan, takie jak
przemoc domowa, alkoholizm czy zaniedbanie.
Przemoc moze dotyczy¢ zaréwno partnerdw, jak i dzieci, powodujac trwate szkody emocjonalne i
fizyczne. Alkoholizm wptywa na funkcjonowanie catej rodziny, prowadzgc czesto do konfliktow,
zaniedban i niewydolnos$ci wychowawczej. Zaniedbanie oznacza brak zaspokajania podstawowych

potrzeb dziecka, takich jak opieka, wsparcie emocjonalne czy edukacja.

Tabelka 3. Liczba dzieci w rodzinach korzystajacych z pomocy spotecznej w Gminnym Osrodku

Pomocy Spotecznej w Jabtonnie.

wyszczegblnienie Liczba rodzin Liczba oséb w rodzinach
Rodziny z dzie¢mi ogétem 25 112

z tego o liczbie dzieci 2 4

jedno

dwoje 10 40

troje 10 51

czworo 2 10

piecioro 1 7

Zrédto: opracowanie wtasne na podstawie danych GOPS Jabtonna
Najwiekszy odsetek stanowity rodziny z tréjka dzieci (40%) oraz dwdjka dzieci (40%). Na
kolejnym miejscu znajdowaty sie rodziny z jednym dzieckiem (8%) oraz czwdrka dzieci (8%), natomiast

w rodzinie gdzie jest piecioro dzieci to jedynie (4%).

Jednym z gtéwnych powoddéw obejmowania rodzin z dzie¢cmi pomocg w Gminnym Osrodku

Pomocy Spotecznej w Jabtonnie jest wielodzietnos¢.

Przemoc w rodzinie to kazde celowe dziatanie lub brak dziatania, na przyktad zaniedbania,
ktére powodujg krzywde i cierpienie fizyczne albo psychiczne cztonka rodziny. Sprawca przemocy
wykorzystuje przewage nad ofiarg i narusza jej podstawowe prawa, takie jak godnos¢, wolnosc i

nietykalnosc cielesna.
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Z danych Zespotu Interdyscyplinarnego wynika, iz wobec rodzin dotknietych przemoca
domowa podejmowane sg dziatania w ramach procedury , Niebieskie Karty” zostato zatozonych 19
,Niebieskie Karty — A” wszczynajgcych procedure, W 2024 roku zakoriczono procedure (zamknieto)

12kart sg to zakonczone procedury z 2023r. i 2024r.

W ramach wsparcia rodzin i trudnosci opiekunczo-wychowawczymi stosowana jest pomoc
asystenta rodziny osoba ta wspiera rodziny w trudnych sytuacjach zyciowych, pomagajac im w
codziennych obowigzkach oraz w rozwigzywaniu problemoéw. Tego rodzaju wsparcie moze obejmowac
rozne aspekty, takie jak pomoc w wychowaniu dzieci, organizacje zycia domowego, doradztwo w
sprawach finansowych czy pomoc w kontaktach z instytucjami. W roku 2024w Gminie Jabtonna

wsparciem asystenta rodziny objeto 9 rodzin w ktérych znajdowato sie 24 dzieci.

2.3.  Osoby starsze

Starosc i starzenie sie —to pojecia, ktére nie zostaty jeszcze jednoznacznie zdefiniowane, zaréwno
przez nauki biologiczne jak i spoteczne. Pierwsze z tych pojec traktowane jest jako zjawisko, faza

zyciowa, drugie natomiast jest procesem.

Staros¢ jako etap, stan w zyciu cztowieka ma charakter statyczny, starzenie sie natomiast, traktowane

jako proces rozwojowy i jest zjawiskiem dynamicznym.

Postepujace zmiany spoteczno — ekonomiczne, coraz szybszy postep techniczno — informatyczny,
wzrost stopy zyciowej ludnosci, rozwdj i osiggniecia medycyny, przyczyniajg sie do wydtuzenia zycia
ludzkiego. Konsekwencjg tego jest szybszy wzrost liczby oséb w podesztym wieku, niz liczby oséb
nowo narodzonych. Jednakze wiek kalendarzowy nie jest jednak najwtasciwszym miernikiem

nasilenia sie procesow starzenia.

Swiatowa Organizacja Zdrowia (WHO), za poczatek starosci uznaje 60 rok zycia. Wyrdznia w niej

trzy zasadnicze etapy:

e 0d60-75r. 2 — wiek podeszty ( tzw. wczesna starosc);
e 0d75-90r. 7. — wiek starczy ( tzw. pdzna starosé);

e 90r. 7. i powyzej— wiek sedziwy ( tzw. dtugowiecznosc).
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Zgodnie z definicjg zawartg w ustawie z dnia 11 wrzes$nia 2015 roku o osobach starszych osoba starsza,

to te ktdra ukonczyta 60 rok zycia.

Za podstawowe cechy starosci uwaza sie:

e znaczny spadek zdolnosci adaptacyjnych cztowieka w wymiarze biologicznym,
psychospotecznym;
e postepujgce ograniczenie samodzielnosci zyciowej;

e stopniowe nasilenie sie zaleznosci od otoczenia

Do najwazniejszych problemdw ludzi starszych mozna zaliczyé samotnos¢, chorobe, inwalidztwo,
zycie w ubdstwie, poczucie nieprzydatnosci. Wszystkie te problemy wskazujg na istniejaca
marginalizacje oséb starszych jako zbiorowosci, czego przyktadem moze by¢ stopniowe eliminowanie
ich z aktywnego zycia zawodowego i spotecznego w momencie przekraczania granicy wieku

emerytalnego.

Struktura demograficzna gminy wskazuje na postepujacy proces starzenia sie. W 2024 roku w

gminie Jabtonna zamieszkiwato 8 327 mieszkarnicéw 2 027 oséb po 60 roku zycia.

Struktura demograficzna Gminy Jabtonna wskazuje na postepujacy proces starzenia sie
mieszkancow. W 2024 r. w przedziale wiekowym od 60-75 r.z byto 1410 tys. mieszkancéw (16,93%),
od 75-90r.z. 546 0sbb (6,55%), natomiast 90 r. z i powyzej to jedynie 71 oséb (0,85%). Powyzsza grupa
mieszkancow najczesciej korzysta z pomocy ze wzgledu na swoja dtugotrwatg oraz ciezkg chorobe oraz

niepetnosprawnos¢.
Inicjatywy dla senioréw z Gminy Jabtonna:

e Centrum Kultury w Jabtonnie wraz z Gminnym Osrodkiem Pomocy Spotecznej w Jabtonnie
zorganizowali , Senioralia” tzw. tydzien dla senioréw. Podczas cyklu spotkan odbyty sie zajecia:
nordic walking, badanie wzroku, zdrowy kregostup, zajecia kulinarne, rekodzieto.
Podsumowaniem tygodnia dla senioréw byta ,,Gala Senioréw” udziat wzieto 120 oséb w wieku
poprodukcyjnym.

e Dla powyzszej grupy zorganizowaliémy wycieczke kulturoznawczg. W poprzednim roku
seniorzy Gminy Jabtonna udali sie w Bieszczady, gdzie mieli zapewnione wszelkie atrakcje
uczestniczyto w wyjezdzie 14 oséb.

e Gminny Osrodek Pomocy Spotecznej w Jabtonnie realizuje réwniez Program ,Opaski

bezpieczenstwa”. W ramach tego dziatania skorzystato 33 senioréw.
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e Na terenie Gminny Jabtonna funkcjonuje Zwigzek Emerytdw zorganizowane przez naszych
seniorow.
o Kota Gospodyn Wiejskich:
o w Chmielu;
o w Jabtonnie Pierwszej;
o w Jabtonnie Drugiej;
o w Piotrkowie Pierwszym;
o w Piotrkowie Drugim;
o w Wierciszowie;
o w Tuszowie;
o w Skrzynicach;
o w Czerniejowie, gdzie wsréd cztonkdw znaczacy odsetek stanowig osoby starsze.
e Na terenie Gminy Jabtonna znajduje sie Dom Opieki placéwka prowadzona w ramach
dziatalnosci gospodarczej dla kobiet i mezczyzn w podesztym wieku, niepetnosprawnych i

przewlekle chorych.
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2.4. Osoby z niepetnosprawnosciami

Osoby z niepetnosprawnosciami to zréznicowana grupa, ktérej cechy zalezg od rodzaju i stopnia

niepetnosprawnosci.
Rodzaje niepetnosprawnosci:

1. Niepetnosprawnosé sensoryczna: obejmuje osoby z uszkodzeniami narzgdéw zmystéw, takimi
jak wzrok i stuch. Do tej grupy nalezg osoby niewidome, stabowidzgce, gtuche i niedostyszace.
Charakteryzuje sie to obnizong zdolnoscig odbioru bodzcéw zmystowych.

2. Niepetnosprawnos¢ intelektualna: dotyczy oséb z obnizong sprawnoscig intelektualng, co
objawia sie m.in. schematyzmem myslenia, obnizonym krytycyzmem oraz trudnosciami w
poréwnywaniu, dostrzeganiu réznic i podobienistw oraz przeprowadzaniu operacji logicznych.

3. Niepetnosprawnos$é ruchowa: dotyczy oséb z ograniczeniami w zakresie sprawnosci ruchowej,
co moze wptywacé na ich mobilno$¢ i zdolnos¢ do wykonywania codziennych czynnosci.

4. Niepetnosprawnos¢ psychiczna: obejmuje zaburzenia zdrowia psychicznego, ktére wptywaja

na funkcjonowanie emocjonalne i spoteczne jednostki.
Stopnie niepetnosprawnosci:
W Polsce wyrdznia sie trzy stopnie niepetnosprawnosci:

e Lekki: osoba jest w stanie samodzielnie funkcjonowac i wykonywaé podstawowe czynnosci
zyciowe, ale moze potrzebowac wsparcia w niektérych obszarach.

e Umiarkowany: osoba wymaga czesSciowej pomocy w codziennym funkcjonowaniu oraz
dostosowania warunkdéw pracy i zycia.

e Znaczny: osoba niezdolna do samodzielnej egzystencji, wymagajgca statej opieki i pomocy w

wiekszosci aspektéw zycia.

Kazda osoba z niepetnosprawnoscig jest unikalna, a jej potrzeby i mozliwosci zalezg od
indywidualnych cech oraz rodzaju i stopnia niepetnosprawnosci. Wazne jest indywidualne podejscie

oraz dostosowanie wsparcia do konkretnych potrzeb.

Innym waznym czynnikiem jest prawny status osdb z niepetnosprawnosciami. | tak podzieli¢ je

mozna na:

1. Osoby niepetnosprawne prawnie- osoby posiadajgce aktualne orzeczenie wydane przez

uprawniony do tego organ.
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2. Osoby niepetnosprawne biologicznie- osoby, ktére nie posiadajg orzeczenia o
niepetnosprawnosci, ale posiadajg badz odczuwajg brak mozliwosci petnego uczestnictwa w

zyciu spoteczno-zawodowym spowodowang procesem chorobowym.

W Gminie Jabtonna w 2024 roku zamieszkiwato szacunkowo okoto 485 oséb z niepetnosprawnoscia z

czego 220 to kobiety (45,36%) , a 265 to mezczyzni (54,64%).

Dla powyzszych oséb realizowaliSmy program ,Asystent osobisty osoby niepetnosprawnej”
finansowany ze srodkéw Funduszu Solidarnosciowego. Celem programu jest zapewnienie wsparcia w

wykonywaniu codziennych czynnosci oraz funkcjonowaniu w zyciu spotecznym dla :

e Dzieci do 16 roku zycia z orzeczeniem o niepetnosprawnosci tgcznie ze wskazaniami:
koniecznosci statej lub dtugotrwatej opieki lub pomocy innej osoby w zwigzku ze znacznie
ograniczong mozliwoscig samodzielnej egzystencji oraz koniecznosci statego wspdtudziatu na
co dzien opiekuna dziecka w procesie jego leczenia, rehabilitacji i edukacji;

e (Oso6b niepetnosprawnych posiadajgcych orzeczenie o znacznym lub umiarkowanym stopniu
niepetnosprawnosci wydane na podstawie ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji
zawodowej i spotecznej oraz zatrudnieniu oséb niepetnosprawnych albo orzeczenie

rownowazne do wyzej wymienionego.

Ustugi asystenta dla osdb niepetnosprawnych to wsparcie majgce na celu umozliwienie osobom z
niepetnosprawnosciami prowadzenia bardziej samodzielnego i aktywnego Zzycia. W 2024 roku
ustugami objeto 10 oséb (w tym 3 osoby posiadaty stopiert umiarkowany, a 7 oséb stopien znaczny).

Opieka wytchnieniowa to forma wsparcia dla opiekunéw oséb z niepetnosprawnosciami lub
0s6b przewlekle chorych. Jej gtéwnym celem jest odcigzenie opiekunéw — umozliwienie mu
odpoczynku, zatatwienie wtasnych spraw czy podreperowania zdrowia. Z opieki wytchnieniowej w
ubiegtym roku skorzystato 26 osdb.

Na terenie Gminy Jabtonna dziata Fundacja Nieprzetartego Szlaku, ktéra zajmuje sie aktywizacja
0s6b z niepetnosprawnosciami, w szczegdélnosci z niepetnosprawnosciag ruchowa i umystowa. W
ramach jej dziatalnos$ci organizowane sg warsztaty teatralne, integracyjne oraz warsztaty i szkolenia

dla instruktoréw i oséb z niepetnosprawnosciami.
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2.5. Osoby z zaburzeniami psychicznymi oraz w kryzysie zdrowia psychicznego

Osoby z zaburzeniami psychicznymi oraz te znajdujgce sie w kryzysie zdrowia psychicznego
czesto wymagajg szczegdlnego wsparcia i zrozumienia. Zaburzenia psychiczne mogg obejmowad
szeroki wachlarz problemdéw, takich jak depresja, leki, zaburzenia osobowosci, schizofrenia czy
zaburzenia odzywiania. Kryzys zdrowia psychicznego moze by¢ spowodowany réznymi czynnikami,

takimi jak stres, traumy, utrata bliskiej osoby, problemy w relacjach czy trudnosci finansowe.

Kluczowe aspekty dotyczace wsparcia:

1. Zrozumienie i empatia: kluczowe jest, aby otoczenie wykazywato zrozumienie i
empatie wobec oséb cierpigcych na zaburzenia psychiczne. Wazne jest, aby nie
oceniac i niestygmatyzowac.

2. Dostep do pomocy profesjonalnej: osoby z zaburzeniami psychicznymi powinny mieé
tatwy dostep do specjalistéw, takich jak psychologowie, psychiatrzy czy terapeuci.
Wsparcie profesjonalne jest czesto niezbedne do skutecznego radzenia sobie z
problemami

3. Wsparcie bliskich: Rodzina i przyjaciele odgrywajg wazng role w procesie zdrowienia.
Wspierajgce otoczenie moze pomaoc osobie w kryzysie poczuc¢ sie mniej osamotniong.

4. Edukacja: wiedza na temat zaburzen psychicznych, ich objawdw i metod leczenia
moze pomac zaréwno osobom cierpigcym, jak i ich bliskim w lepszym zrozumieniu
sytuacji.

5. Interwencja kryzysowa: W sytuacjach kryzysowych, takich jak mysli samobdjcze,
wazne jest, aby niezwtocznie skontaktowac sie z odpowiednimi stuzbami, ktére moga
zapewnic¢ potrzebng pomoc.

6. Samopomoc: osoby z zaburzeniami psychicznymi mogg takze korzysta¢ z technik
samopomocowych, takich jak medytacja, ¢wiczenia fizyczne, zdrowa dieta czy

prowadzenie dziennika emocji.
W obszarze ustug dla 0séb z zaburzeniami psychicznymi funkcjonuje Srodowiskowy Dom

Samopomocy w Bychawie z ktédrym wspdtpracujemy z racji tego skorzystato z pobytu 8 osdb z terenu

Gminy Jabtonna w 2024r.
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Uczestnicy mogg korzysta¢ z wybranej przez siebie formy terapii. Zajecia odbywaja sie w

réznych pracowniach:

pracownia rekodzielnicza, pracownia plastyczna, pracownia muzyczna, pracownia stolarska,

pracownia kulinarna, pracownia komputerowa, sala rehabilitacyjna.

Centrum Koordynujagce Na Rzecz Zdrowia Psychicznego w Gminie Jabtonna
0Od 2022 roku zostato powotane Centrum Koordynujgce, ktére zajmuje sie aktywnym wspieraniem
0s6b z zaburzeniami psychicznymi, ktére mieszkajg na terenie Gminy Jabtonna. Wsparcie polega m.in.
na wprowadzaniu oséb potrzebujgcych w zycie spotecznosci lokalnej, ich aktywizacja zawodowa oraz
udzielanie pomocy psychiatrycznej i psychologicznej. Powotany klaster dziatata we wspodtpracy i ze
wsparciem Lubelskiego Stowarzyszenia Ochrony Zdrowia Psychicznego.
Gmina Jabtonna poprzez swoje dziatania stara sie wspiera¢ wszystkich swoich mieszkancow, ktorzy
potrzebujg wsparcia i pomocy. Jest to jedno z zadan gminnych, ktdre okreslone zostato takze w
Narodowym Programie Zdrowia na lata 2021-2025. W czerwcu 2021 roku na zlecenie Gminy Jabtonna
przeprowadzone zostaty ws$réd mieszkarnicéw badania diagnostyczne dotyczace probleméw
zwigzanych z pandemia w percepcji mieszkaricéw Gminy Jabtonna. Raport z przeprowadzonych badan
pokazat, ze pandemia spowodowata pojawienie sie nowych zagrozen zwigzanych ze zdrowiem
psychicznym mieszkancow.
Powotanie klastra pod nazwag "Centrum koordynujgce na rzecz zdrowia psychicznego w Gminie

Jabtonna" jest odpowiedzig Gminy Jabtonna na zdiagnozowane problemy i zagrozenia.
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2.6. Osoby w kryzysie bezdomnosci

Kryzys bezdomnosci to ztozony problem spoteczny, ktéry dotyka wiele oséb w réznych
sytuacjach zyciowych. Osoby w kryzysie bezdomnosci mogg by¢ zréznicowane pod wzgledem wieku,
pici, pochodzenia etnicznego i przyczyn, ktdre doprowadzity je do tej sytuacji. Oto kilka kluczowych
aspektéw dotyczgcych oséb w kryzysie bezdomnosci:

Przyczyny bezdomnosci: Bezdomnosé moze mie¢ wiele przyczyn, w tym:
e Problemy finansowe, takie jak utrata pracy, wysokie koszy zycia lub dtugi.
e Problemy zdrowotne, zaréwno fizyczne, jak i psychiczne.
e Przemoc domowa, ktéra zmusza osoby do opuszczenia swojego domu.

e Niskie wsparcie spoteczne lub brak rodziny.

W Gminie Jabtonna przypadki bezdomnosci wystepujg sporadycznie i majg najczesciej charakter

rozproszony. Wynika to z kilku istotnych czynnikéw spoteczno-kulturowych oraz struktur:

1. Silniejsze wiezi rodzinne i sgsiedzkie. Osoby zagrozone bezdomnoscig czesciej mogg liczyé na
tymczasowe wsparcie rodziny, sgsiadow lub znajomych, co opdznia lub ogranicza eskalacje
problemu.

2. Niewidocznos¢ zjawiska. Bezdomnosc¢ na wsi czesto nie ma formy ulicznej, jak w miastach.

3. Niewielka liczba przypadkéw. W gminach wiejskich zjawisko bezdomnosci ogranicza sie do

pojedynczych oséb w skali roku.
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3. Inwentaryzacja.

Z przeprowadzonej analizy wydatkéw Gminy Jabtonna na ustugi spoteczne wynika, ze ich

wysokos$¢ systematycznie rosnie z roku na rok.

Rosngce zainteresowanie ustugami spotecznymi wynika z dynamicznych zmian
demograficznych, w szczegdlnosci ze wzrostu liczby 0séb starszych i niepetnosprawnych pozostajgcych
bez wystarczajgcego wsparcia ze strony bliskich. Na terenie Gminy Jabtonna realizowane s3
nastepujgce programy: Asystent osoby z niepetnosprawnoscig, ustugi wytchnieniowe czy teleopieka
,Opaski bezpieczenstwa”. Ponadto niektdrzy mieszkancy zostajg umieszczeni w Domach Pomocy
Spotecznej z powodu braku rodziny lub niemoznosci sprawowania nad nimi opieki. Gminny Osrodek
Pomocy Spotecznej przejmuje wdéwczas odpowiedzialno$¢ za organizacje wsparcia oraz finansowanie

ich pobytu.

W1. Roczne catosciowe wydatki na ustugi spoteczne w roku 2024 i 2023

800 000 zt

650 204 zt

600 000 zt
62 386 zt
400 000 zt 356 714 zt
195 865 zt
\ 200 368 zt 67115 28
z
200 000 zt 97 625 7t
\ 94 903 zt
R -
0zt

Roczne catosciowe Roczne obcigzenie  Roczna odpfatnos¢ Roczne wydatki na  Roczne wydatki na
wydatki na ustugi w budzetu gminy mieszkancow  ustugi ze Srodkéw UE  ustugi ze srodkow
gminie krajowych

H 2024 W2023
Zrédto: opracowanie wiasne.
Obecnie finansowanie odbywa sie gtéwnie ze srodkdw krajowych oraz z budzetu Gminy.
Niemniej jednak w przysztosci planujemy aktywnie ubiegac sie o dofinansowanie ze srodkéw Unii

Europejskiej. Kluczowe dla rozwoju s3: dobre zarzadzenie $srodkami publicznymi, rozwdj ustug

spotecznych, wspétpraca z organizacjami pozarzagdowymi oraz pozyskiwanie funduszy unijnych.
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4 Ustugi spoteczne w swietle wynikow badan ankietowanych

Wyniki badan ankietowanych

Diagnozowanie potrzeb w zakresie ustug spotecznych oraz planowanie procesu
deinstytucjonalizacji ustug spotecznych jest mozliwe dzieki analizie danych instytucjonalnych oraz
przeprowadzeniu badan spotecznosci lokalnej, ktéore mogg ujawni¢ wystepujace na danym terenie
problemy oraz potrzeby jej mieszkarncéw. Jest to o tyle wazine, iz uniemozliwia partycypacje
spotecznosci lokalnej w procesie tworzenia planu deinstytucjonalizacji ustug spotecznych, ktérego sa
odbiorcami. Na podstawie wnikliwej diagnozy sytuacji spotecznej, sporzagdzane sg cele oraz zadania,

do ktérych Gmina bedzie dazy¢, aby zrealizowac zatozenia Planu.

Niniejsze badanie zostato przeprowadzone posrdd mieszkaricéw gminy Jabtonna. Ankieta byta
ogoélnodostepna zaréwno internetowo i stacjonarnie w punkcie informacyjnym w Urzedzie Gminy
Jabtonna. Kwestionariusz sktada sie z 16 pytan zamknietych jak i zardwno otwartych mozna byto w
odpowiedzi ,,inne” udzieli¢ swojej odpowiedzi, zostata przestawiona w formie wynikéw znajdujgcych
sie w powyzszym rozdziale. W badaniach wzieto udziat 70 oséb w tym, 81,4 % kobiet oraz 18,6 %
mezczyzn. Przedziat wiekowy w najwiekszym procencie 35,7% stanowili respondenci od 36-45 lat na
drugim miejscu znajdowaty sie osoby od 26-35 lat 30%, na réwni wystepuja dwa przedziaty oséb 17,1%
to 46-55 lat oraz 56-65 lat, na ostatnim miejscu, a jedynie 2,9% to osoby ponizej 29 roku zycia. Ankiete

wypetnili 100% mieszkaricy gminy Jabtonna.
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Wykres 2. Finansowanie ustug spotecznych.

7%

B wszystkie uslugi powinny by¢ catkowicie bezptatne dla mieszkancow

W wszystkie ustugi spoteczne powinny by¢ tylko czeSciowo ptatne dla mieszkancéw tak, aby mogli z nich
skorzystac, a pienigdze nie stanowity bariery

H niektdre ustugi powinny by¢ bezptatne np.. Jesli oséb potrzebujacych nie stac na nie, ale tam, gdzie to
mozliwe nalezy wprowadzi¢ czesciowg odptatnosé, aby mieszkarcy uczestniczyli w finansowaniu ustug
spotecznych

m trudno powiedzieé/ nie mam zdania

zrédto: opracowanie wtasne na podstawie wynikow badan ankietowanych.

Respondenci zostali zapytani o to, czy wyrazajg cheé na skorzystanie z ustug spotecznych, jezeli
trzeba bedzie do nich doptaci¢ z wtasnych srodkéw finansowych. Co moze zadziwié, ale najwiecej osob,
az 34% wyrazito che¢ opfaty za ustugi, niemniej 32% osdb odpowiedziato, iz powinno by¢ to bezptatne
w zaleznosci miedzy innymi od dochodu rodziny, a 24% wskazato, ze wszystkie ustugi powinny by¢
catkowicie za darmo. Zdania na ten temat nie wyrazito 7% badanych. Mozna wiec zauwazy¢, iz osoby,

ktdre wypetnity ankiete sg otwarte na ponoszenie kosztéw na wszelkie ustugi zgodnie z potrzebami.
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Tabela 4. Najwazniejsze problemy, ktére dotycza rodzin z dzieémi w Gminie Jabtonna.

WYSZCZEGOLNIENIE LICZBA | %
ubdstwo i trudna sytuacja materialna 18 25,7%
przemoc domowa 9 12,9%
naduzywanie alkoholu lub substancji psychoaktywnych w rodzinie 31 44,3%
uzaleznienie od medidw spotecznosciowych i internetu 45 64,3%
niski poziom kompetencji opiekunczo-wychowawczych rodzicow 20 28,6%
brak umiejetnosci spedzania czasu z dzieémi 31 44,3%
problemy wychowawcze z dzie¢mi 14 20%
brak miejsc opieki nad dzie¢mi do lat 3, w tym opieki ztobkowej 16 22,9%
konflikty domowe i brak umiejetnosci rozwigzywania 12 17,1%
sprawowanie opieki nad osoba mi zaleznymi 23 32,9%
nieréwnomierny podziat zajeé i obowigzkéw miedzy rodzicami 20 28,6%
trudnosci w dostaniu sie do lekarza pierwszego kontaktu i lekarzy | 34 48,6%
specjalistow

trudnosci w dostepie do diagnostyki i odpowiedniej pomocy/terapii | 30 42,9%
dzieci z ré6znego typu problemami i dysfunkcjami

brak jednego miejsca, gdzie mozna uzyskac informacje o dostepnym | 9 12,9%
wsparciu rodzin

inne 1 1,4%

zrédto: opracowanie wtasne na podstawie wynikow badan.

Mieszkancy gminy Jabtonna, ktérzy wazieli udziat w badaniu twierdza, iz najwiekszym
problemem wsrdd rodzin z dzieémi jest obecnie uzaleznienie od medidw spotecznosciowych i Internetu
wskazato to wieksza az 64,3% ankietowanych, na drugim miejscu sg zas trudnosci w dostaniu sie do
lekarza pierwszego kontaktu i lekarzy specjalistéw wskazuje to 48,2%, nie wiele mniej, a 44,3% to
naduzywanie alkoholu lub substancji psychoaktywnych w rodzinie oraz brak umiejetnosci spedzania
czasu z dzie¢mi, trudnosci w dostepie do diagnostyki i odpowiedniej pomocy/terapii dzieci z r6znego
typu problemami i dysfunkcjami 42,9%, sprawowanie opieki nad osoba mi zaleznymi 32,9%,niski
poziom kompetencji opiekunczo-wychowawczych rodzicow oraz nieréwnomierny podziat zajec i
obowigzkéw miedzy rodzicami 28,6%, ubdstwo i trudna sytuacja materialna 25,7%, brak miejsc opieki
nad dzie¢mi do lat 3, w tym opieki ztobkowej 22,9%, problemy wychowawcze z dzie¢mi 20%, konflikty
domowe i brak umiejetnosci rozwigzywania 17,1 %, przemoc domowa oraz brak jednego miejsca gdzie
mozna uzyskac informacje o dostepnym wsparciu rodzin 12,9%. Zaledwie jedna osoba wskazata (inne)
jest to brak uchwalenia MPZP co wstrzymuje mozliwo$¢ budowy domdw 1,4%. W powyzszym pytaniu

mozna byto wskaza¢ maksymalnie 6 problemodw.
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Tabela 5. Ustugi, ktérych brakuje rodzinom w naszej gminie wskazane przez ankietowanych.

WYSZCZEGOLNIENIE LICZBA | %
ustugi wspierajgce rodzicéw w opiece nad niemowletami 10 14,3%
ustugi opieki nad dzie¢mi do lat 3 20 28,6%
zajecia edukacyjne dla rodzicow, w tym szkolenia i warsztaty | 19 27,1%
wspierajgce rozwdj umiejetnosci wychowawczych

zajecia wspierajgce rozwdj emocjonalny i spoteczny dzieci i mtodziezy, | 33 47,1%
np. Trening Umiejetnosci Spotecznych TUS lub podobne

zajecia logopedyczne 30 42,9%
zajecia edukacyjne i wspomagajace dla ucznidéw z trudnosciami w | 40 57,1%
nauce

specjalistyczne terapie kompensujgce deficyty rozwojowe np. dziecka | 24 34,3%
z ADHD, dziecka w spektrum autyzmu lub inne

profilaktyka uzaleznien od alkoholu, narkotykdw, dopalaczy, Internetu | 29 41,4%
oraz innych rodzajéw uzaleznien

specjalistyczna pomoc dla dzieci i rodzin dos$wiadczajgcych przemocy | 13 18,6%
domowej

zajecia korekcyjno-edukacyjne dla sprawcéw przemocy 6 8,6%
mediacje rodzinne 8 11,4%
poradnictwo psychologiczne dla rodzin 29 41,4%
poradnictwo psychologiczne i prawne w sytuacjach | 13 18,6%
okotorozwodowych

zajecia aktywizacyjne dla ojcow 8 11,4%
poradnictwo dietetyczno-zywieniowe dla rodzin 25 35,7%
wsparcie psychologiczne dla rodzicow dzieci z zaburzeniami | 12 17,1%
rozwojowymi i niepetnosprawnosciami, w tym grupy wsparcia

terapia 0séb uzaleznionych i wspétuzaleznionych 21 30%
psychoterapia par 13 18,6%
psychoterapia indywidualnych dla dorostych 21 30%
psychoterapia dla dzieci i mtodziezy 30 42,9%
asystent rodziny dla rodzin z trudnosciami w opiece i wychowaniu 13 18,6%

zrédio: opracowanie wtasne na podstawie wynikow badan

W naszej Gminie Jabtonna w szczegdlnej mierze brakuje ustug takich jak: zajecia edukacyjne i
wspomagajace dla ucznidéw z trudnosciami w nauce 57,1%, zajecia wspierajace rozwéj emocjonalny i
spoteczny dzieci i mitodziezy, np. Trening Umiejetnosci Spotecznych TUS lub podobne 47,1%,
psychoterapia dla dzieci i mtodziezy oraz zajecia logopedyczne 42,9% s3 to cztery najczesciej wskazane
odpowiedzi. Uczestnicy badania réwniez odpowiedzieli, iz brakuje: poradnictwa psychologicznego dla
rodzin oraz profilaktyki uzaleznien od alkoholu, narkotykéw, dopalaczy, Internetu oraz innych rodzajéw
uzaleznien 41,4%, poradnictwa dietetyczno-zywieniowe dla rodzin 35,7%,terapii oséb uzaleznionych i
wspotuzaleznionych oraz psychoterapia indywidualnych dla dorostych 30%, ustugi opieki nad dzieémi
do lat 3 28,6%, zajecia edukacyjne dla rodzicow, w tym szkolenia i warsztaty wspierajace rozwoj
umiejetnosci wychowawczych 27,1%, psychoterapia par, specjalistyczna pomoc dla dzieci i rodzin
doswiadczajgcych przemocy domowej oraz asystent rodziny dla rodzin z trudnosciami w opiece i

wychowaniu 18,6%, wsparcie psychologiczne dla rodzicéw dzieci z zaburzeniami rozwojowymi i
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niepetnosprawnosciami, w tym grupy wsparcia 17,1% i na ostatnim miejscu zajecia aktywizacyjne dla

ojcow 11,4%. W powyzszym pytaniu mozna byto wskaza¢ maksymalnie 9 ustug.

Tabela 6. Najwazniejsze problemy, ktdre dotyczg os6b mtodych w Gminie Jabtonna.

WYSZCZEGOLNIENIE LICZBA | %
trudnosci w nauce- osiggajg wyniki stabsze niz by chcieli, majg | 25 35,7%
problemy z uczeniem

brak miejsc w gminie Jabtonna, gdzie mtodzi ludzie mogg sie spotykaé | 48 68,6%
agresja ze strony rowiesnikéw i duza liczba zachowan przemocowych | 37 52,9%
wsréd mtodziezy

poczucie osamotnienia, brak znajomych i przyjaciét 23 32,9%
odrzucenie i wySmiewanie z powodu réznic w statusie materialnym | 34 48,6%
mtodziezy dotyczacym np. jakosci telefonu, ubran, innych rzeczy

materialnych

brak umiejetnosci spedzania czasu wolnego przez mtodziez 38 54,3%
problemy w zakresie zdrowia psychicznego 21 30%
przemoc w rodzinach 12 17,1%
naduzywanie alkoholu 20 28,6%
naduzywanie dopalaczy i innych substancji psychoaktywnych 13 18,6%
uzaleznienie od medidw spotecznosciowych i internetu 44 62,9%
brak umiejetnosci zdrowego odzywiania 26 37,1%
brak troski o wtasne zdrowie 0 0
brak umiejetnosci zaplanowania wtasnej sSciezki kariery zawodowej i | O 0
edukacyjnej

niewielki poziom zaangazowania mtodych oséb w lokalne sprawy 27 38,6%
brak wiedzy, gdzie mozna zwrécic sie po pomoc w trudnych sytuacjach | 18 25,7%
i problemach

niezrozumienie ze strony rodzicow 10 14,3%
inne:

nie mam wtasnych obserwacji na ten temat 1 1,4%

zrédto: opracowanie wtasne na podstawie wynikow badan

Wsrdd najczestszych probleméw u mtodziezy w Gminie Jabtonna w opinii respondentéw jest
brak miejsc w gminie Jabtonna, gdzie mtodzi ludzie moga sie spotyka¢ wskazato na to, az 68,6%
ankietowanych, niemniej jednak odpowiedziato, ze jest to uzaleznienie od medidw spotecznosciowych
i Internetu 62,9%. W dalszej kolejnosci przedstawiajg sie odpowiedzi takie jak: brak umiejetnosci
spedzania czasu wolnego przez mtodziez 54,3%, agresja ze strony rowiesnikow i duza liczba zachowan
przemocowych wsréd miodziezy 52,9%, odrzucenie i wySmiewanie z powodu rdznic w statusie
materialnym mtodziezy dotyczacym np. jakosci telefonu, ubran, innych rzeczy materialnych 48,6%,
niewielki poziom zaangazowania mtodych oséb w lokalne sprawy 38,6%, brak umiejetnosci zdrowego
odzywiania 37,1%, trudnosci w nauce- osiggajg wyniki stabsze niz by chcieli, majg problemy z uczeniem
35,7%,problemy w zakresie zdrowia psychicznego 30%, naduzywanie alkoholu 28,6%, brak wiedzy,

gdzie mozna zwrécic sie po pomoc w trudnych sytuacjach i problemach 25,7%, naduzywanie dopalaczy
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i innych substancji psychoaktywnych 18,6%, przemoc w rodzinach 17,1%, niezrozumienie ze strony

rodzicow 14,3%. W powyzszym pytaniu mozna byto wskaza¢ maksymalnie 8 problemodw.

Tabela 7. Ustugi oraz rodzaje zaje¢ pozaszkolnych, ktérych brakuje mtodziezy oséb mieszkajacych w
gminie Jabtonna.

WYSZCZEGOLNIENIE LICZBA | %
miejsca, w ktérych mtodzi ludzie mogg sie spotyka¢ oraz je | 43 62,3%
wspottworzyé

grupy mtodziezowe np. druzyny harcerskie, grupy religijne, grupy | 34 49,3%
nieformalne, inne

poradnictwo psychologiczne 23 33,3%
terapia uzaleznien, w tym od alkoholu, substancji psychoaktywnych, | 17 24,6%
Internetu i medidw spotecznosciowych

dostep do psychiatry 18 26,1%
doradztwo zawodowe i pomoc w planowaniu kariery 27 39,1%
wolontariat dla mtodziezy 22 31,9%
zajecia sportowe 31 44,9%
nauka jezykédw obcych 29 42%
zajecia wyréwnawcze z przedmiotow szkolnych sprawiajgcych | 28 40,6%
trudnosci

zajecia komputerowe/informatyczne/ programowanie 17 24,6%
zajecia teatralne 8 11,6%
Zajecia muzyczne, w tym nauka gry na instrumentach 15 21,7%
Zajecia taneczne 15 21,7%
Zajecia plastyczne 14 20,3%
Inne: brak odpowiedzi 1 1,4%
Inne: logopeda 1 1,4%
Inne: zajecia sportowe: koszykdéwka 1 1,4%

zrédto: opracowanie wtasne na podstawie wynikow badan.

Ankietowani najchetniej chcieliby utworzenia miejsca, w ktérym miodzi ludzie mogg sie
spotykac oraz je wspéttworzy¢ 62,3% oraz grup mtodziezowych np. druzyny harcerskie, grupy religijne,
grupy nieformalne, inne 49,3%, a w dalszej kolejnosci wskazane byty zajecia sportowe 44,9%, nauka
jezykow obcych 42%, zajecia wyréwnawcze z przedmiotéw szkolnych sprawiajacych trudnosci 40,6%,
doradztwo zawodowe i pomoc w planowaniu kariery 39,1%,poradnictwo psychologiczne 33,3%,
dostep do psychiatry 26,1%, Zajecia komputerowe/informatyczne/ programowanie 24,6%,zajecia
taneczne oraz zajecia muzyczne, w tym nauka gry na instrumentach 21,7%, zajecia plastyczne 20,3%,
zajecia teatralne 11,6%. W zajeciach dodatkowych 4,2% wskazato na odpowiedZ inne wymieniajac
zajecia: logopeda, zajecia sportowe koszykéwka oraz jedna osoba zaznaczyta odpowiedz inne bez

podania zajecia. W powyzszym pytaniu mozna byto wskazaé¢ maksymalnie 6 ustug.

25



Tabela 8. Najwaziniejsze problemy, ktére dotyczg oséb potrzebujacych wsparcia w codziennym
funkcjonowaniu.

WYSZCZEGOLNIENIE LICZBA | %
Niewystarczajgca oferta aktywnego spedzania czasu dla senioréow 23 33,3%
Dtugi czas oczekiwania na rehabilitacje lub fizjoterapie albo wysoki | 54 78,3%
koszt w przypadku komercyjnego korzystania z tych ustug

Trudnosci w zapewnieniu odpowiedniej opieki osobom starszymi i | 37 53,6%
przewlekle chorym w czasie, gdy ich opiekunowie muszg pracowac

Brak odpowiedniej liczby asystentdw oséb z niepetnosprawnosciami 9 13%
Wyczerpanie i przemeczenie opiekundw oséb starszych, z | 24 34,8%

niepetnosprawnosciami, przewlekle chorych spowodowane ciggty
opieka i brakiem pomocy z zewnatrz

Konieczno$¢ umieszczenia oséb starszych w domach pomocy | 7 10,1%
spotecznej

Brak oferty ustug hospicyjnych dla oséb przewlekle lub nieuleczalnie | 24 34,8%
chorych $wiadczonych w miejscu zamieszkania

Brak wsparcia dla oséb sprawujacych opieke nad swoimi bliskimi w | 27 39,1%
postaci pomocy psychologicznej, grup wsparcia oraz innych

Brak miejsca, gdzie mozna uzyskaé informacje o dostepnym wsparciu | 20 29%

dla senioréw, osdb z niepetnosprawnosciami, przewlekle chorych
zrédio: opracowanie wtasne na podstawie wynikow badan.

W obszarze wsparcia dla oséb starszych, osob z niepetnosprawnosciami i ich rodzin mieszkarncy
widzg szczegdlne trudnosci w oczekiwaniu na rehabilitacje lub fizjoterapie albo wysoki koszt w
przypadku komercyjnego korzystania z tych ustug 78,3%, brak wsparcia dla oséb sprawujgcych opieke
nad swoimi bliskimi w postaci pomocy psychologicznej, grup wsparcia oraz innych 39,1%, wyczerpanie
i przemeczenie opiekunéw o0séb starszych, z niepetnosprawnosciami, przewlekle chorych
spowodowane ciggtg opieka i brakiem pomocy z zewnatrz oraz brak oferty ustug hospicyjnych dla oséb
przewlekle lub nieuleczalnie chorych swiadczonych w miejscu zamieszkania 34,8%, brak miejsca, gdzie
mozna uzyskaé¢ informacje o dostepnym wsparciu dla senioréw, oséb z niepetnosprawnosciami,
przewlekle chorych 29%, brak odpowiedniej liczby asystentéw osdb z niepetnosprawnosciami 13%,
koniecznosé umieszczenia oséb starszych w domach pomocy spotecznej 10,1%. W powyzszym pytaniu

mozna byto wskaza¢ maksymalnie 4 problemy.
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Tabela 9. Ustugi, ktérych brakuje seniorom, osobom z niepetnosprawnosciami czy przewlekle
chorymi w gminie Jabtonna.

WYSZCZEGOLNIENIE LICZBA | %
Rehabilitacja, fizjoterapia, usprawnianie ruchowe w celu poprawy | 51 73,9%
sprawnosci fizycznej oséb o ograniczonej mobilnosci i sprawnosci

Opieka w miejscu zamieszkania $wiadczona przez odpowiednio | 37 53,6%
przygotowanych opiekundéw

Asystenci dla 0sdb z niepetnosprawnosciami 17 24,6%
Dzienny dom pobytu, w ktéorym mogtyby przebywaé i byc¢ | 35 50,7%

zaopiekowane w ciggu dnia osoby starsze oraz chore, w czasie, gdy ich
bliscy pracuja

Ustugi o charakterze pielegnacyjnym w miejscu zamieszkania dla oséb, | 25 36,2%
ktérym trudno wychodzi¢ z domu np. podolog, fryzjer, kosmetolog
Ustugi tzw. ,ztotej rgczki” polegajace na drobnych naprawach w | 26 37,7%

mieszkaniach i domach osdb potrzebujgcych wsparcia w codziennym
funkcjonowaniu

Tzw. Rodzinny dom pomocy, prowadzony np. przez organizacje | 15 21,7%
pozarzagdowg, w ktérym moze przebywac catodobowo do 8 oséb, bez
potrzeby umieszczenia w domu pomocy spotecznej

Ustugi  wytchnieniowe dla opiekunéw senioréw, oséb z| 13 18,8%
niepetnosprawnosciami, przewlekle chorych aby mogli sie
zregenerowad, odpoczgé lub mieé czas na zatatwienie swoich spraw

Ustugi hospicyjne swiadczonych w miejscu zamieszkania osoby chorej | 10 14,5%
Grupy  wsparcia dla opiekundow senioréw, 0s6b z |11 15,9%
niepetnosprawnosciami, przewlekle chorych

Wyjazdy/turnusy rehabilitacyjne i uzdrowiskowe 28 40,6%
Wypozyczalnia sprzetu rehabilitacyjnego 22 31,9%
Ustugi dozywiania oséb najbardziej niesamodzielnych lub znajdujacych | 7 10,1%
sie w trudniejszej sytuacji

Ustugi transportowe utatwiajgce dotarcie do lekarza lub umozliwiajace | 21 30,4%
zatatwienie waznych spraw np. urzedowych

Aktywne formy spedzania czasu dedykowane seniorom np. | 17 24,6%
Uniwersytet Trzeciego Wieku, kluby seniora, wydarzenia dla senioréw

orazinne

zrédto: opracowanie wtasne na podstawie wynikow badan.

Badanych zapytano rowniez jakich ustug brakuje seniorom, osobom z niepetnosprawnosciami
czy przewlekle chorymi. W pierwszej kolejnosci wskazali na rehabilitacje, fizjoterapie, usprawnianie
ruchowe w celu poprawy sprawnosci fizycznej oséb o ograniczonej mobilnosci i sprawnosci 73,9%, a
nastepnie na opieke w miejscu zamieszkania Swiadczona przez odpowiednio przygotowanych
opiekunoéw 53,6%,dzienny dom pobytu, w ktédrym mogtyby przebywad i by¢ zaopiekowane w ciggu dnia
osoby starsze oraz chore, w czasie, gdy ich bliscy pracujg, wyjazdy/ turnusy rehabilitacyjne i
uzdrowiskowe 40,6%, ustugi tzw. ,ztotej raczki” polegajace na drobnych naprawach w mieszkaniach i
domach oséb potrzebujacych wsparcia w codziennym funkcjonowaniu 37,7%, ustugi o charakterze
pielegnacyjnym w miejscu zamieszkania dla oséb, ktérym trudno wychodzi¢ z domu np. podolog,

fryzjer, kosmetolog 36,2%, Wypozyczalnia sprzetu rehabilitacyjnego 31,9%, Ustugi transportowe
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utatwiajgce dotarcie do lekarza lub umozliwiajgce zatatwienie waznych spraw np. urzedowych 30,4%,
Asystenci dla oséb z niepetnosprawnosciami oraz aktywne formy spedzania czasu dedykowane
seniorom np. Uniwersytet Trzeciego Wieku, kluby seniora, wydarzenia dla seniordw oraz inne 24,6%,
Tzw. Rodzinny dom pomocy, prowadzony np. przez organizacje pozarzadowg, w ktérym moze
przebywac catodobowo do 8 oséb, bez potrzeby umieszczenia w domu pomocy spotecznej 21,7%,
Ustugi wytchnieniowe dla opiekundéw senioréw, oséb z niepetnosprawnosciami, przewlekle chorych
aby mogli sie zregenerowaé, odpoczgé lub mie¢ czas na zatatwienie swoich spraw 18,8%, Grupy
wsparcia dla opiekundéw senioréw, osdb z niepetnosprawnosciami, przewlekle chorych 15,8%, ustugi
hospicyjne swiadczonych w miejscu zamieszkania osoby chorej 14,5%, ustugi dozywiania oséb
najbardziej niesamodzielnych lub znajdujgcych sie w trudniejszej sytuacji 10,1%. W powyzszym pytaniu

mozna byto wskaza¢ maksymalnie 7 ustug.

28



Wykres. 3 Najwazniejsze problemy, ktére wystepujg w Gminie Jabtonna
i dotyczg aktywnosci obywatelskiej oraz integracji spotecznej i
zawodowej.

m niski poziom integracji i aktywnosci obywatelskiej mieszkarncow wsi

= brak miejsca i odpowiedniej oferty wsparcia lokalnych lideréw, ktérzy chcg aktywnie dziata¢ na rzecz swojej spotecznosci

= zbyt mato organizacji pozarzadowych dziatajgcych na terenie gminy Jabtonna

niewystarczajgce kompetencje cztonkdw organizacji pozarzagdowych w zakresie skutecznego rozwijania swoich organizacji

m wysoki poziom bezrobocia mieszkancéw

= duza liczba mieszkancdw nieaktywnych zawodowo, ktére aktualnie nie sg zainteresowane podjeciem pracy
m brak oferty zatrudnieniowej aktywizujacej doroste osoby z réznego typu niepetnosprawnosciami

m brak odpowiedniej ofertywsparcia dla 0oséb chorujacych psychicznie

m duza liczba oséb w kryzycie bezdomnosci/bezdomnych dla ktérych brak odpowiedniej oferty pomocy

zrédto: opracowanie wtasne na podstawie wynikow badan.

Wykres numer 3 przedstawia najwazniejsze problemy, ktére wystepujg w Gminie Jabtonna i
dotyczg aktywnosci obywatelskiej oraz integracji spotecznej i zawodowej. W Swietle uzyskanych
odpowiedzi wynika, ze spoteczeristwo uwaza, ze jest niski poziom integracji i aktywnosci obywatelskiej
mieszkancow wsi zwrdécito uwage na to 25% ankietowanych. Na drugiej pozycji wystepuje odpowiedz,
iz jest zbyt mato organizacji pozarzagdowych dziatajgcych na terenie gminy Jabtonna 15%. Nastepnie
wystepuje duza liczba mieszkancéw nieaktywnych zawodowo, ktére aktualnie nie sg zainteresowane
podjeciem pracy oraz brak miejsca i odpowiedniej oferty wsparcia lokalnych lideréw, ktérzy chca
aktywnie dziataé na rzecz swojej spotecznosci 14%, wysoki poziom bezrobocia mieszkanicow 9%, brak
odpowiedniej oferty wsparcia dla o0séb chorujgcych psychicznie, brak odpowiedniej oferty
zatrudnieniowej aktywizujgcej doroste osoby z réznego typu niepetnosprawnosciami, niewystarczajace
kompetencje cztonkdw organizacji pozarzadowych w zakresie skutecznego rozwijania swoich
organizacji 7% na ostatniej pozycji widnieje duza liczba oséb w kryzysie bezdomnosci/bezdomnych dla
ktorych brak odpowiedniej oferty pomocy 2%.

W powyzszym pytaniu mozna byto wskaza¢ maksymalnie 5 probleméw.
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Wykres 4. Ustugi, ktorych brakuje, a ktore
wspierajg rozwoj aktywnosci obywatelskiej
oraz integracje spoteczng i zawodowa

inne: nic z tego nie umiem okresli¢
W 1,50%

ustugi mieszkalnicze np. tzw. mieszkania treningowe lub

wspomagane, w ktorych czasowo mogg zamieszkaé: mtode
A 27,90%

osoby, ktdére ucza sie samodzielnego zycia po opuszczeniu...

ustugi wsparcia dla os6b chorujacych psychicznie np.

Srodowiskowy Dom Samopomocy, grupy wsparcia, gru
' Do P WPATCR BN o 2> 10%

samopomocowe

tworzenie miejsc pracy w podmiotach ekonomii spotecznej, w

tym organizacjach pozarzgdowych dla 0séb zagrozonych
Ve PR goiench N 5530

wykluczeniem spotecznym i zawodowym

dziatania aktywizujgce osoby bierne zawodowo, ktére

aktualnie nie 3 zainteresowane podjeciem pracy [N 39,709%

szkolenia, warsztaty, doradztwo dla istniejgcych organizacji

pozarzadowych w celu ich wiekszej profesjonalizacjii rozwoju DY 39,70%
ustugi wsparcia nieformalnych lideréw lokalnych poprzez

np.szkolenia, udostepnianie miejsc na spotkania, pomoc z
. <P ’ . . A 30,90%

zaktadaniu organizacji oraz inne

ustugi i dziatania wspierajgce integracje mieszkarncow np.

spotkania miedzypokoleniowe, inicjatywy dla mieszkarncow z
’ e i O 5,0%

réznych czesci wsi oraz inne

zrédio: opracowanie wtasne na podstawie wynikow badan.

Najwiekszy odsetek ankietowanych stanowig osoby, ktédrym brakuje ustugi i dziatania
wspierajgcego integracje mieszkancéw 45,60%, a w dalszej kolejnosci taki sam procent odpowiedzi
uzyskaty nastepujace; dziatania aktywizujgce osoby bierne zawodowo, ktére aktualnie nie s3
zainteresowane podjeciem pracy i szkolenia warsztaty, doradztwo dla istniejgcych organizacji
pozarzadowych w celu ich wiekszej profesjonalizacji i rozwoju 39,70%, tworzenie miejsc pracy w
podmiotach ekonomii spotecznej, w tym organizacjach pozarzadowych dla osdéb zagrozonych
wykluczeniem spotecznym i zawodowym 35,30%, ustugi wsparcia nieformalnych lideréw lokalnych
30,90%, ustugi mieszkalne 27,90%, ustugi wsparcia dla oséb chorujacych psychicznie 22,10% tylko
1,50% wskazato odpowiedz inne: nic z tego nie umiem okreslic. W powyzszym pytaniu mozna byto

wskaza¢ maksymalnie 4 ustugi.
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5. Rekomendacje

Ponizej opisano rekomendacje, ktdéra przedstawia cele i kierunki podejmowanych dziatan w

poszczegdlnych obszarach interwencji, tj. rodzina i dzieci, osoby starsze, osoby z

niepetnosprawnosciami, osoby z zaburzeniami psychicznymi oraz w kryzysie zdrowia psychicznego,

ktdre powstaty podczas jednego ze spotkan dotyczacych LPDI.

Rodzina i dzieci

zapewnienie pomocy psychologicznej, poradnictwa specjalistycznego i wsparcia
terapeutycznego dla rodzin i dzieci wymagajgcych wsparcia w codziennym funkcjonowaniu;
wspieranie rodzicow w wychowaniu dzieci w kryzysie;

tworzenie oddziatéw integracyjnych;

organizacja zaje¢ dodatkowych w placéwkach oswiaty;

utworzenie swietlic;

zatrudnienie wiekszej ilosci specjalistow na etapie przedszkolnym i szkolnym;

wyposazenie placowek oswiatowych w gabinety specjalistyczne, pomoce dydaktyczne;

mozliwos¢ z korzystania z dobrowolnej mediacji dla rodzicéw.

Osoby starsze

zwiekszenie dostepnosci ustug spotecznych dla osdb starszych: ustugi opiekuncze, asystenckie,
sgsiedzkie, wolontariat;

dziatania ukierunkowane na aktywizacje osdb starszych: wolontariat, klub seniora, spotkania
integracyjne w tym miedzy pokoleniowe, senioralia, klub czytelnika ksigzek, warsztaty
kulinarne, kétko teatralne, rekodzieta, wyjazdy integracyjne;

zwiekszenie dostepnosci do ustug specjalistycznych, ochrony zdrowia psychicznego,
bezpieczenstwa, psychologicznych, prawnych, profilaktyki zdrowia;

zapewnienie ustug , door to door” i ,,ztota raczka”;

wzmochienie poczucia sprawczosci: rada seniordw, angazowanie w inicjatywy spoteczne;
wsparcie oséb najblizszych osdb starszych obcigzonych opieky: edukacja spoteczna, pomoc
wolontariuszy, grupa wsparcia, konsultant kryzysowy, pielegniarka srodowiskowa, kursy
pielegnacji i opieki nad osobami starszymi;

rozszerzenie teleopieki;

uruchamianie mieszkan treningowych i wspomaganych z koszykiem ustug jako jednej z form

opieki i wsparcia oséb starszych w codziennym funkcjonowaniu.
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Osoby z niepetnosprawnosciami

dziatania ukierunkowane na aktywizacje zawodowg oséb niepetnosprawnych;

zwiekszenie ustug spotecznych dla oséb z niepetnosprawnosciami;

zwiekszenie dostepnosci do wsparcia specjalistycznego;

rozwéj opieki wytchnieniowej w formie dziennej wspierajacej cztonkéw rodzin lub opiekunéw
sprawujgcych opieke nad osobg z niepetnosprawnosciami;

punkty pomocy doraznej punkty wydawania zywnosci czy odziezy, jadtodajnie, punkty

poradnictwa;

Osoby z zaburzeniami psychicznymi i w kryzysie zdrowia psychicznego

realizacja programoéw profilaktycznych w obszarze uzalezniert od substancji psychoaktywnych
i uzaleznien behawioralnych, a takze w zakresie zachowan ryzykownych, agresji oraz
cyberprzestrzeni

ustugi opiekunicze w miejscu zamieszkania, w tym specjalistyczne ustugi opiekuncze;

mieszkania wspomagajgce i treningowe
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6. Cele i obszary interwencji

Cele Lokalnego Planu Rozwoju Ustug Spotecznych i Deinstytucjonalizacji na lata 2025-2027 w
Gminie Jabtonna zostaty opracowane na podstawie danych, ktére wynikajg z badan spotecznych, z

ktdrych wnioski znajdujg sie w poprzednich rozdziatach.

Obszary interwenc;ji:

|. Rodziny z dzieémi.

Il. Osoby starsze.

[Il. Osoby z niepetnosprawnosciami.

IV. Osoby z zaburzeniami psychicznymi oraz w kryzysie zdrowia psychicznego.

W ramach kazdego obszaru interwencji okreslono planowane dziatania, rezultaty, odbiorcéw,

realizatoréw oraz mozliwe zrédta finansowania.

6.1.Rodziny z dzie¢mi

Rezultaty Kierunki dziatan
1) Usprawnienie systemu pomocy 1) Wsparcie psychologiczne dla rodzin z
rodzinom w zakresie spetniania funkcji dzie¢mi.
opiekunczo-wychowawcze;j. 2) Dziatania edukacyjne, profilaktyczne i
2) Przystosowanie funkcjonowania interwencyjne w zakresie
Srodowiska, w ktérym dorasta dziecko, przeciwdziatania przemocy.
do dziatan wspierajgcych jego rozwd;j. 3) Stworzenie miejsca  spotkan  dla
3) Usprawnienie i rozwiniecie systemu mtodziezy z terenu Gminy.
pieczy zastepczej. 4) Podnoszenie kwalifikacji i kompetencji

kadr na potrzeby swiadczenia ustug w
spotecznosci lokalnej na rzecz rodziny, w
tym poprzez udziat w szkoleniach i
superwizji.

5) Organizacja wydarzen profilaktycznych,
zwiekszajgcych wiedze spofeczenstwa
na temat zjawiska przemocy domowej,
jego negatywnych konsekwencji oraz
mozliwych  dziatah w  przypadku
doswiadczenia lub bycia swiadkiem tego
zjawiska.

6) Zapewnienie alternatywnych form
spedzania czasu wolnego dla dzieci i
mtodziezy.

7) Stworzenie dodatkowych miejsc
spotkan w gminie: wiata koto Gminnego
Centrum Kultury, altana koto swietlicy

33



Odbiorcy:

1) Osoby irodziny potrzebujace wsparcia, w tym:
e dzieci i mfodziez wymagajgca wsparcia,
e rodzice wymagajgcy wsparcia,
e osoby potrzebujace interwencji kryzysowej,
e osoby doswiadczone przemoca lub pokrzywdzone przestepstwem,
e osoby zagrozone uzaleznieniami,

2) Otoczenie rodzin

3) Kadra i personel Swiadczacy ustugi spoteczne

Realizatorzy:
e Podmioty dziatajgce w sferze pomocy i integracji spotecznej, wsparcia rodziny, rehabilitacji
zawodowej i spotecznej oséb niepetnosprawnych lub rynku pracy

Giowne zrddta finansowania:
e Srodki z budzetu gminy,
¢ Srodki publiczne krajowe.

e Srodki UE
6.2.0soby starsze
Rezultaty Kierunki dziatan

1) Eliminacja  barier spotecznych i 1) Cykliczne spotkania informacyjne i
promowanie réwnosci spotecznej dla warsztatowe z seniorami.
seniorow. 2) Utworzenie miejsca umozliwiajgcego

2) Rozwédj oferty  aktywizacji  osdb integracje i aktywizacje spoteczng osdb z
starszych. niepetnosprawnosciami.

3) Organizacja integracyjnych zajec
miedzypokoleniowych.

4) Rozwdj ustug spotecznych na rzecz
rodzin i osob sprawujgcych funkcje
opiekuna faktycznego osoby starsze;j.

Odbiorcy:

e osoby starsze, w tym chorujace,
e otoczenie oséb starszych wymagajacych wsparcia w codziennym funkcjonowaniu
e kadra i personel Swiadczacy ustugi spoteczne
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Realizatorzy:
e podmioty dziatajgce w sferze pomocy i integracji spotecznej, wsparcia rodziny, rehabilitacji
zawodowej i spotecznej oséb starszych

Gtéwne zrddta finansowania:
e Srodki z budzetu gminy,
e Srodki publiczne krajowe.
e Srodki UE

5.3 Osoby z niepetnosprawno$ciami

Rezultaty Kierunki dziatan

1) Rozwdj oferty aktywizacji oséb z 1) Aktywizacja zawodowa 0s6b z
niepetnosprawnosciami. niepetnosprawnosciami.

2) Poprawa jakosci zycia  oséb 2) Kontynuacja wspotpracy ze
niepetnosprawnych oraz ich Srodowiskowym Domem Samopomocy
opiekunow. w Bychawie.

3) Zwiekszenie réznych form wsparcia 3) Zwiekszenie liczby ustug swiadczonych
dla 0séb z niepetnosprawnosciami. na terenie Gminy.

Odbiorcy:

e (Osoby z niepetnosprawnosciami
e Otoczenie 0s6b niepetnosprawnych
e Kadra i personel Swiadczacy ustugi

Realizatorzy:
e Podmioty dziatajgce w sferze pomocy i integracji spotecznej, wsparcia rodziny, rehabilitacji
zawodowej i spotecznej osdb niepetnosprawnych lub rynku pracy

Gtéwne zrodta finansowania:
e Srodki z budzetu gminy,
e Srodki publiczne krajowe,
e Srodki UE
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5.4 Osoby z zaburzeniami psychicznymi oraz w kryzysie zdrowia psychicznego.

Rezultaty Kierunki dziatan

1) Zwiekszenie s$wiadomosci i promocja 1) Usprawnienie dostepu do ustug
zdrowego stylu zycia w spotecznosci, zdrowotnych, szczegdlnie w zakresie
obejmujgcego  aspekty fizyczne i zdrowia psychicznego dla spotecznosci
psychiczne. Gminy.

2) Poprawa jakosci zycia o0séb z 2) Kontynuacja klastra ze wsparciem
zaburzeniami psychicznym i oraz w Lubelskiego Stowarzyszenia Ochrony
kryzysie zdrowia psychicznego. Zdrowia Psychicznego.

3) Zapewnienie dostepu do

kompleksowych ustug spotecznych dla
rodzin i otoczenia np. przez rozwdj
opieki wytchnieniowej, prowadzenie

grup samopomocowych i wsparcia,
szkolenia, wsparcie specjalistéw, ustugi
interwencji kryzysowej, wsparcie

informacyjne i edukacyjne.

Odbiorcy:
e 0soby z zaburzeniami psychicznymi,
e 0soby w kryzysie psychicznym,
e otoczenie oséb z zaburzeniami psychicznymi i w kryzysie psychicznym np. opiekunowie
faktyczni,
e kadra i personel Swiadczacy ustugi spoteczne.

Realizatorzy:
e podmioty dziatajgce w sferze pomocy i integracji spotecznej, wsparcia rodziny, rehabilitacji
zawodowej i spotecznej osdb niepetnosprawnych

Gtowne zrddta finansowania:
e Srodki z budzetu gminy,
o S$rodki publiczne krajowe,
e Srodki UE
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7. PODSUMOWANIE | MONITORING

Powyzszy Lokalny Plan Deinstytucjonalizacji Ustug Spotecznych w Gminie Jabtonna stanowi
poczatek zmian w zakresie tradycyjnych ustug spotecznych na inicjatywy, ktére poprzez swoje
indywidualne dostosowania oraz personalizacje mogg w precyzyjny sposéb zaspokoi¢ potrzeby
lokalnej spotecznosci. Wnioski jakie zostaty wyciggniete ze sporzgdzonej diagnozy potrzeb i potencjatu
spotecznosci lokalnej dziatajacg i wychodzacg naprzeciw swoim mieszkaricom, co stanowi potencjat do
wdrozenia na jej terenie idei deinstytucjonalizacji ustug spotecznych. Okreslone w planie obszary, cele
oraz dziatania wyznaczajg fundament w kierunku rozwoju Gminy, natomiast dziatania stanowig zakres
inicjatyw, ktdrych podjecie umozliwi realizacje niniejszego planu. Wdrazanie oraz kontrolowanie tego
procesu bedzie mozliwe dzieki precyzyjnie okreslonym wskaznikom monitoringowym, a systematyczny

monitoring zapewni mozliwos¢ adaptacji planu do zmieniajgcych sie warunkéw spotecznych.

WSKAZNIKI MONITORINGU

Monitoring wskaznikdw okreslonych dla kazdego z obszardw inwentaryzacji bedzie
prowadzony na biezgco. Na koniec obowigzywania Lokalnego Planu Rozwoju Ustug Spotecznych i
Deinstytucjonalizacji na lat 2025-2027 zostanie opracowany raport z jego realizacji, ktéry nastepnie

zostanie przedtozony Wéjtowi Gminy Jabtonna oraz Gminnej Radzie.

Lp. | Nazwa wskaznika

1. Rodziny z dzieémi
Liczba rodzin i oséb w rodzinach objetych pracg socjalna.
Liczba rodzin i oséb w rodzinach objetych asystenturg rodzing.
Liczba osdb objetych poradnictwem specjalistycznym.
Liczba zorganizowanych dziatan na rzecz oséb i rodzin w celu rozwoju ich aktywnosci
Liczba funkcjonujgcych placéwek wsparcia dziennego.
2. Osoby starsze
Liczba osdb objetych ustugami opiekunczymi.
Liczba osdb objetych ustugami teleopieki.
3. | Liczba rodzin objetych opiekg wytchnieniowa.
3. Osoby niepetnosprawne
1. | Liczba oséb objetych ustugami opiekuriczymi.
2. | Liczba oséb objetych ustugami asystenta osoby niepetnosprawne;j.
3. | Liczba rodzin objetych opiekg wytchnieniowa.
4) Osoby z zaburzeniami psychicznymi oraz w kryzysie zdrowia psychicznego
1. | Liczba oséb z zaburzeniami psychicznymi oraz w kryzysie zdrowia psychicznego, ktére
korzystaty z ustug.
2. | Liczba dziatan na rzecz promocji zdrowia psychicznego i zwiekszenie Swiadomosci spotecznej.
3. | Liczba pracownikéw socjalnych, ktérzy podniesli swoje kompetencje w zakresie $wiadczenia
ustug na rzecz osdb z zaburzeniami psychicznymi.
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