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Wstęp

Osoby niepełnosprawne wg Światowej Organizacji Zdrowia to takie,  które  nie  są w stanie o własnych siłach zaspokoić własnych potrzeb, wchodzić optymalnie w role społeczne i wymagające pomocy z zewnątrz. Coraz częściej osoby niepełnosprawne określamy jako „ sprawni inaczej”. Niepełnosprawni          w Polsce stanowią około 15% ogółu ludności.

Koniec XX wieku wprowadził liczne i szybkie zmiany w zakresie postępu technicznego oraz zmiany cywilizacyjne. Wpłynęło to znacznie na rozszerzenie się chorób powodujących niepełnosprawność. Najczęściej wymienianymi grupami schorzeń powodującymi niepełnosprawność to choroby układu krążenia, choroby nowotworowe dysfunkcje narządu ruchu. Następne miejsca zajmują schorzenia neurologiczne, uszkodzenia narządu wzroku oraz słuchu         i inne. 

Niepełnosprawność to ważny problem społeczny, dlatego najważniejszym zadaniem współczesnego społeczeństwa jest stwarzanie najkorzystniejszych warunków życia, nauki, pracy, rehabilitacji osobom niepełnosprawnym uwzględniając zasady:

· personalizacji,
· normalizacji,
· odpowiedzialności,
· pomocniczości.
Sejm Rzeczypospolitej Polskiej w dniu 1 sierpnia 1997 r uchwalił Kartę Praw Osób Niepełnosprawnych / MP. Nr 50, poz.475/. Stanowi ona zobowiązanie władz rządowych i samorządowych do podjęcia starań aby osoby niepełnosprawne czuły się pełnosprawnymi obywatelami kraju. Uchwała Sejmu RP zawiera katalog 10 praw osób niepełnosprawnych, wskazując jednocześnie najważniejsze obszary działania.

Art.4 ustawy z dnia 5 czerwca 1998r. o samorządzie powiatowym / Dz. U.           Nr 91, poz.578 z późn .zm./ oraz  ustawa z dnia 27 sierpnia 1997r. o rehabilitacji zawodowej i społecznej oraz zatrudnianiu osób niepełnosprawnych / Dz. U.       Nr 123, poz. 776 z późn. zm. / nakłada obowiązek na powiat wspierania osób niepełnosprawnych oraz wykonywania ustawowo określonych zadań

Wstępna diagnoza występującej niepełnosprawności na terenie powiatu lidzbarskiego wskazuje potrzebę opracowania systemowego wsparcia osób niepełnosprawnych.

Założenia programu
 Wstępna diagnoza:

Szacunkowa ilość osób niepełnosprawnych w 2001 na terenie powiatu wynosiła około 5968 osób, co stanowiło  12,99% ogólnej populacji osób zamieszkujących powiat / 45.914 osób/.

Powyższy szacunek ustalono w oparciu o informacje z ZUS, KRUS, Ośrodki Pomocy Społecznej, Powiatowego Urzędu Pracy. Natomiast informacje PFRON wskazują liczbę osób niepełnosprawnych – 5700 co stanowi 12,5% populacji społeczeństwa.

Niniejszy program zawiera działania w zakresie realizacji poszczególnych praw osób       niepełnosprawnych między innymi:

· prawa do nauki wspólnie ze swymi pełnosprawnymi rówieśnikami,

· prawa do pracy na otwartym rynku zgodnie z kwalifikacjami, wykształceniem i możliwościami,

· prawa do porad psychologicznych  i specjalistycznych,

· prawa do życia w środowisku wolnym od barier funkcjonalnych,

· prawa do posiadania samorządowej reprezentacji swego środowiska,

· prawa do pełnego uczestnictwa w życiu publicznym, społecznym, kulturalnym, artystycznym, sportowym oraz rekreacji i turystyki,

· prawa do dostępu dóbr i usług umożliwiających pełne uczestnictwo w życiu społecznym,

· prawa do wczesnej diagnostyki, leczenia, zaopatrzenia w przedmioty ortopedyczne, środki pomocnicze, sprzęt rehabilitacyjny,

· prawa do zabezpieczenia społecznego,

· prawa do wszechstronnej rehabilitacji mającej na celu akceptację społeczną.

Na terenie powiatu lidzbarskiego infrastruktura socjalna umożliwiająca rehabilitację społeczną i zawodową przedstawia się następująco:

1. baza szkoleniowa – 2 ośrodki w tym 1 nie przystosowany dla osób niepełnosprawnych poruszających  się na wózkach inwalidzkich,

2. ilość osób niepełnosprawnych zatrudnionych w 3 ZPCH -438 osób,           

3. placówki rehabilitacyjne – 2,

4. placówki zaopatrzenia ortopedycznego – 2,

5. ośrodki wsparcia oraz kluby Seniora – 4 w tym 1 warsztat terapii zajęciowej,

6. placówki publiczne oraz zakłady pracy pozbawione barier architektonicznych – 25

7. organizacje pozarządowe działające na rzecz osób niepełnosprawnych – 10,

8. Ośrodki Pomocy Społecznej – 5,

9. Poradnie Psychologiczno-Pedagogiczne -  2.

Wstępna diagnoza daje podstawę określenia zadań do wykonania w ramach powiatowego programu działań na rzecz osób niepełnosprawnych w zakresie:                            

  1.profilaktyki i zapobiegania niepełnosprawności,

  2.leczenia i rehabilitacji,

  3.dostępności do nauki, przekwalifikowania zawodowego i zatrudnienia,

  4.pomocy socjalnej i ekonomicznej,

  5.zaopatrzenie w sprzęt rehabilitacyjny i ortopedyczny 

  6.likwidację barier funkcjonalnych: (architektonicznych,  urbanistycznych, 

    komunikacyjnych, psychologicznych),

  7.integrację społeczną oraz współpracę z samorządami terytorialnymi.

Opracowany program umożliwi pozyskiwanie środków finansowych  na jego realizację.  

Koordynatorem programu jest Zarząd Powiatu Lidzbarskiego. 

Zarząd Powiatu będzie występował o współpracę oraz akceptację środków finansowych na poszczególne zadania powiatu do samorządów gminnych.

Monitoring z realizacji programu będzie przygotowywał Zarząd Powiatu Lidzbarskiego na podstawie informacji poszczególnych realizatorów programu.

 Zarząd Powiatu zobowiązuje wszystkie jednostki organizacyjne do ujęcia w planach pracy zadań  wynikających z programu działań. 

Realizatorzy programu:
1) Samorząd Powiatowy i Samorządy Gminne,

2) Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Lidzbarku Warmińskim z siedzibą w Ornecie,

3) Powiatowy Urząd Pracy w Lidzbarku Warmińskim,

4) Zarząd Dróg Powiatowych w Lidzbarku Warmińskim,

5) Komenda Powiatowa Państwowej Straży Pożarnej w Lidzbarku Warmińskim,

6) Powiatowa Komenda Policji w Lidzbarku Warmińskim,

7) Powiatowa Stacja Sanitarno-Epidemiologiczna w Lidzbarku Warmińskim,

8) Powiatowa Inspekcja Nadzoru Budowlanego w Lidzbarku Warmińskim,

9) Zespół Opieki Zdrowotnej w Lidzbarku Warmińskim,

10) szkoły i placówki oświatowe,

11) ośrodki pomocy społecznej,

12) miejskie/gminne komisje rozwiązywania problemów alkoholowych,

13) Warsztat Terapii Zajęciowej,

14) instytucje kultury,
15) uczniowskie kluby sportowe,

16) Poradnia Rehabilitacyjna w Ornecie,

17) Stacja Johannitów w Lidzbarku Warmińskim,

18) Fundacja Onkologii w Lidzbarku Warmińskim,

19) Związek Harcerstwa Polskiego Komenda Hufca w Lidzbarku Warmińskim,
20) Polski Związek Niewidomych  Koło w Lidzbarku Warmińskim,

21) Polski Komitet Pomocy Społecznej w Lidzbarku Warmińskim,

22) Polski Związek Emerytów, Rencistów i Inwalidów Koło w Lidzbarku Warmińskim,

23) Związek Inwalidów Wojennych Koło w Lidzbarku Warmińskim,
24) Stowarzyszenie na Rzecz Osób Niepełnosprawnych „Promyk” w Lidzbarku Warmińskim,
25) Powiatowe Stowarzyszenie Diabetyków w Lidzbarku Warmińskim,

26) Stowarzyszenie Pomocy Dzieciom Specjalnej Troski w Ornecie,

27) Stowarzyszenie Na Rzecz Pomocy Osobom Niepełnosprawnym w Ornecie,

28) Lidzbarskie Stowarzyszenie Osób Bezrobotnych „Warmia” w Lidzbarku Warmińskim,
29) Powiatowy Ośrodek Doradztwa Rolniczego w Lidzbarku Warmińskim.
CELE STRATEGICZNE:

1. Profilaktyka i eliminowanie czynników powodujących niepełnosprawność.

2. Umożliwienie osobom niepełnosprawnym  dostępu do rehabilitacji fizycznej, psychicznej, społecznej  i zawodowej.

3. Zintegrowanie osób niepełnosprawnych ze środowiskiem oraz wyrównywanie ich szans w życiu społecznym, zawodowym, kulturze i rekreacji.

CELE  OPERACYJNE:

1. Działania profilaktyczne zapobiegające niepełnosprawności.

2. Zapewnienie osobom niepełnosprawnym dostępu do usług rehabilitacyjnych.

3. Dążenie do wyrównania szans w zakresie oświaty i edukacji.

4. Wyrównanie szans osób niepełnosprawnych w zakresie zatrudnienia i szkolenia zawodowego.

5. Przystosowanie środowiska fizycznego do potrzeb osób niepełnosprawnych poprzez likwidację barier funkcjonalnych oraz zapewnienie wsparcia  przez instytucje pomocy społecznej.

6. Pomoc niepełnosprawnym w pełnym i aktywnym udziale w życiu społecznym, kulturalnym i sportowo-rekreacyjnym.

7. Zintegrowanie działań organizacji pozarządowych w zakresie działań na rzecz osób niepełnosprawnych. Zintegrowanie działań samorządów terytorialnych powiatu lidzbarskiego.

CEL OPERACYJNY I

DZIAŁANIA 

PROFILAKTYCZNE ZAPOBIEGAJĄCE NIEPEŁNOSPRAWNOŚCI.

UZASADNIENIE WYBORU CELU:

Ważnym elementem programu działań na rzecz osób niepełnosprawnych jest wczesna profilaktyka zdrowotna, zmierzająca do wyeliminowania lub znacznego ograniczenia przyczyn powstawania niepełnosprawności. Zapobieganie przyczynom jest dla społeczeństwa mniej kosztowne niż późniejsze następstwa niepełnosprawności. Działania profilaktyczne powinny odnosić się do wszystkich obszarów życia tj. pracy, nauki, kultury, sportu              i rekreacji.

Instytucje pomocy społecznej i służby zdrowia powinny prowadzić na terenie swoich gmin  i powiatu szeroką akcję profilaktyczną.

ZADANIA:

1 .Analiza przyczyn powstawania  niepełnosprawności na terenie powiatu

2 Prowadzenie akcji informacyjnej dotyczącej głównych przyczyn  

   niepełnosprawności.

3 Podejmowanie działań w zakresie przestrzegania przepisów BHP                       

         w miejscach pracy   i w szkole.

4.Propagowanie zdrowego stylu życia, któremu towarzyszy aktywność 

   fizyczna, właściwe odżywianie, brak nałogów.

5.Skoordynowanie działań profilaktycznych poprzez współpracę ze sobą 

    szkół, policji, zakładów      pracy, urzędów państwowych, instytucji 

    kultury itp..

6.Monitorowanie realizacji i oceny działań profilaktycznych, 

   zapobiegających niepełnosprawności przy współpracy samorządów 

   gminnych.

METODY:

1.  Przeprowadzenie analizy przyczyn występujących rodzajów niepełnosprawności na terenie  powiatu. Opracowanie mapy niepełnosprawności.

2. Przeprowadzenie akcji szkolenia, szczególnie wśród dzieci  i młodzieży w zakresie pomocy przedmedycznej (włączenie w to ZHP ) oraz negatywnych skutków różnego rodzaju uzależnień (alkoholizm, narkomania itd.).

3. Organizowanie prelekcji nt. prawidłowego odżywiania się, zapobiegania uzależnieniom i różnego rodzaju wypadkom.

4. Opracowanie i realizacja specjalistycznych programów psychoedukacyjnych w jak najwcześniejszym etapie kształcenia szkolnego (przedszkolnego)

5. Prowadzenie przy współpracy z Policją akcji uświadamiających                    i profilaktycznych w zakresie bezpieczeństwa ruchu drogowego.

6. Przeprowadzenie szerokiej akcji informacyjnej wśród mieszkańców powiatu o wszelkich aspektach niepełnosprawności przy użyciu dostępnych środków masowego przekazu, ulotek, broszur, komunikatów, plakatów.

7. Ścisła współpraca w działaniach profilaktyczno-informacyjnych samorządów, organizacji pozarządowych, Kościoła.

8. Popularyzacja przestrzegania przestrzegania przepisów BHP i drogowych (położenie akcentu na przestrzeganie zasad BHP zwłaszcza na obszarze wsi – współpraca w tym zakresie    z Ośrodkami Doradztwa Rolniczego).

9. Przeprowadzenie w szkołach przy współpracy  z pielęgniarkami  

     szkolnymi akcji informacyjno-profilaktycznej wśród uczniów.
10. Nawiązanie współpracy ze szkołami w zakresie inicjowania działań  

     wolontariuszy  dotyczących problemów osób niepełnosprawnych 

     (przeznaczenie 1godz. tygodniowo    na działania społeczne).  

11. Organizowanie sympozjów, konferencji i innych form wymiany doświadczeń   z udziałem  kadry medycznej i rehabilitacyjnej, organizacji pozarządowych na temat przyczyn niepełnosprawności i jej zapobieganiu.

OCZEKIWANE EFEKTY:

1. Opracowanie diagnozy występujących niepełnosprawności  na terenie powiatu.

2. Zmniejszenie liczby osób niepełnosprawnych.

3. Zmniejszenie liczby wypadków drogowych, w szkole, w pracy, w gospodarstwie domowym, mogących spowodować ewentualną niepełnosprawność.

4. Podniesienie świadomości społecznej oraz wiedzy w zakresie przyczyn niepełnosprawności.

5. Zmniejszenie lub całkowite wyeliminowanie takich zjawisk patologicznych  jak narkomania, alkoholizm, itp.

WSKAŹNIKI OSIĄGNIĘCIA CELU:

1. Liczba przeprowadzonych prelekcji.

2. Liczba przeprowadzonych szkoleń w zakresie BHP.

3. Liczba przeprowadzonych akcji informacyjnych  i profilaktycznych.

4. Liczba przeprowadzonych działań wolontariuszy.

5. Liczba wypadków drogowych, wypadków przy pracy  i chorób zawodowych.

6. Liczba osób objętych szkoleniem

CEL OPERACYJNY II

ZAPEWNIENIE OSOBOM NIEPEŁNOSPRAWNYM DOSTĘPU DO REHABILITACJI I USŁUG REHABILITACYJNYCH.

UZASADNIENIE WYBORU CELU:

Działania rehabilitacyjne umożliwiają  poprzez możliwie optymalne przywrócenie sprawności organizmu osobie niepełnosprawnej w miarę samodzielne funkcjonowanie. Rehabilitacja   i usługi rehabilitacyjne powinny charakteryzować się powszechnością, wczesnym postępowaniem, kompleksowością i ciągłością. 

Zapewnienie rehabilitacji osobom niepełnosprawnym winno być jednym               z głównych celów działalności socjalnej ze strony najbliższego społeczeństwa. Tylko wczesna rehabilitacja wykonywana przez wykwalifikowany personel w ramach opracowanego systemu i programu umożliwi większej części osób niepełnosprawnych powrót do życia społecznego, nauki, pracy. Aby umożliwić realizację tego celu, należy przede wszystkim dążyć do przystosowania

ZOZ-ów, prywatnych gabinetów lekarskich do potrzeb tej grupy osób. 

ZADANIA

1. Przeprowadzenie diagnozy dotyczącej placówek rehabilitacyjnych na terenie powiatu oraz rodzaju usług przez nie świadczonych.

2. Utworzenie ośrodka rehabilitacyjnego dla osób niepełnosprawnych wyposażonego w wysoce specjalistyczny sprzęt rehabilitacyjny.

3. Podejmowanie działań prowadzących do upowszechnienia potrzeby wczesnej rehabilitacji z udziałem organizacji pozarządowych, samorządów gminnych   i instytucji profesjonalnych.

4. Rozwój poradnictwa medycznego, psychologicznego, socjalnego i zawodowego – Punkt Konsultacyjny.

5. Dążenie do zorganizowania bądź zwiększenia dostępu do wypożyczalni sprzętu ortopedycznego  i rehabilitacyjnego.

6. Monitorowanie dostępności do usług rehabilitacyjnych osób niepełnosprawnych.

7. Dążenie do utworzenia wyjazdowej ekipy rehabilitacyjnej, głównie dla potrzeb osób niepełnosprawnych zamieszkałych na wsi, celem zabezpieczenia powszechności usług rehabilitacyjnych w miejscu zamieszkania osób niepełnosprawnych.

8. Dążenie do tworzenia grup samopomocowych, stowarzyszeń i organizacji pozarządowych działających na rzecz osób niepełnosprawnych.

9. Tworzenie możliwości dostępu osób niepełnosprawnych do turnusów rehabilitacyjnych.

METODY:

1. Opracowanie informatora o świadczonych  usługach przez placówki rehabilitacyjne na terenie powiatu.

2. Organizowanie działań rehabilitacyjnych w trakcie pobytu pacjenta            w szpitalu    w związku z ostrym zachorowaniem, urazem.

3. Zapewnienie dostępności rehabilitacji w domu pacjenta  w okresie poszpitalnym.

4. Włączenie w proces rehabilitacyjny instytucji i organizacji pozarządowych. Szkolenie wolontariuszy, kadry merytorycznej                   w zakresie usług rehabilitacyjnych.

5. Utworzenie punktu konsultacyjnego.

6. Zapewnienie osobom niepełnosprawnym niezbędnego wyposażenia rehabilitacyjnego w miejscu zamieszkania.

7. Umożliwienie niepełnosprawnym bezpłatnego dojazdu do punktów rehabilitacyjnych (zwłaszcza niepełnosprawnym mieszkańcom wsi).

8. Zorganizowanie wypożyczalni sprzętu rehabilitacyjnego.

9. Zorganizowanie rehabilitacyjnej ekipy wyjazdowej.

10. Organizowanie szkoleń w celu pozyskania profesjonalnej kadry rehabilitacyjnej oraz wolontariuszy na potrzeby rehabilitacji prowadzonej w miejscu zamieszkania.

11. Włączenie w proces rehabilitacyjny w okresie poszpitalnym rodziny osoby niepełnosprawnej.

OCZEKIWANE EFEKTY:

1. Wzrost liczby instytucji prowadzących usługi rehabilitacyjne.

2. Zwiększenie dostępności do usług rehabilitacyjnych.

3. Zwiększenie liczby osób przygotowanych do prowadzenia rehabilitacji.

4. Zwiększenie dostępności do sprzętu rehabilitacyjnego (zwłaszcza niepełnosprawnym mieszkańcom wsi). 

5. Zintegrowanie działań różnych podmiotów w zakresie działań rehabilitacyjnych.

6. Pozyskanie profesjonalnej kadry rehabilitacyjnej.
WSKAŹNIKI OSIĄGNIĘCIA CELU:

1. Liczba i rodzaj usług rehabilitacyjnych.

2. Ilość osób objętych usługami rehabilitacyjnymi.

3. Liczba udzielonych usług rehabilitacyjnych w miejscu zamieszkania.

4. Liczba utworzonych grup samopomocowych.

5. Liczba udzielonych porad psychologicznych  i psychoedukacyjnych.

6. Liczba wypożyczonego sprzętu rehabilitacyjnego.

CEL OPERACYJNY  III

DĄŻENIE DO WYRÓWNANIA SZANS W ZAKRESIE OŚWIATY 

I EDUKACJI.

UZASADNIENIE WYBORU CELU.

Osoby niepełnosprawne są pełnoprawnymi obywatelami. Oznacza to, iż mają konstytucyjnie zagwarantowane takie samo prawo do edukacji jak pozostali obywatele. Udział w edukacji jest jednym z najistotniejszych aspektów uczestnictwa osób niepełnosprawnych w życiu społecznym. Powinno się zabezpieczyć dostępność dzieciom do przedszkoli integracyjnych      w miejscu zamieszkania, ogólnodostępnych szkół podstawowych i ponadpodstawowych.          W nielicznych wypadkach osoby niepełnosprawne powinny być kierowane do szkół specjalnych lub korzystać z indywidualnych usług oświatowych. 

Osobom niepełnosprawnym należy zabezpieczyć możliwość kształcenia            w każdym wieku swojego życia. Zabezpieczenie kontaktów dzieci niepełnosprawnych ze sprawnymi są szczególnie ważne i korzystne                  dla integracji . 

Należy zabezpieczyć transport przystosowany dla osób niepełnosprawnych, aby umożliwić im uczestnictwo w zajęciach szkolnych oraz wspomagać finansowo możliwość kontynuowania nauki.

ZADANIA:

1. Dokonanie diagnozy dotyczącej ilości placówek oświatowych pozbawionych barier architektonicznych, ilości dzieci niepełnosprawnych uczęszczających do placówek edukacyjnych, objętych indywidualnym programem nauczania lub znajdujących się poza systemem oświaty.

2. Systematyczne likwidowanie barier architektonicznych i urbanistycznych w placówkach oświaty.

3. Zapewnienie nauki osobom niepełnosprawnym, które nie mogą ze względów zdrowotnych uczęszczać do szkoły, bezpłatnej edukacji na poziomie szkoły podstawowej i ponadpodstawowej przez organizowanie indywidualnego toku nauczania. 

4. Inicjowanie, tworzenie integracyjnych placówek oświatowych oraz oddziałów integracyjnych.

5.  Informowanie kadry pedagogicznej o wszelkich aspektach niepełnosprawności poprzez szkolenia, artykuły prasowe.

6. Dążenie do wsparcia finansowego kształcących się dzieci i młodzieży niepełnosprawnej (stypendia). 

7. Zapewnienie doskonalenia i dokształcania zawodowego kadry pedagogicznej.

8. Dążenie do zorganizowania ośrodka edukacji specjalnej i poradnictwa

METODY:

1. Przeprowadzenie badań socjologicznych, pozyskanie danych                     z poszczególnych        instytucji i dokonanie analizy.

2. Popularyzowanie inicjatyw dotyczących likwidacji barier architektonicznych, integracji  oraz wyrównywania szans życiowych             i przeciwdziałanie izolacji młodzieży niepełnosprawnej.

3. Udział w sympozjach  i konferencjach dotyczących oświaty osób niepełnosprawnych.

4. Opracowywanie programów likwidacji barier psychologicznych ograniczających naukę osobom niepełnosprawnym. Zatrudnienie psychologów, terapeutów do prowadzenia grup wsparcia dla rodzin.

5. Likwidacja barier funkcjonalnych w placówkach oświatowych.

6. Popularyzacja inicjatyw dotyczących integracji oraz wyrównywanie szans                        i przeciwdziałanie izolacji dzieci, młodzieży i osób niepełnosprawnych – poprzez organizowanie klas integrujących, placówek integrujących.

7. Informowanie o możliwościach pozyskania środków finansowych przez placówki oświatowe w celu likwidacji barier architektonicznych, urbanistycznych   i  w komunikowaniu się.

8. Szkolenie kadry nauczycielskiej w zakresie problematyki osób niepełnosprawnych.

9. Utworzenie ośrodka edukacji specjalnej oraz gromadzenie danych na temat dzieci i młodzieży niepełnosprawnej od urodzenia do ukończenia szkoły i koordynowanie działań w zakresie pomocy osobom niepełnosprawnym.

10. Utworzenie funduszu stypendialnego dla dzieci niepełnosprawnych.

OCZEKIWANE EFEKTY:

1. Objęcie opieką większej liczby dzieci i młodzieży niepełnosprawnej 

     uczęszczającej do przedszkoli i szkół integracyjnych.

2.  Zmiana świadomości kadry pedagogicznej odnośnie uczniów   

     niepełnosprawnych.

3  Zwiększenie szans na ukończenie szkół ponadpodstawowych i zdobycie 

   zawodu przez młodzież niepełnosprawną. 

4. Opracowanie mapy placówek oświatowych, pozbawionych barier  funkcjonalnych.

WSKAŹNIKI OSIĄGNIĘCIA  CELU:

1. Liczba dzieci uczących się w szkołach, przedszkolach integracyjnych.

2. Liczba dzieci uczących się w szkolnictwie specjalistycznym.

3. Liczba dzieci objętych indywidualnym programem nauczania.

4. Liczba placówek oświatowych pozbawionych barier funkcjonalnych.

5. Liczba specjalistów do pracy z dziećmi niepełnosprawnymi.

6. Liczba udzielonych porad
CEL  OPREACYJNY IV

WYRÓWNANIE SZANS OSÓB NIEPEŁNOSPRAWNYCH W ZAKRESIE ZATRUDNIENIA I SZKOLENIA ZAWODOWEGO.

UZASADNIENIE WYBORU CELU:

Niepełnosprawność nie musi być czynnikiem odsuwającym od pracy zawodowej. Władze samorządowe powinny w miarę swoich możliwości finansowych organizować takie miejsca pracy, które odpowiadają możliwościom osób niepełnosprawnych. 

Osoby niepełnosprawne powinny mieć stworzone warunki do korzystania              z doradztwa zawodowego w celu oceny swoich możliwości zawodowych                i zdolności, co umożliwi im podjęcie właściwego zatrudnienia. Personel prowadzący doradztwo zawodowe powinien być doskonale przeszkolony. Uzyskanie pracy daje możliwość uczestnictwa w życiu społecznym ,    a więc kontakty międzyludzkie, samodzielność materialną i poczucie własnej wartości.

Niezbędna jest zatem współpraca władz samorządowych, oświatowych                  i pracodawców. 

ZADANIA:

1. Systematyczna diagnoza dotycząca bezrobocia oraz stanu zatrudnienia osób niepełnosprawnych.

2. Dokonanie diagnozy usług bazy szkoleniowej dla osób niepełnosprawnych oraz kierunków kształcenia zawodowego                       w zależności od potrzeb rynku pracy.

3. Organizowanie szkoleń, kursów umożliwiających zdobycie osobom niepełnosprawnym dodatkowe kwalifikacje. Poszerzenie oferty szkoleniowej dla niepełnosprawnych.

4. Informowanie pracodawców o preferencyjnych warunkach stwarzania stanowisk pracy dla osób niepełnosprawnych.

5. Dążenie do zorganizowania konkursu na najlepszego pracodawcę.

6. Organizowanie giełd pracy, jako forum służącego kontaktom osób   

     niepełnosprawnych i pracodawców.

METODY:

1. Sporządzanie informacji ze stanu zatrudnienia osób niepełnosprawnych         i możliwości zwiększenia zatrudnienia oraz stanu bezrobocia osób niepełnosprawnych.

2. Tworzenie programów dotyczących organizowania praktycznej nauki zawodu w miejscu przyszłej pracy. Konsultowanie tych programów               z pracodawcami   ze szczególnym zwróceniem uwagi na ofertę lokalnego rynku pracy.

3. Rozpowszechnianie materiałów informacyjnych pracodawcom                          o preferencjach tworzenia miejsc pracy dla osób niepełnosprawnych.

4. Sporządzenie  diagnozy usług bazy szkoleniowej dla osób niepełnosprawnych.

5. Prowadzenie stałych badań rynku pracy osób niepełnosprawnych – bezrobotnych  i pracujących.

6.  Zorganizowanie konkursu na najlepszego pracodawcę zatrudniającego osoby niepełnosprawne.

     7.Zorganizowanie giełdy pracy dla osób niepełnosprawnych.

8.Organizowanie  szkoleń dla osób niepełnosprawnych i pracowników  

    zajmujących się doradztwem zawodowym.

OCZEKIWANE EFEKTY:

1. Wzrost liczby zatrudnionych osób niepełnosprawnych.

2. Szersze i efektywniejsze wykorzystanie środków PFRON w celu aktywizacji  

    zawodowej osób niepełnosprawnych.

3.Rozszerzenie oferty szkoleniowej oraz zwiększenie szans awansu   

  zawodowego osób niepełnosprawnych.

4. Wzrost liczby przeszkolonych osób niepełnosprawnych. 

WSKAŹNIKI OSIĄGNIĘCIA CELU:

1. Liczba zatrudnionych osób niepełnosprawnych.

2. Liczba osób niepełnosprawnych przekwalifikowanych.

3. Liczba osób niepełnosprawnych zatrudnionych po przekwalifikowaniu.

4. Liczba przeszkolonych doradców  zawodowych, czyli specjalistów zajmujących się problematyką niepełnosprawności.

5. Liczba zakładów biorących udział w konkursie na najlepszego pracodawcę. 

CEL OPERACYJNY V

PRZYSTOSOWANIE ŚRODOWISKA FIZYCZNEGO   DO POTRZEB                      OSÓB NIEPEŁNOSPRAWNYCH POPRZEZ LIKWIDACJĘ BARIER FUNKCJONALNYCH  ORAZ ZAPEWNIENIE WSPARCIA PRZEZ INSTYTUCJE POMOCY SPOŁECZNEJ.

UZASADNIENIE WYBORU CELU:

Podjecie działań mających na celu przezwyciężenie izolacji społecznej osób niepełnosprawnych wymaga udziału wszystkich podmiotów działających             na rzecz osób niepełnosprawnych  a szczególnie instytucji pomocy społecznej. Aby osoby niepełnosprawne mogły normalnie funkcjonować w życiu społecznym, należy usunąć wszelkie bariery funkcjonalne i w środowisku fizycznym. W proces integracyjny należy włączyć najbliższe otoczenie osób niepełnosprawnych. Należy dążyć do zmiany mentalności osób zdrowych wobec postrzegania osób niepełnosprawnych.

ZADANIA:

1. Utworzenie bazy danych w zakresie potrzeb likwidacji barier                        w funkcjonowaniu osób niepełnosprawnych w miejscu zamieszkania instytucjach i urzędach, szkołach i innych obiektach użyteczności publicznej (sportowych, kulturalnych).

2. Bezwzględne egzekwowanie prawa w zakresie budownictwa pozbawionego barier architektonicznych oraz stwarzanie możliwości swobodnego i samodzielnego poruszania się osób niepełnosprawnych w środowisku lokalnym. 

3. Tworzenie warunków do przystosowania mieszkań chronionych dla osób niepełnosprawnych.

4. Tworzenie warunków do zintegrowania działań środowisk lokalnych w celu likwidacji barier funkcjonalnych  w obiektach użyteczności publicznej.

5. Inicjowanie powstania komunikacji publicznej dostosowanej do potrzeb osób niepełnosprawnych.

6. Wyposażenie osób niepełnosprawnych w niezbędny sprzęt umożliwiający im samodzielne funkcjonowanie w środowisku i w miejscu zamieszkania.

7. Inicjowanie gminnych i powiatowych placówek wsparcia dla osób niepełnosprawnych.

8. Organizowanie pomocy socjalnej rodzinom dotkniętym problemem niepełnosprawności.

9. Stwarzanie warunków do kształcenia kadry samorządowej, pomocy społecznej   i wolontariuszy w zakresie problemów osób niepełnosprawnych.

10. Tworzenie wolontariatu wśród młodzieży i osób dorosłych  na rzecz osób niepełnosprawnych.

11. Monitoring możliwości tworzenia przyjaznego środowiska fizycznego dla osób niepełnosprawnych.

METODY:

1. Przeprowadzenie badań socjologicznych i statystycznych na terenie powiatu  w zakresie potrzeb likwidacji barier funkcjonalnych oraz ich opracowanie w formie publikacji.

2. Wymaganie obowiązku przestrzegania zapisów prawa w zakresie budownictwa użyteczności publicznej.

3. Stałe informowanie społeczności lokalnej :

· o możliwości skorzystania ze środków PFRON na rzecz likwidacji barier architektonicznych  za pomocą mediów, ulotek, broszur.

· o infrastrukturze użyteczności publicznej dostosowanej do ich potrzeb. 

4. Organizowanie szkoleń kadry merytorycznej instytucji pomocy społecznej, pracowników samorządowych, organizacji pozarządowych         i wolontariuszy w zakresie pozyskiwania środków finansowych                 na likwidację barier, pomocy socjalnej .

5. Pomoc w tworzeniu placówek dziennego pobytu w gminach na potrzeby osób niepełnosprawnych.

6. Utworzenie transportu publicznego dla osób niepełnosprawnych wraz          z powiatowym telefonem informacyjnym.

7. Utworzenie wolontariatu na rzecz osób niepełnosprawnych.

8. Likwidacja barier funkcjonalnych w obiektach użyteczności publicznej, mieszkaniach osób fizycznych oraz zakładach pracy.

OCZEKIWANE EFEKTY:

1. Zbilansowanie potrzeb w zakresie likwidacji barier funkcjonalnych obiektów sportowych, kulturalnych, parkingów, przejazdów itp.

2.  Wzrost liczby obiektów użyteczności publicznej pozbawionych barier architektonicznych, urbanistycznych, komunikacyjnych. 

3. Wzrost liczby mieszkań i mieszkań chronionych zaadoptowanych              do potrzeb osób niepełnosprawnych.

4. Większa liczba osób wyposażonych w sprzęt umożliwiający samodzielne poruszanie się i komunikowanie się.

5. Zwiększenie świadomości społecznej osób niepełnosprawnych                     i społeczności lokalnej.

6. Poprawa funkcjonowania rodziny dotkniętej niepełnosprawnością.

7. Wzrost liczby organizacji samopomocowych w zakresie tworzenia przyjaznego środowiska fizycznego.
WSKAŹNIKI OSIĄGNIĘCIA CELU:

1. Liczba obiektów użyteczności publicznej pozbawionych barier.

2. Liczba mieszkań przystosowanych do potrzeb osób niepełnosprawnych.

3. Liczba osób wyposażonych w sprzęt rehabilitacyjny.

4. Liczba organizacji samopomocowych.

5. Liczba przeprowadzonych szkoleń.

6. Liczba zorganizowanego transportu samochodowego przystosowanego     do przewozu osób niepełnosprawnych.

CEL OPERACYJNY VI

POMOC NIEPEŁNOSPRAWNYM W PEŁNYM I AKTYWNYM UDZIALE W ŻYCIU SPOŁECZNYM , KULTURALNYM, SPORTOWYM I REKREACYJNYM.

UZASADNIENIE WYBORU CELU:

 Wszelkie wydarzenia kulturalne, oświatowe, sportowo-rekreacyjne powinny być dostępne dla osób niepełnosprawnych. Dostępność do wydarzeń umożliwia aktywny udział w życiu społecznym oraz jest jednym z elementów rehabilitacji. Udział osób niepełnosprawnych  we wszystkich wydarzeniach będzie sprzyjał integracji społecznej a przeciwdziałał izolacji niepełnosprawnych.

ZADANIA:

1. Dążenie do integracji ze środowiskiem lokalnym osób niepełnosprawnych.

2. Inicjowanie tworzenia programów (wniosków) dla poszczególnych grup niepełnosprawnych.

3. Inicjowanie opracowania kalendarza imprez kulturalnych, sportowych, rekreacyjnych, festynów, wystaw, turystyki osób niepełnosprawnych.

4. Dążenie do pełnego oznakowania miejsc i obiektów symbolami dostępności    lub możliwości porozumiewania się.

5. Informowanie społeczeństwa o możliwościach uzyskania wsparcia finansowego   na różnego rodzaju imprezy lokalne.

6. Podjęcie działań mających na celu likwidację barier funkcjonalnych, ograniczających niepełnosprawnym możliwość korzystania z obiektów kultury, sportu, turystyki i rekreacji.

7. Propagowanie wśród osób niepełnosprawnych aktywnych form życia.

8. Organizowanie integracyjnych imprez sportowych, rekreacyjnych, kulturalnych.

9. Dążenie do zorganizowania teleinformacji o prawach i uprawnieniach osób niepełnosprawnych.

10. Inicjowanie współpracy samorządów, instytucji, organizacji pozarządowych, wolontariatu w celu prezentowania ciekawych działań na rzecz osób niepełnosprawnych.

METODY:

1. Opracowanie rocznych kalendarzy imprez na terenie powiatu we współpracy z samorządami gminnymi i organizacjami pozarządowymi.

2. Organizowanie imprez sportowo-rekreacyjnych, kulturalnych, festynów, wystaw.

3. Organizowanie pogadanek informacyjnych z osobami dotkniętymi niepełnosprawnością na temat aktywnego stylu życia.

4. Stałe informowanie środowiska lokalnego o aktywnym udziale osób niepełnosprawnych w życiu społecznym        za pośrednictwem mediów, ulotek.

5. Oznakowanie miejsc i obiektów symbolami dostępności dla osób niepełnosprawnych.

6. Zlikwidowanie barier funkcjonalnych w obiektach kultury, sportu, turystycznych i rekreacyjnych.

7. Utworzenie zespołu doradczego udzielającego porad w zakresie opracowywania projektów na likwidację barier funkcjonalnych.

8. Utworzenie teleinformacji o prawach i uprawnieniach.

OCZEKIWANE EFEKTY:

1. Wzrost uczestnictwa osób niepełnosprawnych w życiu społecznym, kulturalnym, sportowym.

2. Pobudzenie aktywności społecznej  środowisk lokalnych na rzecz integracji  ze środowiskiem osób niepełnosprawnych. 

3. Wzrost stopnia samorealizacji i akceptacji osób niepełnosprawnych.

4. Prawidłowy przepływ informacji odnośnie integracji społecznej. 

5. Wzrost liczby oznakowanych obiektów i miejsc przystosowanych dla osób  niepełnosprawnych.
WSKAŹNIKI OSIĄGNIĘCIA CELU:

1. Ilość obiektów pozbawionych barier i oznakowań.

2. Ilość osób niepełnosprawnych uczestniczących w imprezach kulturalnych,        sportowo-rekreacyjnych.

3. Ilość zorganizowanych imprez integracyjnych.

4. Ilość spotkań informacyjnych.

5. Ilość udzielonych porad.

6. Ilość oznakowanych obiektów symbolami dostępności dla osób niepełnosprawnych.

CEL SZCZEGÓŁOWY  VII

ZINTEGROWANIE DZIAŁAŃ ORGANIZACJI POZARZĄDOWYCH       NA RZECZ OSÓB NIEPEŁNOSPRAWNYCH. ZINTEGROWANIE DZIAŁAŃ SAMORZĄDU POWIATOWEGO Z SAMORZĄDAMI GMINNYMI.

UZASADNIENIE WYBORU CELU:

W pełnej integracji osób niepełnosprawnych ze środowiskiem niezbędnym elementem jest współpraca instytucji samorządowych, stowarzyszeń i organizacji społecznych. Pozwoli to dotrzeć jak najskuteczniej do tej grupy ludzi.

ZADANIA:

1.Opracowywanie lokalnych projektów działań na rzecz osób niepełnosprawnych                 

   w  których uczestniczyć będą wszelkie podmioty działające na rzecz osób  

   niepełnosprawnych.

2.Organizowanie lokalnych specjalistycznych ośrodków wsparcia dla osób   

   niepełnosprawnych.

3. Włączenie jak największej liczby osób w działania na rzecz osób 

   niepełnosprawnych.

4.Opracowanie form i zasad współpracy samorządów lokalnych w zakresie 

   działań na rzecz osób niepełnosprawnych.

METODY:

1.Przekonanie lokalnej administracji samorządowej do akceptacji powstawania 

   specjalistycznych ośrodków wsparcia dla osób niepełnosprawnych.

2. Organizowanie szkoleń dla pracowników instytucji samorządowych oraz   

    osób działających jako wolontariusze.

3. Organizowanie lokalnych spotkań poświęconych problemom osób 

    niepełnosprawnych – sympozja, konferencje, wykłady itp.

4.Informowanie osób niepełnosprawnych o istnieniu i działalności podmiotów   społecznych zajmujących się ich problemami.

OCZEKIWANE EFEKTY:

1. Rozwój środowiskowych form wsparcia osób niepełnosprawnych.

2. Wdrażanie w życie opracowanych projektów działań na rzecz osób 

    niepełnosprawnych.                                                                                     3.Aktywne uczestnictwo osób niepełnosprawnych w życiu społecznym   

   lokalnych środowisk.

4. Wzrost świadomości i zainteresowania problemami osób niepełnosprawnych

     społeczności lokalnej.

WSKAŹNIKI OSIĄGNIĘCIA  CELU:

1.Liczba opracowanych i wdrożonych projektów.

2.Liczba środowiskowych form wsparcia.

3.Liczba wykwalifikowanych pracowników samorządowych i wolontariuszy.

Zakończenie


Powiatowy Program Działań na Rzecz Osób Niepełnosprawnych  został opracowany przez Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Lidzbarku Warmińskim z siedzibą w Ornecie przy ścisłej współpracy i konsultacji                ze specjalistami współpracujących instytucji i organizacji pozarządowych.


W pracach Zespołu Koordynacyjnego Programu brały udział następujące osoby:

1) Grażyna Uscka – PCPR – przewodnicząca,

2) Alicja Grodowska – PCPR,

3) Małgorzata Kilik – PCPR,

4) Małgorzata Kobylińska – PCPR,

5) Danuta Kunicka – ZOZ Lidzbark Warmiński,

6) Barbara Krasowska – MOPS Lidzbark Warmiński,

7) Halina Żebrowska – GOPS Kiwity,

8) Halina Radzińska – GOPS Lubomino,

9) Zofia Gąglewska – GOPS Lidzbark Warmiński,

10) Henryka Wołodźko – M-GOPS Orneta,

11) Eugeniusz Gwiazda – Starostwo Powiatowe,

12)Alfred Pawlukowski – Starostwo Powiatowe,

13)Anna Brodowska – Starostwo Powiatowe,

14)Zbigniew Kuklik – Powiatowy Urząd Pracy,

15)Jadwiga Krzywda – Poradnia Psychologiczno-Pedagogiczna,

16)Bożena Buczko –Powiatowa Poradnia Psychologiczno- 

     Pedagogiczna,

17)Grażyna Chrypo – Warsztat Terapii Zajęciowej,

18)Ilona Leszczyńska – Poradnia Rehabilitacyjna w Ornecie,

19)Felicja Gwiazda – Stowarzyszenie na Rzecz Osób 

     Niepełnosprawnych „Promyk” w Lidzbarku Warmińskim,

20)Wirginia Gromuł – Stowarzyszenie na Rzecz Osób 

     Niepełnosprawnych „Promyk” w Lidzbarku Warmińskim,

21)Irena Czerniawska – Polski Związek Niewidomych, Koło                    

     w  Lidzbarku Warminskim.   

Przedstawiciele Zespołu Doradczego:

1) Czesław Hajdamowicz – Polski Związek Niewidomych, Koło w Lidzbarku 

Warmińskim,

2) Jacek Danielewicz – Stowarzyszenie na Rzecz Osób Niepełnosprawnych 

„Promyk” w Lidzbarku Warmińskim,

3) Maria Żylińska – „Fundacja Onkologii” w Lidzbarku Warmińskim,

4) Joanna Kozakiewicz  - Lidzbark Warmiński, ul. Słoneczna 3/1,

5) Marianna Sybicka – Stacja Johannitów w Lidzbarku Warmińskim,

6) Janina Romaniuk – Powiatowe Stowarzyszenie Diabetyków w Lidzbarku Warmińskim,

7) Stanisława Mrówka – Polski Komitet Pomocy Społecznej w Lidzbarku Warmińskim,

8) Witold Jaworski – Polski Związek Emerytów, Rencistów i Inwalidów                 w Lidzbarku Warmińskim,

9) Mirosława Maszaro – Stowarzyszenie Pomocy Dzieciom Specjalnej Troski          w Ornecie,

10) Wiesława Buś – Stowarzyszenie Pomocy Dzieciom Specjalnej Troski                 w Ornecie. 

11) Aleksander Newiński – Związek Inwalidów Wojennych w Lidzbarku Warmińkim,

12) Wirginia Gromuł – Stowarzyszenie na Rzecz Osób Niepełnosprawnych „Promyk” w Lidzbarku Warmińskim,

13) Felicja Gwiazda – Stowarzyszenie na Rzecz Osób Niepełnosprawnych „Promyk” w Lidzbarku Warmińskim,

14) Irena Czerniawska – Polski Związek Niewidomych, Koło w Lidzbarku Warmińskim,

15) Zofia Borowska – Stowarzyszenie Osób Bezrobotnych w Lidzbarku Warmińskim. 

