Zakcznik

do Uchwaty Nr XLV/228/14
Rady Powiatu Grajewskiego
z dnia 27 marca 2014 r.

PROGRAM DZIAL AV
NA RZECZ OSOB NIEPE£NOSPRAWNYCH
W POWIECIE GRAJEWSKIM

NA LATA 2014-2020



Wstp

Niepetnosprawié — oznacza trwatlub okresow niezdolng¢ do wypetniania rol
spotecznych z powodu statego lub dlugotrwalego swmemia sprawrnici organizmu,
w szczegolnéci powodujca niezdolnd¢ do pracy.

Specyficzne potrzeby osob niepetnaspyeh uwzgédnione § w przepisach prawa
dotyczcych nieomal wszystkich aspektéw organizacji i ftjopkowania spoteczstwa.
Istnieje te odrbne ustawodawstwo regudge szczegolnie istaindla niepetnosprawnych
obywateli sfe¢ zawodowej i spotecznej rehabilitacji oraz zatragm. Jednak mimo wielu
wysitkbw i znacacych nakladow finansowych nadal znacznasé€zniepetnosprawnych
obywateli naszego powiatu €e@iadcza, nie z wilasnej winy, Szeregu ogranicze
utrudniapcych im normalne i satysfakcjongg zycie.

W zwizku z powyszym, a take zgodnie z art. 35a ust. 1 pkt 1 ustawy
o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz zatiadiu 0sOb niepetnosprawnych, ktory
zobowhzuje powiat do opracowania powiatowego programu mzecz 0sOb
niepetnosprawnych w zakresie:

- rehabilitacji zawodowej i zatrudniania,

- rehabilitacji spotecznej,

- przestrzegania praw 0s0b niepetnosprawnych
opracowano ,Program dzialana rzecz osob niepetnosprawnych w powiecie grdjewvsa
lata 2014 — 2020".

U podstaw opracowanego programu yestanie,ze osoby niepetnosprawne maj
prawo do niezalmego, samodzielnego i aktywneggcia oraz do korzystania na zasadzie
rownasci z praw i obowizkéw ustanowionych dla wszystkich obywateli — bezgladu
na rodzaj, przyczyni stopie niepetnosprawnii.

Prawa te wynikaj z konstytucji RP, Powszechne] Deklaracji Praw @ebia, Konwenciji
Praw Dziecka, Standardowych Zasad Wyrownywania $2sob Niepetnosprawnych, aktow
prawa m¢dzynarodowego i wewitrznego.

Mamy nadziej ze realizacja programu przscistej wspotpracy z instytucjami,
gminami, organizacjami pozadowymi i fundacjami itp. wplynie na poprawycia oséb
niepetnosprawnych oraz ich rodzin.

CELE STRATEGICZNE

Eliminowanie czynnikéw powodggych niepetnosprawreé.

Stwarzanie warunkow do rehabilitacji fizycznej, gisicznej, zawodowej i spotecznej.
Dazenie do integracji 0s6b niepetnosprawnych ze spabstwem.

Wyréwnywanie szans 0sOb niepetnosprawnychysiu spotecznym, pracy zawodowej,
kulturze i rekreacji.

PowpbdPE

CELE OPERACYJNE

Profilaktyka i Gwiata zdrowotna.

Interwencja, przeciwdziatanie sytuacjom kryzysowymwigzanym z powstaniem
niepetnosprawrkei, leczenie i pomoc terapeutyczna.

Oswiata i ksztatcenie.

Poradnictwo, szkolenie zawodowe oraz zatrudnianie.

Integracja spotecznarodowiskozycia codziennego.

Ochrona socjalna i ekonomiczna.
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CEL OPERACYJNY 1

Profilaktyka i o s$wiata zdrowotna

Uzasadnienie wyboru celu

Podejmowanie dziatamapgcych na celu zapobieganie niepetnospraien@oprzez
dziatania edukacyjne lub #zezmniejszanie skutkdw ju istniepcej niepetnosprawrigci.
Oswiata zdrowotna ma na celu podejmowanie, rozwijanmiegtnosci prowadzenia
zdrowego stylu zycia i zachowania zdrowia, ksztaltowania przyjaznegodowiska
spotecznego, relacji i sposobu komunikowanialgdzi w rodzinie, miejscu nauki i pracy.
Moze ona pomOc zapobiec wypteniu niepetnosprawnoi lub tez taky niepetnosprawni
zminimalizow&.

W profilaktyce niepetnosprawiai i w ograniczaniu jej skutkéw szczegolne znaceeni

ma zapobieganie wypadkom (np. drogowe, w gospasii@stomowym, itp.).

Zadania:

1. Podejmowanie dziatana rzecz rozwoju informacji spotecstwa na temat gtdbwnych
przyczyn niepetnosprawsai.

2. Propagowanie zdrowego stylwycia (aktywndé¢ fizyczna, odpowiedni sposéb
odzywiania, ograniczanie palenia tytoniu oraz smia alkoholu, lekéw, itp.).

3. Podejmowanie dziatana rzecz ograniczania niepetnosprasenonvynikie] na skutek
wypadkéw przy pracy i chorob zawodowych, wypadkowogbwych oraz
w gospodarstwie domowym.

4. Dazenie do integracji samagdow lokalnych, organizacji pozajdowych, szkot,
zaktadow pracy, instytucji kultury itd. na rzeczztedtowaniasrodowiska lokalnego,
wiasciwego sposobu komunikowania sv rodzinie, szkole.

Metody:
1. Informacja o przyczynach niepetnospradeio (np. srodki masowego przekazu,
prelekcje).

2. Propagowanie zdrowego styluycia, a przede wszystkim rozwoju aktyvéoD
mieszkacow np. poprzez uczestnictwo wznych formach aktywniwi fizycznej.

3. Podejmowanie dziata sprzyjajcych poprawie sytuacji socjalno — bytowe] przez
aktywizacg zawodovg bezrobotnych oraz poszukaych pracy, udzielanie wsparcia
rodzinom w ktérych wyspuje ubdstwo.

4. Podejmowanie dziala na rzecz rozwoju bada profilaktycznych i okresowych
w celu eliminowania wyspowania choréb, wypadkéw, choréb zawodowych.

5. Prowadzenie akcji swiadamiajcych i profilaktycznych w zakresie ruchu drogowego
organizowanie akcji policyjnych (np. dngwigteczne, pogadanki $sod dzieci
I mtodziezy).

6. Prowadzenie konkursow szczegolnigréd dzieci i miodziey w zakresie pomocy
przedmedycznej oraz o ruchu drogowym.

Efekty:

1. Zwigkszenie wiedzy mieszkadw powiatu w zakresie przyczyn niepetnosprasenoraz
mozliwosci jej zapobiegania.

2. Zmniejszenie wyspowania chordb, wypadkdéw przy pracy oraz drogowych.

3. Poprawa kondycji finansowej 0sob i rodzin zagmoych niepetnosprawsoia.

4. Zintegrowanie dzialaroznych podmiotow na rzecz profilaktyki §wiaty zdrowotnej.



CEL OPERACYJNY 2

Interwencja, przeciwdziatanie sytuacjom kryzysowym zwigzanym z powstawaniem
niepetnosprawndci, leczenie i pomoc terapeutyczna

Uzasadnienie wyboru celu:

Pojawienie si niepetnosprawn@i maoze nigé za sol dramatyczne skutki zaréwno
dla osoby niepetnosprawnej jak i dla jej rodziny.2Wiazku z tym osoba ta oraz jej rodzina
powinna uzyskaprofesjonala pomoc.

W celu zapobiegania, wyeliminowania lub zminimalizmia skutkow niepetnosprawsed
naleey wprowadzé na jak najwczéniejszym etapie rozwoju choroby fachowego leczenia,
pomocy medycznej i psychologicznej, stalego mooik@mia upséledzenia,
niepetnosprawrkei. Dziatania terapeutyczne mpgnacznie ograniczZyskutki upaledzenia
lub niepetnosprawrici poprzez odzyskanie fizycznej i innej funkcjorglnsprawnéci

w drodze rehabilitacji medycznej oraz uriiwienie dalszego naturalnego rozwoju, azak
zlikwidowanie lub ograniczenie potrzeby statej piglacii.

Zadania:

1. Rozwdj poradnictwa medycznego, psychologiczneggchpatrycznego i socjalnego oraz
pedagogicznego.

2. Podejmowanie dziala na rzecz fachowego leczenia medycznego, wczesnej
kompleksowdci i ciggtosci rehabilitacii.

3. Objecie szczegolmpopiely kobiet z patologi ciazy.

4. Podejmowanie dziatana rzecz upowszechniania potrzeby wczesnej retzajil

5. Podejmowanie dziatezmierzajcych do stworzenia specjalistycznej rehabilitacji.

6. Wspieranie organizacji warsztatow terapeutycznych.

7. Wspieranie rozwoju placéwek zaopatrzenia w przetimiortopedyczne, srodki
pomocnicze, spkz rehabilitacyjny.

8. Wspieranie rozwoju rehabilitacji srodowiskowej jako zespotu zintegrowanych

i spotecznych dziata

9. Otaczanie opiek terapi, rehabilitacj oraz pomog socjalry 0s6b niepetnosprawnych np.
z zaburzeniami psychicznymi.

10. Podejmowanie dziatana rzecz dofinansowania dmdkéw kompensagych utra¢ danej
funkcji organizmu (np. przedmioty ortopedycznerodki pomocnicze, Spet
rehabilitacyjny).

11.Podejmowanie dziata na rzecz likwidacji barier architektonicznych wdi@stkach
swiadczcych ustugi medyczne oraz rehabilitacyjne.

12.Podejmowanie dziatana rzecz modernizacji, budowy i rozbudowy obiektgwacych
rehabilitaciji.

Metody:

1. Uswiadamianie potrzeby wczesnego leczenia oraz xathia wczesnej rehabilitacji 3u
w trakcie pobytu pacjenta na oddziale szpitalnymwigzku z ostrym zachorowaniem lub
urazem.

2. Stwarzanie mdiwosci kontynuowania rehabilitacji w domu pacjenta w resie
poszpitalnym (np. dofinansowanie do spuzrehabilitacyjnego).

3. Inicjowanie tworzenia dobrze wypasmych, aktywnych Ilokalnych soodkow
i zakladow rehabilitacji.

4. Uswiadamianie potrzeby rehabilitacji indywidualneghbiorowej (np. osoby po amputacji
piersi AMAZONKI).

5. Inicjowanie udziatu rodzin w procesie rehabilitacgob niepetnosprawnych (np. osoby
z zaburzeniami psychicznymi, ujp@dzeniem umystowym).

6. Wspieranie organizacji warsztatéw terapeutycznych.



7. Stwarzanie mdiwosci korzystania z fachowej rehabilitacji podczas ytabna turnusie
rehabilitacyjnym (dofinansowanie uczestnictwa osdhepetnosprawnych i ich
opiekunow).

8. Wospieranie tworzenia grup terapeutycznych dla asépetnosprawnych oraz cztonkéw
ich rodzin — prowadzonych przez wykwalifikowanygesjalistow.

9. Organizacja wystaw i aukcji prac os6b niepetnosprali wytworzonych w ramach
warsztatow terapeutycznych, a przez to integraejspotecznsria lokalm.

Efekty:

1. Uswiadomienie potrzeby rozwoju specjalistycznych gstu

2. Wskazanie na potrzelutworzenia nowych punktow rehabilitacji.

3. Wzrost dosgpnasci do ustug leczniczych, rehabilitacyjnych i terapeznych.

4. Powstanie punktu zaopatrzenia w przedmioty ortopedy, srodki pomocnicze
i sprzt rehabilitacyjny.

5. Zwigkszenie liczby osbb oftiych leczeniem, rehabilitagj teraps.

CEL OPERACYJNY 3

Oswiata i ksztatcenie

Uzasadnienie wyboru celu:

Niepetnosprawnym dzieciom i mtodzienalezy umazliwi ¢ osigniccie jak najwyszego
poziomu wiasnego rozwoju. Stwokzyarunki do w miay samodzielnego uegzczania do
ogolnie dostpnych przedszkoli, szkdt podstawowych, gimnazjéwnagmtpodstawowych
i ponadgimnazjalnych i waszych. Umaliwi ¢ nauke w szkolnictwie specjalnym.

Wyksztatcenie pozwoli osobom niepetnosprawnym a@gsic jak najwiksz
samodzielné¢ ekonomiczg oraz przyczyni sido ich rozwoju spotecznego.

Zadania:
1. Inicjowanie likwidacji barier architektonicznych,rhanistycznych, komunikacyjnych
i spotecznych ograniczgjych korzystanie z placowekwiaty.

2. Zapewnianie nauki i rehabilitacji w placéwkach gpéstycznych.

3. Inicjowanie tworzenia integracyjnych przedszkoliug), szkot (klas).

4. Eliminowanie indywidualnego nauczania.

5. Inicjowanie dziatd na rzecz rozszerzenia ksztalcenia kadry pedagugicz
w zakresie pedagogiki specjalnej.

Metody:

1. Organizowanie konferencji na temdtgaty osob niepetnosprawnych, wdamia nowych
metod nauczania przy wykorzystaniu najnowsz§rckkow dydaktycznych.

2. Popularyzacja klas integracyjnych oraz szkolnic$pacjalnego.

3. Popularyzowanie inicjatyw dotygeych integracji oraz wyrownywania szangiowych
I przeciwdziatania izolacji dzieci i mtodzig niepetnosprawnej fizycznie i umystowo.

4. Promowanie szkot dostosowanych do potrzeb wszystkiteci i integrujcej srodowisko.

5. Propagowanie mdiwosci uzyskania dofinansowania dla gcych sé 0so6b
niepetnosprawnych w szkotach ugzych.

6. Debata na temat edukacji specjalnej i integracypnagz ksztatcenia ogéinodephego.

Efekty:

1. Utworzenie przedszkoli i klas integracyjnych.

2. Likwidacja barier w ogolnodogpnych placéwkachswiatowych.

3. Umozliwienie niepetnosprawnym zdobycia wyksztatcenia.

4. Zwickszenieswiadomaci spoteczéstwa w zakresie integracji i ksztatcenia.

CEL OPERACYJNY 4




Poradnictwo, szkolenie zawodowe oraz zatrudnianie

Uzasadnienie celu:

Realizacja potrzeb o0sob niepetnospralwnipezrobotnych i poszukygych pracy
w zakresie szkolenia i przekwalifikowania zawodowefpstosowana do potrzeb lokalnego
rynku pracy oraz zgodna z zainteresowaniem #zlmvosciami samych zainteresowanych
zwieksza szansna zatrudnienie. Zatrudnienie dla osoby niepelraa8pej ma znaczenie nie
tylko ekonomiczne, ale tak istotny wymiar spoteczny. Praca daje osobie hi@sprawne]
poczucie wtasnej warfoi, samodzieln€ci ekonomicznej i realizacji poprzez pegac

Zadania:

1. Ocena potrzeb w zakresie utworzerdeodkow ksztatcenia i szkoleniowych.

2. Promowanie tworzenia stanowisk pracy dla os6b iegprawnych rod
pracodawcow.

3. Tworzenie i realizacja programOw na rzecz zatruginiesob niepetnosprawnych.

4. Promowanie rod pracodawcéw informacji o preferencyjnych waractk zatrudnienia
0s6b niepetnosprawnych.

5. Promowanie i organizowanie zatrudnienia niepetr@spych w ramach programow

celowych PFRON.

Wspieranie dzialana rzecz utworzenia zaktadu aktywoioczawodowej w powiecie.

Propagowanie korzystnych warunkoéw i zasad korzystae srodkébw PFRON przez

pracodawcow i osoby niepetnosprawne w zakresiebikfaaji zawodowe;.

8. Informowanie pracodawcow o komgjach plymcych z zatrudniania oséb
niepetnosprawnych.

No

Metody:

1. Przeprowadzenie ankietyswdd miodziey w celu dokonania rozpoznania dotycego
dalszych planowyciowych miodziey niepetnosprawne;j.

2. Organizacja konferencji, przygotowywanie ulotekommhacyjnych. Podawanie informacji
w lokalnej prasie i mediach dla pracodawcow o pefelach w zakresie
dostosowywania  miejsc  pracy i zatrudniania  0sOb petiesprawnych
oraz zasadach korzystaniaszedkéw PFRON.

3. Organizowanie konferenciji, spotka debat péwieconych rehabilitacji zawodowej osdob
niepetnosprawnych.

4. Organizowanie spotka z niepetnosprawnymi absolwentami w celu zapoznania
Z sytuacj panujca na lokalnym rynku pracy oraz pomocy w znalezieparudnienia
zarejestrowanym w PUP.

5. Przyznawanie osobom niepetnosprawnydnodkdw na rozpoczxie dziatalngci
gospodarczej, rolniczej albo na wniesienie wkladspdtdzielni socjalne;j.

6. Wspolpraca midzy podmiotami zajmygpymi sk rehabilitacy zawodova o0s6b
niepetnosprawnych.

7. Szkolenie i przekwalifikowanie zawodowe o0sOb niepsprawnych dostosowane
do potrzeb lokalnego rynku pracy.

8. Organizacja doradztwa organizacyjno—prawnego i eRocznego w zakresie
prowadzenia dzialaldoi gospodarczej lub rolniczej podejmowane] przezobygs
niepetnosprawne.

9. Wspdlpraca z organami rentownymi oraz terenowyrpektorem pracy.

Efekty:

1. Zwiegkszenie szans przeszkolonych oséb niepetnosprawrg/aatrudnienie.
2. Wzrost liczby zatrudnionych os6b niepetnosprawnych.

3. Zwigkszenie szans awansu zawodowego.

4. Poprawa sytuacji rodzin zagmanych ubostwem.



CEL OPERACYJNY 5

Integracja spoteczna srodowisko zycia codziennego

Uzasadnienie wyboru celu:

Osobom niepetnosprawnym ngleimazliwi ¢ prowadzenie w migrsamodzielnego

i petnegozycia spotecznego, korzystania z ustug igdean, ktére gwarantuj samodzielng,
dostpnas¢ do budynkéw wmyteczndci publicznej, budynkéw mieszkalnych, transportu,
taczndici, obiektow kultury i sportu itd.

Zadania:

1.

Podejmowanie dziatana rzecz likwidacji barier architektonicznych, amistycznych,
transportowych, w komunikowaniue¢si technicznych w zwizku z potrzebami oso6b
niepetnosprawnych na terenie powiatu.

2. Podejmowanie dziatana rzecz dogpu do informacji przekazywanych przérodki
masowego przekazu.

3. Podejmowanie dziata magcych na celu przestrzeganie zapisOw prawa budogtane
w zakresie budownictwa pozbawionego barier arctotgkznych.

4. Podejmowanie dziata w celu umaliwienia osobie niepetnosprawnej korzystania
ze spretu gospodarstwa domowego, sgitzcodziennegoaytku itp.

5. Propagowanie najlepszych rozea w zakresie prawa budowlanego.

6. Propagowanie uczestnictwa 0sOb niepetnosprawnychsparcie, kulturze, rekreacji
I turystyce.

Metody:

1. Dofinansowanie kosztow dziataléw istniepcego WTZ.

2. Dofinansowanie likwidacji barier architektonicznychw komunikowaniu  si
i technicznych.

3. Utworzenie bazy informacyjnej o obiektach pozbawmnbarier.

4. Dofinansowanie sportu, kultury, rekreacji i turyigtgsob niepetnosprawnych.

5. Wspélpraca z instytucjami administracji gdowej i samoradowej, Pastwowym
Funduszem Rehabilitacji Oséb Niepelnosprawnych, akzet z organizacjami
pozaradowymi i fundacjami dziatacymi na rzecz os6b niepetnosprawnych, w zakresie
rehabilitacji spotecznej oséb niepetnosprawnych ewipcie grajewskim, szczegolnie
w zakresie likwidacji barier architektonicznych, banistycznych, transportowych,
technicznych, w komunikowaniuesi dostpie do informaciji.

6. Tworzenie informacji o planowanych imprezach dlaolos niepetnosprawnych
(sportowych, rozrywkowych, turystycznych itp. neet@ie powiatu).

Efekty:

1. Zwiegkszenie liczby obiektowayteczndci publicznej pozbawionych barier.

2. Zwigkszenie liczby dosgpnych srodkéw transportu przeznaczonych dla oséb
niepetnosprawnych.

3. Zwiekszenie liczby mieszkKadostosowanych do potrzeb oséb niepetnosprawnych.

4. Przestrzeganie prawa budowlanego w zakresie budbomanbez barier.

5. Stworzenie warunkoéw do korzystania ze sfuzgospodarstwa domowego, codziennego
uzytku itp.

6. Zwickszenie liczby 0s6b niepetnosprawnych boych udziat w ranych imprezach.

CEL OPERACYJNY 6

Ochrona socjalna i ekonomiczna



Ochroa socjalry i ekonomiczg nalezy obja¢ w szczegolnéci osoby niepetnosprawne.
Nalezy dostarczy informacji dotycacych przystugujcych im ulg i uprawnig. Dostarczy
porady i pomocy na temat ustug i udogodniktére mog zaspokai ich potrzeby. Celem tej
ochrony jest zagwarantowanie réwnych szans do jam@ osobistej autonomii,
samodzielnéci ekonomicznej i integracji spotecznej.

Zadania:

1. Diagnoza potrzeb osob niepetnosprawnych.

2. Propagowanie informacji o przystugaych prawach dla oséb niepetnosprawnych.
Informowanie o maliwosci uzyskania dofinansowania.

3. Uzasadnienie wyboru celu w zakresie rehabilitagiwadowej i spotecznej o0sdb
niepetnosprawnych.

4. Propagowanie informacji o jednostkach, organizdcjpozaradowych i fundacjach,
w ktorych osoby niepetnosprawne magyska wsparcie.

5. Podejmowanie dziatana rzecz tworzenia i rozszerzenia placowek ponfopy centrum
integracji spotecznej, zespot zaktadow opieki diegminowe)).

Metody:

1. Wspotpraca z organizacjami pozaotewymi i fundacjami oraz swodkami pomocy
spoteczne;.

2. Wspolpraca w zakresie zebrania informacji o indywidych potrzebach oso6b
niepetnosprawnych.

3. Otoczenie opieksocjaly oséb niepetnosprawnych.

4. Upowszechnianie informacji o0 organizacjach poza@orvych, fundacjach oraz
instytucjachswiadczicych pomoc osobom niepetnosprawnym.

Efekty:

Przeciwdziatanie marginalizacji i dyskryminacji esdiepetnosprawnych.

Analiza potrzeb i ocena sytuacji 0sob niepetnospsel.

Zminimalizowanie skutkOw sytuacji trudnych.

Zapewnienie samodzielda ekonomicznej i integracji spotecznej.

Zwigkszenie liczby os6b korzysgaych z dofinansowania w ramach rehabilitacii
zawodowej i spotecznej.

agrwnE

ZAKO NCZENIE

Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Grajewie oprado Powiatowy program
dziatax na rzecz os6b niepetnosprawnych pieigtej wspoétpracy z samagdami lokalnymi,
instytucjami i organizacjami pozadowymi dziatagcymi na terenie powiatu.

Powyzszy program mige by modyfikowany i uzupelniany przez ww. instytucje
w celu rozszerzenia zakresu tematycznego.

Program realizowanyedlzie zesrodkow Pastwowego Funduszu Rehabilitacji Oséb
Niepetnosprawnychgrodkdw witasnych samaogdow, srodkow pozyskanych na realizac]
programow celowychsrodkéw uzyskanych od sponsorow, funduszy unijnye @ innych
zrédet.

Program opracowata:
Anna MariaSwiderska
Kierownik Powiatowego Centrum Pomocy Rodzinie wjé&svee



