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WSTĘP
Dokument Strategii Rozwiązywania Problemów Społecznych Miasta Świdwin został przygotowany na lata 2020-2025. W swoich założeniach programowych odnosi się do innych dokumentów z zakresu polityki społecznej funkcjonujących na poziomie europejskim, ogólnopolskim i samorządowym. 
Diagnoza sytuacji społeczno-gospodarczej w mieście, przeprowadzona na potrzeby opracowania dokumentu strategii, została oparta na badaniu tzw. źródeł zastanych, tj. danych pozyskanych z instytucji i organizacji działających w mieście bądź obejmujących zasięgiem działania jego mieszkańców, identyfikacji mocnych i słabych stron oraz szans i zagrożeń lokalnego systemu polityki społecznej (analiza SWOT), a także na analizie ankiet przeprowadzonych w latach 2018-2019, skierowanych do mieszkańców (losowo wybranych) i przedstawicieli placówek oświatowych funkcjonujących w mieście.

W ramach diagnozy analizie poddano takie obszary, jak: demografia; infrastruktura techniczna; komunikacja i transport; gospodarka; zasoby i warunki mieszkaniowe; edukacja i kultura; ochrona zdrowia; sport, rekreacja i turystyka; bezpieczeństwo publiczne; pomoc społeczna; sektor pozarządowy; bezrobocie; bezdomność; problemy uzależnień i przemocy w rodzinie, sytuacja dziecka; sytuacja osób starszych i niepełnosprawnych.
Przeprowadzone badania ankietowe dotyczyły sytuacji społecznej w mieście oraz sytuacji dziecka. 
Respondentami ankiety odnoszącej się do sytuacji społecznej w mieście byli losowo wybrani mieszkańcy oraz osoby mające wpływ na kształt lokalnej polityki społecznej. W sumie do analizy przedłożono 211 anonimowo wypełnionych arkuszy ankiet.
Wśród respondentów było 78 % kobiet i 22% mężczyzn. Najliczniej reprezentowana była grupa wiekowa 26-35 lat (26,5%). Następnie grupa wiekowa 36-45 lat oraz 46-55 lat (po 24,5% tej próby). Kolejna była grupa wiekowa 56-65 lat (16%) oraz grupa powyżej 65 lat (6%). Najmniej liczną grupę stanowiły osoby w wieku poniżej 20 lat (2,5%). Pod względem czasu zamieszkiwania w mieście najliczniej reprezentowane były osoby mieszkające w mieście od urodzenia (71,5%), następnie osoby zamieszkujące miasto od 20 do 40 lat (20,5%). Najmniej liczną grupę stanowiły osoby mieszkające w mieście od 10 lat (8%). Biorąc pod uwagę poziom wykształcenia, najwięcej badanych posiadało wykształcenie średnie (50%), natomiast drugą grupę stanowiły osoby legitymujące się wykształceniem wyższym (29%).
Osobna ankieta, która pomogła w dokonaniu analizy sytuacji dziecka w środowisku szkolnym i rodzinnym, została rozesłana do placówek oświatowych. Analizę tę przeprowadzono na podstawie ankiet wypełnionych przez pedagogów lub dyrektorów funkcjonujących na terenie miasta placówek oświatowych.
W opracowanym dokumencie można wyróżnić trzy części: wprowadzającą, która zawiera informacje na temat uwarunkowań zewnętrznych tworzenia strategii; analityczno-diagnostyczną, która zawiera informacje ogólne dotyczące miasta oraz diagnozę sytuacji społeczno-gospodarczej w mieście, i programową, która zawiera założenia polityki społecznej miasta na najbliższe lata ujęte w formie misji, celów strategicznych, celów operacyjnych i kierunków działań. 

W części programowej zostały wskazane podmioty realizujące strategię i współdziałające w jej realizacji, źródła finansowania przyjętych założeń oraz określony został czas realizacji wyznaczonych działań. Ponadto przedstawione zostały wskaźniki monitoringowe, ramy finansowe strategii, prognoza zmian oraz informacja na temat sposobu wdrożenia dokumentu i prowadzenia monitoringu jego realizacji. 

Opracowany dokument strategii stanowi materiał wyjściowy do konstruowania szczegółowych programów i projektów realizowanych w sferze społecznej. 
I. UWARUNKOWANIA ZEWNĘTRZNE TWORZENIA STRATEGII

1. PODSTAWY PRAWNE

Strategia rozwiązywania problemów społecznych, podobnie jak inne dokumenty strategiczne przygotowywane na różnych szczeblach administracji publicznej, jest dokumentem uwarunkowanym prawnie. Obowiązek jej opracowania wynika wprost z art.17 ust. 1 pkt 1 ustawy z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy społecznej (Dz. U. z 2019r. ., poz. 1507 z późn. zm.), który w ramach zadań własnych gminy przewiduje „opracowanie i realizację gminnej strategii rozwiązywania problemów społecznych ze szczególnym uwzględnieniem programów pomocy społecznej, profilaktyki i rozwiązywania problemów alkoholowych i innych, których celem jest integracja osób i rodzin z grup szczególnego ryzyka”. 

Na treść i realizację gminnej strategii rozwiązywania problemów społecznych mają wpływ inne akty prawne. Należą do nich w szczególności: 
· ustawa z dnia 8 marca 1990 r. o samorządzie gminnym (Dz. U. z 2020 r. poz. 713),

· ustawa z dnia 26 października 1982 r. o wychowaniu w trzeźwości i przeciwdziałaniu alkoholizmowi (Dz. U. z 2019r. poz. 2277 z późn. zm.),

· ustawa z dnia 9 czerwca 2011 r. o wspieraniu rodziny i systemie pieczy zastępczej (Dz. U. z 2020 r. poz. 821),

· ustawa z dnia 28 listopada 2003 r. o świadczeniach rodzinnych (Dz. U. z 2020 r. 
poz. 111),

· ustawa z dnia 7 września 2007 r. o pomocy osobom uprawnionym do alimentów 
(Dz. U. z 2020 r. poz. 808),
· ustawa z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziałaniu przemocy w rodzinie (Dz. U. z 2020 r. poz. 218),

· ustawa z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziałaniu narkomanii (Dz. U. z 2019r. 
poz. 852 z późn. zm.),

· ustawa z dnia 20 kwietnia 2004 r. o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy (Dz. U. z 2019 r. poz. 1482 z późn. zm.),

· ustawa z dnia 13 czerwca 2003 r. o zatrudnieniu socjalnym (Dz. U. z 2020 r. poz. 176),

· ustawa z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i społecznej 
oraz zatrudnianiu osób niepełnosprawnych (Dz. U. z 2020 r. poz. 426),
· ustawa z dnia 21 czerwca 2001 r. o dodatkach mieszkaniowych (Dz. U. z 2019 r. 
poz. 2133 z późn. zm.),
· ustawa z dnia 24 kwietnia 2003 r. o działalności pożytku publicznego i o wolontariacie (Dz. U. z 2019 r. poz. 688 z późn. zm.),

· ustawa z dnia 4 lutego 2011 r. o opiece nad dziećmi w wieku do lat 3 (Dz. U. z 2020 r. poz. 326 z późn. zm.),

· ustawa z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego (Dz. U. z 2020 r. poz. 685),

· ustawa z dnia 10 kwietnia 1997 r. – Prawo energetyczne (Dz. U. z 2019 r. poz. 755),
· ustawa z dnia 11 lutego 2016 r. o pomocy państwa w wychowywaniu dzieci (Dz. U. z 2019 r. poz. 2407),

· ustawa z dnia 4 listopada 2016r. o wsparciu kobiet w ciąży i rodzin „Za życiem” (Dz. U. z 2019 r., poz. 473 z późn. zm. ).

Podczas realizacji strategii zajdzie również potrzeba odwołania się do innych aktów prawnych, m.in. z zakresu edukacji, kultury, ochrony zdrowia i budownictwa socjalnego.

2. PODSTAWY STRATEGICZNO-PROGRAMOWE

Strategia Rozwiązywania Problemów Społecznych Miasta Świdwin jest dokumentem zgodnym z dokumentami strategicznymi i programowymi, które funkcjonują na poziomie europejskim, ogólnopolskim, wojewódzkim, powiatowym i gminnym. Dokumenty te tworzą warunki do podejmowania działań opartych na zasadzie pomocniczości państwa przy wykorzystaniu zasobów tkwiących w środowiskach lokalnych i aktywności środowisk zagrożonych marginalizacją i wykluczeniem społecznym. 
2.1. DOKUMENTY EUROPEJSKIE I KRAJOWE
Europa 2020 – Strategia na rzecz inteligentnego i zrównoważonego rozwoju sprzyjającego włączeniu społecznemu
W ramach trzech priorytetów tematycznych strategii, której założeniem jest stworzenie większej liczby miejsc pracy i podniesienie standardu życia, przygotowano siedem projektów przewodnich:
1) „Unia innowacji” 
2) „Młodzież w drodze” 
3) „Europejska agenda cyfrowa” 
4) „Europa efektywnie korzystająca z zasobów” 
5) „Polityka przemysłowa w erze globalizacji” 
6) „Program na rzecz nowych umiejętności i zatrudnienia” 
7) „Europejski program walki z ubóstwem”. 
Wieloletnie Ramy Finansowe na lata 2014-2020 (WRF)
Na wniosek Komisji Europejskiej objęto Europejski Fundusz Rozwoju Regionalnego, Europejski Fundusz Społeczny oraz Fundusz Spójności wspólnymi ramami strategicznymi (Wieloletnie Ramy Finansowe (WRF) na lata 2014-2020), które obejmują również Europejski Fundusz Rolny na rzecz Rozwoju Obszarów Wiejskich oraz Europejski Fundusz Morski i Rybacki. Na podstawie przyjętych założeń w okresie programowania 2014-2020 Europejski Fundusz Społeczny zapewni finansowanie działań strukturalnych na rzecz spójności gospodarczej, społecznej i terytorialnej w ramach czterech głównych obszarów inwestycji: zatrudnienia, edukacji, włączenia społecznego i usprawniania administracji publicznej. Natomiast Europejski Fundusz Dostosowania do Globalizacji posłuży do finansowania pomocy na rzecz pracowników zwolnionych w następstwie poważnej zmiany strukturalnej oraz łagodzenia skutków, jakie dla rolników pociągają nowe umowy handlowe. 
Narodowa Strategia Integracji Społecznej (NSIS)
Narodowa Strategia Integracji Społecznej jest dokumentem, którego celem jest pomoc w procesie włączania się Polski w realizację drugiego z celów Strategii Lizbońskiej, stawiającego na modernizację europejskiego modelu socjalnego, inwestowanie w ludzi oraz zwalczanie wykluczenia społecznego. Działania w tym zakresie mają przyczynić się do:
· dostosowania edukacji i szkolenia do wymogów życia i pracy w społeczeństwie opartym na wiedzy, 

· rozwijania aktywnej polityki zatrudnienia przyczyniającej się do tworzenia większej liczby lepszych miejsc pracy, 

· modernizacji systemu ochrony socjalnej, w tym systemów emerytalnych i ochrony zdrowia, m.in. w celu zapewnienia ich finansowej stabilności oraz odpowiedniej koordynacji z celami polityki edukacyjnej i polityki zatrudnienia, 

· wspierania integracji społecznej, aby uniknąć pojawienia się trwale zmarginalizowanej klasy ludzi niezdolnych do funkcjonowania w społeczeństwie opartym na wiedzy. 

Program Operacyjny Wiedza Edukacja Rozwój 2014-2020 (PO WER)
W perspektywie finansowej 2014-2020 Europejski Fundusz Społeczny będzie współfinansował krajowy Program Operacyjny Wiedza Edukacja Rozwój na lata 2014-2020 (PO WER), który został przyjęty uchwałą Rady Ministrów RP w dniu 8 stycznia 2014 roku. Program, który powstał w odpowiedzi na potrzeby reform w obszarach zatrudnienia, włączenia społecznego, edukacji, szkolnictwa wyższego, zdrowia i dobrego rządzenia, będzie wspierał innowacje społeczne oraz współpracę ponadnarodową w wyżej wymienionych obszarach, a także wdrażanie w naszym kraju „Inicjatywy na rzecz zatrudnienia osób młodych”.

2.2. DOKUMENTY REGIONALNE I LOKALNE 
Zachodniopomorski Regionalny Program Operacyjny na lata 2014-2020 (ZRPO 2020)
Przygotowanie Regionalnego Programu Operacyjnego dla województwa zachodniopomorskiego na lata 2014-2020 poprzedziła weryfikacja strategicznych celów rozwojowych województwa pod kątem ich zgodności z obranymi celami przez Polskę i celami Wspólnoty w Strategii Europa 2020. Podczas aktualizacji strategii rozwoju województwa oszacowano powtórnie jego zasoby, potrzeby i główne kierunki działań. Program wykorzystuje dorobek tego procesu. 
Zachodniopomorski Regionalny Program Operacyjny na lata 2014-2020 realizował będzie cele unijnej strategii, dążąc do zwiększenia konkurencyjności regionu, zrównoważonego rozwoju sprzyjającemu włączeniu społecznemu. Planowane działania w zakresie osiągnięcia celów rozwojowych województwa wpłyną na rozwój regionalnego potencjału w zakresie zasobów ludzkich i w ramach realizacji projektów infrastrukturalnych. Regionalny Program Operacyjny osiągał będzie rezultaty wskazane w Umowie Partnerstwa poprzez koncentrację tematyczną i terytorialną wsparcia na przedsięwzięciach odnoszących się do następujących osi priorytetowych: 1. Gospodarka, innowacje, nowoczesne technologie; 2. Gospodarka niskoemisyjna; 3. Ochrona środowiska i adaptacja do zmian klimatu; 4. Naturalne otoczenie człowieka; 5. Zrównoważony transport; 6. Rynek pracy; 7. Włączenie społeczne; 8. Edukacja; 9. Infrastruktura publiczna; 10. Pomoc techniczna.
Spośród ww. osi priorytetowych, zakresu polityki społecznej dotyczą następujące:
Oś priorytetowa VI – Rynek pracy
· Priorytet inwestycyjny 8v: Przystosowanie pracowników, przedsiębiorstw i przedsiębiorców do zmian.
· Priorytet inwestycyjny 8iii: Praca na własny rachunek, przedsiębiorczość i tworzenie przedsiębiorstw, w tym innowacyjnych mikro-, małych i średnich przedsiębiorstw.
· Priorytet inwestycyjny 8i: Dostęp do zatrudnienia dla osób poszukującym pracy i osób biernych zawodowo, w tym długotrwale bezrobotnych oraz oddalonych od rynku pracy, także podejmowanie lokalnych inicjatyw na rzecz zatrudnienia oraz wspieranie mobilności pracowników.
· Priorytet inwestycyjny 8iv: Równość mężczyzn i kobiet we wszystkich dziedzinach, w tym dostęp do zatrudnienia, rozwój kariery, godzenie życia zawodowego i prywatnego oraz promowanie równości wynagrodzeń za taka samą pracę.
· Priorytet inwestycyjny 8vi: Aktywne i zdrowe starzenie się.
Oś priorytetowa VII – Włączenie społeczne
· Priorytet inwestycyjny 9i: Aktywne włączenie, w tym z myślą o promowaniu równych szans oraz aktywnego uczestnictwa i zwiększaniu szans na zatrudnienie.
· Priorytet inwestycyjny 9v: Wspieranie przedsiębiorczości społecznej integracji zawodowej w przedsiębiorstwach społecznych oraz ekonomii społecznej i solidarnej w celu ułatwiania dostępu do zatrudnienia.
· Priorytet inwestycyjny 9iv: Ułatwianie dostępu do przystępnych cenowo, trwałych oraz wysokiej jakości usług, w tym opieki zdrowotnej i usług socjalnych świadczonych w interesie ogólnym.
Oś priorytetowa VIII – Edukacja
· Priorytet inwestycyjny 10i: Ograniczenie i zapobieganie przedwczesnemu kończeniu nauki szkolnej oraz zapewnianie równego dostępu do dobrej jakości wczesnej edukacji elementarnej oraz kształcenia podstawowego, gimnazjalnego i ponadgimnazjalnego, z uwzględnieniem formalnych, nieformalnych i pozaformalnych ścieżek kształcenia, umożliwiających ponowne podjęcie kształcenia i szkolenia.
· Priorytet inwestycyjny 10iv: Lepsze dostosowanie systemów kształcenia i szkolenia do potrzeb rynku pracy, ułatwianie przechodzenia z etapu kształcenia do etapu zatrudnienia oraz wzmacnianie systemów kształcenia i szkolenia zawodowego i ich jakości, w tym poprzez mechanizmy prognozowania umiejętności, dostosowania programów nauczania oraz tworzenia i rozwoju systemów uczenia się poprzez praktyczną naukę zawodu, realizowaną w ścisłej współpracy z pracodawcami.
· Priorytet inwestycyjny 10iii: Wyrównywanie dostępu do uczenia się przez całe życie o charakterze formalnym, nieformalnym i pozaformalnym wszystkich grup wiekowych, poszerzanie wiedzy, podnoszenie umiejętności i kompetencji siły roboczej oraz promowanie elastycznych ścieżek kształcenia, w tym poprzez doradztwo zawodowe i potwierdzanie nabytych kompetencji.
Strategia Rozwoju Województwa Zachodniopomorskiego do 2020 roku
Strategia Rozwoju Województwa Zachodniopomorskiego do 2020 roku jest dokumentem, który określa cele polityki rozwoju prowadzonej w regionie, w tym polityki społecznej. W jej ramach sformułowano wizję rozwoju („region konkurencyjny, stwarzający wszechstronne możliwości rozwoju, zwłaszcza osobom przedsiębiorczym, wykształconym i kreatywnym oraz małym i średnim podmiotom gospodarczym”) i misję województwa („stworzenie warunków do stabilnego i zrównoważonego rozwoju województwa zachodniopomorskiego, opartego na konkurencyjnej gospodarce i przedsiębiorczości mieszkańców oraz aktywności społecznej przy optymalnym wykorzystaniu istniejących zasobów”) oraz wyznaczono 6 celów strategicznych, z których wyprowadzono 34 cele kierunkowe.
Założenia polityki społecznej ujęto w ramach celu strategicznego nr 6. „Wzrost tożsamości i spójności społecznej regionu” oraz służących jego osiągnięciu celach kierunkowych:
6.1 Wspieranie funkcji rodziny;
6.2. Zwiększanie jakości i dostępności opieki zdrowotnej;
6.3. Wspieranie rozwoju demokracji lokalnej i społeczeństwa obywatelskiego;
6.4. Wzmacnianie tożsamości i integracji społeczności lokalnej;
6.5. Rozwijanie dorobku kulturowego jako fundamentu tożsamości regionalnej;
6.6. Przeciwdziałanie ubóstwu i procesom marginalizacji społecznej.
Strategia Rozwoju Powiatu Świdwińskiego na lata 2014-2022 z perspektywą na lata 2023-2027
Strategia Rozwoju Powiatu Świdwińskiego na lata 2014-2022 z perspektywą na lata 2023-2027 to najważniejszy dokument samorządu Powiatu, który określa obszary strategiczne, cele strategiczne oraz kluczowe zadania, które zadecydują, w jakim kierunku nastąpi rozwój Powiatu.
Przy tworzeniu Strategii uwzględniono nowy model polityki regionalnej, opierający się na założeniu, że szanse rozwojowe występują we wszystkich regionach i że potencjał ten należy zidentyfikować i w pełni wykorzystać (tzw. nowy paradygmat rozwoju regionalnego). W Strategii uwzględniono zarówno potrzeby, jak i oczekiwania wszystkich interesariuszy tworzących wspólnotę powiatową, promując w szczególności nawiązywanie współpracy pomiędzy poszczególnymi samorządami lokalnymi (samorządem Powiatu i samorządami gmin), sferą gospodarczą (m.in. przedsiębiorcy i ich związki), organizacjami pozarządowymi oraz innymi podmiotami, które mają bezpośredni wpływ na skuteczną realizację celów oraz kluczowych zadań.
W Strategii została sformułowana misja: „Społeczność powiatu świdwińskiego buduje swój rozwój w oparciu o przedsiębiorczość, aktywność obywatelską i zaufanie. Misją powiatu świdwińskiego jest stworzenie lepszych warunków życia mieszkańców poprzez poprawę sytuacji materialnej, podniesienie poziomu oświaty i ochrony zdrowia, poprawę stanu technicznego infrastruktury komunikacyjnej oraz zapewnienie odpowiedniej dostępności transportu publicznego, a także zapewnienie bezpieczeństwa publicznego i ograniczanie negatywnych zjawisk wykluczenia społecznego. Wypełniając swoją misję samorząd powiatowy kieruje się zasadami partnerstwa i współpracy, dążąc jednocześnie do zaspokajania potrzeb lokalnej społeczności.” Następnie wytyczono sześć obszarów strategicznych, dla których zostały określone cele strategiczne oraz zestawy wspierających ich celów szczegółowych. W ramach każdego z celów szczegółowych określono konkretne działania/kierunki działania, które prowadzą do osiągnięcia założonych celów operacyjnych, a pośrednio również strategicznych.
Założenia polityki społecznej ujęto w ramach obszaru strategicznego nr 3. „Pomoc społeczna, ochrona zdrowia i lecznictwo uzdrowiskowe” oraz służących jego osiągnięciu następujących celach strategicznych i operacyjnych:
Cel strategiczny 5: Rozwój sprzyjający włączeniu społecznemu:
3.1. Aktywizacja osób zagrożonych wykluczeniem społecznym, w tym osób niepełnosprawnych (wspieranie aktywnej integracji);
3.2. Dostosowanie infrastruktury i oferty w zakresie pomocy społecznej do zachodzących zmian demograficznych;
3.3. Ograniczenie negatywnego oddziaływania społecznego obszarów zdegradowanych oraz problemowych;
3.1. Integracja społeczna oraz proaktywna polityka parorodzinna.
Cel strategiczny 6: Świadczenie wysokiej jakości usług z zakresu ochrony zdrowia i lecznictwa uzdrowiskowego:
3.5.
Poprawa dostępu do wysokiej jakości usług ochrony zdrowia i profilaktyki zdrowotnej.
Do realizacji celów operacyjnych wyznaczono poniżej przedstawione kierunki interwencji (kluczowe zadania):
· Modernizacja i remont obiektów domów pomocy społecznej i uruchomienie dodatkowego specjalistycznego wsparcia w Domach Pomocy Społecznej na terenie powiatu świdwińskiego (psycholog, psychiatra, geriatra),
· Rozwój infrastruktury opieki nad seniorami w kontekście starzenia się społeczeństwa,
· Podejmowanie działań dostosowawczych w polityce społecznej w kontekście starzenia się społeczeństwa,
· Wyrównywanie szans osób niepełnosprawnych,
· Realizacja programów w zakresie wsparcia rodziny przeżywającej trudności w wypełnianiu funkcji opiekuńczo-wychowawczej,
· Realizacja programów mających na celu wzrost aktywności lokalnej i integracji społecznej,
· Poprawa funkcjonowania i jakości życia społeczności lokalnej poprzez upowszechnianie dostępu do usług pomocy społecznej oraz rozwój specjalistycznego wsparcia,
· Wpieranie i integracja działań na rzecz rozwoju ekonomii społecznej,
· Tworzenie warunków do rozwoju rodzinnych form pieczy zastępczej oraz utworzenie mieszkań chronionych,
· Kompleksowy program wsparcia rodziny w powiecie świdwińskim. Opracowanie i zastosowanie nowych metod wsparcia rodziny oraz wykorzystanie innowacyjnego modelu przeciwdziałania przemocy w rodzinie w powiecie świdwińskim,
· Rewitalizacja osiedli mieszkaniowych z terenów po byłych PGR-ach,
· Budowa i modernizacja mieszkaniowych zasobów komunalnych – mieszkania socjalne i komunalne,
· Modernizacja i przebudowa obiektów opieki zdrowotnej w powiecie świdwińskim,
· Promocja i upowszechnianie zdrowego stylu życia,
· Podejmowanie działań dostosowawczych z zakresu opieki medycznej do wyzwań demograficznych,
· Przystosowanie obiektów użyteczności publicznej oraz ciągów komunikacyjnych do potrzeb osób niepełnosprawnych.
II. DIAGNOZA
1. CHARAKTERYSTYKA MIASTA 
Świdwin leży we wschodniej części województwa zachodniopomorskiego i jest siedzibą władz powiatu świdwińskiego, gminy Świdwin oraz miasta Świdwin, zajmuje powierzchnię ok. 22,38 km² (2238 ha). 
Świdwin jest położony na Wysoczyźnie Łobeskiej nad rzeką Regą. W granicach administracyjnych miasta znajduje się jezioro Bukowiec. Od północy, wschodu i zachodu graniczy z gminą wiejską Świdwin, a w części południowej z gminą Brzeźno Świdwin jest jednym z najbogatszych w zabytki miast Pomorza. Stanowi także prężny ośrodek gospodarczy. Istnieje tu wiele firm o charakterze usługowym i produkcyjnym, głównie w branżach spożywczej, drzewnej, maszynowej, przetwórstwie tworzyw sztucznych.
Dużą rolę odgrywa lotnicza jednostka wojskowa, jedna z największych w tej części Polski. 
Do atutów miasta można zaliczyć nie tylko bogatą historię i dobrze zachowane zabytki, ale również korzystne położenie. Świdwin znajduje się 46 kilometrów od Kołobrzegu, 66 kilometrów do Koszalina i 120 od Szczecina oraz 240 do Berlina. 
2. ATUTY I CZYNNIKI OGRANICZAJĄCE ROZWÓJ
W przeprowadzonym w latach 2018 -2019 na potrzeby niniejszego opracowania badaniu ankietowym zadano mieszkańcom miasta Świdwin pytania pozwalające uzyskać opinie na temat atutów miasta, czynników, które ograniczają jego możliwości rozwojowe, a także działań, jakie należy podjąć, by uczynić je bardziej przyjaznym dla mieszkańców.
Wskazując atuty miasta, wypełniający ankietę najczęściej wymieniali atrakcyjne położenie geograficzne i komunikacyjne, walory krajobrazowe, czyste środowisko naturalne oraz bogatą historię miasta (zabytki, zamek świdwiński, starówka). Respondenci docenili także inwestycje w infrastrukturę miejską (modernizacja dróg i chodników) oraz ciszę, spokój i poczucie bezpieczeństwa mieszkańców. W dalszej kolejności ankietowani wymienili boiska sportowe, ścieżki rowerowe oraz funkcjonujący na terenie miasta Park Wodny Relax. 
Wśród wypowiedzi mieszkańców na temat czynników, które w największym stopniu ograniczają możliwości rozwojowe miasta, najczęściej pojawiał się problem związany z brakiem nowych miejsc pracy i wynikający z tego wysoki poziom bezrobocia, prowadzący do ubożenia społeczności miasta. W tym kontekście respondenci zwracali uwagę na brak zakładów produkcyjnych mogących dać legalne zatrudnienie, który istotnie zmniejsza szanse na pozostanie w mieście osób młodych. Ankietowani wskazywali również na niewystarczające środki finansowe w budżecie miasta, co przekłada się na znikomą skalę inwestycji miejskich. Według badanych dużym problemem jest brak komunikacji między mieszkańcami a władzą miasta. Respondenci wskazali też na zbyt małą ilość inicjatyw społecznych oraz brak integracji.
Uczestnicy badania wskazywali również działania, jakie należy podjąć, aby miasto uczynić bardziej przyjaznym dla mieszkańców. Za najważniejsze uznano ograniczanie bezrobocia i działania mające na celu tworzenie nowych miejsc pracy. W tym kontekście respondenci zwrócili uwagę na pozyskiwanie inwestorów mogących dać zatrudnienie oraz budowę dużego zakładu pracy. Za równie ważną kwestię ankietowani uznali inwestycje w infrastrukturę miejską (rozbudowa dróg). 
Wśród niezbędnych do realizacji działań wymieniano rozszerzenie infrastruktury rekreacyjno-sportowej (lodowiska, placów zabaw, obiektu sportowego z basenem), rozwój oświaty oraz powstawanie żłobków. Według wielu respondentów ważne jest inicjowanie działań w obszarze kultury. W tym kontekście wymieniono powstanie kina oraz tworzenie miejsc spotkań umożliwiających dzieciom, młodzieży i dorosłym spędzanie czasu wolnego. Do istotnych kwestii badani zaliczyli także budowanie lokali komunalnych, lepsze zagospodarowanie  jeziora oraz plaży.
3. DEMOGRAFIA
Na koniec 2019 roku miasto Świdwin miało 15 177 mieszkańców, w tym 8 062 kobiety, które stanowiły 53,12 % ogółu ludności. Gęstość zaludnienia wynosiła 695 osób na km2. W latach 2018-2019 z roku na rok systematycznie zmniejszała się zarówno liczba dzieci i młodzieży, jak i osób w wieku produkcyjnym, rosła natomiast liczba osób starszych. Dane szczegółowe w tym zakresie przedstawia poniższa tabela.

Tabela 1. Struktura wiekowa ludności miasta w latach 2018-2019
	
	2018
	2019

	liczba osób w wieku przedprodukcyjnym
	2 737
	2701

	liczba osób w wieku produkcyjnym
	9 899
	9461

	liczba osób w wieku poprodukcyjnym
	2 799
	3015

	ogółem
	15 435
	15 177


Dane Urzędu Miasta Świdwin.
Sytuacja demograficzna kształtowana jest przez takie wskaźniki, jak będący różnicą między liczbą urodzeń żywych i zgonów przyrost naturalny oraz saldo migracji, która odbywa się zarówno w ruchu wewnętrznym, jak i zagranicznym.

Dane statystyczne odnoszące się do procesów demograficznych zachodzących w mieście Świdwin każą zwrócić uwagę na uwidocznione w nich istotne kwestie. Dotyczą one zarówno malejącego udziału w populacji miasta dzieci i młodzieży, jak również systematycznego wzrostu liczby osób starszych. Niepokój budzić może również spadek przyrostu naturalnego w analizowanym okresie. Należy też pamiętać, iż w przyszłości populacja seniorów będzie zasilana przez osoby, które zakończą aktywność zawodową.

Opisane wyżej tendencje uzasadniają niezbyt korzystną prognozę demograficzną dla miasta i stanowią poważne wyzwanie dla władz lokalnych i instytucji pomocy społecznej. Zadania, jakie przed nimi stoją, wymagają bowiem dostosowywania usług społecznych w znacznie większym zakresie niż dotychczas do potrzeb seniorów. Należy mieć na względzie, że grupie ludzi starszych trzeba udzielać stosownej pomocy materialnej i rzeczowej, ułatwiać im korzystanie z usług medycznych, opiekuńczych i rehabilitacyjnych oraz różnorodnych form aktywnego spędzania czasu wolnego. 
Tendencja starzenia się społeczeństwa jest istotną przesłanką do reorganizacji lokalnego rynku usług społecznych, z uwagi na konieczność dostosowania tych usług do potrzeb osób niesamodzielnych, niepełnosprawnych i wymagających wsparcia w codziennym funkcjonowaniu, ale też wymusza zmiany organizacyjne w funkcjonowaniu rodzin zobligowanych moralnie i prawnie do opieki nad członkiem rodziny.

4. INFRASTRUKTURA TECHNICZNA I KOMUNIKACJA
Poziom infrastruktury w Świdwinie jest zadowalający. Dobrze rozwinięta jest sieć wodociągowa, zaopatrująca w wodę prawie wszystkich mieszkańców (ponad 95%). W 2019 r. długość tej sieci wynosiła 18,7 km. Za zaopatrzenie miasta w wodę odpowiada Zakład Usług Komunalnych w Świdwinie Sp. z o.o. Również ponad 90% mieszkańców miasta korzysta z sieci kanalizacyjnej, której długość w 2018 roku wynosiła 38,7 km. Ścieki odprowadzane są do mechaniczno-biologicznej oczyszczalni ścieków, do której obecnie dopływają ścieki wyłącznie z miejscowości Świdwin. Z sieci gazowej korzysta prawie 80% całkowitej liczby mieszkańców miasta. Dystrybucją gazu zajmuje się Polska Spółka Gazownictwa Sp. z o.o. w Poznaniu. Oprócz tego miasto Świdwin zasilane jest również gazem GZ-30 przez GEN.GAZ ENERGIA S.A. w Tarnowie Podgórnym. 

Firmą odbierającą odpady z terenu miasta Świdwin jest Zakład Usług Komunalnych Sp. z o.o. w Świdwinie, z kolei miejscem zagospodarowania odpadów: Międzygminne Przedsiębiorstwo Gospodarki Odpadami Sp. z o.o. w Wardyniu Górnym. 

Przez teren miasta przebiegają drogi wojewódzkie: 162 Kołobrzeg – Drawsko Pomorskie, 151 Świdwin – Łobez i 152 Połczyn Zdrój – Świdwin – Płoty oraz dwie linie krajowe: jednotorowa, zelektryfikowana linia relacji Szczecin – Stargard – Świdwin – Białogard oraz jednotorowa linia drugorzędna o znaczeniu lokalnych relacji Świdwin – Smardzko obecnie wykorzystywana tylko do transportu towarowego.

Ponadto w odległości około 5 km od centrum miasta znajduje się lotnisko wojskowe, 21 Baza Lotnictwa Taktycznego. Ruch na lotnisku jest zamknięty dla cywili, jednak często służy ono jako lądowisko dla rządowych samolotów. Jest to wojskowe osiedle Świdwina. Pas startowy ma długość 2,5 km i 60 m szerokości. 

Uzupełniając dane odnoszące się do infrastruktury technicznej, warto przedstawić informacje na temat najważniejszych inwestycji, jakie zrealizowano w mieście w poprzednich latach:

· przebudowa ulic 3 Marca i Kościuszki: m. in. zmodernizowanie kanalizacji deszczowej na obu ulicach, zainstalowanie nowego oświetlenia,
· podwyższenie skrzyżowania ulic 3 Marca z Popiełuszki i wykonanie zatoki autobusowej z kostki kamiennej,
· oddanie do użytku nowego boiska przy Szkole Podstawowej nr 1 z poliuretanową nawierzchnią, przystosowanego do uprawiania piłki ręcznej, koszykówki i siatkówki,
· przebudowa ulicy Łącznej od skrzyżowana ze Słowiańską do Grodzkiej,
· przebudowa ulicy Łąkowej,
· rewitalizacja parku miejskiego.
5. GOSPODARKA
Główną funkcją gospodarczą Świdwina jest funkcja produkcyjna, z dominacją przemysłu drzewnego i tworzyw sztucznych , z rynkami zbytu wykraczającymi poza obszar miasta i gminy. W układzie sieci osadniczej regionu Świdwin pełni rolę ośrodka subregionalnego obsługując w zakresie administracji publicznej, gospodarczej i edukacji mieszkańców w obszarze powiatu Świdwin (około 50.000 osób). Poziom społeczno-ekonomiczny mieszkańców miasta ocenia się jako przeciętny i dość zróżnicowany.

W latach 2018-2019 liczba podmiotów gospodarczych funkcjonujących w mieście spadała. Większość podmiotów gospodarczych funkcjonowała w sektorze prywatnym, głównie były to osoby fizyczne prowadzące działalność gospodarczą.

Największymi pracodawcami w mieście między innymi są: 

· Zakłady Przetwórstwa Tworzyw Sztucznych PLASTCHEM; 

· Zakład Mechanizmów Napędowych ZAMECH S.A.; 

· Zakład Przemysłu Drzewnego; 

· „Ferroplast” Zbigniew Rybicki 

· „Pa-met” Adam Paprocki Sp. k.;

· Plastic-Form Spółka Jawna; 

· Przedsiębiorstwo Budowlane In-Tech Janusz Paprocki; 

· BIS-PAK Spółka z o.o.; 

· PPHU PLASTPOM; 

· BARTEK Zakład Przetwórstwa Ryb; 

· AGNES FASHION GROUP,
· Przedsiębiorstwo Wielobranżowe „LEAR” Lech i Artur Kostrzewski Spółka Jawna.
6. ZASOBY I WARUNKI MIESZKANIOWE
Zasoby i warunki mieszkaniowe ludności determinują w znacznym stopniu jakość jej bytowania. Niejednokrotnie zakreślają również granice możliwości realizowania własnych aspiracji życiowych. Poniższa tabela przedstawia szczegółowe dane wg GUS w zakresie mieszkań w mieście Świdwin, liczby izb mieszkalnych i powierzchni użytkowej mieszkań w latach 2018-2019. 

Tabela 2. Zasoby mieszkaniowe w mieście w latach 2018-2019
	
	2018
	2019

	liczba mieszkań w mieście ogółem
	5 837
	5.915

	liczba izb mieszkalnych
	21 109
	21.376

	łączna powierzchnia użytkowa mieszkań (w m2)
	367 172
	374 374

	przeciętna powierzchnia użytkowa 1 mieszkania (w m2)
	63,3
	63,3

	przeciętna powierzchnia użytkowa mieszkania na 1 osobę (w m2)
	23,8
	24,1

	liczba mieszkań komunalnych
	648
	648

	liczba wniosków na mieszkanie komunalne
	75
	46

	liczba mieszkań socjalnych
	160
	46

	liczba oczekujących na mieszkanie socjalne
	178
	29


Dane Głównego Urzędu Statystycznego.

W latach 2018-2019 wzrosła liczba mieszkań (w 2018 r. -5.837  do 5.915 w 2019 r.). Liczba izb mieszkalnych ulegała natomiast nieznacznym wahaniom (w 2018 r. wynosiła 21.109 a w 2019 r. 21.376 .). Marginalnie wzrosła łączna powierzchnia użytkowa mieszkań (z 367.172 m2 w 2018 roku do 374.374 m2 w 2019 r.) i przeciętna powierzchnia użytkowa jednego mieszkania (z 63,1 m2 do 63,3 m2 w latach 2018-2019), jak również przeciętna powierzchnia użytkowa mieszkania na 1 osobę (z 23,8 m2 w 2018 r. do 24,1,3 m2 w 2019r.

W latach 2018-2019 liczba mieszkań komunalnych będących w zasobach mieszkaniowych miasta ulegała zmniejszeniu, zmniejsza się również liczba złożonych wniosków o przydział mieszkania. Gospodarstwom domowym, które ze względu na swoją trudną sytuację ekonomiczną nie są w stanie pokrywać całości kosztów związanych z utrzymaniem mieszkania, wypłacane są dodatki mieszkaniowe. W Świdwinie tej formy pomocy udziela Urząd Miasta Świdwin. Dane w tym zakresie przedstawia poniższa tabela.

Tabela 3. Dodatki mieszkaniowe przyznane w mieście w latach 2018-2019
	
	2018
	2019

	liczba gospodarstw domowych
	409
	310

	wartość przyznanych dodatków mieszkaniowych (w zł)
	836 563
	755 367


Dane Miejskiego Ośrodka Pomocy Społecznej w Świdwinie.
W latach 2018-2019 liczba gospodarstw domowych, którym decyzją administracyjną przyznano dodatek mieszkaniowy, ulegała znacznym wahaniom, spadała też  kwota przyznanych dodatków. 

Od 2016 r. MOPS w Świdwinie wypłaca także dodatki energetyczne. W ramach zadań wynikających z ustawy – prawo energetyczne – ustalono uprawnienia i wypłacono je w roku 2019,  45 rodzinom na łączną kwotę 7.956,- zł.

7. EDUKACJA I KULTURA
7.1. OŚWIATA I OPIEKA NAD DZIEĆMI
Na terenie Świdwina w omawianym okresie (przed wprowadzeniem reformy) funkcjonowały następujące placówki wychowania przedszkolnego i oświatowe: 

· Publiczna Szkoła Podstawowa nr 1 im. Orła Białego,
· Publiczna Szkoła Podstawowa nr 2 im. ppor. Emilii Gierczak,
· Publiczna Szkoła Podstawowa nr 3 im. Lotników Polskich,
· Publiczna Szkoła Podstawowa nr 4 im. Osadników Wojskowych,
· Publiczne Przedszkole nr 1 im. Kubusia Puchatka,
· Niepubliczne Anglojęzyczne Przedszkole „Happy Days”,
· Publiczne Przedszkole nr 2 „Pod Topolą”,
· Zespół Szkół Ponadgimnazjalnych im. Wł. Broniewskiego,
· Zespół Szkół Rolniczych – Centrum Kształcenia Praktycznego – im. Stefana Żeromskiego,

· Publiczne Gimnazjum nr 1 im. Osadników Wojskowych,

· Zespół Placówek Specjalnych w Sławoborzu Ośrodek Rewalidacyjno-Wychowawczy w Świdwinie.

Publiczna Szkoła Podstawowa nr 2 jest jedyną w powiecie świdwińskim, która posiada oddziały integracyjne. Wychowanie przedszkolne realizowane jest również w ramach oddziałów przedszkolnych zlokalizowanych w szkołach podstawowych.

Aktualny wykaz placówek oświatowych w m. Świdwin:
· Publiczna Szkoła Podstawowa nr 1 im. Orła Białego,
· Publiczna Szkoła Podstawowa z Oddziałami Integracyjnymi nr 2 im. ppor. Emilii Gierczak,
· Publiczna Szkoła Podstawowa nr 3 im. Lotników Polskich,
· Publiczna Szkoła Podstawowa nr 4 im. Osadników Wojskowych,
· Publiczne Przedszkole nr 1 im. Kubusia Puchatka,
· Niepubliczne Anglojęzyczne Przedszkole „Happy Days”,
· Publiczne Przedszkole nr 2 „Pod Topolą”,
· Zespół Szkół Ponadgimnazjalnych im. Wł. Broniewskiego ,
· Zespół Szkół Rolniczych – Centrum Kształcenia Zawodowego – im. Stefana Żeromskiego,

·  Zespół Placówek Specjalnych w Sławoborzu Ośrodek Rewalidacyjno-Wychowawczy w Świdwinie.
· Żłobek „Happy Days”
Dane pozyskane z badania ankietowego pozwoliły poznać opinie mieszkańców miasta na temat jakości oferty edukacyjnej szkół, zaspokajania potrzeb w zakresie opieki nad dziećmi do lat 3 i opieki przedszkolnej oraz atrakcyjności i jakości oferty kulturalnej w mieście, a także istniejących deficytów w tych obszarach. Poniższy wykres ilustruje rozkład odpowiedzi na pytania o jakość oferty edukacyjnej szkół w mieście.

Wykres 1. Jak Pani/Pan ocenia ofertę edukacyjną szkół w mieście?

[image: image2.emf]50,9%

30,9%

9,1%

9,1%

dobrze

dostatecznie

niedostatecznie

nie wiem

Dane z badań ankietowych przeprowadzonych w środowisku lokalnym.
Zdecydowana większość badanych pozytywnie oceniła ofertę edukacyjną szkół w mieście. Ponad 50% badanych uznało ją za dobrą, a kolejne 30,9% respondentów określiło ją jako dostateczną. Jednocześnie po 9,1% ankietowanych stwierdziło, że jest ona niedostateczna i udzieliło odpowiedzi „nie wiem”.

Kolejne wykresy ilustrują rozkład odpowiedzi na pytania dotyczące oferty opieki nad dziećmi do lat 3 i opieki przedszkolnej na terenie miasta.
Wykres 2. Czy oferta opieki nad dziećmi do lat 3 w mieście zaspokaja potrzeby mieszkańców?
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Dane z badań ankietowych przeprowadzonych w środowisku lokalnym.
Według 47,3% ankietowanych oferta opieki nad dziećmi do lat 3 nie zaspokaja potrzeb w tym zakresie. Przeciwnego zdania było 12,7% respondentów. Trudności z odpowiedzią na to pytanie miało 40% badanych. 
Wykres 3. Czy oferta opieki przedszkolnej w mieście zaspokaja potrzeby mieszkańców?
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Dane z badań ankietowych przeprowadzonych w środowisku lokalnym.
Większość ankietowanych (30,9%) negatywnie oceniło ofertę opieki przedszkolnej w mieście. Przeciwnego zdania było 29,1% badanych. Opinii w tej kwestii nie wyraziło aż 40% respondentów.
Z kolei w odpowiedzi na pytanie o deficyty w zakresie placówek oświatowych, kół zainteresowań lub zajęć dydaktycznych czy wychowawczych, uczestnicy badania wskazywali przede wszystkim żłobki i przedszkola, szkolne koła zainteresowań (artystyczne, taneczne, językowe), zajęcia pozalekcyjne rozwijające umiejętności i pasje uczniów oraz zajęcia dydaktyczne i wychowawcze. Ankietowani postulowali także rozszerzenie oferty świetlic, ze szczególnym uwzględnieniem potrzeb dzieci niepełnosprawnych. 
7.2. ŻYCIE KULTURALNE W MIEŚCIE
Centrum życia kulturalnego w Świdwinie znajduje się w średniowiecznym zamku, który jest również najbardziej okazałą i najcenniejszą budowlą w mieście. Na siedzibę Świdwińskiego Ośrodka Kultury przeznaczono go po gruntownym remoncie w 1968 roku. W Ośrodku znajdują się m.in.: obszerna sala widowiskowa z zapleczem, salon wystaw i mniejsze sale do imprez kameralnych. Plenerowe widowiska często odbywają się na zamkowym dziedzińcu lub na podzamczu. W ramach ŚOK funkcjonują: Dom Kultury, Miejska i Powiatowa Biblioteka Publiczna im. Jana Śpiewaka, Centrum Informacji Turystycznej i Świdwińska Orkiestra Dęta. Świdwiński Ośrodek Kultury wypracował, poprzez cykliczność działań i ciągłość organizacji imprez ponadlokalnych, specyficzną nową tradycję kulturalną, wspomagającą identyfikację mieszkańców z miastem. 
Specyfikę miasta kształtują ważne wydarzenia kulturalne. Do takich bez wątpienia należy coroczna „Bitwa o krowę” z Białogardem stanowiąca pamiątkę historycznej „wojny krowiej” pomiędzy tymi miastami z roku 1469. Ta niezwykle widowiskowa impreza odbywająca się co roku na przemian raz w Świdwinie i raz w Białogardzie gromadzi dużą  publiczność. „Wileńskie Kaziuki” czyli jarmark kultury kresowej organizowany na wzór tego, który odbywa się w Wilnie, co roku przyciąga wielu ludzi z całego regionu i z odległych części Polski. Jedną ze sztandarowych imprez Świdwina jest również Konkurs Poetycki im. Jana Śpiewaka i Anny Kamieńskiej, organizowany nieprzerwanie od 1970 roku, który cieszy się prestiżem w środowiskach literackich w kraju.
„Dni Świdwina” to „imieniny miasta”, odbywające się najczęściej w pierwszy weekend czerwca. Program imprezy jest co roku inny. Składają się na niego zawody sportowe, wiele zabaw rekreacyjnych dla dzieci i dorosłych, występy zespołów muzycznych tanecznych. Do tego dochodzi szereg koncertów, plenerów plastycznych, wystaw, spektakli teatralnych, występów tanecznych. Działa również bractwo rycerskie, grupy taneczne oraz Świdwińska Orkiestra Dęta. W zamku zostały udostępnione dla zwiedzających komnaty muzealne. 

Miejska i Powiatowa Biblioteka Publiczna im. Jana Śpiewaka w Świdwinie funkcjonuje od 1978 roku. W 2019 r. jej księgozbiór liczył prawie 49 tysięcy woluminów, zarejestrowała ona ponad 1000 stałych czytelników, wypożyczających blisko 22 tysiące książek rocznie. Od 1 maja 2004 r., czyli daty wejścia Polski do Unii Europejskiej, w bibliotece zostało zlokalizowane Centrum Informacji Turystycznej i Gospodarczej.

Na pytanie dotyczące atrakcyjności i jakości oferty kulturalnej dostępnej w Świdwinie, 38,2% respondentów odpowiedziało, że jest ona dostateczna, a kolejne 18,2% badanych przyznało, że jest dobra. Jednocześnie 34,5% ankietowanych stwierdziło, że jest ona niedostateczna. Zdania w tej sprawie nie miało 9,1% pytanych. Rozkład uzyskanych odpowiedzi na ten temat ilustruje poniższy wykres.

Wykres 4. Jaka jest według Pani/Pana atrakcyjność i jakość oferty kulturalnej w mieście?
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Dane z badań ankietowych przeprowadzonych w środowisku lokalnym.
Wskazując placówki kulturalne lub formy zajęć artystycznych, których w mieście brakuje, bądź do których dostęp jest utrudniony, ankietowani wymieniali zajęcia artystyczne rozwijające uzdolnienia, także dla dzieci w wieku przedszkolnym, koła zainteresowań, kluby i placówki kulturalne dla młodzieży oraz koncerty i spektakle teatralne. Postulowano także o organizowanie aktywnych form spędzania czasu (festynów) oraz zakładanie klubów seniora.
8. OCHRONA ZDROWIA
Aktualnie w mieście Świdwin działa 5 niepublicznych ośrodków opieki zdrowotnej:

· Niepubliczny Zakład Opieki Zdrowotnej „Klinika na Drawskiej” – ul. Drawska 9b/4, 78-300 Świdwin;

· Ośrodek Zdrowia Medyk s.c. – ul. Wojska Polskiego 22 c, 78-300 Świdwin;

· Niepubliczny Zakład Opieki Zdrowotnej MI-MED – ul. Wojska Polskiego 22 c, 78-300 Świdwin;
· Niepubliczny Zakład Opieki Zdrowotnej ANA-LEK – ul. Kościuszki 23 A, 78-300 Świdwin;
· Wojskowa Specjalistyczna Przychodnia Lekarska SP ZOZ – ul. Gagarina 71, 78-301 Świdwin.
Zapotrzebowanie mieszkańców na środki farmaceutyczne zapewnia 8 aptek.  W powiecie świdwińskim funkcjonuje Szpital Powiatowy w Połczynie-Zdroju. Funkcjonuje również Dzienny Dom Opieki Medycznej w Świdwinie, który oferuje wsparcia dla osób niesamodzielnych, głównie osób po 65 roku życia oraz Niepubliczny Zakład Opieki Zdrowotnej "Med-bis" zakład usług pielęgniarsko-opiekuńczych a także LUKMED Spółka z o.o. Hospicjum domowe. W Świdwinie przez kilka podmiotów jest świadczona  szeroko rozwinięta rehabilitacja. 


Władze miasta Świdwin konsekwentnie dążą do upowszechnienia profilaktyki zdrowotnej we wszystkich dziedzinach. Dzięki temu na terenie gminy często realizowane są liczne akcje i programy w zakresie profilaktyki oraz ochrony zdrowia. Od 2018 roku Gmina Miejska Świdwin realizuje następujące programy polityki zdrowotnej: 
1. „Rehabilitacja osób po 65. roku życia- mieszkańców miasta Świdwin na lata 2018-2020”
2. „Program szczepienie przeciwko grypie osób po 65. Roku życia- mieszkańców miasta Świdwin na lata 2018-2020”.
W badaniu ankietowym zadano mieszkańcom miasta Świdwin dwa pytania pozwalające uzyskać opinie na temat jakości oferty w zakresie ochrony zdrowia w mieście oraz działań, jakie należałoby podjąć dla pełniejszego zaspokojenia potrzeb mieszkańców w obszarze ochrony zdrowia. 
Zdaniem zdecydowanej większości respondentów (54,5%) oferta w zakresie ochrony zdrowia w mieście jest niedostateczna. Tylko 14,5% badanych uważa, że jest ona dobra. Za dostateczną uważa ją 27,3% ankietowanych. Opinii w tej sprawie nie wyraziło 3,6% pytanych.

Poniższy wykres ilustruje rozkład odpowiedzi na pytanie o jakość oferty w zakresie ochrony zdrowia w mieście. 
Wykres 5. Jak Pani/Pan ocenia ofertę miasta w zakresie ochrony zdrowia mieszkańców?

[image: image6.emf]3,6%

54,5%

27,3%

14,5%

dobrze

dostatecznie

niedostatecznie

nie wiem

Dane z badań ankietowych przeprowadzonych w środowisku lokalnym.
Wypowiadając się w kwestii działań, jakie należałoby podjąć dla pełniejszego zaspokojenia potrzeb mieszkańców w zakresie ochrony zdrowia, najczęściej badani wskazywali na potrzebę zatrudnienia lekarzy specjalistów, utworzenia poradni specjalistycznych, zmniejszenie czasu oczekiwania na wizytę dzięki zwiększeniu liczby etatów lekarzy podstawowej opieki medycznej, rozszerzenie oferty bezpłatnych badań profilaktycznych i uświadamianie mieszkańcom ich wagi, a także wprowadzenie rejestracji telefonicznej usprawniającej zapisy do lekarzy oraz zintensyfikowanie działań profilaktycznych przestrzegających dzieci i młodzież przed negatywnymi skutkami zażywania środków psychoaktywnych. Według niektórych ankietowanych należy również usprawnić działanie pogotowia ratunkowego, m. in. poprzez jego dofinansowanie.

9. SPORT, REKREACJA I TURYSTYKA
W Świdwinie działa wiele stowarzyszeń propagujących rozwój sportu na terenie miasta, m. in.: 

· Klub Sztuk Walk „Spartakus Świdwin”;

· Uczniowski Klub Sportowy „Feniks”;

· Uczniowski Klub Sportowy „Technik”;

· Akademia Piłkarska „Technik”;

· Miejski Ludowy Klub Tenisa Stołowego „Spójnia” Świdwin;

· Klub Sportowy Piłki Nożnej „Spójnia”;

· Miejski Szkolny Związek Sportowy;

· Świdwińskie Stowarzyszenie Lotnictwa Rekreacyjnego;

· Klub Karate Koryukan;

· WOPR Oddział Powiatowy

· Polskie Towarzystwo Turystyczno-Krajoznawcze.

O potencjale Świdwina stanowi połączenie tradycji z nowoczesnością. Niewątpliwie największą atrakcją jest nowoczesny Park Wodny Relax, czyli wielozadaniowa, kryta pływalnia. Znajduje się w niej basen sportowy o wymiarach 25 na 16 metrów, dostosowany do organizacji zawodów krajowych i międzynarodowych. Można również skorzystać ze sztucznej rzeki, ponad stumetrowej zjeżdżalni na zewnątrz budynku, z basenu rekreacyjnego, wodospadów z masażem wodnym i stacji masażu podwodnego. Do dyspozycji gości są również: siłownia, kręgielnia, sauna i gabinety rehabilitacyjne. Ponadto w mieście funkcjonuje siłownia napowietrzna.

Na bazę sportowo-rekreacyjną w mieście składają się następujące obiekty:
· Wielozadaniowa Kryta Pływalnia – Pl. Sybiraków 1,

· Stadion miejski z boiskiem bocznym i kortami tenisowymi – ul. Sportowa 7,

· Sala sportowa pl. Jana Pawła II 5,

· Kompleks boisk wielofunkcyjnych Orlik, ul. Sportowa 6

· Skatepark, ul. Sportowa 6

Na terenie miasta funkcjonują obiekty noclegowe zbiorowego zakwaterowania. Ich dane adresowe zawiera poniższa tabela.

Tabela 4. Obiekty noclegowe zbiorowego zakwaterowania w mieście w 2016 r.

	lp.
	nazwa obiektu
	adres

	1.
	Park Wodny „Relax”„
	Plac Sybiraków 1, 78-300 Świdwin

	2.
	Hotelik Świdwin
	ul. Armii Krajowej 1, 78-300 Świdwin

	3.
	„Stary Młyn”
	ul. Szczecińska 51, 78 – 300 Świdwin

	4.
	Zajazd Wiktor
	ul. Połczyńska 29 F, 78-300 Świdwin

	5.
	Ośrodek Wypoczynkowy „Bukowiec” 
	ul. Wczasowa 1, 78-300 Świdwin


Dane: http://www.swidwin.pl
W przeprowadzonym badaniu ankietowym poproszono mieszkańców miasta o ocenę oferty w zakresie sportu i rekreacji. Ponad 43% respondentów uznało ofertę miasta w zakresie sportu i rekreacji za dostateczną, a 30,9% za dobrą. Tylko 16,4% badanych stwierdziło, że jest ona niedostateczna. Zdania w tej kwestii nie wyraziło 9,1% ankietowanych. Rozkład uzyskanych odpowiedzi ilustruje poniższy wykres.

Wykres 6. Jaka jest wg Pani/Pana oferta miasta w zakresie sportu i rekreacji?
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Dane z badań ankietowych przeprowadzonych w środowisku lokalnym.
Odpowiadając na pytanie o działania, przedsięwzięcia lub inwestycje dostosowujące ofertę w zakresie sportu i rekreacji do potrzeb mieszkańców miasta, badani najczęściej wymieniali budowę obiektów sportowych (skatepark, lodowisko w czasie zimy) oraz modernizację obiektów istniejących. Za równie istotne uznano zwiększenie nakładów finansowych na sport i rekreację, organizowanie zajęć pozaszkolnych dla dzieci i młodzieży oraz zajęć sportowych dla różnych grup wiekowych (siłownia, aerobik), a także zachęcanie młodzieży do uczestnictwa w zawodach i rozszerzenie sekcji tenisa stołowego. Jednak według większości ankietowanych oferta w zakresie sportu i rekreacji jest w Świdwinie zadowalająca.
10. BEZPIECZEŃSTWO PUBLICZNE
Jednym z podstawowych warunków prawidłowego funkcjonowania zorganizowanej zbiorowości ludzkiej jest przestrzeganie reguł i zapewnienie bezpieczeństwa publicznego. Czynnikiem naruszającym przyjęte normy i obowiązujący porządek oraz zagrażającym bezpieczeństwu danej społeczności jest przestępczość. 

Według danych Komendy Powiatowej Policji w Świdwinie w 2019 r. na terenie miasta popełniono ogółem 124 przestępstwa. Wśród popełnionych czynów karalnych dominowały przestępstwa w komunikacji (82 czyny), przestępstwa narkotykowe (10 czynów), niszczenie mienia oraz znęcanie się fizyczne lub psychiczne nad osobą najbliższą (po 9 czynów). Dane w tym zakresie przedstawia poniższa tabela.

Tabela 5. Dane dotyczące przestępczości stwierdzonej na terenie miasta w 2019 r.

	kategoria przestępstwa
	liczba zdarzeń
	sprawcy nieletni

	przestępczość w komunikacji
	82
	

	kradzieże
	4
	

	przestępczość przeciwko zdrowiu i życiu
	6
	

	przestępczość narkotykowa
	10
	2

	niestosowanie się do orzeczonych przez sąd zakazów i nakazów
	4
	

	niszczenie mienia
	9
	

	znęcanie się fizyczne lub psychiczne nad osobą najbliższą
	9
	


Dane Powiatowej Komendy Policji w Świdwinie.
Z zestawienia wynika, że w 2019 r. odnotowano 2 przestępstwa popełnione przez sprawców nieletnich, które dotyczyły posiadania narkotyków oraz nakłaniania do ich użycia. 

Policjanci Komendy Powiatowej Policji w Świdwinie przeprowadzali na terenie miasta interwencje domowe. W wyniku podejmowanych działań wprowadzane były procedury „Niebieskich Kart”. 

Na terenie miasta funkcjonuje również Straż Miejskiej. Najczęściej zajmuje się sprawami związanymi z brakiem porządku na posesjach i w miejscach publicznych, brakiem sprawowania opieki właścicieli nad psami, nieporozumieniami sąsiedzkimi, zakłócaniem spokoju, nieprawidłowym parkowaniem pojazdów, nieprawidłowościami w handlu, spalaniem odpadów na otwartym terenie, zgłoszeniami osób potrzebujących pomocy lekarskiej oraz zgłoszeniami dotyczącymi konfliktów wynikających z nadużywania alkoholu.

W badaniu ankietowym zadano mieszkańcom miasta Świdwin pytanie na temat ich poczucia bezpieczeństwa w miejscu zamieszkania. Zdecydowana większość ankietowanych (69,1%) stwierdziła, że w miejscu zamieszkania czuje się bezpiecznie lub raczej bezpiecznie. Przeciwną opinię wyraziło 30,9% badanych. Rozkład odpowiedzi ilustruje poniższy wykres.

Wykres 7. Czy czuje się Pani/Pan bezpiecznie w miejscu zamieszkania?
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Dane z badań ankietowych przeprowadzonych w środowisku lokalnym.
W odpowiedzi na pytanie, jakie działania należałoby podjąć w mieście w celu poprawy stanu bezpieczeństwa, ankietowani postulowali zwiększenie liczby patroli policyjnych i patroli Straży Miejskiej (zwłaszcza w godzinach nocnych), rozbudowę monitoringu w miejscach szczególnie niebezpiecznych, konsekwentne i nieuchronne karanie winnych przestępstw oraz doświetlenie ulic. 

Respondenci zwrócili także uwagę na działania prewencyjne w zakresie przeciwdziałania narkomanii, organizowanie spotkań z młodzieżą dotyczących konsekwencji negatywnych zachowań oraz częstsze kontrolowanie osób zachowujących się podejrzanie. Z kolei dla poprawy stanu bezpieczeństwa na drodze respondenci najczęściej wskazywali konieczność poprawy nawierzchni dróg, budowy i remontów chodników, częstszych kontroli prędkości i trzeźwości, instalowania progów zwalniających, polepszenia oświetlenia i oznakowania dróg, a także wytyczenia ścieżek rowerowych oraz budowy przejść dla pieszych i ostrzegawczego oznakowania przy szkołach. Uczestnicy badania zwrócili również uwagę na potrzebę organizowana kursów samoobrony, zwłaszcza dla kobiet.
11. POMOC SPOŁECZNA
Zgodnie z ustawą o pomocy społecznej, pomoc społeczna jest instytucją polityki społecznej państwa, mającą na celu umożliwienie osobom i rodzinom przezwyciężania trudnych sytuacji życiowych, których nie są one w stanie pokonać, wykorzystując własne uprawnienia, zasoby i możliwości. Instytucja ta wspiera osoby i rodziny w wysiłkach zmierzających do zaspokojenia niezbędnych potrzeb i umożliwia im życie w warunkach odpowiadających godności człowieka. 

Miejski Ośrodek Pomocy Społecznej w Świdwinie wykonuje zadania określone w ustawie o pomocy społecznej oraz zadania wynikające z innych aktów prawnych, tj.: z ustawy o świadczeniach zdrowotnych finansowanych ze środków publicznych, ustawy o powszechnym ubezpieczeniu społecznym, ustawy o ochronie zdrowia psychicznego, ustawy karta dużej rodziny, ustawy o wspieraniu rodziny i systemie pieczy zastępczej, ustawy o przeciwdziałaniu przemocy w rodzinie. Obecnie w Ośrodku pomocy zatrudnionych jest 46 osób. 

Ustawa o pomocy społecznej nakłada na ośrodek pomocy społecznej obowiązek zatrudnienia 1 pracownika socjalnego na 2 tysiące mieszkańców. W 2019 r. w mieście Świdwin wskaźnik ten był spełniony, bowiem na 1 pracownika socjalnego przypadało 1.944 mieszkańców. 
Aktualnie wykształcenie wyższe kierunkowe posiada trzech pracowników socjalnych, natomiast wykształceniem średnim kierunkowym legitymowało się pięciu pracowników. Trzy osoby, w tym dwie z kadry kierowniczej i jeden pracownik socjalny, miały ukończoną specjalizację z zakresu organizacji pomocy społecznej. Dane na temat kwalifikacji kadr pomocy społecznej prezentuje poniższa tabela.

Tabela 6. Wykształcenie kadry MOPS-u oraz potrzeby w tym zakresie na koniec 2019 roku 
	rodzaj wykształcenia, dodatkowe kwalifikacje i zainteresowanie w tym zakresie
	liczba osób

	
	kadra kierownicza
	pracownicy socjalni

	wykształcenie
	wyższe kierunkowe
	1
	3

	
	wyższe niekierunkowe
	–
	–

	
	średnie kierunkowe
	-
	5

	
	średnie niekierunkowe
	–
	–

	
	zawodowe i niższe
	–
	–

	dodatkowe kwalifikacje
	specjalizacja z zakresu organizacji pomocy społecznej
	ukończona
	2
	1

	
	
	w trakcie realizacji
	–
	–

	
	specjalizacja I stopnia
w zawodzie pracownika socjalnego
	posiadany
	–
	2

	
	
	w trakcie realizacji
	–
	–

	
	specjalizacja II stopnia
w zawodzie pracownika socjalnego
	posiadany
	1
	3

	
	
	w trakcie realizacji
	–
	–

	osoby zainteresowane podjęciem specjalizacji z zakresu organizacji pomocy społecznej
	–

	osoby zainteresowane podjęciem specjalizacji I stopnia w zawodzie pracownik socjalny
	–

	osoby zainteresowane podjęciem specjalizacji II stopnia w zawodzie pracownik socjalny
	–


Dane Miejskiego Ośrodka Pomocy Społecznej w Świdwinie.
Prawo do wsparcia udzielanego przez MOPS mają osoby i rodziny, które spełniają określone warunki przedstawione w poszczególnych aktach prawnych. W odniesieniu do świadczeń z pomocy społecznej jednym z nich jest kryterium dochodowe. W analizowanym okresie od października 2017 r. do końca września 2019 r. kryterium to było ustalone na poziomie 701 zł miesięcznie w przypadku osoby samotnie gospodarującej i 528 zł na osobę w rodzinie. Odrębne kryterium dochodowe obowiązuje przy przyznawaniu zasiłków rodzinnych. Dochód na osobę w rodzinie albo dochód osoby uczącej się nie może przekraczać 674 zł, a jeżeli członkiem rodziny jest dziecko legitymujące się orzeczeniem o niepełnosprawności lub orzeczeniem o umiarkowanym albo o znacznym stopniu niepełnosprawności, to wówczas kryterium dla tego rodzaju świadczeń wynosi 764 zł.

Poniższa tabela przedstawia dane dotyczące kwot wydatkowanych przez miasto na pomoc mieszkańcom w latach 2018-2019 r.

Tabela 7. Środki finansowe wydatkowane przez miasto na pomoc mieszkańcom w latach 2018-2019.
	wielkość wydatków (w zł)
	2018
	2019

	ogółem
	23075009
	26785617


Dane Miejskiego Ośrodka Pomocy Społecznej w Świdwinie.
W latach 2018-2019 środki finansowe przeznaczone przez miasto na pomoc mieszkańcom ulegały wzrostowi, najwyższą wartość osiągając w 2019 r. (znaczny wzrost spowodowany był realizacją świadczeń wychowawczych). Dominującą pozycję wśród wydatków stanowiły kwoty przeznaczone na realizację zadań zleconych.

W ramach wykonywania zadań własnych miasta największe kwoty przeznaczono na udzielanie świadczeń pomocy społecznej, głównie w formie zasiłków okresowych, zasiłków stałych, posiłku, zasiłków celowych oraz usług opiekuńczych. Liczba osób w rodzinach objętych pomocą społeczną w mieście w latach 2018-2019 zmniejszała się. 

Poniższa tabela przedstawia dane dotyczące liczby mieszkańców miasta objętych przez MOPS wsparciem z zakresu pomocy społecznej w latach 2018-2019.

Tabela 8. Beneficjenci pomocy społecznej w mieście w latach 2018-2019
	
	2018
	2019

	liczba osób, którym przyznano decyzją świadczenie
	1066
	889

	udział liczby osób w rodzinach objętych pomocą społeczną w ogóle ludności miasta
	13,91%
	11,93%


Dane Miejskiego Ośrodka Pomocy Społecznej w Świdwinie.
Uzupełnienie powyższych danych stanowią przedstawione w kolejnych tabelach informacje na temat struktury wiekowej oraz struktury rodzin beneficjentów pomocy społecznej wg. liczby osób w rodzinach w mieście w 2019 roku.

Tabela 9. Struktura wiekowa beneficjentów pomocy społecznej w mieście w 2019 roku
	grupy wiekowe
	liczba osób 

	0-17 lat
	266

	wiek produkcyjny
	570

	wiek poprodukcyjny
	87


Dane Miejskiego Ośrodka Pomocy Społecznej w Świdwinie.
W latach 2018-2019 najczęstszą przyczyną przyznawania pomocy społecznej w mieście było bezrobocie. Liczba rodzin korzystających ze wsparcia MOPS-u z tego powodu z roku na rok malała (do 605 rodzin w 2019 r.). Drugą bardzo częstą przyczyną udzielania pomocy była niepełnosprawność. Liczba rodzin objętych wsparciem Ośrodka z tego powodu w 2019 roku wyniosła 320. Bardzo istotnymi przyczynami świadczenia pomocy społecznej były także ubóstwo i długotrwała lub ciężka choroba.

Dane dotyczące powodów przyznawania pomocy społecznej w mieście Świdwin w 2019 roku przedstawia poniższa tabela. 
Tabela 10. Powody przyznania pomocy społecznej w mieście 2019 roku
	powód przyznania pomocy
	
	

	
	2019

	ubóstwo
	132

	potrzeba ochrony macierzyństwa
	0

	bezrobocie
	320

	niepełnosprawność
	141

	długotrwała lub ciężka choroba
	118

	bezradność w sprawach opiekuńczo-wychowawczych i prowadzenia gospodarstwa domowego
	21

	przemoc w rodzinie
	2

	alkoholizm
	17

	narkomania
	0

	bezdomność
	13

	trudności w przystosowaniu do życia po opuszczeniu zakładu karnego
	4


Dane Miejskiego Ośrodka Pomocy Społecznej w Świdwinie.
W latach 2018-2019 najważniejszą formą wsparcia udzielaną mieszkańcom miasta była malejąca z roku na rok pomoc finansowa. Bardzo ważną formę wsparcia udzielonego mieszkańcom stanowiła pomoc rzeczowa, która w analizowanym okresie również malała. Była ona świadczona głównie w postaci pomocy żywnościowej i posiłków.
Ważną formą wsparcia beneficjentów była też praca socjalna. Polegała ona m.in. na udzielaniu informacji, wskazówek i pomocy przy rozwiązywaniu trudnych spraw życiowych, świadczeniu poradnictwa oraz współpracy z innymi podmiotami pomocy społecznej. Wśród form wsparcia świadczonego przez MOPS znalazły się także usługi opiekuńcze oraz specjalistyczne usługi opiekuńcze.
Istotnym narzędziem pracy socjalnej był kontrakt socjalny. W roku 2019 zawarto 38 takich kontraktów.
Osoby niemogące samodzielnie funkcjonować w codziennym życiu, którym nie można było zapewnić niezbędnej pomocy w formie usług opiekuńczych i które tym samym wymagały całodobowej opieki z powodu wieku, choroby lub niepełnosprawności, były kierowane przez MOPS do domów pomocy społecznej. Dane na temat liczby skierowań do DPS-ów oraz liczby osób w nich przebywających  w 2019 roku przedstawia kolejna tabela. 
Tabela 11. Skierowania i pobyt w domach pomocy społecznej w roku 2019
	
	2019

	liczba osób z miasta przebywających w DPS-ach
	32

	kwota świadczeń (w zł)
	856.092,00


Dane Miejskiego Ośrodka Pomocy Społecznej w Świdwinie.
Rodzinom borykającym się z bezradnością w sprawach opiekuńczo-wychowawczych i prowadzenia gospodarstwa domowego przyznawana jest pomoc asystenta rodziny. W 2019 r. zatrudniano trzech asystentów rodziny, którzy sprawowali pieczę nad 34 rodzinami dysfunkcyjnymi.

Miejski Ośrodek Pomocy Społecznej w Świdwinie udzielał również wsparcia w ramach Programu „Pomoc Państwa w Zakresie Dożywiania”. W roku 2019 tą formą pomocy objęto 729 beneficjentów. Na ten cel wydatkowano 821.603,20 zł. 
W ramach szeroko rozumianej pomocy społecznej Miejski Ośrodek Pomocy Społecznej w Świdwinie przyznawał mieszkańcom miasta świadczenia rodzinne, do których należą: zasiłek rodzinny i dodatki do tego zasiłku, świadczenia opiekuńcze w postaci zasiłku pielęgnacyjnego i świadczenia pielęgnacyjnego, specjalnego zasiłku pielęgnacyjnego oraz jednorazowa zapomoga z tytułu urodzenia dziecka. Dane szczegółowe w tym zakresie przedstawiają poniższe tabele.
Tabela 12. Wartość świadczeń rodzinnych przyznanych w mieście w latach 2018-2019
	
	2018
	2019

	wartość przyznanych świadczeń rodzinnych (w zł)
	3608393,48
	4589545,89

	liczba rodzin, którym decyzją przyznano świadczenie rodzinne
	923
	951


Dane Miejskiego Ośrodka Pomocy Społecznej w Świdwinie.
Tabela 13. Świadczenia rodzinne przyznane w mieście w latach 2018-2019
	rodzaj świadczenia
	
	

	
	2018
	2019
	2018
	2019

	zasiłek rodzinny
	11271
	12927
	1132624
	1340707

	dodatek do zasiłku z tytułu urodzenia dziecka
	84
	86
	84 000
	75771

	dodatek do zasiłku z tytułu opieki nad dzieckiem w okresie korzystania z urlopu wychowawczego
	169
	235
	64547
	87.319,58

	dodatek do zasiłku z tytułu samotnego wychowywania dziecka
	740
	850
	131130
	152992

	dodatek do zasiłku z tytułu kształcenia i rehabilitacji dziecka niepełnosprawnego
	678
	845
	52920
	73330

	dodatek do zasiłku z tytułu rozpoczęcia roku szkolnego
	683
	1031
	68300
	69427

	dodatek do zasiłku z tytułu podjęcia przez dziecko nauki w szkole poza miejscem zamieszkania
	245
	230
	18672
	18.721,06

	dodatek do zasiłku z tytułu wychowywania dziecka w rodzinie wielodzietnej
	1443
	1632
	117910
	138.872,44

	zasiłek pielęgnacyjny
	5 666
	5.545
	866 898
	848.385

	świadczenie pielęgnacyjne
	540
	566
	644 400
	730.463

	jednorazowa zapomoga z tytułu urodzenia się dziecka
	140
	156
	140 000
	156 000


Dane Miejskiego Ośrodka Pomocy Społecznej w Świdwinie.
W latach 2018-2019 wielkość wydatków przeznaczonych na realizację świadczeń rodzinnych ulegała zmianom (3.608.393,48 zł w 2018 r., 4.589.545,89 zł w 2019 r.). Najczęstszą formą wsparcia w tym zakresie był zasiłek rodzinny, który służy częściowemu pokryciu wydatków na utrzymanie dziecka. Liczba przyznanych tego typu świadczeń ulegała zmniejszeniu. Istotne formy wsparcia stanowiły również zasiłki pielęgnacyjne i świadczenia pielęgnacyjne oraz dodatki do zasiłku rodzinnego z tytułu wychowywania dziecka w rodzinie wielodzietnej, z tytułu podjęcia przez dziecko nauki w szkole poza miejscem zamieszkania oraz z tytułu kształcenia i rehabilitacji dziecka niepełnosprawnego.

Od 1.04.2016 r. Miejski Ośrodek Pomocy Społecznej w Świdwinie realizuje Program Rodzina 500+. Dane w tym zakresie przedstawia poniższa tabela.
Tabela 14. Świadczenie wychowawcze – Program Rodzina 500+ w 2019 r.

	
	2019

	liczba rodzin mających ustalone prawo do świadczenia (w grudniu 2019 r.)
	953

	wartość (w zł) wypłaconych świadczeń wychowawczych (w sumie) w 2019 r.
	1.1630.395


Dane Miejskiego Ośrodka Pomocy Społecznej w Świdwinie.
Świadczenia alimentacyjne stanowiły kolejną formę wparcia udzielaną mieszkańcom miasta przez Miejski Ośrodek Pomocy Społecznej w Świdwinie. Ta pomoc finansowa, świadczona zgodnie z ustawą o pomocy osobom uprawnionym do alimentów, była przyznawana dziecku wychowywanemu w rodzinie niepełnej, w przypadku bezskuteczności egzekucji zasądzonych świadczeń alimentacyjnych, oraz dzieciom wychowywanym przez osoby pozostające w związkach małżeńskich, przeprowadzających separację lub rozwód. Dane w tym zakresie przedstawia poniższa tabela.
Tabela 15. Świadczenia alimentacyjne przyznane w mieście w latach 2018-2019
	
	2018
	2019

	liczba osób, którym decyzją przyznano świadczenie
	183
	173

	liczba rodzin
	126
	118

	wielkość wydatków na świadczenia (zł)
	825.700
	802850


Dane Miejskiego Ośrodka Pomocy Społecznej w Świdwinie.
Wartość wydatków na realizację świadczeń alimentacyjnych, które w latach 2018-2019 MOPS wypłacał mieszkańcom miasta, ulegała wahaniom, najniższą osiągając w 2019 r. 

Mieszkańców miasta obejmują zasięgiem swego działania zlokalizowane w Świdwinie jednostki powiatowe: Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie i Poradnia Psychologiczno-Pedagogiczna. Poniższa tabela przedstawia dane o działalności PCPR-u w Świdwinie w odniesieniu do ludności miasta w zakresie pieczy zastępczej.

Tabela 16. Działalność PCPR-u w odniesieniu do ludności miasta w zakresie pieczy zastępczej w latach 2018-2019
	
	202018
	202019

	liczba dzieci z miasta zgłoszonych do adopcji
	5
	3

	liczba dzieci z miasta adoptowanych
	0
	0

	liczba dzieci z miasta umieszczonych w rodzinach zastępczych
	7
	4

	liczba dzieci z miasta umieszczonych w placówkach opiekuńczo-wychowawczych
	5
	0

	liczba dzieci z miasta przebywających w rodzinach zastępczych
	45
	44

	liczba dzieci z miasta przebywających w placówkach opiekuńczo-wychowawczych
	16
	14

	liczba rodzin zastępczych, które objęły opieką dzieci z miasta
	30
	32

	liczba usamodzielnianych dzieci z miasta
	16
	17


Dane Powiatowego Centrum Pomocy Rodzinie w Świdwinie.
Z danych przedstawionych przez PCPR w Świdwinie wynika, że w latach 2018-2019 do adopcji zgłoszono odpowiednio: 5 i 3 dzieci, jednak nie adoptowano ani jednego dziecka z terenu miasta. W analizowanym okresie w rodzinach zastępczych umieszczono odpowiednio:  7 i 4 dzieci z terenu miasta, a po 5 dzieci w latach 2018-2019 zostało umieszczonych w placówkach opiekuńczo-wychowawczych. W rodzinach zastępczych przebywało odpowiednio: 45 i 44 dzieci ze Świdwina. 30 i 32 rodziny zastępcze objęły opieką dzieci z terenu miasta. Jeśli chodzi o pobyt w placówkach opiekuńczo-wychowawczych, to w latach 2018-2019 przebywało tam odpowiednio: 16 i 14 dzieci. 

Liczba usamodzielnionych dzieci pochodzących z miasta Świdwin wynosiła odpowiednio: 16 i 17 wychowanków rodzin zastępczych i placówek opiekuńczo-wychowawczych. Warto w tym miejscu zaznaczyć, że w 2019 r. jedno dziecko powróciło do rodziny biologicznej.

Poradnia Psychologiczno-Pedagogiczna w Świdwinie obejmowała różnymi formami pomocy dzieci i młodzież z terenu miasta Świdwin. Do zadań Poradni należało w szczególności:
· diagnozowanie dzieci i młodzieży,
· udzielanie dzieciom i młodzieży oraz rodzicom bezpośredniej pomocy psychologiczno-pedagogicznej,
· realizowanie zadań profilaktycznych oraz wspierających wychowawczą i edukacyjną funkcję przedszkola, szkoły i placówki, w tym wspieranie nauczycieli w rozwiązywaniu problemów dydaktycznych i wychowawczych,
· organizowanie i prowadzenie wspomagania przedszkoli, szkół i placówek w zakresie realizacji zadań dydaktycznych, wychowawczych i opiekuńczych.
12. SEKTOR POZARZĄDOWY
Organizacje pozarządowe są przejawem społeczeństwa obywatelskiego, jedną z form aktywności społecznej. Odgrywają ważną rolę nie tylko w konsolidacji lokalnej społeczności, organizacyjnym wzmacnianiu władz lokalnych, lecz również zwiększają szanse rozwoju. Samorząd miasta, w oparciu o akt prawa miejscowego (Program współpracy Miasta Świdwin z organizacjami pozarządowymi oraz podmiotami, o których mowa w art. 3 ust. 3 ustawy z dnia 24 kwietnia 2003 r. o działalności pożytku publicznego i o wolontariacie), podejmował z nimi współpracę, która przybierała formę zlecania organizacjom realizacji zadań własnych, dofinansowania działalności statutowej oraz wsparcia rzeczowego i lokalowego. 

Poniższa tabela przedstawia wybrane dane na temat sektora pozarządowego funkcjonującego w mieście. 

 Organizacje pozarządowe w mieście w 2019 roku
· Stowarzyszenie „Promyk”

· Zamkowe Stowarzyszenie Numizmatyczne

· Stowarzyszenie Społeczno-Kulturalne „Carpe Diem”

· Świdwińskie Stowarzyszenie „Amazonka”

· Stowarzyszenie Inicjatyw Społeczno-Gospodarczych w Świdwinie

· Stowarzyszenie Inicjatyw Społecznych

· Stowarzyszenie Emerytów, Rencistów i Niepełnosprawnych „Słoneczna Jesień”

· Uniwersytet III wieku – Zamek

· Polskie Towarzystwo Turystyczno-Krajoznawcze 

· WOPR Oddział Powiatowy

· Polski Związek Wędkarski Okręg Koszalin Koło nr 68 „Wodnik-Miasto”

· Świdwińskie Stowarzyszenie Lotnictwa Rekreacyjnego

· Uczniowski Klub Lekkoatletyczny „Feniks”

· Uczniowski Klub Sportowy „Technik”

· Akademia Piłkarska „Technik”

· Klub Sportowy Piłki Nożnej „Spójnia”

· Klub Karate Koryukan.
Na terenie miasta Świdwin działalność religijną prowadzą: Kościół Ewangelicko-Augsburski w RP, Kościół rzymskokatolicki,  Zbór Chrystusa Dobrego Pasterza, Kościół Boży oraz  Zbór Świadków Jehowy z Salą Królestwa.

Miasto jest siedzibą dekanatu Świdwin, w diecezji koszalińsko-kołobrzeskiej. Większość mieszkańców miasta stanowią wyznawcy Kościoła rzymskokatolickiego. Należą oni do trzech parafii: Matki Boskiej Nieustającej Pomocy, św. Michała Archanioła i Parafia Wojskowa pod wezwaniem Wniebowstąpienia Pańskiego.

Uczestnicy badania ankietowego wskazywali organizacje pozarządowe, których w mieście brakuje, a które mogłyby integrować, aktywizować lokalną społeczność lub przyczyniać się do łagodzenia bądź rozwiązywania lokalnych problemów. W pierwszej kolejności wymieniono placówki wsparcia dziennego, akcje katolickie, stowarzyszenia i fundacje oraz organizacje propagujące rozwój wolontariatu, a także kluby wspierające anonimowych alkoholików.

13. PROBLEMY SPOŁECZNE W OPINII ŚRODOWISKA LOKALNEGO
W ramach diagnozy problemów społecznych miasta Świdwin oraz określenia stopnia ich natężenia zostały przeprowadzone badania ankietowe wśród mieszkańców. Wzięło w nich udział 55 respondentów. Grupa badawcza nie była grupą reprezentatywną. W badaniu mogła wziąć udział każda osoba zainteresowana podzieleniem się opinią w zakresie określonym przez ankietę. 
Uczestników badania poproszono m.in. o wskazanie problemów i niekorzystnych zjawisk, które najbardziej uwidaczniają się w mieście. Respondenci mieli możliwość dokonania wielokrotnego wyboru odpowiedzi. Wśród problemów, które najbardziej uwidaczniają się w mieście, najczęściej wymieniali oni alkoholizm (25,9%), bezrobocie (21,2%), ubóstwo (11,8%). Wskazywano też na rozpad rodzin, bezradność opiekuńczo-wychowawczą, niezaspokojenie potrzeb w zakresie budownictwa mieszkaniowego i ochrony zdrowia (po 5,9%). W dalszej kolejności wskazywano na narkomanię, nieposzanowanie osób starszych i niepełnosprawnych, bezdomność i zanik więzi społecznych (po 3,5%) oraz nieumiejętność prowadzenia gospodarstwa domowego, zaniedbywanie dzieci i niezaspokojenie potrzeb w zakresie spędzania wolnego czasu (po 1,2%). Rozkład uzyskanych odpowiedzi ilustruje poniższy wykres.
Wykres 8. Jakie problemy, niekorzystne zjawiska najbardziej uwidaczniają się w mieście?
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Dane z badań ankietowych przeprowadzonych w środowisku lokalnym.
Ankietowanych poproszono także o podanie kategorii osób, rodzin i grup mieszkańców, które są najbardziej zagrożone marginalizacją i wykluczeniem społecznym. 
Najczęściej wskazywaną przez badanych grupą najbardziej zagrożoną marginalizacją i wykluczeniem społecznym były osoby i rodziny dotknięte ubóstwem (23,6%). Liczne wskazania odnosiły się do byłych więźniów powracających z zakładów karnych (13,9%) oraz byłych wychowanków placówek opiekuńczo-wychowawczych (12,5%). Do często wskazywanych kategorii osób, rodzin i grup zagrożonych marginalizacją i wykluczeniem społecznym zaliczono również bezdomnych i osoby zagrożone bezdomnością oraz osoby starsze (po 11,1%), osoby i rodziny dotknięte bezrobociem (9,7%), osoby i rodziny dotknięte problemami uzależnień i przemocy w rodzinie (8,3%) osoby niepełnosprawne (6,9%) oraz rodziny zmagające się problemami opiekuńczo-wychowawczymi i samotne kobiety w ciąży (po 1,4%). Rozkład odpowiedzi ilustruje kolejny wykres.

Wykres 9. Jakie osoby, rodziny, grupy mieszkańców miasta są najbardziej Pani/Pana zdaniem zagrożone marginalizacją i wykluczeniem społecznym?
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Dane z badań ankietowych przeprowadzonych w środowisku lokalnym.
W kolejnym pytaniu poproszono badanych o wskazanie obszarów, w których oferta pomocy świadczonej osobom i rodzinom dotkniętym problemami społecznymi w mieście jest najbardziej niezadowalająca. W opinii ankietowanych oferta pomocy świadczonej osobom i rodzinom w mieście jest najmniej zadowalająca przede wszystkim w takich obszarach, jak: ograniczanie bezrobocia (22,5%), przeciwdziałanie alkoholizmowi (18%), zapewnienie opieki w żłobkach (15,7%), a także ochrona zdrowia (10,1%), przeciwdziałanie narkomanii i wsparcie osób starszych (po 7,9%) oraz przeciwdziałanie ubóstwu (6,7%). Rozkład odpowiedzi ilustruje poniższy wykres. 

Wykres 10. W jakich Pani/Pana zdaniem obszarach działania podejmowane na terenie miasta bądź oferowane wsparcie są najbardziej niezadowalające?
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Dane z badań ankietowych przeprowadzonych w środowisku lokalnym.
W sondażu poruszono także kwestię oceny realizowanych w mieście działań w zakresie przeciwdziałania ubóstwu oraz działań, jakie należałoby podjąć w celu przeciwdziałania temu zjawisku i poprawy sytuacji osób i rodzin nim dotkniętych. 
Zdaniem 41,8% badanych realizowane w mieście działania w zakresie przeciwdziałania ubóstwu są dostateczne, a kolejne 29,1% ankietowanych określiło je jako dobre. Jednak 14,5% respondentów uznała je za niedostateczne. Tyle samo pytanych miało trudności z udzieleniem odpowiedzi na to pytanie. Poniższy wykres ilustruje rozkład odpowiedzi na pytanie o ocenę realizowanych w mieście działań w zakresie przeciwdziałania ubóstwu.

Wykres 11. Jak Pani/Pan ocenia realizowane w mieście działania w zakresie przeciwdziałania ubóstwu?
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Dane z badań ankietowych przeprowadzonych w środowisku lokalnym.
Wskazując działania, jakie należałoby podjąć w celu przeciwdziałania ubóstwu i poprawy sytuacji osób i rodzin dotkniętych ubóstwem, uczestnicy badania postulowali najczęściej zapewnienie stałych miejsc pracy na umowę i tworzenie nowych stanowisk, efektywną pomoc w znalezieniu zatrudnienia, udzielanie wsparcia rzeczowego, organizowanie akcji charytatywnych, edukowanie rodzin dotkniętych problemem ubóstwa. Według ankietowanych należy także właściwie zdiagnozować przyczyny problemów, aby podjąć odpowiednie działania. 

Jakie działania należałoby podjąć w mieście w celu poprawy sytuacji i zaspokojenia potrzeb osób i rodzin wymagających wsparcia?
W ankiecie znalazło się również pytanie pozwalające badanym wskazać działania, jakie należałoby podjąć w mieście w celu poprawy sytuacji osób i rodzin dotkniętych problemami społecznymi. Odpowiadając na nie, ankietowani szczególny nacisk położyli na wsparcie rodzin z problemami. W tym kontekście badani wskazywali na potrzebę nadzoru nad rodzinami niewydolnymi wychowawczo, zapewnienia im dostępu do specjalistycznej pomocy, zwiększenia opieki asystentów rodzin, właściwego diagnozowania potrzeb i problemów oraz stałego monitorowania rodzin potrzebujących. Za równie ważne uznali przedsięwzięcia służące aktywizacji osób bezrobotnych i pomoc w znalezieniu zatrudnienia oraz tworzenie nowych miejsc pracy. Według ankietowanych należy również zintensyfikować działania pomocowe skierowane do osób będących w trudnej sytuacji materialnej poprzez rozszerzenie pomocy finansowej i rzeczowej. Ankietowani zwrócili też uwagę na zwiększenie ilości mieszkań komunalnych.
Podmioty mogące przyczynić się do zniwelowania problemów społecznych w mieście
Podczas badań ankietowych respondenci identyfikowali także instytucje i organizacje działające w mieście bądź obejmujące zasięgiem działania jego mieszkańców, które mogą w największym stopniu przyczynić się do złagodzenia bądź rozwiązania lokalnych problemów społecznych, w tym problemów rodzin i dzieci. W pierwszej kolejności zaliczono do nich: Miejski Ośrodek Pomocy Społecznej, Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie, Powiatowy Urząd Pracy, Miejską Komisję Rozwiązywania Problemów Alkoholowych, Zespół Interdyscyplinarny, placówki oświatowe, Urząd Miasta, jak również Kościół, Policję, Straż Miejską, organizacje pozarządowe oraz zakłady pracy.
Uczestników badania poproszono o ocenę komunikacji między władzami samorządowymi a mieszkańcami oraz o działania, jakie należałoby podjąć w celu poprawy przepływu informacji pomiędzy władzami a mieszkańcami. 27,3% badanych oceniło komunikację między władzami samorządowymi a mieszkańcami jako dobrą, jako dostateczną określiło ją kolejne 27,3% ankietowanych. Jednocześnie 36,4% respondentów stwierdziło, że jest ona niedostateczna, a 9,1% nie potrafiło udzielić odpowiedzi na zadane pytanie. Poniższy wykres ilustruje rozkład odpowiedzi na pytanie o ocenę komunikacji między władzami samorządowymi a mieszkańcami. 

Wykres 12. Jak Pani/Pan ocenia komunikację między władzami samorządowymi a mieszkańcami?
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Dane z badań ankietowych przeprowadzonych w środowisku lokalnym.
Odpowiadając na pytanie, jakie działania należałoby podjąć w celu poprawy przepływu informacji pomiędzy władzami a mieszkańcami, ankietowani wymieniali najczęściej: organizowanie otwartych spotkań i zachęcanie mieszkańców do udziału w nich, powiadamianie o sytuacji w mieście w formie drukowanego informatora, wprowadzenie dyżurów urzędników, obwieszczenia na tablicach ogłoszeń oraz konsultacje społeczne odnośnie podejmowanych decyzji.
Jakie działania należałoby podjąć w mieście w celu integrowania społeczności lokalnej?
W odpowiedzi na pytanie o działania integrujące społeczność lokalną, uczestnicy badania szczególny nacisk położyli na organizowanie imprez plenerowych, festynów, koncertów i wspólnych wyjazdów dla mieszkańców miasta (np. do teatru), tworzenie miejsc spotkań oraz realizację różnorodnych projektów na rzecz miasta, angażujących do współpracy różne grupy mieszkańców, a także wpieranie osób, które działają dla dobra wspólnego.
Jakie działania należałoby podjąć w mieście w celu zapobiegania wykluczeniu społecznemu osób, rodzin i grup mieszkańców?
Wśród działań zapobiegających wykluczeniu społecznemu respondenci wskazywali najczęściej większe zainteresowanie problemami osób potrzebujących, wspomaganie działań edukacyjnych i wychowawczych szkół, przedszkoli, kształtujących młode pokolenia, jak również wspieranie rodzin ubogich, pomoc osobom starszym w ich codziennym życiu, organizowanie spotkań ze specjalistami wspomagającymi rozwiązywanie problemów społecznych oraz imprez integrujących społeczność lokalną, a także podejmowanie działań na rzecz wymiany informacji i diagnozowania potrzeb. 
14. BEZROBOCIE
Problemy na rynku pracy, objawiające się niedostateczną liczbą miejsc pracy, prowadzą do obniżenia standardu życia ludności. Długotrwałe pozostawanie bez zatrudnienia ogranicza szanse na podjęcie pracy, przyczynia się do ubożenia ludności, a nawet prowadzi do wykluczenia społecznego. 
Według danych Powiatowego Urzędu Pracy w Świdwinie w latach 2018-2019 liczba osób bezrobotnych w mieście, co budzi zadowolenie, sukcesywnie malała: w roku 2019 wyniosła 586 osób Podobnie zmniejszała się liczba osób długotrwale bezrobotnych oraz udział bezrobotnych w liczbie ludności miasta w wieku produkcyjnym. 
Tabela 17. Bezrobotni w mieście i ich udział w liczbie ludności miasta w wieku produkcyjnym w latach 2018-2019
	
	2018
	2019

	liczba bezrobotnych w mieście 
	804
	586

	liczba długotrwale bezrobotnych
	425
	263

	udział bezrobotnych w liczbie ludności w wieku produkcyjnym
	8,01%
	5,91%

	liczba bezrobotnych kobiet w mieście
	446
	341

	udział kobiet w liczbie bezrobotnych
	55,47%
	58,19%


Dane Powiatowego Urzędu Pracy w Świdwinie.
W latach 2018-2019 powiat świdwiński charakteryzował się wyższą w stosunku do województwa zachodniopomorskiego i kraju stopą bezrobocia. Zarówno w powiecie, województwie, jak i w kraju poziom bezrobocia sukcesywnie malał w trakcie rozpatrywanego okresu.

Brak zatrudnienia jest na terenie miasta jednym z istotnych problemów społecznych. Taka konkluzja płynie też z badania ankietowego przeprowadzonego wśród mieszkańców. Uznali oni bezrobocie za jeden z ważniejszych problemów, które najbardziej uwidaczniają się w mieście, a ograniczanie jego skutków za jedną z bardziej nieefektywnych sfer działania pomocy społecznej, a osoby i rodziny dotknięte bezrobociem wymienili jako grupy zagrożone marginalizacją i wykluczeniem społecznym. 

Uczestników badania ankietowego poproszono o ocenę realizowanych w mieście działań w zakresie przeciwdziałania bezrobociu. Ponad połowa respondentów określiła realizowane w mieście działania w zakresie przeciwdziałania bezrobociu za niedostateczne. Według 21,8% badanych są one jednak dostateczne, a według 5,5% ankietowanych są one dobre. Opinii w tej sprawie nie wyraziło 20% pytanych. Rozkład odpowiedzi ilustruje poniższy wykres.

Wykres 13. Jak Pani/Pan ocenia realizowane w mieście działania w zakresie przeciwdziałania bezrobociu?
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Dane z badań ankietowych przeprowadzonych w środowisku lokalnym.
Kolejne pytanie dotyczyło działań, jakie należałoby podjąć w celu przeciwdziałania bezrobociu i poprawy sytuacji osób i rodzin dotkniętych bezrobociem. Uczestnicy badania najczęściej postulowali tworzenie nowych miejsc pracy na terenie miasta, organizowanie kursów podnoszących kwalifikacje oraz szkoleń i warsztatów zawodowych dostosowanych do aktualnych potrzeb rynku, mobilizowanie i aktywizowanie osób bezrobotnych oraz przygotowanie atrakcyjnej oferty dla inwestorów i firm mogących zatrudnić dużą liczbę osób bezrobotnych. Według respondentów należy także udzielać profesjonalnej pomocy w poszukiwaniu ofert pracy, ograniczyć proceder nielegalnego zatrudniania, a także zmniejszyć pomoc finansową w postaci zasiłków oraz kontrolować zasadność ich przyznawania.

15. BEZDOMNOŚĆ
Bezdomność jest problemem społecznym charakteryzującym się brakiem stałego miejsca zamieszkania. Osobami bezdomnymi, obok tych, które są nimi z wyboru, najczęściej stają się ludzie w starszym wieku, matki z nieletnimi dziećmi, rodziny pełne, nieposiadające środków finansowych na opłacenie mieszkania oraz osoby, które opuściły zakłady karne. 
Pomoc osobom bezdomnym i zagrożonym bezdomnością z terenu miasta świadczy Miejski Ośrodek Pomocy Społecznej w Świdwinie. W mieście funkcjonują pomieszczenia socjalne, do których są kierowane osoby bezdomne z terenu miasta Świdwin. 
16. PROBLEMY UZALEŻNIEŃ I PRZEMOCY W RODZINIE
Skuteczne przeciwdziałanie problemom uzależnień i przemocy w rodzinie oraz eliminacja ich niekorzystnego wpływu na społeczeństwo wymaga prowadzenia działań związanych z profilaktyką wspomnianych problemów i ich rozwiązywaniem oraz integracji społecznej osób nimi dotkniętych. Na szczeblu miasta działania te wyznaczane są w ramach programów profilaktyki i rozwiązywania problemów alkoholowych, przeciwdziałania narkomanii, a także przeciwdziałania przemocy w rodzinie oraz ochrony ofiar przemocy w rodzinie, a ich inicjowanie należy do Miejskiej Komisji Rozwiązywania Problemów Alkoholowych oraz Zespołu Interdyscyplinarnego ds. przeciwdziałania przemocy w rodzinie. 

Mieszkańcy Świdwina mogą korzystać ze wsparcia instytucji w zakresie uzależnień i przeciwdziałania przemocy w rodzinie działających na terenie miasta. Wykaz tych jednostek przedstawia poniższa tabela.

Tabela 18. Wykaz jednostek udzielających wsparcia z powodu uzależnień i przemocy w rodzinie działających na terenie miasta
	lp.
	nazwa jednostki
	adres

	1.
	Miejski Ośrodek Pomocy Społecznej
	ul. Podwale 2,
78-300 Świdwin

	2.
	Zespół Interdyscyplinarny ds. Przeciwdziałania Przemocy w Rodzinie

	

	4.
	Miejska Komisja Rozwiązywania Problemów Alkoholowych
	pl. Konstytucji 3 Maja 1,
78-300 Świdwin

	5.
	Punkt Konsultacyjno-Informacyjny dla osób z rodzin z problemem alkoholowym lub dotkniętych przemocą
	pl. Konstytucji 3 Maja 1,
78-300 Świdwin

	6.
	Poradnia Psychologiczno – Pedagogiczna 
	ul. Drawska 32,
78-300 Świdwin

	7.
	Chrześcijańska Misja Społeczna Teen-Challenge, Hostel Re-Entry
	ul. Drawska 26,
78-300 Świdwin

	8.
	Grupa Wsparcia Anonimowych Alkoholików
	Świdwiński Ośrodek Kultury, 
ul. Niedziałkowskiego 17,
78-300 Świdwin

	9.
	Placówka Wsparcia Dziennego Towarzystwa Przyjaciół Dzieci
	ul. Kombatantów Polskich 6,
78-300 Świdwin


Dane Miejskiego Ośrodka Pomocy Społecznej w Świdwinie.
Ważną rolę w procesie przeciwdziałania uzależnieniom i przemocy w rodzinie odgrywa Miejska Komisja Rozwiązywania Problemów Alkoholowych. 

W 2019 r. MKRPA realizowała zadania Miejskiego Programu Profilaktyki i Rozwiązywania Problemów Alkoholowych oraz Przeciwdziałania Narkomanii również poprzez:
· działalność profilaktyczną w przedszkolach i szkołach oraz zajęcia profilaktyczne dla podopiecznych Środowiskowego Domu Samopomocy;
· zajęcia z socjoterapii dla uczniów szkół podstawowych;
· prowadzenie zajęć edukacyjno-korekcyjnych dla osób stosujących przemoc w rodzinie;
· aktywną współpracę z Placówką Wsparcia Dziennego TPD;
· wsparcie  dzieci z rodzin tzw. dysfunkcyjnych w formie wypoczynku letniego z programem profilaktyczno-edukacyjnym.
Obok Miejskiej Komisji Rozwiązywania Problemów Alkoholowych istotną funkcję w profilaktyce i rozwiązywaniu problemów uzależnień oraz przemocy w rodzinie w mieście pełnią: Zespół Interdyscyplinarny ds. przeciwdziałania przemocy w rodzinie, Punkt Informacyjno-Konsultacyjny dla osób z rodzin z problemem alkoholowym lub dotkniętych przemocą, w którym, w 2019 r. udzielono 150 porad.

 Poradnia Terapii Uzależnia od Alkoholu i Współuzależnienia w Świdwinie, do której w 2019 r. zgłosiły się 152 osoby uzależnione i 47 osób współuzależnionych. Terapeuci przeprowadzili 580 godzin konsultacji indywidualnych i 20 godzin zajęć grupowych. 

Tabela 19. Działalność Zespołu Interdyscyplinarnego w mieście w 2019 roku.
	
	2019

	liczba członków Zespołu Interdyscyplinarnego
	7

	liczba spotkań ZI w ciągu roku
	4

	liczba spotkań grup roboczych ZI
	43

	liczba złożonych do ZI „Niebieskich Kart”
	47

	w tym sporządzonych przez Policję
	30

	w tym sporządzonych przez pracowników socjalnych
	17

	liczba zamkniętych „Niebieskich Kart”
	54

	liczba spraw sądowych
	8


Dane Miejskiego Ośrodka Pomocy Społecznej w Świdwinie.
W 2019 r. Zespół Interdyscyplinarny, który liczył 7 osób spotkał się 4 razy. Odbyły się 43 spotkania grup roboczych, na których omówiono 110 indywidualnych przypadków. Do Zespołu wpłynęło 47 Niebieskich Kart, 3 sprawy skierowano do Prokuratury, 8 spraw trafiło do Sadu Rodzinnego i Nieletnich, a 54 sprawy zostały zamknięte.
Osobom dotkniętym problemami uzależnień i przemocy w rodzinie pomoc świadczy również Miejski Ośrodek Pomocy Społecznej. Wsparcia z powodu przemocy w rodzinie udzielono 2 rodzinom w 2019 r.
Ankietowani w badaniu przeprowadzonym na potrzeby opracowania niniejszego dokumentu odnieśli się także do zjawiska przemocy w rodzinie. Rozkład uzyskanych odpowiedzi ilustrują poniższe wykresy. 

Wykres 14. Czy zna Pani/Pan przypadki przemocy w rodzinie na terenie miasta lub o nich słyszała/słyszał?
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Dane z badań ankietowych przeprowadzonych w środowisku lokalnym.
Wykres 15. Czy Pani/Pan zdaniem istnieje ryzyko nasilenia się zjawiska przemocy w rodzinie 
na terenie miasta?
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Dane z badań ankietowych przeprowadzonych w środowisku lokalnym.
Przypadki występowania przemocy w rodzinie zna 34,5% ankietowanych, a kolejne 50,9% badanych o nich słyszało. Jednocześnie 14,5% respondentów stwierdziło, że takich przypadków nie zna. Odpowiadając na pytanie, czy istnieje ryzyko nasilenia się zjawiska przemocy w rodzinie na terenie miasta, tylko 7,3% badanych odpowiedziała przecząco. Zdecydowana większość respondentów (47,3%) nie była jednak w stanie tego ryzyka ocenić. Aż 45,5% badanych potwierdziło ryzyko nasilenia się tego zjawiska. 

17. SYTUACJA DZIECKA
Badania ankietowe przeprowadzone w funkcjonujących na terenie miasta placówkach oświatowych pozwoliły zdiagnozować środowisko przedszkolne, szkolne i rodzinne ich uczniów pod kątem występowania zachowań o cechach patologii społecznej oraz uzyskać informacje na temat prowadzonych w szkołach działań opiekuńczo-wychowawczych, profilaktycznych i leczniczych. Do analizy wykorzystano ankiety – wypełnionych przez pedagogów szkolnych lub dyrektorów z miejskich placówek oświatowych.

Zasoby i oferta szkolna
Z analizy ankiet wynika, że wszystkie placówki oferowały opiekę pielęgniarki, a cztery placówki opiekę pedagoga, logopedy i doradcy zawodowego. Z opieki psychologa mogli skorzystać uczniowie dwóch placówek. Wszystkie placówki zapewniały dzieciom i młodzieży dostęp do sali gimnastycznej i internetu. Cztery placówki prowadziły dożywianie uczniów. Przedstawiciele dwóch szkół zauważyli trudności z dojazdem uczniów do szkoły. Tylko w jednej placówce funkcjonowały klasy integracyjne.

Wszystkie szkoły zapewniają nauczanie indywidualne, cztery zapewniały dzieciom opiekę w ramach zajęć świetlicowych. Ankietowane placówki oferowały dzieciom i młodzieży zajęcia dodatkowe. Najczęściej przyjmowały one postać różnorodnych tematycznie kół zainteresowań (m.in. koła przedmiotowe i sportowe). Jednocześnie we wszystkich jednostkach prowadzone były zajęcia dla uczniów ze specjalnymi potrzebami edukacyjnymi. Wśród nich najczęściej organizowano: zajęcia wyrównawcze, korekcyjno-kompensacyjne, logopedyczne, socjoterapeutyczne, psychoterapeutyczne, a także terapia integracji sensorycznej, zajęcia rozwijające kompetencje emocjonalno-społeczne, terapia pedagogiczna, trening zastępowania agresji metoda ART .

Problemy występujące wśród uczniów i ich rodziny
Ankietowani identyfikowali problemy, które w najpoważniejszym stopniu dosięgają uczniów i ich rodziny, odpowiadając na pytania o charakterze otwartym oraz wypełniając zamknięte katalogi zachowań negatywnych i zjawisk patologicznych, obejmujące 12 i 6 zmiennych. Określając problemy w odpowiedzi na pytanie otwarte, badani wskazywali głównie na niezaradność i niewydolność wychowawczą rodzin. Wspomniano również o bezradności w wychowaniu i braku konsekwencji ze strony rodziców.

Wypełniając zamknięte katalogi negatywnych zachowań i zjawisk patologicznych, ankietowani stwierdzali ich obecność, podając jednocześnie liczbę ujawnionych przypadków. Szczegółowe informacje na temat zdiagnozowanych w środowisku szkolnym i w domu rodzinnym uczniów problemów zawierają poniższe tabele.

Tabela 20. Negatywne zachowania i zjawiska patologiczne występujące w społeczności uczniowskiej w mieście w roku szkolnym 2018/2019
	rodzaj negatywnych zachowań i zjawisk patologicznych
	obecność 

	
	liczba ujawnionych przypadków
	nie stwierdzono (liczba placówek)

	palenie papierosów
	16
	2

	sięganie po alkohol
	5
	4

	sięganie po narkotyki
	0
	5

	niszczenie mienia szkolnego
	9
	2

	kradzieże na terenie szkoły
	8
	2

	dyskryminacja w grupie rówieśniczej
	3
	2

	udział w grupach negatywnych
	4
	3

	agresja i przemoc w grupie rówieśniczej
	180
	1

	autoagresja
	7
	2

	ucieczki z domu
	3
	3

	przestępczość ujawniona
	0
	5

	przypadki wymagające nadzoru kuratora sądowego
	15
	2


Dane z badania ankietowego przeprowadzonego w placówkach oświatowych miasta.
Do najczęściej występujących wśród uczniów zachowań negatywnych należała agresja i przemoc w grupie rówieśniczej, palenie papierosów, przypadki wymagające nadzoru kuratora sądowego, niszczenie mienia szkolnego, kradzieże na terenie szkoły oraz autoagresja. W mniejszym stopniu sięganie po alkohol, udział w grupach negatywnych, dyskryminacja w grupie rówieśniczej oraz ucieczki z domu. Według jednego z przedstawicieli badanych placówek w ostatnich trzech latach nie odnotowano wzrostu negatywnych zachowań i zjawisk patologicznych, natomiast dwóch uczestników badania miało trudności z odpowiedzią na to pytanie.

Tabela 21. Występowanie dysfunkcji i patologii w rodzinach uczniów z miasta

	rodzaj zjawiska
	obecność poszczególnych cech

	
	liczba ujawnionych przypadków
	nie występuje 
(liczba placówek)

	bezradność w sprawach opiekuńczo-wychowawczych i prowadzenia gospodarstwa domowego
	50
	0

	zaniedbanie dziecka
	16
	1

	uzależnienia (alkoholizm, narkomania)
	13
	1

	przemoc w rodzinie
	10
	1

	wykorzystywanie seksualne dzieci
	0
	5

	przestępczość
	1
	4


Dane z badania ankietowego przeprowadzonego w placówkach oświatowych miasta.
Jeśli chodzi o zjawiska patologiczne w otoczeniu rodzinnym uczniów, ankietowani potwierdzili przypadki bezradności w sprawach opiekuńczo-wychowawczych i prowadzenia gospodarstwa domowego (50 przypadków), zaniedbania dziecka (16), uzależnień (13) i przemocy w rodzinie (10). Wskazali też na jeden przypadek przestępczości. Trzech z ankietowanych przedstawicieli szkół potwierdziło, że w ostatnich trzech latach zwiększyła się liczba przypadków dysfunkcji i zjawisk patologicznych w rodzinach uczniów.

Działania profilaktyczne adresowane do uczniów podejmowane na terenie szkoły
We wszystkich ankietowanych placówkach podejmowane były różnorodne działania wychowawcze i profilaktyczne. Wśród nich m.in. rozmowy z uczniami, warsztaty profilaktyczne, psychoedukacja, spotkania z policjantami i specjalistami, a także prezentacja filmów edukacyjnych oraz spektakli teatralnych o tematyce profilaktycznej. Placówki aktywnie promują zdrowy styl życia, dostarczają informacji na temat skutków zachowań ryzykownych, a także realizują akcje i programy profilaktyczne.

Najpilniejsze do zaspokojenia potrzeby uczniów
Wskazując najpilniejsze potrzeby dzieci i młodzieży, badani zwrócili uwagę przede wszystkim na konieczność indywidualnej pomocy nauczycieli i specjalistów uczniom z rodzin dysfunkcyjnych. Według respondentów ważne jest również wyrównywanie problemów dydaktycznych.

Działania konieczne do przeprowadzenia w celu pełniejszego rozpoznania problemów rodzin uczniów w zakresie dysfunkcji, uzależnień i przemocy w rodzinie
Według ankietowanych niezbędne jest przeprowadzenie przez instytucje działające na terenie miasta diagnozy środowiska. Należałoby również prowadzić wywiady środowiskowe i rozmowy z rodzicami. Niezbędna według badanych jest edukacja rodzin oraz efektywna współpraca z instytucjami wspierającymi rodzinę.

Współpraca szkoły z rodzicami uczniów
Współpraca z rodzicami uczniów została uznana za zadowalającą przez wszystkich uczestników badania. W jej ramach odbywają się zebrania ogólne, a także konsultacje indywidualne, podczas których omawiane są problemy dydaktyczne i wypracowywane są metody działań naprawczych. Prowadzone są też spotkania edukacyjne oraz zbiórki żywności w ramach pomocy świątecznej. Organizowane są zajęcia w ramach „Szkoły dla Rodziców”, podczas których następuje integracja społeczności.

Pomoc oferowana przez szkołę uczniom z rodzin ubogich
W ramach działań szkoły na rzecz uczniów z rodzin ubogich ankietowani wymieniali m.in. opiekę świetlicową, wsparcie wychowawców i pedagoga, pomoc materialną organizowaną przez Caritas i PCK.

Współpraca szkół z instytucjami i organizacjami wspierającymi dzieci, młodzież i rodziny
Przedstawiciele ankietowanych placówek uznali współpracę z instytucjami i organizacjami wspierającymi dzieci, młodzież i rodziny za zadowalającą. Do podmiotów tych zaliczyli: Miejski Ośrodek Pomocy Społecznej, Gminny Ośrodek Pomocy Społecznej, Poradnię Psychologiczno-Pedagogiczną, Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie, Sąd Rodzinny, Policję, Straż Miejską, Miejską Komisję Rozwiązywania Problemów Alkoholowych oraz Zespół Interdyscyplinarny.

Współpraca szkoły z Policją i innymi instytucjami lub organizacjami w zakresie przeciwdziałania przemocy w rodzinie
Wszystkie ankietowane placówki współpracowały z Policją i innymi instytucjami lub organizacjami w zakresie przeciwdziałania przemocy w rodzinie. Organizowane były prelekcje i pogadanki, spotkania rodziców i uczniów z pedagogami i psychologami. Przyjmowano również zgłoszenia podejrzenia występowania przemocy oraz podejmowano interwencje w domach uczniów.

Pomoc oferowana przez szkołę uczniom z rodzin niewydolnych wychowawczo, dotkniętych problemami uzależnień, przemocy w rodzinie
W ramach działań szkoły na rzecz uczniów z rodzin niewydolnych wychowawczo, dotkniętych problemami uzależnień, przemocy w rodzinie ankietowani wymieniali m.in. obejmowanie pomocą psychologiczno-pedagogiczną, przeprowadzanie indywidualnych rozmów wspierających, współpracę z asystentem rodzin i kuratorem społecznym, udostępnianie rodzinom rzetelnych informacji oraz kierowanie do odpowiednich instytucji pomocowych. 

Działania niezbędne do usprawnienia funkcjonowania placówki i polepszenia efektywności procesu edukacji i wychowania
Wśród działań niezbędnych do usprawnienia funkcjonowania placówki i polepszenia efektywności procesu edukacji i wychowania ankietowani wymienili konieczność dostosowania programu edukacyjnego do możliwości uczniów, m.in. poprzez odpowiedni rozkład materiału edukacyjnego oraz rozbudzanie w uczniach i rodzicach przekonania o wartości edukacji i konieczności systematycznego rozwoju. Za istotne uznali też zwiększenie środków finansowych na działania profilaktyczne adresowane do uczniów i rodziców.

Organizacja czasu wolnego dzieci i młodzieży w mieście w opinii mieszkańców
Uczestników badania ankietowego przeprowadzonego wśród mieszkańców poproszono m.in. o wyrażenie opinii na temat organizacji i zagospodarowania czasu wolnego dzieci i młodzieży w mieście. 

Według zdecydowanej większości ankietowanych (61,8%) organizacja i zagospodarowanie czasu wolnego dzieci i młodzieży w mieście są niedostateczne. Jednocześnie 14,5% badanych oceniło je jako dostateczne, a kolejne 10,9% respondentów uznało, że są one dobre. Zdania w tej sprawie nie miało 12,7% badanych. Rozkład uzyskanych odpowiedzi ilustruje poniższy wykres.

Wykres 16. Jak Pani/Pan ocenia działania podejmowane w mieście w zakresie organizacji i zagospodarowania czasu wolnego dzieci i młodzieży?
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Dane z badań ankietowych przeprowadzonych w środowisku lokalnym.
Uczestnicy badania zgłaszali także propozycje działań, które należałoby podjąć w celu poprawy sytuacji dzieci i młodzieży. Najczęściej postulowali rozszerzenie oferty kół zainteresowań, nieodpłatnych zajęć pozalekcyjnych rozwijających uzdolnienia oraz popularyzację zajęć sportowych, zapewnienie odpowiedniej infrastruktury (np. tworzenie lokalnych domów kultury czy kina), a także rozwój placówek wsparcia dla dzieci i młodzieży. 

Według ankietowanych należy zachęcać uczniów do podejmowania nauki w szkołach ponadpodstawowych na terenie miasta, zwiększyć zaangażowanie nauczycieli oraz właściwie rozpoznać potrzeby dzieci i młodzieży.

18. SYTUACJA OSÓB STARSZYCH
Jednym z głównych problemów demograficznych w Polsce jest zjawisko starzenia się społeczeństwa. Struktura wiekowa ludności miasta Świdwin jest w pewnym sensie potwierdzeniem tej tendencji. W ostatnich latach ma tutaj miejsce wzrost liczby osób w wieku poprodukcyjnym. Dane szczegółowe zawiera poniższa tabela.

Tabela 22. Osoby w wieku poprodukcyjnym w strukturze ludności miasta w latach 2018-2019
	
	2018
	2019

	liczba mieszkańców miasta ogółem
	15.558
	15.554

	liczba osób w wieku poprodukcyjnym
	2.799
	2.925

	udział osób w wieku poprodukcyjnym w ludności miasta
	17,99%
	18,80%


Dane Miejskiego Ośrodka Pomocy Społecznej w Świdwinie.
Z analizy danych statystycznych dotyczących sytuacji demograficznej miasta wynika, że udział osób w wieku poprodukcyjnym w ogólnej liczbie ludności w latach 2018-2019 wzrastał i wynosił odpowiednio:17,99% i 18,80%. Sytuacja ta wymaga ukierunkowania działań pomocowych w większym stopniu na potrzeby ludzi starszych, aby udzielać im odpowiedniego do potrzeb wsparcia – materialnego bądź rzeczowego, ale także zapewnić dostęp do usług medycznych, opiekuńczych i rehabilitacyjnych oraz zorganizować różnorodne formy aktywizacji ruchowej, towarzyskiej i kulturalnej. 

Tendencja starzenia się społeczeństwa wymusza zmiany organizacyjne w funkcjonowaniu rodzin zobligowanych moralnie i prawnie do opieki nad członkiem rodziny, ale też jest istotną przesłanką do reorganizacji lokalnego rynku usług społecznych, z uwagi na konieczność dostosowania tych usług do potrzeb osób niesamodzielnych, niepełnosprawnych i wymagających wsparcia w codziennym funkcjonowaniu. Należy zauważyć, że wśród beneficjentów pomocy społecznej udzielanej przez Miejski Ośrodek Pomocy Społecznej w Świdwinie w 2019 r. było 70 osób w wieku powyżej 65 lat.

W ramach swojej działalności MOPS świadczy także usługi opiekuńcze. Jest to szczególna forma pomocy kierowana przede wszystkim do osób starszych, chorych i samotnych, które pozbawione są opieki i pomocy ze strony rodziny. Usługi te polegają na pomocy w zaspokajaniu codziennych potrzeb życiowych, pielęgnacji oraz zapewnieniu kontaktu z otoczeniem. W latach 2018-2019 Miejski Ośrodek Pomocy Społecznej w Świdwinie przyznawał tego rodzaju świadczenie odpowiednio: 50 i 47 osobom z terenu miasta. 

Z przeprowadzonego na potrzeby niniejszego opracowania badania ankietowego wśród mieszkańców wynika, że 11,1% jego uczestników uznało osoby starsze za grupę najbardziej zagrożoną marginalizacją i wykluczeniem społecznym, a działania podejmowane w mieście na rzecz wsparcia osób starszych wskazało jako najbardziej niezadowalające 7,9% respondentów. Identyfikując problemy, jakie dotykają osób starszych w mieście, respondenci wskazywali najczęściej samotność, niski poziom życia i niewystarczające środki finansowe, brak zainteresowania i opieki ze strony rodziny, trudności komunikacyjne, a także problemy zdrowotne, zagrożenie marginalizacją i wykluczeniem społecznym oraz niedostateczny dostęp do świadczeń opieki zdrowotnej. Ankietowani zwrócili także uwagę na brak wolontariuszy opiekujących się seniorami oraz placówek kulturalnych i rozrywkowych dla osób starszych.
Wskazując działania, jakie należałoby podjąć w celu poprawy sytuacji osób starszych, najczęściej postulowano poprawę dostępu do świadczeń opieki zdrowotnej, szczególnie do lekarzy specjalistów i rehabilitacji, utworzenie klubu seniorów, dostosowanie infrastruktury do potrzeb osób starszych, budowę Domu Dziennego Pobytu na terenie miasta, a także zwiększenie zaangażowania wolontariuszy we wsparcie seniorów. Według badanych konieczne jest również zwiększenie pomocy finansowej dla osób starszych. 
Zdaniem 58,2% badanych w działaniach realizowanych na terenie miasta nie uwzględnia się lub raczej nie uwzględnia się potrzeb osób starszych. Przeciwnego zdania było 32,7% respondentów. Zdanie w tej sprawie nie miało 9,1% ankietowanych. Rozkład uzyskanych odpowiedzi ilustruje poniższy wykres.
Wykres 17. Czy Pani/Pana zdaniem w działaniach realizowanych na terenie miasta uwzględnia się potrzeby osób starszych?
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Dane z badań ankietowych przeprowadzonych w środowisku lokalnym.
Działania adresowane do seniorów zostały negatywnie ocenione przez większość ankietowanych. Również pojawiające się odpowiedzi „nie wiem” mogą sugerować, iż problemy osób starszych nie są dostrzegane przez mieszkańców, niemniej dla lepszego rozpoznania potrzeb osób starszych w mieście należałoby przeprowadzić odpowiednie badania adresowane tylko i wyłącznie do tej grupy wiekowej, bowiem 51% uczestników badania przeprowadzonego na potrzeby opracowania dokumentu strategii rozwiązywania problemów społecznych to osoby poniżej 55. roku życia, a 16% to osoby z grupy wiekowej 56-65 lat, natomiast osoby powyżej 65. roku życia, czyli najbardziej uwrażliwione na kwestie odnoszące się do grupy seniorów, reprezentowane były zaledwie przez 6% badanych.
19. SYTUACJA OSÓB NIEPEŁNOSPRAWNYCH
Niepełnosprawność oznacza trwałą lub okresową niezdolność do wypełniania ról społecznych z powodu stałego lub długotrwałego naruszenia sprawności organizmu, w szczególności powodującą niezdolność do pracy. Schorzeniami, które najczęściej przyczyniają się do niepełnosprawności, są choroby układu krążenia oraz dysfunkcje narządu ruchu. Z uwagi na to, że, jedynym pełnym badaniem, którego wyniki pozwalają ustalić liczbę osób niepełnosprawnych oraz umożliwiają ich charakterystykę, są narodowe spisy powszechne, w analizie sytuacji tej grupy ludności miasta wykorzystano dane z ostatniego opublikowanego spisu, który został przeprowadzony w 2011 roku. 

Z danych Głównego Urzędu Statystycznego wynika, iż w 2011 roku w mieście Świdwin mieszkały ogółem 1771 osoby niepełnosprawne. Było wśród nich 908 kobiet i 863 mężczyzn. W ramach ogólnej liczby osób niepełnosprawnych zarejestrowanych w mieście odnotowano 1447 osób niepełnosprawnych prawnie i 324 osoby niepełnosprawne tylko biologicznie. Udział osób dotkniętych niepełnosprawnością w ogóle ludności miasta wynosił 11%. 

Informacje, które w pewnym stopniu umożliwiają obserwację zachodzących w kolejnych latach zmian liczebności osób niepełnosprawnych w mieście oraz wskazanie trendu tych zmian, zawierają dane dotyczące liczby rodzin w mieście korzystających z pomocy społecznej z powodu niepełnosprawności. Z danych Miejskiego Ośrodka Pomocy Społecznej w Świdwinie wynika, że w latach 2018-2019 niepełnosprawność była drugim, pod względem liczby beneficjentów, powodem przyznawania pomocy społecznej w mieście. Poniższe tabele przedstawiają dane na temat liczby rodzin oraz liczby osób w tych rodzinach, które korzystały z pomocy społecznej świadczonej przez MOPS w latach 2018-2019 oraz liczbie wypłaconych świadczeń w postaci dodatku do zasiłku rodzinnego z tytułu kształcenia i rehabilitacji dziecka niepełnosprawnego.

Tabela 23. Rodziny w mieście korzystające z pomocy społecznej z powodu niepełnosprawności w latach 2018-2019
	
	2018
	2019

	liczba rodzin 
	166
	115

	liczba osób łącznie w rodzinach 
	263
	158


Dane Miejskiego Ośrodka Pomocy Społecznej w Świdwinie.
W 2018r. z pomocy MOPS-u z powodu niepełnosprawności skorzystało 166 rodzin liczących 263 osoby. W tym samym roku wypłacono 678 świadczeń (na łączną kwotę 52 920 zł) w postaci dodatku do zasiłku rodzinnego z tytułu kształcenia i rehabilitacji dziecka niepełnosprawnego. W 2019 roku analizy ze wsparcia MOPS-u z powodu niepełnosprawności skorzystało 115 rodzin liczących 158 osób. Wypłacono także 51 dodatków do zasiłku rodzinnego z tytułu kształcenia i rehabilitacji dziecka niepełnosprawnego (na łączną kwotę 72 943,43 zł).

Osoby niepełnosprawne zamieszkałe w mieście Świdwin mogą korzystać ze wsparcia finansowego udzielanego przez Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Świdwinie, które dysponuje środkami na dofinansowanie uczestnictwa w turnusach rehabilitacyjnych, zaopatrzenia w sprzęt rehabilitacyjny, przedmioty ortopedyczne i środki pomocnicze, likwidacji barier architektonicznych, technicznych lub w komunikowaniu się, dofinansowanie sportu, kultury, rekreacji i turystyki osób niepełnosprawnych oraz dofinansowanie do działalności bieżącej warsztatów terapii zajęciowej. Poniższa tabela przedstawia dane na temat liczby osób niepełnosprawnych z miasta, które w latach 2018-2019 skorzystały z tego wsparcia.

Tabela 24. Wsparcie udzielone przez PCPR niepełnosprawnym mieszkańcom miasta w latach 2018-2019
	
	2018
	2019

	liczba osób niepełnosprawnych z miasta, którym dofinansowano uczestnictwo w turnusach rehabilitacyjnych
	5
	104

	liczba osób niepełnosprawnych z miasta, którym dofinansowano zakup sprzętu rehabilitacyjnego, przedmiotów ortopedycznych, środków pomocniczych
	34
	38

	liczba osób niepełnosprawnych z miasta, którym dofinansowano likwidację barier architektonicznych, technicznych, w komunikowaniu się
	5
	0


Dane Powiatowego Centrum Pomocy Rodzinie w Świdwinie.
W przeprowadzonym badaniu ankietowym zapytano mieszkańców miasta o problemy, jakie najczęściej dotykają osób niepełnosprawnych oraz o działania, jakie należałoby podjąć w celu poprawy sytuacji osób niepełnosprawnych w mieście. Odpowiadając na pytanie, z jakimi problemami borykają się osoby niepełnosprawne, ankietowani wskazywali przede wszystkim bariery architektoniczne, niedostosowanie infrastruktury miejskiej i budynków użyteczności publicznej, a także marginalizację i wykluczenie z życia społecznego, samotność oraz niedostateczne wsparcie ze strony instytucji pomocowych. Niektórzy badani zwrócili również uwagę na ograniczony dostęp do lekarzy specjalistów, brak odpowiedniej opieki oraz nietolerancję. 
Z kolei w odpowiedzi na pytanie o działania, jakie należy podjąć, aby poprawić sytuację osób niepełnosprawnych i ich rodzin, najczęściej wymieniano likwidację barier architektonicznych, ułatwienie dostępu do rehabilitacji i specjalistycznej opieki, aktywizację zawodową, organizowanie zajęć i imprez integrujących osoby niepełnosprawne ze społecznością lokalną, a także zwiększenie pomocy finansowej oraz zatrudnienie asystentów osób i rodzin niepełnosprawnych. Za ważne uznano również zapewnienie pomocy w codziennym funkcjonowaniu oraz zorganizowanie punktu informacyjnego dla osób niepełnosprawnych.
W kolejnym pytaniu badanych poproszono ankietowanych o ocenę realizowanych w mieście działań adresowanych do osób niepełnosprawnych. Według 12,7% ankietowanych w realizowanych działaniach nie uwzględnia się potrzeb osób niepełnosprawnych. Jednocześnie zdaniem 49,1% badanych potrzeby osób niepełnosprawnych raczej nie są uwzględniane. Tylko 9,1% respondentów jest przekonana, że w realizowanych działaniach uwzględnia się te potrzeby, a 29,1% że raczej się je uwzględnia. Rozkład uzyskanych odpowiedzi prezentuje poniższy wykres.

Wykres 18. Czy Pani/Pana zdaniem w działaniach realizowanych na terenie miasta uwzględnia się potrzeby osób niepełnosprawnych?
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Dane z badań ankietowych przeprowadzonych w środowisku lokalnym.
Należy odnotować, iż problemy osób niepełnosprawnych i ich rodzin są w mieście na tyle istotne, że zauważa je większość ankietowanych mieszkańców. Jednocześnie ponad 6,9% uczestników badania zaliczyło osoby niepełnosprawne do grup szczególnie zagrożonych marginalizacją i wykluczeniem społecznym, a działania podejmowane w mieście na rzecz wsparcia osób niepełnosprawnych wskazało jako najbardziej niezadowalające prawie 3,4% respondentów. Biorąc pod uwagę wszystkie dane dotyczące sytuacji osób niepełnosprawnych zgromadzone na potrzeby tego opracowania diagnostycznego, trzeba zaliczyć tę kwestię do istotnych problemów społecznych, z jakimi muszą się zmierzyć instytucje pomocowe działające na terenie miasta.

20. PROBLEMY RÓWNOŚCI PŁCI
Według Komisji Europejskiej barierami równości płci są: segregacja pionowa i pozioma rynku pracy; różnice w płacach kobiet i mężczyzn; mała dostępność elastycznych form czasu pracy; niski udział mężczyzn w wypełnianiu obowiązków rodzinnych; niski udział kobiet w podejmowaniu decyzji; przemoc ze względu na płeć; niewidoczność kwestii płci w ochronie zdrowia; niewystarczający system opieki przedszkolnej; stereotypy płci we wszystkich obszarach; dyskryminacja wielokrotna, szczególnie w odniesieniu do kobiet starszych, imigrujących, niepełnosprawnych, należących do mniejszości etnicznych. 

Podejmując prace nad dokumentem strategii, nie prowadzono osobnych badań dotyczących problematyki równości szans. Problem ten jedynie został zasygnalizowany w postaci analizy danych odnoszących się do bezrobocia oraz omówienia struktury ludności miasta pod względem płci i nie wyczerpuje kwestii równościowych, niemniej w miarę potrzeby takie badania mogą zostać przeprowadzone w ramach realizacji założeń programowych dokumentu.

W rozpatrywanym okresie struktura ludności miasta pod względem płci nie ulegała zasadniczym zmianom. W latach 2018-2019 wśród ludności miasta Świdwina stale więcej niż połowę stanowiły kobiety. Odsetek kobiet w ogólnej liczbie ludności miasta ulegał niewielkim wahaniom –52,10% w 2018 r., 52,02% w 2019 r. 

W analizowanym okresie wśród pozostających bez pracy więcej było bezrobotnych kobiet niż mężczyzn. 
Należy także zauważyć, że według danych Powiatowego Urzędu Pracy w Świdwinie na koniec 2019 roku kobiety stanowiły większość wśród najlepiej wykształconych. 

Analiza struktury bezrobocia w mieście pod względem płci wykazała, że kobiety stanowiły jednocześnie większość wśród osób bezrobotnych w wieku 25-34 lat (62,15%), 18-24 lata (60,47%), wśród osób bezrobotnych bez stażu pracy (69,67%) oraz ze stażem pracy do 1 roku (66,67%), jak również wśród osób pozostających bez pracy powyżej 24 miesięcy (68,21%) i od 12 do 24 miesięcy (61,83%).

Polityka równości szans kobiet i mężczyzn jest celowym, systematycznym i świadomym ocenianiem prowadzonych działań z perspektywy wpływu na warunki życia kobiet i mężczyzn, które ma na celu przeciwdziałanie dyskryminacji ze względu na płeć i osiągnięcie równości kobiet i mężczyzn. Zasada równości szans kobiet i mężczyzn wynika z postanowień Traktatu Amsterdamskiego oraz Rozporządzeń Rady Europejskiej i jest obligatoryjna dla wszystkich podmiotów korzystających ze środków pochodzących z Europejskiego Funduszu Społecznego. Należy zatem podejmować działania zmierzające do poprawy sytuacji w zakresie równości płci, położyć nacisk na przyczynianie się do osłabienia istniejących nierówności, a także uwzględnić zagadnienie równości płci w działaniach ukierunkowanych na wspieranie rodzin i wspomaganie rozwoju dzieci i młodzieży.

21. ANALIZA SWOT WYBRANYCH OBSZARÓW PROBLEMOWYCH
Analiza SWOT opiera się na wspólnym usystematyzowaniu posiadanych informacji z danego obszaru poprzez przyporządkowanie ich do jednej z czterech grup: mocne strony, słabe strony, szanse, zagrożenia. Mocne strony i słabe strony to czynniki zależne od nas (te, na które mamy wpływ planistyczny i zarządczy), a szanse i zagrożenia, to czynniki obiektywne, na które nie mamy bezpośredniego wpływu sprawczego. 
Przedstawiona poniżej analiza została przeprowadzona w następujących obszarach problemowych: 
1. bezrobocie, ubóstwo, bezdomność; 
2. rodzina, dziecko i młodzież, przemoc w rodzinie; 
3. zdrowie, uzależnienia, bezpieczeństwo publiczne; 
4. starość;
5. niepełnosprawność; 
6. kapitał społeczny i ludzki. 
OBSZAR PROBLEMOWY 1.
BEZROBOCIE, UBÓSTWO, BEZDOMNOŚĆ
	mocne strony
	słabe strony

	· podejmowanie działań mających na celu pozyskiwanie inwestorów mogących tworzyć nowe miejsca pracy 
· podejmowanie działań sprzyjających rozwojowi przedsiębiorczości wśród mieszkańców
· podejmowanie działań mających na celu aktywizację zawodową osób bezrobotnych 
· podejmowanie działań na rzecz przeciwdziałania bezrobociu wśród kobiet
· podejmowanie działań zmierzających do tworzenia w mieście podmiotów ekonomii społecznej (np. spółdzielnie socjalne), mogących tworzyć nowe miejsca pracy
· upowszechnianie wśród osób bezrobotnych informacji o wolnych miejscach pracy, usługach poradnictwa zawodowego i szkoleniach zawodowych
· starania skierowane na pozyskiwanie środków finansowych z funduszy zewnętrznych na przeciwdziałanie bezrobociu (m.in. z funduszy strukturalnych Unii Europejskiej)
· oferty sektora pozarządowego skierowana na wspieranie osób bezrobotnych w mieście
· organizowanie akcji charytatywnych z myślą o wsparciu osób ubogich i zagrożonych ubóstwem
· realizowanie programów lub projektów na rzecz osób zagrożonych i dotkniętych ubóstwem
· diagnozowanie problemu bezdomności 
· wystarczające środki finansowe na tworzenie mieszkań socjalnych
· zajmowanie się problemami osób bezdomnych lub zagrożonych bezdomnością przez organizacje pozarządowe
	· mimo zaangażowania, oferta organizacji pozarządowych w niewielkim stopniu przyczynia się do łagodzenia skutków bezrobocia
· niezaspokojone zapotrzebowanie na mieszkania socjalne
· Brak Centrum Integracji Społecznej,
· Brak Klubu Integracji Społecznej
· Niewystarczające działania aktywizujące osoby bezrobotne oraz niski odsetek mieszkańców mających wiedzę na temat już prowadzonych przez Miasto działań w tym zakresie.



	szanse
	zagrożenia

	· zainteresowanie potencjalnych inwestorów tworzeniem nowych miejsc pracy na terenie miasta
· zainteresowanie podejmowaniem własnej działalności gospodarczej przez mieszkańców miasta
· podejmowanie zatrudnienia na lokalnym rynku pracy przez osoby objęte działaniami aktywizującymi 
· zmniejszająca się liczba osób długotrwale bezrobotnych
· podejmowanie działań mających na celu tworzenie przez osoby bezrobotne podmiotów ekonomii społecznej
· rosnąca liczba ofert pracy dla osób bezrobotnych
· zainteresowanie usługami poradnictwa zawodowego oraz udziałem w szkoleniach zawodowych przez osoby bezrobotne
· dysponowanie środkami finansowymi z funduszy zewnętrznych, umożliwiającymi ograniczanie bezrobocia
· niepostępujące zjawisko ubożenia mieszkańców miasta
· podejmowanie działań mających na celu rozwiązywanie problemów osób zagrożonych bezdomnością i bezdomnych przez organizacje pozarządowe
	· wzrastający poziom bezrobocia wśród kobiet
· przybywająca liczba osób zagrożonych bezdomnością i bezdomnych
· niewystarczające zainteresowanie społeczności lokalnej problemami osób ubogich i włączanie się w działania mające na celu zaspokojenie potrzeb osób ubogich
· narastanie zjawiska wyuczonej bezradności



Analiza uwarunkowań dla obszaru bezrobocie, ubóstwo, bezdomność wskazuje na liczne mocne strony, takie jak: podejmowanie działań samorządu sprzyjających rozwojowi przedsiębiorczości wśród mieszkańców, podejmowanie działań samorządu sprzyjających rozwojowi przedsiębiorczości wśród mieszkańców, podejmowanie działań mających na celu pozyskiwanie inwestorów mogących tworzyć nowe miejsca pracy, podejmowanie działań mających na celu aktywizację zawodową osób bezrobotnych czy podejmowanie działań zmierzających do tworzenia w mieście podmiotów ekonomii społecznej (np. spółdzielnie socjalne), mogących tworzyć nowe miejsca pracy. Pojawia się kilka zagrożeń, takich jak wzrastający poziom bezrobocia wśród kobiet, przybywająca liczba osób zagrożonych bezdomnością i bezdomnych czy niewystarczające zainteresowanie społeczności lokalnej problemami osób ubogich i włączanie się w działania mające na celu zaspokojenie potrzeb osób ubogich. Jednak zdecydowanie przeważają szanse na osiągnięcie pozytywnych zmian, czemu sprzyjać powinna rosnąca liczba ofert pracy dla osób bezrobotnych, wzrastające zainteresowanie osób bezrobotnych usługami poradnictwa zawodowego oraz udziałem w szkoleniach zawodowych, zainteresowanie podejmowaniem własnej działalności gospodarczej przez mieszkańców miasta oraz zainteresowanie potencjalnych inwestorów tworzeniem nowych miejsc pracy na terenie miasta.

OBSZAR PROBLEMOWY 2.
RODZINA, DZIECKO I MŁODZIEŻ, PRZEMOC W RODZINIE
	mocne strony
	słabe strony

	· podejmowanie inicjatyw na rzecz przeciwdziałania dysfunkcjom rodzin 
· zapewnianie przez miasto rodzinom dysfunkcyjnym wsparcia asystentów rodziny
· funkcjonowanie na terenie miasta placówek wsparcia dziennego dla dzieci i młodzieży
· dysponowanie bazą dydaktyczną zapewniającą właściwy rozwój uczniów 
· oferowanie uczniom zajęć pozalekcyjnych przez placówki oświatowe 
· organizowanie w mieście działalności kulturalnej i sportowej adresowanej do dzieci i młodzieży
· odpowiednio przygotowana kadra z wysokimi kwalifikacjami do pracy z osobami dotkniętymi przemocą w rodzinie
· prowadzenie poradnictwa i podejmowanie interwencji w zakresie przeciwdziałania przemocy w rodzinie 
· działanie Zespołu Interdyscyplinarnego
· zapewnianie osobom dotkniętym przemocą w rodzinie miejsc w ośrodkach wsparcia
· możliwość kierowania osób stosujących przemoc w rodzinie z miasta do udziału w programach korekcyjno-edukacyjnych
· wystarczający dostęp osób doznających przemocy w rodzinie do informacji o możliwych formach wsparcia
· prowadzenie na terenie miasta akcji i kampanii społecznych uwrażliwiających społeczność lokalną na problemy przemocy w rodzinie
	· brak dostęp do poradnictwa specjalistycznego dla rodzin wymagających tej formy wsparcia
· brak organizacji pozarządowych zajmujących się problemami rodzin
· brak analizowanie potrzeb osób samotnie wychowujących dzieci
· niewielkie propagowanie idei wolontariatu wśród dzieci i młodzieży 
· 

	szanse
	zagrożenia

	· zaspokajająca potrzeby mieszkańców oferta w zakresie opieki przedszkolnej
· sytuacja finansowa miasta pozwalająca na utrzymanie i rozwój bazy dydaktycznej szkół 
· wystarczająca liczebność i fachowość kadry pracującej z osobami dotkniętymi przemocą w rodzinie
· efektywne poradnictwo i podejmowane interwencje mające wpływ na zmianę zachowań ofiar i sprawców przemocy w rodzinie
	· nasilająca się skala problemów rzutujących na prawidłowe funkcjonowanie rodzin w mieście
· wzrastająca liczba rodzin dysfunkcyjnych
· rosnące zapotrzebowania na wsparcie asystentów rodziny
· rosnąca liczba rodzin wymagających wsparcia w postaci poradnictwa specjalistycznego
· zwiększająca się liczba osób samotnie wychowujących dzieci, wymagających wsparcia
· nasilająca się skala zjawiska przemocy w rodzinie 
· zwiększająca się liczba osób, w stosunku do których istnieje potrzeba podjęcia działań interdyscyplinarnych 
· zwiększająca się liczba osób dotkniętych przemocą w rodzinie, wymagających umieszczenia w ośrodkach wsparcia
· wzrastająca liczba osób wymagających działań korekcyjno-edukacyjnych
· nasilająca się skala zjawiska przemocy w rodzinie


Analiza uwarunkowań dla obszaru rodzina, dziecko i młodzież, przemoc w rodzinie wskazuje na przewagę mocnych stron, którymi są głównie: wystarczający dostęp ofiar przemocy w rodzinie do informacji o możliwych formach wsparcia, prowadzenie na terenie gminy akcji i kampanii społecznych uwrażliwiających społeczność lokalną na problemy przemocy w rodzinie, możliwość kierowania osób stosujących przemoc w rodzinie z miasta do udziału w programach korekcyjno-edukacyjnych, zapewnianie osobom dotkniętym przemocą w rodzinie miejsc w ośrodkach wsparcia, zapewnianie przez miasto rodzinom dysfunkcyjnym wsparcia asystentów rodziny. 

Dostrzegane mocne strony w powiązaniu z akcentowanymi szansami nie mogą jednak przesłonić ciężaru gatunkowego zagrożeń, z jakimi należy się zmierzyć, realizując działania strategiczne. Zwiększająca się skala problemów rzutujących na prawidłowe funkcjonowanie rodzin w mieście, rosnąca liczba rodzin dysfunkcyjnych, rosnące zapotrzebowanie na wsparcie asystentów rodziny, rosnąca liczba rodzin wymagających wsparcia w postaci poradnictwa specjalistycznego, zwiększająca się liczba osób, w stosunku do których istnieje potrzeba podjęcia działań interdyscyplinarnych, wzrastająca liczba osób wymagających działań korekcyjno-edukacyjnych, nasilająca się skala zjawiska przemocy w rodzinie, zwiększająca się liczba osób, w stosunku do których istnieje potrzeba podjęcia działań interdyscyplinarnych – to kwestie, które należy uwzględnić w pierwszej kolejności w programowaniu działań w tym obszarze.

OBSZAR PROBLEMOWY 3.
ZDROWIE, UZALEŻNIENIA, BEZPIECZEŃSTWO PUBLICZNE
	mocne strony
	słabe strony

	· inicjowanie przedsięwzięć propagujących zdrowy styl życia
· podejmowanie przez samorząd miasta inicjatyw na rzecz poprawy stanu środowiska naturalnego
· zapewnienie rodzinom z miasta dotkniętym problemami uzależnień dostępu do pomocy psychospołecznej i prawnej
· kierowanie osób uzależnionych na leczenie odwykowe
· diagnozowanie w mieście problemu spożywania alkoholu i narkotyków przez nieletnich
· funkcjonowanie grup lub instytucji wsparcia dla osób uzależnionych i współuzależnionych
· odpowiednio przygotowana kadra do pracy z osobami uzależnionymi
· prowadzenie przez placówki oświatowe działań profilaktycznych, informacyjnych i edukacyjnych w zakresie uzależnień wśród dzieci i młodzieży
· realizowanie w placówkach oświatowych programów profilaktyczno-edukacyjnych poświęconych przestępczości i jej negatywnym skutkom społecznym
· podejmowanie działań na rzecz poprawy stanu bezpieczeństwa w mieście oraz realizowanie inwestycji mających na celu podniesienie poziomu bezpieczeństwa na drodze
	· ograniczony dostępu do świadczeń z zakresu podstawowej opieki zdrowotnej, położnictwa, ginekologii i stomatologii
· niewielkie zainteresowanie sektora pozarządowego w mieście prowadzeniem działań w zakresie rozwiązywania problemów uzależnień
· brak podejmowanie działań na rzecz poszerzenia zakresu świadczeń medycznych


	szanse
	zagrożenia

	· wzrost świadomości społecznej i zainteresowanie zdrowym trybem życia wśród mieszkańców miasta
· poprawa stanu środowiska naturalnego w mieście w ostatnich latach
· dostrzegalna efektywność działań terapeutycznych i rehabilitacyjnych podejmowanych w mieście w obszarze uzależnień
· adekwatna do potrzeb liczebność i fachowość kadr pracujących z osobami uzależnionymi
· wzrastająca świadomość dzieci i młodzieży na temat zagrożeń uzależnieniami
· zapewnianie wsparcia specjalictycznego osobom uzależnionym i współuzależnionym 
· stale rosnący poziom bezpieczeństwa mieszkańców miasta oraz poziom bezpieczeństwa na drodze
	· niewystarczające zabezpieczenie finansowe i lokalowe prawidłowego dostępu mieszkańców do świadczeń z zakresu podstawowej opieki zdrowotnej, położnictwa, ginekologii i stomatologii
· wzrastające zapotrzebowanie rodzin dotkniętych problemami uzależnień na pomoc psychospołeczną i prawną
· zbyt mała skuteczność leczenia odwykowego z uzależnień
· wzrastająca liczba nieletnich sięgających po alkohol lub narkotyki
· zwiększająca się liczba osób uzależnionych i współuzależnionych wymagających wsparcia
· brak zaangażowanie mieszkańców w działania na rzecz ochrony przeciwpożarowej, zwalczania klęsk żywiołowych i innych miejscowych zagrożeń


Analiza uwarunkowań dla obszaru zdrowie, uzależnienia, bezpieczeństwo publiczne uwypukliła liczne zagrożenia, jak np. wzrastająca liczba nieletnich sięgających po środki psychoaktywne, zwiększająca się liczba osób uzależnionych i współuzależnionych wymagających wsparcia. Mimo przewagi mocnych stron oraz dostrzeganych szans (wzrost świadomości społecznej i zainteresowanie zdrowym trybem życia wśród mieszkańców miasta, poprawa stanu środowiska naturalnego w mieście w ostatnich latach, zwiększająca się świadomość dzieci i młodzieży na temat zagrożeń uzależnieniami, zapewnianie wsparcia osobom uzależnionym i współuzależnionym ), wskazane zagrożenia mogą w istotny sposób rzutować na osiągnięcie zakładanych zmian w procesie wdrażania założeń programowych budowanej strategii.

OBSZAR PROBLEMOWY 4.
STAROŚĆ

	mocne strony
	słabe strony

	· monitorowanie warunków codziennego funkcjonowania osób starszych w mieście
· informowanie osób starszych o dostępnych formach pomocy
· prowadzenie działań na rzecz wzmacniania potencjału osób starszych
· funkcjonowanie w mieście takich form wsparcia osób starszych, jak kluby seniora czy domy dziennego pobytu
· wystarczająca kadra pracowników świadczących osobom starszym usługi opiekuńcze
· oferty spędzania czasu wolnego dla osób starszych
· zapewnianie miejsca w domach pomocy społecznej osobom starszym, wymagającym całodobowej opieki
· stwarzanie osobom starszym warunków do kontynuowania aktywności społecznej, edukacyjnej i zawodowej 
· funkcjonowanie na terenie miasta organizacji pozarządowych zajmujących się działalnością na rzecz osób starszych
	· brak w mieście instytucji i organizacji świadczących pomoc członkom rodzin sprawujących opiekę nad osobami starszymi
· nie wystarczające działania na terenie miasta wolontariatu na rzecz osób starszych
· brak analizowania sytuacji demograficznej miasta z uwzględnieniem struktury wiekowej mieszkańców
· niskie uwrażliwianie społeczności lokalnej na problemy i potrzeby osób starszych


	szanse
	zagrożenia

	· wystarczające zasoby miasta umożliwiające wzmacnianie potencjału osób starszych
· wystarczający dostęp osób starszych z miasta do takich form wsparcia, jak kluby seniora, domy dziennego pobytu
· wystarczająca w stosunku do potrzeb osób starszych dostępność domów pomocy społecznej
	· wzrastający udział osób w wieku poprodukcyjnym w społeczności miasta
· nie dostrzeganie przez społeczność lokalną problemów i potrzeb osób starszych
· niewystarczające zainteresowanie ze strony sektora pozarządowego prowadzeniem działalności na rzecz osób starszych
· istnienie barier ograniczających przekaz informacji o dostępnych formach pomocy dla osób starszych i ich rodzin
· zwiększająca się liczba osób starszych wymagających wsparcia w formie usług opiekuńczych
· występowanie przypadków pozostawiania osób starszych bez należytej opieki przez najbliższych członków rodzin
· niewielkie angażowanie się mieszkańców miasta w pomoc wolontarystyczną, mającą na celu wspieranie osób starszych w ich codziennym życiu



Analiza uwarunkowań dla obszaru starość uwypukliła słabe strony, jak np. brak w mieście instytucji i organizacji świadczących pomoc członkom rodzin sprawujących opiekę nad osobami starszymi, nie wystarczające działania na terenie miasta wolontariatu na rzecz osób starszych, zwiększająca się liczba osób starszych wymagających wsparcia w formie usług opiekuńczych, występowanie przypadków pozostawiania osób starszych bez należytej opieki przez najbliższych członków rodzin, niewielkie angażowanie się mieszkańców miasta w pomoc wolontarystyczną, mającą na celu wspieranie osób starszych w ich codziennym życiu, niskie uwrażliwianie społeczności lokalnej na problemy i potrzeby osób starszych. Te negatywne czynniki są równoważone wieloma dostrzeganymi elementami po stronie mocnych stron, jak choćby: informowanie osób starszych o dostępnych formach pomocy, funkcjonowanie w mieście takich form wsparcia osób starszych, jak kluby seniora czy domy dziennego pobytu, oferty spędzania czasu wolnego dla osób starszych, zapewnianie miejsca w domach pomocy społecznej osobom starszym, wymagającym całodobowej opieki czy wystarczające zasoby miasta umożliwiające wzmacnianie potencjału osób starszych. 

Formułując działania strategiczne, mające doprowadzić do osiągnięcia zakładanych zmian, trzeba jednak liczyć się z poważnymi zagrożeniami, z których za bardzo ważne należy uznać wzrastający udział osób w wieku poprodukcyjnym w społeczności miasta, zwiększającą się liczbę osób starszych wymagających wsparcia w formie usług opiekuńczych.

OBSZAR PROBLEMOWY 5.
NIEPEŁNOSPRAWNOŚĆ
	mocne strony
	słabe strony

	· informowanie osób niepełnosprawnych z miasta o przysługujących im prawach oraz dostępnych formach pomocy
· dysponowanie przez miasto kadrą pracowników świadczących opiekę i udzielających wsparcia osobom niepełnosprawnym
· organizowanie i świadczenie specjalistycznych usług opiekuńczych dla osób z zaburzeniami psychicznymi
· funkcjonowanie na terenie miasta domu dziennego pobytu dla osób niepełnosprawnych
· likwidowanie barier utrudniających codzienne życie osobom niepełnosprawnym
· prowadzenie działań na rzecz tworzenia w mieście podmiotów ekonomii społecznej (jak np. warsztaty terapii zajęciowej, zakłady aktywności zawodowej, spółdzielnie inwalidów, spółdzielnie socjalne), mogących służyć aktywizacji zawodowej i społecznej osób niepełnosprawnych
· prowadzenie działań na rzecz wyrównywania szans edukacyjnych dzieci i młodzieży dotkniętych niepełnosprawnością (nauczanie indywidualne, klasy i grupy integracyjne)
· podejmowanie działań zapobiegających marginalizacji i wykluczeniu osób niepełnosprawnych
	· brak monitorowania liczby orzeczeń o niepełnosprawności i stopniu niepełnosprawności wydawanych mieszkańcom miasta
· brak w mieście wolontariatu na rzecz osób niepełnosprawnych
· brak funkcjonowania w mieście organizacji pozarządowych zajmujących się działalnością na rzecz osób niepełnosprawnych
· brak w mieście wolontariatu na rzecz osób niepełnosprawnych

	szanse
	zagrożenia

	· brak barier ograniczających przekaz informacji o dostępnych formach pomocy dla osób niepełnosprawnych i ich rodzin
· społeczna akceptacja dla potrzeby likwidacji barier utrudniających codzienne życie osobom niepełnosprawnym
· funkcjonowanie w mieście podmiotów ekonomii społecznej (jak np. warsztaty terapii zajęciowej, zakłady aktywności zawodowej, spółdzielnie inwalidów, spółdzielnie socjalne), mogących służyć aktywizacji zawodowej i społecznej osób niepełnosprawnych
· zaspokajające potrzeby zasoby i możliwości miasta w zakresie wyrównywania szans edukacyjnych dzieci i młodzieży dotkniętych niepełnosprawnością
· wystarczająca, w stosunku do potrzeb osób niepełnosprawnych, liczebność i poziom fachowości kadry świadczącej opiekę i udzielającej wsparcia
	· wzrastająca liczba osób niepełnosprawnych
· zwiększająca się liczba osób z zaburzeniami psychicznymi, wymagających świadczenia specjalistycznych usług opiekuńczych
· niewystarczający dostęp osób niepełnosprawnych z miasta do domów dziennego pobytu
· deficyt ofert pracy dla osób niepełnosprawnych na lokalnym rynku
· brak zainteresowania mieszkańców miasta działalnością wolontarystyczną na rzecz osób niepełnosprawnych
· małe zainteresowanie lokalnych przedsiębiorców zatrudnianiem osób niepełnosprawnych
· małe zainteresowanie ze strony sektora pozarządowego prowadzeniem działalności na rzecz osób niepełnosprawnych


Analiza uwarunkowań dla obszaru niepełnosprawność wykazuje przewagę mocnych stron nad słabymi oraz równowagę między szansami i zagrożeniami. Niemniej należy zwrócić uwagę na brak diagnozy środowiska osób niepełnosprawnych, co w połączeniu z dostrzeganymi zagrożeniami może mieć wpływ na skuteczność podejmowanych w tym obszarze działań strategicznych. 

Utrudniać osiągnięcie zamierzonych rezultatów mogą m.in. takie czynniki, jak niewystarczający dostęp osób niepełnosprawnych z miasta do domów dziennego pobytu, deficyt ofert pracy dla osób niepełnosprawnych na lokalnym rynku czy zwiększająca się liczba osób z zaburzeniami psychicznymi, wymagających świadczenia specjalistycznych usług opiekuńczych.

OBSZAR PROBLEMOWY 6.
KAPITAŁ SPOŁECZNY I LUDZKI

	mocne strony
	słabe strony

	· podejmowanie przez samorząd miasta inicjatyw zmierzających do podnoszenia poziomu i jakości życia mieszkańców
· zachęcanie mieszkańców do podejmowania inicjatyw lokalnych
· popularyzowanie na terenie miasta informacji o działalności lokalnych organizacji pozarządowych
· prowadzenie działań zmierzających do zaspokajania potrzeb mieszkańców w zakresie kultury, sportu i rekreacji
· podejmowanie działań mających na celu zapobieganie marginalizacji i wykluczeniu społecznemu osób, rodzin i grup społecznych
· pozyskiwanie dodatkowych środków na realizację zadań z zakresu pomocy społecznej (np. z funduszy Unii Europejskiej)
· dostosowana do aktualnych potrzeb istniejąca w mieście placówek pomocy społecznej
· podnoszenie kwalifikacji zawodowych przez pracowników pomocy społecznej poprzez udział w szkoleniach, konferencjach i innych formach doskonalenia zawodowego
· angażowanie się przedstawicieli kościołów i związków wyznaniowych w działania na rzecz łagodzenia i rozwiązywania problemów społecznych
	· nierealizowanie w mieście przedsięwzięć (np. projektów finansowanych z funduszy Unii Europejskiej), umożliwiających mieszkańcom korzystanie z oferty uczenia się przez całe życie
· brak działań w zakresie propagowania i inicjowania wolontariatu 
· brak podejmowanie przez organizacje pozarządowe działań na rzecz łagodzenia i rozwiązywania problemów społecznych


	szanse
	zagrożenia

	· odczuwalny wzrost jakości i poziomu życia mieszkańców miasta
· zmniejszająca się liczba osób marginalizowanych lub zagrożonych wykluczeniem i marginalizacją
· wystarczające środki zewnętrzne umożliwiające skuteczniejszą realizację zadań z zakresu pomocy społecznej
· podejmowanie działań przez przedstawicieli Kościoła i związków wyznaniowych mających wpływ na łagodzenie i rozwiazywanie problemów społecznych
	· małe zainteresowanie mieszkańców podejmowaniem inicjatyw lokalnych
· niewielkie zainteresowanie mieszkańców działalnością w organizacjach pozarządowych
· niewystarczająca aktywność organizacji pozarządowych mogąca przyczynić się do łagodzenia i rozwiązywania problemów społecznych 
· niewystarczające środki pozwalające na poszerzanie i podnoszenie atrakcyjności oferty kulturalnej, sportowej i rekreacyjnej adresowanej do mieszkańców
· niewielkie zainteresowanie różnymi formami działalności wolontarystycznej.




Analiza uwarunkowań dla obszaru kapitał społeczny i ludzki każe zwrócić uwagę m.in. na takie kwestie, jak dostrzegane po stronie słabych stron i zagrożeń niewystarczające i niedostosowane do aktualnych potrzeb nakłady na rozwój kwalifikacji kadr pomocowych, oraz niewystarczająca aktywność organizacji pozarządowych mogąca przyczynić się do łagodzenia i rozwiązywania problemów społecznych. Z kolei po stronie szans odnajdziemy zmniejszającą się liczbę osób marginalizowanych lub zagrożonych wykluczeniem i marginalizacją oraz pozyskiwanie dodatkowych środków na realizację zadań z zakresu pomocy społecznej (np. z funduszy Unii Europejskiej).  Należy także zwrócić uwagę na mocne strony, dostrzegane w tym obszarze, jak podejmowanie przez samorząd miasta inicjatyw zmierzających do podnoszenia poziomu i jakości życia mieszkańców, podejmowanie działań mających na celu zapobieganie marginalizacji i wykluczeniu społecznemu osób, rodzin i grup społecznych, co z pewnością może mieć zasadniczy wpływ na postęp we wdrażaniu założeń programowych strategii w tym obszarze.

III. PROGRAMOWANIE
Uzyskane wyniki diagnozy problemów społecznych, opartej na analizie źródeł zastanych, wyników badań ankietowych oraz analizie SWOT, pozwoliły na opracowanie założeń Strategii Rozwiązywania Problemów Społecznych Miasta Świdwin na lata 2020-2022. Zostały one przedstawione w formie misji, celów i kierunków działań, których realizacja powinna przyczynić się do zminimalizowania problemów społecznych występujących w mieście obecnie, jak i mogących wystąpić w najbliższych latach. 

Działania te zostały wyznaczone w obrębie celów strategicznych i operacyjnych z uwzględnieniem następujących priorytetów:

1. Przeciwdziałanie ubóstwu, bezrobociu i bezdomności oraz zapobieganie ich skutkom 
2. Wspieranie rodzin 
3. Wspomaganie rozwoju dzieci i młodzieży
4. Przeciwdziałanie uzależnieniom
5. Zaspokajanie potrzeb mieszkańców w zakresie ochrony zdrowia 
6. Wspieranie osób starszych i niepełnosprawnych oraz umożliwienie im udziału w życiu społecznym
7. Zapewnienie bezpieczeństwa publicznego mieszkańcom gminy 
8. Rozwój kapitału społecznego i ludzkiego
1. MISJA
Misja samorządu, sformułowana w Strategii Rozwiązywania Problemów Społecznych Miasta Świdwin na lata 2020-2025, jest następująca:

Gmina Miejska Świdwin
zaspokaja potrzeby mieszkańców, z poszanowaniem zasad partycypacji społecznej dąży do integracji społeczności lokalnej, 
przeciwdziała marginalizacji i wykluczeniu społecznemu osób i rodzin, 
wspiera mieszkańców zagrożonych tymi zjawiskami.
2. CELE STRATEGICZNE, OPERACYJNE, KIERUNKI DZIAŁAŃ
CEL STRATEGICZNY 1.:
Przeciwdziałanie ubóstwu, bezrobociu i bezdomności.
Cele operacyjne:
1. Zapewnienie bezpieczeństwa socjalnego mieszkańcom wymagającym wsparcia. 
2. Aktywizowanie zawodowe osób bezrobotnych i poszukujących pracy.
3. Pomoc osobom zagrożonym bezdomnością i bezdomnym. 
Kierunki działań do celu operacyjnego 1.
Zapewnienie bezpieczeństwa socjalnego mieszkańcom wymagającym wsparcia: .

1. Udzielanie pomocy finansowej i rzeczowej osobom w trudnej sytuacji materialnej. 

1. Zabezpieczanie potrzeb bytowych dzieci z rodzin ubogich.

2. Zapewnienie dostępu dzieciom z rodzin ubogich do alternatywnych form spędzania czasu wolnego. 

3. Organizowanie zbiórek odzieży, mebli i artykułów gospodarstwa domowego na rzecz osób zagrożonych ubóstwem i ubogich. 

4. Realizacja programów i projektów na rzecz osób zagrożonych lub dotkniętych ubóstwem.

Kierunki działań do celu operacyjnego 2.
Aktywizowanie zawodowe osób bezrobotnych i poszukujących pracy: 
1. Upowszechniania ofert pracy, informacji o wolnych miejscach pracy, usługach poradnictwa zawodowego, szkoleniach, przygotowaniu zawodowym i stażach. 

1. Organizowanie prac interwencyjnych na terenie miasta.

2. Praca socjalna z osobami bezrobotnymi i pozostającymi bez pracy z wykorzystaniem kontraktów socjalnych.

3. Zapewnienie możliwości osobom bezrobotnym i poszukującym zatrudnienia korzystania z poradnictwa specjalistycznego.

4. Promowanie w obszarze rynku pracy zasady równości płci.

5. Wspieranie przedsiębiorczości mieszkańców oraz pozyskiwanie inwestorów zewnętrznych, mogących tworzyć miejsca pracy. 

6. Wspieranie działań służących tworzeniu podmiotów ekonomii społecznej. 

7. Realizacja projektów służących aktywizacji osób bezrobotnych z wykorzystaniem funduszy zewnętrznych.

Kierunki działań do celu operacyjnego 3.
Pomoc osobom zagrożonym bezdomnością i bezdomnym: 
1. Monitorowanie zagrożeń prowadzących do występowania zjawiska bezdomności na terenie miasta.

2. Podejmowanie działań mających na celu zapobieganie utracie mieszkań przez mieszkańców miasta.

3. Udzielanie w razie wystąpienia takiej potrzeby pomocy finansowej i rzeczowej osobom zagrożonym i dotkniętym bezdomnością, zapewnienie im schronienia oraz dostępu do poradnictwa specjalistycznego i wsparcia medycznego. 

	Podmioty odpowiedzialne
	Partnerzy
	Źródła finansowania
	Czas realizacji

	Burmistrz, Rada Miasta, Urząd Miasta, Miejski Ośrodek Pomocy Społecznej, placówki przedszkolne i oświatowe, placówki kultury, organizacje pozarządowe. 
	Powiatowy Urząd Pracy, inwestorzy i lokalni przedsiębiorcy, noclegownie i schroniska spoza miasta, organizacje pozarządowe, Kościoły i związki wyznaniowe społeczność lokalna.
	Budżet samorządowy (gminny, powiatowy) i centralny, fundusze zewnętrzne, m.in. fundusze strukturalne Unii Europejskiej, inne programy, organizacje pozarządowe, sponsorzy indywidualni. 
	Działania ciągłe 
2020-2025


CEL STRATEGICZNY 2.:
Wspieranie rodzin, podnoszenie poziomu i jakości ich funkcjonowania, 
dbałość o rozwój dzieci i młodzieży, zaspokajanie potrzeb mieszkańców w zakresie ochrony zdrowie.
Cele operacyjne:
1. Wzmacnianie potencjału rodzin.
2. Pomoc osobom i rodzinom dotkniętym problemami uzależnień i przemocy domowej.
3. Dbałość o rozwój dzieci i młodzieży.
4. Zaspakajanie potrzeb mieszkańców w zakresie ochrony zdrowia: 
Kierunki działań do celu operacyjnego 1.
Wzmacnianie potencjału rodzin.
1. Promowanie prawidłowego modelu rodziny, edukowanie rodzin w zakresie właściwego wypełniania ról rodzicielskich.

2. Edukowanie rodzin niezaradnych wychowawczo w celu nabycia i podniesienia świadomości w kwestiach opiekuńczo-wychowawczych oraz rozwiązywania konfliktów rodzinnych.

3. Udzielanie pomocy rodzinom znajdującym się w trudnej sytuacji materialnej z systemu pomocy społecznej oraz świadczeń rodzinnych i alimentacyjnych. 

4. Prowadzenie pracy socjalnej z rodzinami, w szczególności dotkniętymi bezradnością opiekuńczo-wychowawczą. 

5. Zatrudnianie adekwatnie do potrzeb asystentów rodziny oraz organizowanie szkoleń i projektów dla rodzin przeżywających trudności w wypełnianiu funkcji opiekuńczo-wychowawczych. 

6. Wspierania tworzenia różnych form opieki nad dziećmi do lat 3.

7. Monitorowanie sytuacji dzieci z rodzin zagrożonych kryzysem.

8. Integrowanie działań na rzecz rodziny i dziecka w mieście poprzez współpracę różnych podmiotów: placówek oświatowych i kulturalnych, jednostek pomocy społecznej i ochrony zdrowia, sądu rejonowego i kuratorów sądowych, Policji, organizacji pozarządowych i Kościoła. 

Kierunki działań do celu operacyjnego 2.
Pomoc osobom i rodzinom dotkniętym problemami uzależnień i przemocy domowej: 
1. Zapewnienie osobom uzależnionym, w szczególności od środków psychoaktywnych, dostępu do pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej. 
2. Zapewnienie rodzinom dotkniętym problemami uzależnień dostępu do wsparcia psychologicznego i prawnego.
3. Zapewnienie rodzinom dotkniętym problemami przemocy domowej dostępu do wsparcia psychologicznego i prawnego, a w razie potrzeby schronienia w celu odizolowania od sprawców przemocy.
4. Kierowanie osób stosujących przemoc w rodzinie do udziału w programach korekcyjnych.
5. Prowadzenie profilaktycznej działalności informacyjnej, edukacyjnej i szkoleniowej w zakresie rozwiązywania problemów uzależnień i przemocy w rodzinie.
6. Kontynuowanie działalności Zespołu Interdyscyplinarnego, podnoszenie kwalifikacji członków zespołu w kwestiach przeciwdziałania i zapobiegania przemocy w rodzinie. 
Kierunki działań do celu operacyjnego 3.
Dbałość o rozwój dzieci i młodzieży.
1. Monitorowanie zagrożeń mających wpływ na jakość i poziom procesu kształcenia i wychowania dzieci i młodzieży w mieście i podejmowanie interwencji w tym zakresie.
2. Doskonalenie kadr oświatowych poprzez zapewnienie nauczycielom możliwości podnoszenia kwalifikacji zawodowych.
3. Zapewnienie dzieciom i młodzieży wymagającym pomocy i wsparcia dostępu 
do specjalistów, jak pediatra czy psycholog. 

4. Wyrównywanie szans edukacyjnych dzieci i młodzieży poprzez prowadzenie zajęć wyrównawczych, udzielanie pomocy w nauce, wdrażanie programów edukacyjnych.

5. Zapewnienie uczniom niepełnosprawnym dostępu do kształcenia, m.in. poprzez organizację nauczania indywidualnego, klas integracyjnych.

6. Monitorowanie środowiska uczniów pod kątem zabezpieczenia ich potrzeb przez dom rodzinny.

7. Rozszerzanie oferty zajęć pozalekcyjnych i pozaszkolnych, a także rozwój alternatywnych form spędzania czasu wolnego przy wykorzystaniu zasobów kulturalnych i sportowo-rekreacyjnych miasta. 

Kierunki działań do celu operacyjnego 4.
Zaspakajanie potrzeb mieszkańców w zakresie ochrony zdrowia, promocja zdrowia i zdrowego stylu życia.
1. Promocja zdrowia, zdrowego stylu życia, prowadzenie profilaktyki zdrowotnej, opracowywanie i realizowanie programów zdrowotnych. 

2. Dbałość o profilaktykę prozdrowotną w przedszkolach i szkołach na terenie miasta.

3. Podejmowanie działań zmierzających do poszerzenia zakresu usług medycznych świadczonych na terenie miasta.

4. Poszerzenie zakresu usług wsparcia środowiskowego na rzecz osób starszych i niepełnosprawnych.

5. Rozwój bazy rekreacyjnej i sportowej dostępnej dla mieszkańców.

	Podmioty odpowiedzialne
	Partnerzy
	Źródła finansowania
	Czas realizacji

	Burmistrz, Rada Miasta, Urząd Miasta, Miejski Ośrodek Pomocy Społecznej, Miejska Komisja Rozwiązywania Problemów Alkoholowych, Zespół Interdyscyplinarny, placówki przedszkolne i oświatowe, placówki kultury, jednostki sportowo-rekreacyjne, świetlice.
	Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie, Punkt Konsultacyjno-Informacyjny, Poradnia Psychologiczno-Pedagogiczna, specjaliści, placówki ochrony zdrowia, Policja, Prokuratura Rejonowa, Sąd Rejonowy, kuratorzy sądowi, grupy samopomocowe, organizacje pozarządowe, Kościół, społeczność lokalna.
	Budżet samorządowy (gminny, powiatowy) i centralny, fundusze zewnętrzne, m.in. fundusze strukturalne Unii Europejskiej, inne programy, organizacje pozarządowe, sponsorzy indywidualni. 
	Działania ciągłe 
2018-2022


CEL STRATEGICZNY 3.:
Wspieranie osób starszych oraz niepełnosprawnych.
Cele operacyjne: 
1. Realizacja idei „starzenia się w zdrowiu”, ograniczanie skutków niepełnosprawności.
2. Aktywizacja społeczna i zawodowa osób niepełnosprawnych fizycznie i psychicznie.
Kierunki działań do celu operacyjnego 1.
Realizacja idei „starzenia się w zdrowiu”, ograniczanie skutków niepełnosprawności.
1. Monitorowanie sytuacji osób starszych i niepełnosprawnych w oparciu o dostępne informacje, jak i uwagi przekazywane przez organizacje skupiające osoby starsze i niepełnosprawne.

2. Zapewnienie dostępu do usług opiekuńczych, obejmujących pomoc w zaspokajaniu codziennych potrzeb życiowych, opiekę higieniczną, zapewnienie kontaktów z otoczeniem osobom starszym i niepełnosprawnym. 

3. Udzielanie przez MOPS pomocy finansowej i rzeczowej osobom starszym i niepełnosprawnym, prowadzenie pracy socjalnej z osobami starszymi i niepełnosprawnymi. 

4. Podejmowanie działań mających na celu pomoc członkom rodzin sprawujących opiekę nad osobami starszymi i niepełnosprawnymi.

5. Zintensyfikowanie działań zmierzających do likwidacji barier ograniczających funkcjonowanie osób niepełnosprawnych w przestrzeni publicznej i otoczeniu domowym. 

6. Poszerzenie środowiskowego systemu wsparcia dla osób z zaburzeniami psychicznymi, w tym również dla dzieci z zaburzeniami psychicznymi, upośledzeniem umysłowym.

7. Wspieranie działań mających na celu zapobieganie wykluczeniu cyfrowemu osób starszych i niepełnosprawnych.

8. Rozwijanie aktywnych form spędzania czasu wolnego przez osoby starsze i niepełnosprawne – zaspokajanie ich potrzeb kulturalno-społecznych, edukacyjnych i rekreacyjnych. 

9. Inicjowanie przedsięwzięć zapewniających integrację osób starszych i niepełnosprawnych ze środowiskiem.

10. Podejmowanie współpracy z Kościołem i organizacjami pozarządowymi w celu wzmocnienia wsparcia adresowanego do osób starszych i niepełnosprawnych.

11. Popularyzowanie i organizowanie wolontariatu na rzecz osób starszych i niepełnosprawnych.

Kierunki działań do celu operacyjnego 2.
Aktywizacja społeczna i zawodowa osób niepełnosprawnych fizycznie i psychicznie. 
1. Podejmowanie działań mających na celu podnoszenie poziomu świadomości ogółu mieszkańców miasta w zakresie niepełnosprawności.

2. Upowszechnianie wiedzy na temat warunków i możliwości tworzenia miejsc pracy dla osób niepełnosprawnych.

3. Rozpowszechnianie ofert pracy dla osób niepełnosprawnych.

4. Uwzględnianie udziału osób niepełnosprawnych w organizowanych kursach zawodowych i szkoleniach mających na celu zdobycie kwalifikacji umożliwiających podjęcie pracy.

	Podmioty odpowiedzialne
	Partnerzy
	Źródła finansowania
	Czas realizacji

	Burmistrz, Rada Miasta, Urząd Miasta, Miejski Ośrodek Pomocy Społecznej, placówki przedszkolne i oświatowe, placówki kultury, jednostki sportowo-rekreacyjne. 

	Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie, Powiatowy Urząd Pracy, Poradnia Psychologiczno-Pedagogiczna, Państwowy Fundusz Rehabilitacji Osób Niepełnosprawnych, domy pomocy społecznej, ośrodki wsparcia, placówki ochrony zdrowia, pracodawcy, organizacje pozarządowe, Kościół, społeczność lokalna. 

	Budżet samorządowy (gminny, powiatowy) i centralny, Państwowy Fundusz Rehabilitacji Osób Niepełnosprawnych, Fundusz Pracy, fundusze zewnętrzne, m.in. fundusze strukturalne Unii Europejskiej, inne programy, organizacje pozarządowe, sponsorzy indywidualni. 

	Działania ciągłe 
2020-2025


CEL STRATEGICZNY 4.:
Dbałość o bezpieczeństwo mieszkańców miasta.
Cele operacyjne:
1. Przeciwdziałanie przestępczości. 
2. Zapewnienie bezpieczeństwa na terenie placówek oświatowych i w otoczeniu domowym.
3. Zwiększenie poczucia bezpieczeństwa mieszkańców miasta. 
Kierunki działań do celu operacyjnego 1.
Przeciwdziałanie przestępczości: 
1. Podjęcie starań w celu objęcia terenu miasta monitoringiem.

2. Uwrażliwianie mieszkańców na potrzebę wzajemnej ochrony przed przestępczością.

3. Podejmowanie działań interwencyjnych i zapobiegawczych mających na celu eliminowanie zachowań o charakterze patologicznym w środowisku szkolnym.

4. Opracowywanie i realizowanie programów profilaktyczno-edukacyjnych w placówkach oświatowych na temat przestępczości i jej negatywnych skutków. 

Kierunki działań do celu operacyjnego 2.
Zapewnienie bezpieczeństwa na terenie placówek oświatowych i w otoczeniu domowym:
1. Uwrażliwianie rodziców i opiekunów uczniów na kwestie związane z prawidłowym i bezpiecznym zachowaniem się na terenie szkoły i w otoczeniu domowym. 

2. Podejmowanie działań mających na celu zwiększenie bezpieczeństwa dzieci w drodze do i ze szkoły.

3. Dbałość o właściwy klimat umożliwiający rozwój inteligencji emocjonalnej uczniów i stworzenie przyjaznego środowiska szkolnego.

Kierunki działań do celu operacyjnego 3.
Zwiększenie poczucia bezpieczeństwa mieszkańców:
1. Rozwój współpracy z uprawnionymi służbami w celu realizacji działań o charakterze prewencyjnym w odpowiedzi na postulaty zgłaszane przez samorząd i mieszkańców. 

2. Podejmowanie inwestycji mających na celu zapewnienie mieszkańcom bezpieczeństwa na drodze.

3. Rozwój systemu powiadamiania mieszkańców o zagrożeniach.

	Podmioty odpowiedzialne
	Partnerzy
	Źródła finansowania
	Czas realizacji

	Burmistrz, Rada Miasta, Urząd Miasta, Miejski Ośrodek Pomocy Społecznej, Miejska Komisja Rozwiązywania Problemów Alkoholowych, placówki przedszkolne i oświatowe, placówki kulturalne, jednostki sportowo-rekreacyjne, świetlice.
	Policja, Prokuratura Rejonowa, Sąd Rejonowy, kuratorzy sądowi, Straż Pożarna, społeczność lokalna. 
	Budżet samorządowy (gminny, powiatowy) i centralny, fundusze zewnętrzne, m.in. fundusze Unii Europejskiej, inne programy, organizacje pozarządowe, sponsorzy indywidualni.
	Działania ciągłe 
2020-2025


CEL STRATEGICZNY 5.:
Rozwój kapitału społecznego i ludzkiego.
Cele operacyjne:
1. Doskonalenie i rozwój kadr i służb pomocowych, podnoszenie jakości świadczonych usług, rozwijanie infrastruktury socjalnej.
2. Wspieranie instytucji społeczeństwa obywatelskiego. 
3. Wspieranie dialogu społeczności lokalnej z władzami samorządowymi.
Kierunki działań do celu operacyjnego 1.
Doskonalenie i rozwój kadr i służb pomocowych, podnoszenie jakości świadczonych usług, rozwijanie infrastruktury socjalnej.
1. Doskonalenie kadr pomocy społecznej poprzez zapewnienie niezbędnych środków na szkolenia i inne formy doskonalenia zawodowego. 

2. Poprawa warunków obsługi klientów pomocy społecznej poprzez dostosowanie struktury kadrowej i warunków lokalowych do bieżących potrzeb.

3. Rozwój usług elektronicznych służących wsparciu mieszkańców miasta.

4. Zapewnienie mieszkańcom informacji o dostępnych formach świadczeń pomocowych, m.in. przez zamieszczanie informacji dotyczących funkcjonowania pomocy społecznej na stronach internetowych.

5. Pozyskiwanie środków zewnętrznych na realizację zadań z zakresu polityki społecznej.

6. Wypracowanie platformy informacyjnej o formach wsparcia dla osób uzależnionych od środków psychoaktywnych oraz ich rodzin jako elementu współpracy różnych podmiotów.

7. Podejmowanie działań promocyjnych mających na celu budowanie pozytywnego wizerunku pomocy społecznej w środowisku lokalnym. 

8. Realizowanie zadań służących rozwiązywaniu problemów społecznych przy współpracy z jednostkami funkcjonującymi na terenie miasta, sektorem pozarządowym i Kościołem.

Kierunki działań do celu operacyjnego 2.
Wspieranie instytucji społeczeństwa obywatelskiego: 
1. Inicjowanie działań zmierzających do włączania się mieszkańców w życie społeczne miasta poprzez udział w istniejących organizacjach pozarządowych oraz zachęcanie do tworzenia nowych podmiotów trzeciego sektora. 

2. Opracowywanie i realizowanie przy współpracy z organizacjami pozarządowymi oraz innymi partnerami projektów służących aktywizacji społecznej i zawodowej mieszkańców, w tym współfinansowanych z funduszy zewnętrznych.

3. Promowanie działalności organizacji pozarządowych oraz udzielanie im pomocy w pozyskiwaniu środków z innych niż budżet miasta źródeł finansowania. 

Kierunki działań do celu operacyjnego 3.
Wspieranie dialogu społeczności lokalnej z władzami samorządowymi: 
1. Podejmowanie inicjatyw mających na celu wzmacnianie dialogu władz samorządowych z mieszkańcami.

2. Poszerzenie dostępu informacyjnego do planowanych przez samorząd zamierzeń o charakterze społecznym i gospodarczym.

	Podmioty odpowiedzialne
	Partnerzy
	Źródła finansowania
	Czas realizacji

	Burmistrz, Rada Miasta, Urząd Miasta, Miejski Ośrodek Pomocy Społecznej i inne jednostki organizacyjne miasta. 

	Organizacje pozarządowe, inne podmioty prowadzące działalność pożytku publicznego, Kościół, społeczność lokalna. 

	Budżet samorządowy (gminny, powiatowy) i centralny, fundusze zewnętrzne, m.in. fundusze Unii Europejskiej, inne programy, organizacje pozarządowe, sponsorzy indywidualni. 

	Działania ciągłe 
2020-2025


3. WSKAŹNIKI REALIZACJI CELÓW, ZAKŁADANE REZULTATY

	cel strategiczny
	wskaźniki realizacji celu

	zakładane rezultaty

	1. Przeciwdziałanie ubóstwu, bezrobociu i bezdomności.
	· liczba osób ubogich, bezrobotnych i bezdomnych objętych pracą socjalną, 

· liczba dzieci z rodzin ubogich objętych wsparciem, 

· liczba beneficjentów systemu pomocy społecznej objętych wsparciem z powodu ubóstwa bezrobocia i bezdomności, 

· wielkość stopy bezrobocia, 

· liczba osób bezrobotnych w mieście, w tym liczba osób objętych przez Powiatowy Urząd Pracy różnymi formami wsparcia, 

· liczba nowych inwestorów,

· liczba realizowanych projektów w zakresie aktywizacji grup zagrożonych wykluczeniem społecznym oraz liczba osób nimi objętych, 

· liczba mieszkań socjalnych, 

· liczba osób bezdomnych, którym zapewniono schronienie.
	· pobudzanie aktywności zawodowej i edukacyjnej osób najuboższych, 

· niwelowanie zagrożeń mających wpływ na utrwalanie się zjawiska marginalizacji i wykluczenia społecznego, 

· wzrost liczby inwestorów zainteresowanych tworzeniem nowych miejsc pracy,

· podniesienie jakości usług świadczonych przez instytucje gminy.

	2. Wspieranie rodzin, podnoszenie poziomu i jakości ich funkcjonowania, 
dbałość o rozwój dzieci i młodzieży, zaspokajanie potrzeb mieszkańców w zakresie ochrony zdrowie.
	· liczba rodzin objętych pracą socjalną, 

· liczba rodzin objętych wsparcie asystentów rodziny, 

· liczba asystentów rodziny

· liczba szkoleń i projektów adresowanych do rodzin, 

· liczba rodzin objętych wsparciem z systemu pomocy społecznej, świadczeń rodzinnych i alimentacyjnych, 

· liczba osób i rodzin objętych poradnictwem specjalistycznym,

· liczba osób objętych pomocą terapeutyczną, 

· liczba rodzin objętych wsparciem psychologicznym oraz z systemu pomocy społecznej z powodu uzależnień  i przemocy w rodzinie, 

· liczba przedsięwzięć realizowanych w ramach działalności informacyjnej i edukacyjnej, 

· liczba interwencji przeprowadzonych w zakresie przeciwdziałania przemocy w rodzinie, 

· liczba osób objętych oddziaływaniem zespołu interdyscyplinarnego, 

· liczba uczniów uczęszczających do klas integracyjnych, 

· liczba uczniów objętych nauczaniem indywidualnym, 

· liczba przedsięwzięć w zakresie promocji zdrowia i profilaktyki zdrowotnej, 


	· sprawnie funkcjonujący system wsparcia rodzin, dzieci i młodzieży, uprzedzający sytuacje kryzysowe i zapewniający różnorodne formy pomocy, 

· sprawny system profilaktyki i rozwiązywania problemów uzależnień oraz przemocy w rodzinie,

· poprawa kondycji zdrowotnej mieszkańców miasta.

	3. Wspieranie osób starszych oraz niepełnosprawnych

	· liczba osób w wieku poprodukcyjnym i ich udział w ogóle mieszkańców, 

· liczba osób dotkniętych niepełnosprawnością (w oparciu o dane MOPS-u oraz PCPR-u), 

· liczba osób starszych i niepełnosprawnych objętych pracą socjalną, 

· liczba osób starszych i niepełnosprawnych objętych wsparciem z systemu pomocy społecznej, 

· liczba osób objętych usługami opiekuńczymi oraz specjalistycznymi usługami opiekuńczymi, 

· liczba ofert pracy dla osób niepełnosprawnych. 

· liczba przedsięwzięć organizowanych z myślą o aktywnym spędzaniu czasu przez osoby starsze i niepełnosprawne.


	· zwiększenie udziału seniorów i osób dotkniętych niepełnosprawnością w życiu społecznym i zawodowym,

· podniesienie jakości świadczonych im usług, 

· ułatwienie dostępu do informacji o możliwych formach wsparcia, 

· zwiększenie liczby osób usprawnionych, 

· podniesienie atrakcyjności oferty w zakresie możliwości spędzania czasu wolnego przez osoby starsze i niepełnosprawne,

· integracja ze środowiskiem, 

· rozszerzenie wolontariatu.



	4. Dbałość o bezpieczeństwo mieszkańców miasta

	· liczba popełnionych i wykrytych przestępstw, w tym z udziałem nieletnich,

· liczba opracowanych i realizowanych programów profilaktyczno-edukacyjnych w szkołach oraz liczba osób nimi objętych, 

· liczba zrealizowanych inwestycji w celu poprawy bezpieczeństwa na drodze. 


	· zmniejszenie zagrożenia przestępczością, 

· zwiększenie bezpieczeństwa uczniów na terenie placówek oświatowych,

· zwiększenie poczucia bezpieczeństwa mieszkańców,

· poprawa bezpieczeństwa na drodze.



	5. Rozwój kapitału społecznego i ludzkiego

	· liczba szkoleń i innych form doskonalenia zawodowego, w których uczestniczyła kadra pomocy społecznej, 

· liczba organizacji pozarządowych w mieście, w tym funkcjonujących w obszarze polityki społecznej, 

· liczba wspólnych przedsięwzięć różnych podmiotów podejmowanych w celu rozwiązywania problemów społecznych, 

· liczba projektów służących aktywizacji społecznej i zawodowej mieszkańców, w tym współfinansowanych z funduszy zewnętrznych.

· liczba wspieranych przez samorząd gminy organizacji pozarządowych, 

· liczba spotkań przedstawicieli samorządu miasta z mieszkańcami.
	· profesjonalna kadra pomocy społecznej,

· wysoka jakość świadczonych usług, 

· zróżnicowane i efektywne formy współpracy z sektorem pozarządowym, 

· większa aktywność mieszkańców, 

· wzrastająca liczba inicjatyw lokalnych.


4. PROGNOZA ZMIAN
Wdrożenie projektowanych działań zaplanowanych w ramach celów wypracowanych w niniejszym dokumencie powinno przyczynić się m.in. do:

1. w zakresie Celu strategicznego 1.
Przeciwdziałanie ubóstwu, bezrobociu i bezdomności:
· poprawy sytuacji rodzin i osób ubogich,

· uwrażliwienia społeczności lokalnej na problem ubóstwa,

· podniesienia kompetencji zawodowych osób bezrobotnych i zwiększenia ich szans na podjęcie zatrudnienia na otwartym rynku pracy,

· zwiększenia liczby osób zaktywizowanych zawodowo,

· zmniejszenia skali zjawiska tzw. dziedziczenia bezrobocia,

· zmniejszenia liczby osób bezrobotnych, 

· eliminowania zjawiska dyskryminacji ze względu na płeć na rynku pracy,

· wzrostu liczby podmiotów gospodarczych, 

· zmniejszenia liczby beneficjentów pomocy społecznej,

2. w zakresie Celu strategicznego 2.
Wspieranie rodzin, podnoszenie poziomu i jakości ich funkcjonowania, 
dbałość o rozwój dzieci i młodzieży, zaspokajanie potrzeb mieszkańców 
w zakresie ochrony zdrowie:
· spadku liczby rodzin zmagających się z problemami opiekuńczo-wychowawczymi,

· poszerzenia wiedzy w zakresie właściwego wypełniania ról rodzicielskich,

· podniesienia jakości kształcenia i wsparcia w placówkach oświatowych,

· zwiększenia szans edukacyjnych dla dzieci mających problemy w nauce,

· zróżnicowania form spędzania czasu wolnego oraz wzrostu liczby dzieci i młodzieży z nich korzystających,

· poszerzenia wiedzy mieszkańców w zakresie profilaktyki uzależnień,

· zmniejszenia skali przemocy w rodzinie,

· polepszenia dostępu do podstawowych usług zdrowotnych, jak również specjalistycznych usług medycznych,

· poszerzenia wiedzy mieszkańców w zakresie profilaktyki zdrowotnej i zdrowego trybu życia,

· zwiększenia liczby mieszkańców aktywnych fizycznie i stosujących się do zasad zdrowego trybu życia,

3. w zakresie Celu strategicznego 3.
Wspieranie osób starszych oraz niepełnosprawnych:
· zapobiegania wykluczeniu cyfrowemu osób starszych i niepełnosprawnych,

· zwiększenia udziału seniorów i osób niepełnosprawnych w życiu społecznym,

· aktywizacji społecznej i zawodowej osób niepełnosprawnych,

· uwrażliwienia społeczeństwa na potrzeby osób starszych i niepełnosprawnych,

· podniesienia jakości usług świadczonych osobom starszym i niepełnosprawnym,

· poprawy komfortu funkcjonowania osób starszych i niepełnosprawnych w środowisku zamieszkania,

4. w zakresie celu strategicznego 4.
Dbałość o bezpieczeństwo mieszkańców miasta:
· poszerzenia wiedzy uczniów w zakresie przestępczości i jej skutków,

· zapobiegania patologiom wśród nieletnich,

· umocnienia współpracy różnych służb w walce z przestępczością,

· zwiększenia świadomości mieszkańców na temat zagrożeń związanych z przestępczością i możliwości przeciwstawiania się temu zjawisku,

· zwiększenia bezpieczeństwa mieszkańców na drodze,

5. w zakresie celu strategicznego 5.
Rozwój kapitału społecznego i ludzkiego:
· profesjonalizacji kadry pomocy społecznej,

· podniesienia jakości świadczonych usług,

· zróżnicowania form i zwiększenia efektywności współpracy z organizacjami pozarządowymi,

· zwiększenia aktywności mieszkańców, wzrostu liczby inicjatyw społecznych,

· podniesienia poziomu wiedzy mieszkańców o podejmowanych przez samorząd działaniach i zamierzeniach

· integracji społeczności lokalnej.

5. RAMY FINANSOWE
Ustawa o pomocy społecznej (Art. 16b ust. 2 pkt 3 lit. c) nakłada obligatoryjny wymóg określenia ram finansowych strategii. Są one przedstawione w poniższej tabeli oraz w formie graficznej na wykresie. 

Tabela 25. Ramy finansowe Strategii Rozwiązywania Problemów Społecznych Miasta Świdwin na lata 2020-2025 w dyspozycji Miejskiego Ośrodka Pomocy Społecznej w Świdwinie
	2018
	2019
	2020
	2021
	2022

	23.022.681
	26.765.617
	32.720.483
	32.811.840
	33.000.000


Poniżej przedstawiono wykres prezentujący skalę wydatków zaplanowanych w ramach finansowych Strategii.

6. WDROŻENIE STRATEGII, MONITOROWANIE JEJ REALIZACJI, EWALUACJA

Koordynatorem realizacji działań wyznaczonych w Strategii Rozwiązywania Problemów Społecznych Miasta Świdwin na lata 2020-2025 będzie Miejski Ośrodek Pomocy Społecznej w Świdwinie. 

Monitoring zapisów strategicznych będzie prowadzony przez Zespół, w którego skład wejdą m.in.: przedstawiciele podmiotów realizujących strategię i współdziałających w jej realizacji, w tym pracownicy Miejskiego Ośrodka Pomocy Społecznej. Gromadzone dane pozwolą zidentyfikować problemy, które pojawią się w trakcie wdrażania dokumentu, oraz stwierdzić, czy wyznaczone w dokumencie strategii działania przynoszą zakładane zmiany. 

Zespół, monitorując postęp wdrażania zapisów strategicznych, będzie przedstawiał ocenę skuteczności polityki społecznej prowadzonej w mieście Burmistrzowi i Radzie Miasta, sugerując przyjęcie proponowanych rozwiązań (np. programów celowych) oraz, w przypadku stwierdzenia istotnych zmian społecznych, podjęcie ewentualnych działań korygujących i prac mających na celu aktualizację obowiązującej strategii. 

Do oceny stopnia wdrożenia wyznaczonych działań zostaną wykorzystane sformułowane w dokumencie wskaźniki monitoringowe. W miarę rozwoju systemu monitorowania dokumentu będą mogły zostać zidentyfikowane nowe wskaźniki, które w odpowiedni sposób będą charakteryzowały przebieg realizacji podejmowanych działań.

Dane zebrane i opracowane w procesie monitoringu posłużą do ewaluacji strategii, której ogólnym celem jest podwyższanie stopnia adekwatności, efektywności i znaczenia rezultatów wynikających z realizacji strategii. Głównym zadaniem ewaluacji jest dążenie do stałego ulepszania skuteczności i efektywności interwencji, rozumiane nie tylko jako pozytywne efekty społeczne lub gospodarcze związane bezpośrednio ze strategią, lecz także jako zwiększenie przejrzystości i promowania działań podejmowanych przez władze lokalne. 

7. PROGRAMY I PROJEKTY
W ramach Strategii Rozwiązywania Problemów Społecznych Miasta Świdwin mogą być realizowane programy i projekty zgodne z przyjętymi w dokumencie działaniami.

7.1. PROGRAMY
Strategia Rozwiązywania Problemów Społecznych Miasta Świdwin na lata 2020-2025 będzie realizowana w szczególności poprzez poniżej wymienione programy:

1. Program Przeciwdziałania Przemocy w Rodzinie i Ochrony Ofiar Przemocy w Rodzinie dla Miasta Świdwin

2. Miejski Program Profilaktyki i Rozwiązywania Problemów Alkoholowych oraz Przeciwdziałania Narkomanii;
3. Program Współpracy Miasta Świdwin z organizacjami pozarządowymi oraz podmiotami, o których mowa w art. 3 ust. 3 ustawy z dnia 24 kwietnia 2003 r. o działalności pożytku publicznego i o wolontariacie.

7.2. PROJEKTY
W ramach strategii mogą być realizowane projekty, które będą służyły zaspokajaniu potrzeb mieszkańców miasta. Ich pomysłodawcy muszą jednak uwzględniać w podjętych inicjatywach możliwości finansowe, które zagwarantują przeprowadzenie zaplanowanych przedsięwzięć.

UWAGI KOŃCOWE
Zapisy zawarte w Strategii Rozwiązywania Problemów Społecznych Miasta Świdwin na lata 2020-2025 będą realizowane w ramach przyjętych działań w zależności od posiadanych przez samorząd miasta i pozyskanych z zewnątrz środków finansowych. Dla osiągnięcia wyznaczonych w dokumencie celów konieczne będzie współdziałanie różnych podmiotów funkcjonujących w obszarze polityki społecznej, w tym tych, które działają na wyższym szczeblu administracyjnym. 

Miejski Ośrodek Pomocy Społecznej w Świdwinie pragnie złożyć serdeczne podziękowania wszystkim tym, którzy uczestniczyli w jego budowie, przyczyniając się do identyfikacji problemów społecznych występujących w mieście. Jednocześnie wyraża  nadzieję na dalszą współpracę w realizacji zapisów strategii.
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