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Zdjęcie4. Budynki Stare Miasto
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Fot. I. Traczewska
Mocne strony olsztyńskich zabytków to: 

a) Stare Miasto: historyczne centrum miasta, zachowane w obrębie zabytkowego układu urbanistycznego, z zachowanymi zabytkami dokumentującymi powstawanie i rozwój Olsztyna – zamek, katedra, brama, mury, ratusz. Za atrakcyjnością olsztyńskiego Starego Miasta przemawiają dodatkowo: duży udział zieleni parkowej oraz malownicze położenie w dolinie rzeki Łyny. 

b) różnorodność stylowa architektury: ciekawe przykłady architektury pochodzącej z przełomu XIX i XX w. - neostylowej, secesyjnej, modernistycznej. Ich lokalizacja poza historycznym centrum jest dodatkowym atutem, stwarza możliwość rozszerzenia oferty turystycznej Olsztyna poza Stare Miasto.  

c) skupienie historycznej zabudowy na stosunkowo niewielkim obszarze umożliwia szeroką eksplorację zabytkowych zasobów miasta. Szansa na tworzenie wygodnych pieszych lub rowerowych szlaków turystycznych, ścieżek edukacyjnych itp. (śladami secesji, śladami sławnych olsztyniaków itp.). 

Rozwój produktów turystyki tematycznej jest możliwy przy wykorzystaniu zabudowy ulic trzech historycznych dzielnic Olsztyna:

· Śródmieścia (Wyzwolenia, Skłodowskiej, Ratuszowa, Dąbrowszczaków,  Mrongowiusza, Warmińska, Mickiewicza, Mazurska, Partyzantów, Kajki, Kościuszki, Kopernika)                 –  przykładowa tematyka: style w architekturze – neostyle, secesja, modernizm.
· Zatorza (Wojska Polskiego, Żeromskiego, Okrzei, Jagiellońska) – przykładowa tematyka: miasto ogród.  
· dawnego „Dolnego Przedmieścia” – (stara Warszawska, Orkana, Łukasińskiego, Mochnackiego, Grunwaldzka, Królowej Jadwigi, Zyndrama z Maszkowic) – przykładowa tematyka: mniejszość Żydowska w Olsztynie, osoba Ericha Mendelsohn, przedmieścia Olsztyna koń. XIX w. 
Zdjęcie nr 5. Budynki przy ul. Curie – Skłodowskiej.
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Fot. M. Rytelewska
W odniesieniu do obiektów zabytkowych Olsztyna, działania zmierzające do rewitalizacji miasta skupić się powinny na trzech zasadniczych zadaniach:

a) zagospodarowanie budynków, które przez długi okres czasu były wyłączone z użytkowania (zadanie to dotyczy przede wszystkim zespołów dawnych koszar wojskowych).

b) odremontowanie i poprawa stanu technicznego zabytkowych kamienic i domów mieszkalnych, przy ograniczonym zakresie zmian ich konstrukcji i poszanowaniu zabytkowej substancji, z uwzględnieniem socjalnych potrzeb ich użytkowników. Budynki mieszkalne stanowią integralną część tkanki miejskiej, mogą być wykorzystane w tworzeniu ścieżek edukacyjnych i tematycznych, tras turystycznych pieszych i rowerowych. Różnorodność stylowa stanowi o ich wysokiej atrakcyjności.  Realizacja zadania przyczyni się do poprawy wizerunku miasta i wzrostu jego atrakcyjności jako ośrodka turystycznego. 

c) Odnowa terenów historycznie komponowanej zieleni miejskiej, której udział w Olsztynie jest znaczny. W ramach tego zadania, w kontekście kompleksowych działań  rewitalizacyjnych powinno wziąć się pod uwagę rewaloryzację parków wpisanych do rejestru zabytków: przy ul. Metalowej i parku „Jakubowo” przy ul. Wojska Polskiego, parku „Podzamcze” stanowiącego otoczenie najcenniejszej kulturowo części miasta, a także Lasu Miejskiego. Zagospodarowanie istniejących założeń historycznej zieleni miejskiej wpłynie na poprawę estetyki przestrzeni publicznej, ale także umożliwi podniesienie jakości życia w Olsztynie poprzez utworzenie miejsc wypoczynku i rekreacji dla mieszkańców.  
W zakresie działań rewitalizacyjnych, sferą, w której zmiany są najbardziej oczekiwane i właśnie dla tej sfery podejmowane są działania rewitalizacyjne jest tzw.  "sfera społeczna". 

     Gmina poprzez swoje kompetencje i powinności nadane ustawą, działania w sferze społecznej realizuje za pomocą ustalonych zasad, norm i wytycznych, tworzących branżowe polityki społeczne. 

Jedną z głównych polityk społecznych jest tzw. polityka socjalno          – zdrowotna.

Polityka socjalno-zdrowotna stanowi jeden z elementów szeroko rozumianej polityki społecznej, która definiowana jest jako działalność państwa mająca na celu zabezpieczenia bytu społeczeństwa, a także potrzeb materialnych i niematerialnych. 

Ogół działań polityki społecznej realizowanej przez samorząd lokalny oparty jest na zasadach:

 -  solidarności, żaden mieszkaniec miasta nie może być pozbawiony pomocy,

 -  indywidualizacji, pomoc jest udzielana nie według ogólnych schematów, lecz z uwzględnieniem poszczególnych przypadków,

-     samorządności, możliwie największy udział korzystających z pomocy w  współgospodarowaniu zasobami pomocy społecznej i zwiększaniu ich możliwości,

-   jawności i dostępności informacji o możliwych formach pomocy społecznej oraz instytucjach i organizacjach, które ją świadczą,

-      bezpieczeństwa socjalnego mieszkańców,

-      przeciwdziałania społecznej bierności i bezradności,

-
przeciwdziałania marginalizacji oraz alienacji osób i rodzin niesamodzielnych.

      Samorząd lokalny zobowiązany  jest do rozwiązywania problemów związanych z ochroną zdrowia, opieką zdrowotną i zdrowiem publicznym, w szczególnie niestabilnych warunkach zewnętrznych, spowodowanych głównie niedokończoną reformą opieki społecznej        i licznymi zmianami zasad finansowania i organizowania opieki zdrowotnej.

Promocja zdrowia znajduje się wśród priorytetów działalności samorządu lokalnego, w tym także w zakresie finansowania. 

Jednym z głównych dokumentów regulujących politykę w zakresie zdrowotno – socjalnym oraz przeciwdziałania patologiom społecznym jest wydana w 2004 roku "Strategia rozwiązywania problemów społecznych Miasta Olsztyn do 2015 roku", opracowana przez Miejski Ośrodek Pomocy Społecznej w Olsztynie.

Kwestie polityki zdrowotno – socjalnej oraz przeciwdziałania patologiom społecznym zostały również zawarte w dokumencie strategicznym miasta
. 

Powyższa problematyka zawarta jest w II Celu strategicznym – wzrost poziomu zaspokajania zbiorowych potrzeb mieszkańców  i budowa społeczeństwa obywatelskiego. Poszczególne jej elementy wchodzą w skład celów taktycznych, opisanych poniżej.

· Cel taktyczny 2.1. Promocja zdrowego stylu życia ze wzrostem jakości i dostępności usług medycznych,

· Działanie 2.1.1. Edukacja i aktywna profilaktyka prozdrowotna mieszkańców,

· Działanie 2.1.2. Podnoszenie standardu Infrastruktury oraz wyposażenia placówek medycznych i opieki społecznej.

Wśród powyższych działań realizowane są następujące zadania:

· Inicjowanie programów profilaktyki zdrowotnej                       i wczesnego  wykrywania chorób cywilizacyjnych,

· Propagowanie stylu  życia zmniejszającego ryzyko chorób cywilizacyjnych,

· Tworzenie ogólnodostępnych stref rekreacji dziecięcej      (w tym: budowy boisk, otwartych obiektów sportowo – rekreacyjnych, placów zabaw, ścieżek zdrowia,

· Inicjowanie programów  profilaktyki  zdrowotnej                     i wczesnego  wykrywania chorób cywilizacyjnych.

· Cel taktyczny 2.5. Niwelowanie zjawiska wykluczenia społecznego,

· Działanie 2.5.1. Doskonalenie systemu wsparcia społecznego osób i rodzin ubogich objętych bezrobociem oraz ich integracja ze społeczeństwem,

· Działanie 2.5.2. Likwidacja barier i ograniczeń dla aktywnej samorealizacji osób niepełnosprawnych,

· Działanie 2.5.3. Tworzenie warunków  do wyrównania szans rozwojowych dzieci i młodzieży ze środowisk dysfunkcyjnych i zagrożonych patologią.

Zapobieganie  uzależnieniom i chorobom w środowiskach, zwłaszcza w środowisku dzieci, młodzieży oraz  pomoc osobom starszym    i potrzebującym,  stanowi jedną z podstawowych dziedzin polityki władz samorządu Olsztyna.

W powyższym obszarze prowadzone są programy, przewidziano również wdrożenie nowych programów profilaktycznych. 

Planowane w najbliższym czasie przedsięwzięcia w obszarze pomocy społecznej nakierowane będą w dalszym ciągu  na wspieranie rodzin dysfunkcyjnych, opiekę nad dziećmi, ludźmi starszymi i osobami niepełnosprawnymi oraz ułatwianie startu w dorosłe życie młodzieży opuszczającej domy dziecka.

Kwestia zaspakajania podstawowych potrzeb mieszkańców znajduje się w gestii gminy
. 

Realizacja polityki zdrowotnej Miasta należy do podstawowego zakresu działania Wydziału Zdrowia, z kolei działalnością socjalną gminy zajmuje się przede wszystkim Miejski Ośrodek Pomocy Społecznej oraz jednostki specjalne, w tym organizacje pozarządowe utworzone na rzecz rozwiązywania problemów społecznych i zdrowotnych. 

Wydział Zdrowia współpracuje, prowadzi nadzór, bądź tylko współpracuje z jednostkami miasta funkcjonującymi w sektorze ochrony zdrowia, między innymi nad: SPZOZ Miejskim Szpitalem Zespolonym,  SPZOZ Przychodnią Specjalistyczną, Zespołem Żłobków Miejskich                i Miejskim Zespołem Profilaktyki, i Terapii Uzależnień, Miejskim Zespołem do Spraw Rehabilitacji Zawodowej i Społecznej Osób Niepełnosprawnych.

Polityka społeczna wobec osób starszych i niepełnosprawnych to ogół działań podmiotów publicznych i organizacji pozarządowych, mających na celu wyrównywanie nieuzasadnionych różnic socjalnych, tworzenie szans funkcjonowania osób niepełnosprawnych we wszystkich dziedzinach życia gospodarczego i społecznego, umożliwiających ich pełną integrację ze społeczeństwem.

� Strategia Rozwoju Olsztyna  na lata 2006- 2020, wrzesień 2006 – załącznik do Uchwały Nr LXVIII, Rady Miasta Olsztyna z dnia 27 września 2006.


� Art. 6 oraz art. 7 ustawy z dnia 8 marca 1990, o samorządzie terytorialnym (DZ. U. Nr 16, poz. 95).





___________________________________________________________________

LOKALNY PROGRAM REWITALIZACJI OBSZARU MIASTA OLSZTYN         

NA LATA 2007 – 2015 

DZIAŁANIE 4.2 „REWITALIZACJA MIAST”
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