UCHWALA NR LIX-177/2022
RADY MIEJSKIEJ W WOLOMINIE

z dnia 15 grudnia 2022 r.

w sprawie przyjecia gminnego programu profilaktyki i rozwiazywania probleméw alkoholowych oraz
przeciwdzialania narkomanii na rok 2023

Na podstawie art. 18 ust. 2 pkt 15 ustawy zdnia 8 marca 1990 r. o samorzadzie gminnym (t.j. Dz. U.
722022 1. poz. 559 zpdzn.zm.) wzwigzku zart. 4' ust. 1, ust. 2 oraz ust. 5 ustawy zdnia 26 pazdziernika
1982 r. o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi (t.j. Dz. U. z 2021 r. poz. 1119 z p6zn.
zm.), oraz art. 10 ustawy zdnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdzialaniu narkomanii (tj. Dz.U. z2020r.
poz. 2050 z p6zn.zm.) uchwala si¢, co nastgpuje:

§ 1. Przyjmuje si¢ do realizacji ,,Gminny program profilaktyki i rozwigzywania problemow alkoholowych oraz
przeciwdziatania narkomanii na rok 2023, ktory stanowi zalacznik do niniejszej uchwaty.

§ 2. Wykonanie uchwaty powierza si¢ Burmistrzowi Wotomina.

§ 3. Uchwata wchodzi w zycie z dniem podj¢cia.

Przewodniczacy Rady
Miejskiej w Wotominie

Marek Gorski
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Zatacznik do uchwaty Nr LIX-177/2022
Rady Miejskiej w Wotominie
z dnia 15 grudnia 2022 r.

Gminny program profilaktyki i rozwiazywania probleméw alkoholowych oraz przeciwdzialania
narkomanii na rok 2023
Wstep

Gminny program profilaktyki irozwiazywania probleméw alkoholowych oraz przeciwdziatania
narkomanii na rok 2023 (zwany dalej Programem) okresla lokalng strategie w zakresie profilaktyki oraz
minimalizowania szkod zdrowotnych i spotecznych, ktore wynikaja z uzywania alkoholu i narkotykéw oraz
innych zaburzen zachowania o charakterze nalogowym, niezwigzanych z przyjmowaniem substancji
psychoaktywnych. Tworzony jest na podstawie diagnozy i obserwacji prowadzonych w latach poprzednich
oraz w oparciu o realizacje Narodowego Programu Zdrowia na lata 2021-2025 (NPZ) i okre$lony w nim cel
operacyjny nr 2: Profilaktyka irozwigzywanie probleméw zwigzanych zuzywaniem substancji
psychoaktywnych, uzaleznieniami behawioralnymi iinnymi zachowaniami ryzykownymi. W Programie
uwzglednione zostaly rowniez rekomendacje i priorytety dotyczace realizowania i finansowania gminnych
programéw wskazane przez Panstwowa Agencje Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych oraz Krajowe
Biuro do Spraw Przeciwdziatania Narkomanii na rok 2022 oraz Krajowe Centrum Profilaktyki Uzaleznien
z zakresu przeciwdzialania uzaleznieniom behawioralnym.

Zgodnie z art. 4! ust. 1 ustawy z dn. 26 pazdziernikal982 roku o wychowaniu w trzezwosci przeciwdziataniu
alkoholizmowi (t.j. Dz.U. z 2021 r. poz. 1119 z p6zn. zm.) do zadan wtasnych gminy nalezy prowadzenie
dziatan zwigzanych z profilaktyka i rozwigzywaniem problemow alkoholowych oraz integracja spoteczng osob
uzaleznionych od alkoholu. Zadania te obejmuja:

- zwigkszanie dostgpnosci pomocy terapeutycznej irehabilitacyjnej dla os6b uzaleznionych od
alkoholu,

- udzielanie rodzinom, w ktorych wystepuja problemy alkoholowe, pomocy psychospolecznej
i prawnej, a w szczegolnosci ochrony przed przemoca w rodzinie,

- prowadzenie profilaktycznej dzialalno$ci informacyjnej i edukacyjnej oraz dziatalnosci szkoleniowej
w zakresie rozwigzywania probleméw alkoholowych, przeciwdziatania narkomanii oraz uzaleznieniom
behawioralnym, w szczegdlnosci dla dzieci i mtodziezy, w tym prowadzenie pozalekcyjnych zajgc
sportowych, a takze dziatan na rzecz dozywiania dzieci uczestniczacych w pozalekcyjnych programach
opiekunczo-wychowawczych i socjoterapeutycznych,

- wspomaganie dzialalno$ci instytucji, stowarzyszen iosob fizycznych, stuzacej rozwigzywaniu
probleméw alkoholowych,

- podejmowanie interwencji w zwiazku z naruszeniem przepisoOw okreslonych w art. 131 15 ustawy
oraz wystepowanie przed sadem w charakterze oskarzyciela publicznego,

- wspieranie zatrudnienia socjalnego poprzez organizowanie i finansowanie centrow/klubow integracji
spotecznej.

Zgodnie z art. 10 ust. 1 ustawy z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu narkomanii (t.j. Dz. U. 22020 1.
poz. 2050 z p6zn. zm.) do zadan wlasnych gminy nalezy rowniez przeciwdziatanie narkomanii.

Ustawa z dnia 17 grudnia 2021 r. o zmianie ustawy o zdrowiu publicznym oraz niektorych innych ustaw
(Dz.U. z2021r. poz.2469) w art. 2 wprowadzita zmiany do ustawy o wychowaniu w trzezwoSci
i przeciwdziataniu alkoholizmowi. Miedzy innymi art.4' ust. 2 otrzymal brzmienie: ,Realizacja zadan,
o ktérych mowa w ust. 1, jest prowadzona w postaci uchwalonego przez rade gminy gminnego programu
profilaktyki i rozwigzywania probleméw alkoholowych oraz przeciwdziatania narkomanii, ktory stanowi czes§é
strategii rozwigzywania problemow spotecznych iktory uwzglednia cele operacyjne dotyczace profilaktyki
i rozwigzywania probleméw alkoholowych oraz przeciwdziatania narkomanii, okreslone w Narodowym
Programie Zdrowia. Elementem gminnego programu mogg by¢ réwniez zadania zwigzane z przeciwdzialaniem
uzaleznieniom behawioralnym. Gminny program jest realizowany przez osrodek pomocy spotecznej albo
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centrum ushug spotecznych, o ktérych mowa w przepisach o pomocy spotecznej, lub inng jednostke wskazang
w tym programie. W celu realizacji gminnego programu wojt (burmistrz, prezydent miasta) moze powotac
petnomocnika.”

Realizujac Program nalezy bezwzglednie przestrzegaé ustawowego wymogu, aby kazde zadanie, ktore
zostalo wpisane do Programu, dotyczyto profilaktyki i rozwigzywania problemoéw uzaleznien w rozumieniu
ustawy o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdzialaniu alkoholizmowi. Tylko na takie zadania moga zostac
wydatkowane $rodki pochodzace z optat za korzystanie zzezwolen na sprzedaz napojéow alkoholowych,
o czym stanowi art. 11'ust. 1: ,,W celu pozyskania dodatkowych $rodkéw na finansowanie zadan okreslonych
w art. 4' gminy pobierajg optate za korzystanie z zezwolen na sprzedaz napojéw alkoholowych, o ktérych
mowa w art. 18”. W kontek$cie brzmienia art. 4!, planujac dziatania w ramach Gminnego Programu, nalezy
jednoczesnie uwzglednia¢ zadania wskazane do realizacji przez Narodowy Program Zdrowia.

W Programie okreslono cel gtowny jako:

Prewencja powstawania probleméw zwigzanych ze spozyciem alkoholu iinnych $rodkow
zmieniajacych SwiadomoS$¢ oraz przeciwdzialanie uzaleznieniom behawioralnym, minimalizowanie
rozmiar6w i natezenia probleméw juz istniejacych oraz tworzenie zasobé6w do podejmowania dzialan
profilaktycznych, terapeutycznych i rehabilitacyjnych.

Z uwagi na duze zagrozenie oraz ryzyko szkod zwigzanych =z problemami alkoholowymi oraz
uzaleznieniami od narkotykow iuzaleznieniami behawioralnymi, niniejszy Program adresowany jest do
wszystkich mieszkancow gminy Wotomin, anie tylko do rodzin zww. problemami czy tez do grup
podwyzszonego ryzyka.

Program opracowany zostal w oparciu o przepisy okre§lone wart.4' ustl- 2a i5 ustawy zdnia
26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzezwos$ci i przeciwdziataniu alkoholizmowi (t.j. Dz. U. 2021 r.
poz. 1119 z p6ézn. zm.), art. 2 ust. 1 pkt 1-3, art. 10 ust. 1 ustawy z dnia 25 lipca 2005 roku o przeciwdzialaniu
narkomanii (t.j. Dz. U. z 2020 r. poz. 2050 z p6zn. zm.).

Ponadto do realizacji zadan zawartych w Programie szczegdlne zastosowanie maja nastepujace akty prawne:
1. Ustawa z dnia 29 lipca 2005 roku o przeciwdziataniu przemocy w rodzinie (t.j. Dz. U. z 2021 r. poz. 1249),
2. Ustawa z dnia 11 wrze$nia 2015 roku o zdrowiu publicznym (t.j. Dz. U. z 2022 r. poz. 1608),

3. Ustawa z dnia 15 kwietnia 2011 roku o dziatalnosci leczniczej (t.j. Dz. U. z 2022 r. poz. 633 z p6zn. zm.),
4. Ustawa z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego (Dz. U. z 2022 r. poz. 2123),

5. Ustawa zdnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze s$rodkow
publicznych (Dz. U. z 2021 r. poz. 1285 ze zm.),

6. Ustawa zdnia 9 czerwca 2011r. o wspieraniu isystemie pieczy zastgpczej (t.j. Dz. U. z2022r.
poz. 447 z p6zn. zm.),

7. Ustawa z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy spotecznej (t. j. Dz. U. z 2021 r. poz. 2268 z p6zn. zm.)

8. Rozporzadzenie Rady Ministroéw z dnia 30 marca 2021 r. w sprawie Narodowego Programu Zdrowia na
lata 20212025 (Dz. U. z 2021 r. poz. 642),

9. Gminna Strategia Rozwigzywania Problemow Spotecznych na lata 2017-2025.

10. Krajowy Program Przeciwdzialania Przemocy w Rodzinie na rok 2022, przyjety Uchwalg Rady
Ministrow z dnia 21 grudnia 2021 r.

Rozdzial 1.
Ocena sytuacji, analiza danych i zasoby

Podstawe do opracowania Programu stanowi przeprowadzona w 2022 roku diagnoza lokalna. W ramach
analizy uzyskanych danych w oparciu o technik¢ badawcza desk research oraz przeprowadzone badania
lokalne w$rod ucznidw wybranych wotominskich szkot, zostata podjeta proba okreslenia rozmiarow spozycia
alkoholu w gminie, analiza dziatan profilaktycznych podejmowanych w gminie, jak ikontekst spoteczny.
W ramach diagnozy zbierane byly dane zistniejacych zrdédel takie jak dokumenty, raporty, opracowania
1 statystyki instytucji zajmujacych si¢ problematyka uzaleznienia. Dane pozyskiwane byly z Osrodka
Profilaktyki i Terapii Uzaleznien SPZOZ w Wotominie, Osrodka Pomocy Spotecznej w Wotominie, Zespotu
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Interdyscyplinarnego ds. Przeciwdzialania Przemocy w Rodzinie, Gminnej Komisji Rozwigzywania
Probleméw Alkoholowych w Wolominie oraz szkot podstawowych i ponadpodstawowych.

W monitorowaniu problemu uzaleznien zastosowano badania ankietowe w populacji oséb w wieku od 11.go
do 14.go roku zycia. Badaniem objgto 375 uczniow szkot podstawowych. Glownym celem pomiaréw bylo
okreslenie skali uzywania i eksperymentowania ze $rodkami zmieniajagcymi §wiadomos¢, jak rowniez zbadania
postaw 1wiedzy na temat dostepnosci ww. $srodkéw oraz poszukiwania wsparcia przez osoby wchodzace
w wiek nastoletni. Ankieta zawierala rbwniez pytania dotyczace czgstotliwosci korzystania z Internetu, telefonu
komorkowego oraz gier komputerowych.

Ogotem dane dotyczace diagnozy problemow uzaleznien w gminie Wotomin zostaly opracowane na
podstawie:

1) og6lnopolskich badan dotyczacych spozycia alkoholu;

2) wynikoéw ankiet przeprowadzonych wérod dzieci szkot podstawowych z terenu gminy Wotomin;

3) danych sprawozdawczych z Osrodka Pomocy Spotecznej w Wotominie;

4) danych sprawozdawczych z Osrodka Profilaktyki i Terapii Uzaleznien SPZOZ w Wotominie;

5) danych sprawozdawczych Gminnej Komisji Rozwigzywania Problemow Alkoholowych w Wotominie;

6) danych sprawozdawczych Zespotu Interdyscyplinarnego ds. Przeciwdziatania Przemocy w Rodzinie
w Wotominie.

Wedtug stanu na 30 czerwca 2021 r. liczba ludnosci gminy Wotomin wyniosta 49.086 o0sob, z czego 52,83%
stanowily kobiety, a 47,05 % mezczyzni. Struktura ludno$ci gminy przedstawiata si¢ nastgpujaco:

- osoby w wieku przedprodukcyjnym - 19,3%
- osoby w wieku produkcyjnym - 57,0%
- osoby w wieku poprodukcyjnym 23,7%.

W latach 2020-2021 liczba ludnosci spadta 0 0,94%. Wedlug stanu na 31 grudnia 2021 r. stopa bezrobocia
w gminie wyniosta 3,2%. Udziat dlugotrwale bezrobotnych w stosunku do ogélnej liczby ludnosci wyniost 2%.
W zasobach infrastruktury spolecznej gminy znajduje si¢ 5 Zlobkow dysponujgcych 212 miejscami,
8 przedszkoli wraz z oddziatami przedszkolnymi przy szkolach, dysponujacych 1140 miejscami, $Swietlic
i klubow dla dzieci i mtodziezy 4 w tym: 1 przyszkolnych i 3 pozaszkolnych.

Przy projektowaniu Programu diagnozg¢ potrzeb oparto m.in. na wynikach analizy SWOT.

Tab. 1 Analiza SWOT odnosnie profilaktyki rozwigzywania problemow alkoholowych i uzywania innych
substancji (opracowanie wlasne)

MOCNE STRONY SEABE STRONY

Dostepnos¢ publikacji 1 materiatdéw edukacyjnych | Mata liczba podmiotow na terenie Gminy,
dotyczacych profilaktyki uzaleznien adresowanych do | zaangazowanych w profilaktyke i rozwigzywanie

przedstawicieli roznych grup problemow alkoholowych oraz przeciwdziatanie
zawodowych uzaleznieniom i przemocy domowej
Zainteresowanie szkot realizacja programéw Zbyt pozne zglaszanie przez bliskich osob
profilaktycznych o potwierdzonej skutecznosci z problemem uzaleznienia do GKRPA

Realizacja uznawanych rekomendowanych Mate zainteresowanie oferta placowek wsparcia
programow profilaktyki dziennego na terenie Gminy.

Bogata oferta szkoleniowa dla roznych Ograniczony dostep do wykwalifikowanej kadry
grup zawodowych dziatajacych w obszarze realizujgcej bezplatne ustugi z zakresu psychoterapii

przeciwdziatania uzaleznieniom i przemocy domowej

Bliskos$¢ Oddziatu Leczenia Alkoholowych
Zespotow Abstynencyjnych, Mazowiecki
Szpital Wojewodzki DREWNICA

Posiadanie na terenie Gminy placowki
specjalistycznej Osrodek Profilaktyki i Terapii
Uzaleznien SPZOZ z ofertg dla dzieci, mlodziezy oraz
0s0b dorostych
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I. Picie alkoholu i uzywanie Srodkow psychoaktywnych przez dzieci i mlodziez szkolna oraz przemoc
roéwiesnicza.

Alkohol jest najbardziej rozpowszechniong substancjg psychoaktywng wsrdéd mtodziezy. Mtodziez
w zdecydowanej wigkszo$ci sigga po napoje alkoholowe przed osiggnieciem petnoletnosci. Picie alkoholu
iuzywanie narkotykow wywotuja wiele szkod iwplywaja negatywnie na rozwdj fizyczny, emocjonalny
1 intelektualny. Osoby, ktére spozywaja alkohol sg narazane takze na tzw. szkody biezace, tj. jazda pod
wptywem alkoholu i zwigzane z tym wypadki, utonigcia, ryzykowne kontakty seksualne (zakazenia chorobami
przenoszonymi drogg ptciowa, nieplanowane cigze), przemoc.

1. Postawy wobec ,uzywek” oraz uzaleznien od Internetu, telefonu komérkowego i gier
komputerowych wsrod dzieci mlodziezy:

Punktem  wyjscia  w dzialaniach  profilaktycznych  powinny by¢  pozytywne  informacje
o zachowaniach mlodziezy nie podejmujacej zachowan ryzykownych. Tymczasem problemem jest skupianie
uwagi na trudno$ciach i problemach mtodych ludzi przy jednoczesnym ignorowaniu obrazu ich pozytywnego
potencjatu. Badania naukowe przeprowadzone przez Instytut Profilaktyki Zintegrowanej na probie badawczej
uczniow klas II i III gimnazjum (w latach 2014-2017) ukazuja, ze zdecydowana wigkszo$¢ mtodziezy nie brata
udziatu w bojkach, nie byta sprawcg cyberprzemocy, nie pita alkoholu, nie uzywata narkotykoéw/dopalaczy i nie
korzystata z pornografii.

Z raportu z badan ankietowych przeprowadzonych w2022 roku wsérdéd ucznidéw wotominskich szkoét
podstawowych na podstawie udzielonych odpowiedzi przez 308 osob wynika, ze 244 osoby w wieku 11-14
nigdy w zyciu nie siggne¢to po alkohol (co stanowi 79% wszystkich przebadanych).

2. Problem picia alkoholu i uzywania narkotykow:
1) Badania ogélnopolskie:

Badania pn. ,,Uzywanie substancji psychoaktywnych przez mtodziez w 2019r.” wykonane przez Krajowe
Biuro ds. Przeciwdziatania Narkomanii, Panstwowa Agencj¢ Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych oraz
Instytut Psychiatrii i Neurologii — ESPAD wskazuja, Ze:

- mlodziez w wigkszosci zalicza si¢ do konsumentow alkoholu (gtéwnie piwa),
- rozpowszechnianie picia alkoholu nie wskazuje juz zré6znicowania ze wzgledu na ple¢

(w poprzednich latach to chtopcy pili czeSciej — najnowsze badania ukazuja, ze w czasie ostatnich 30 dni
przed badaniem alkohol spozywato 47% dziewczat i 46% chlopcow w grupie wiekowej 15-16 lat).

Badania ,,Mtodziez 2018 zrealizowane przez Fundacje CBOS oraz Kbds. PN wsrdd uczniéw ostatnich klas
szkot ponadpodstawowych i1 szkot ponadgimnazjalnych ukazuja, ze mtodzi ludzie siggajg po alkohol czesciej
niz po papierosy czy narkotyki. W ciggu ostatnich 30 dni przed badaniem piwo pito 74%, wino 43% a wodke
62% uczniow.

W przypadku narkotykow milodziez rozpoczyna eksperymentowanie z przetworami konopi, dopiero
w nastepnej kolejnosci sg stymulanty i nowe substancje psychoaktywne - NSP (badania: Analiza jakoSciowa
stylu zycia 17-18 letnich uzytkownikoéw substancji psychoaktywnych, wzoré6w i motywow uzywania substancji
oraz innych zachowan problemowych” zrealizowane przez KBds. PN oraz Instytut Psychiatrii i Neurologii —
Warszawa 2019).

2) Badania lokalne:

W 2022 roku przeprowadzono badanie ankietowe wsrod ucznidow wolominskich szkét podstawowych na
prébie 308 osob w wieku 11-14 (klasy V-VIII).

Ponizej przedstawiono wyniki odpowiedzi wraz z wnioskami.

Tab.2 Wyniki badan wsrod dzieci i mtodziezy w wieku 10-14 lat uczegszczajacych do szkoét podstawowych
w gminie Wotomin — opracowanie wlasne

Czy zdarza/ zdarzyto Ci sie pali¢ papierosy, pi¢ alkohol, bra¢ narkotyki

kilka razy
raz w W liczba
klasa | nigdy | zyciu | czesto | tygodniu | codziennie | okazjonalnie | respondentow
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\% 99 1 1 0 0 0 101
palenie VI 118 10 1 1 1 2 133
papierosow | I 72 3 2 0 0 0 77
VIII 52 1 0 1 1 62

\% 22 16 0 0 0 0 38

picie VI 103 20 5 1 1 3 133

alkohol | 1 70 4 1 0 0 2 77

VIII 49 9 0 ] ] 0 60

\% 98 1 1 0 0 0 100

narkotyki VI 129 1 1 1 1 1 134
VII 76 1 0 0 0 0 77

VIII 59 0 0 0 0 0 59

Whiosek: zdecydowana wigkszos¢ dzieci i mlodziezy w wieku 10-14 lat, ktore udzielilty odpowiedzi na ww.
pytanie, deklaruje, Ze nigdy w zyciu nie palita papierosow, nie pita alkoholu i nie brata narkotykow.

Tab. 3 Wyniki badan wsrdd dzieci i mlodziezy w wieku 10-14 lat uczeszczajacych do szkoét podstawowych
w gminie Wotomin — opracowanie wlasne

Jezeli pobowatas/es$ lub pijesz alkohol to jaki

klasa PIWO WINO WODKA INNY liczba respondentow

\Y 15 6 6 5 32
VI 22 11 5 6 44
Vil 14 6 7 4 31
VIII 12 8 7 4 31

Whniosek: w przypadku inicjacji alkoholowej zdecydowana wigkszos¢ dzieci i miodziezy w wieku 10-14 lat,
ktore udzielity odpowiedzi na ww. pytanie, deklaruje, ze pita piwo. Niepokoj budzi fakt, Ze nawet dzieci w wieku
10-11 lat siggnely po wysokoprocentowy alkohol.

Tab. 4 Wyniki badan wsrdd dzieci i mlodziezy w wieku 10-14 lat uczeszczajgcych do szkoét podstawowych
w gminie Wotomin — opracowanie wlasne

Jezeli probowatas/es lub stosujesz narkotyki to jakie

LEKI/
SRODKI |/ \ RIHUA | AMFETAM | ECSTA | HEROINA/KOM | KL | INN | lezba
USPOKAIJAJ respondent
NA INA SY | POT E] | E )
klas ACEI ow
a NASENNE
v 1 1 0 0 0 0 0 2
VI 0 0 0 0 0 1 1 2
VII 5 2 1 1 3 4 7 23
VII
I 1 1 0 0 3 4 4 13

Whniosek: w przypadku inicjacji narkotykowej, na podstawie udzielonych odpowiedzi, mozna stwierdzié, ze
wraz z wiekiem nastgpuje wzrost zainteresowania Srodkami psychoaktywnymi. Dzieci i mlodziez sigga po
roznorodne Srodki, w tym te tatwo dostepne typu leki, jak rowniez tzw. twarde narkotyki.

Tab. 5 Wyniki badan wsrdd dzieci i mlodziezy w wieku 10-14 lat uczeszczajacych do szkoét podstawowych
w gminie Wotomin — opracowanie wlasne

Czy Twoim zdaniem w szKkole lub Twojej okolicy mozna dosta¢ (kupi¢) papierosy, alkohol, narkotyki
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klasa %atwo’moge; trudno mi zdoby¢ o . nie wiem | liczba respondentéw
dostaé niemozliwe

\Y 11 3 13 42 69
papicrosy VI 15 2 13 80 110
Vil 18 1 1 49 69
VIII 17 3 4 35 59
\Y 12 5 13 42 72
alkohol VI 11 4 15 75 105
Vil 14 3 6 31 54
VIII 14 5 7 32 58
\Y 2 4 14 36 38
narkotyki VI 3 0 18 84 105
Vil 5 4 6 58 73
VIII 5 0 8 29 42

Whiosek: zdecydowana wigkszoS¢ dzieci i mlodziezy w wieku 10-14 lat, ktore udzielily odpowiedzi na ww.
pytanie, deklaruje, ze nie wie, czy dostgpnos¢ do uzywek dla ich grupy wiekowej jest duza czy mala.
Jednoczesnie, porownujgc wyniki dostepu do uzywek, widac, zZe w pierwszej kolejnosci dzieci i miodziez
ocenity, ze stosunkowo latwa dostegpnos¢ jest w przypadku papierosow, nastegpnie alkoholu, ana koncu
narkotykow.

Tab. 6 Wyniki badan w$rod dzieci i mtodziezy w wieku 10-14 lat uczgszczajacych do szkot podstawowych
w gminie Wotomin — opracowanie wlasne

Gdyby problem z nalogami dotyczyt Ciebie i/lub Twoich réwiesnikow to kto wedtug Ciebie

mogtby Wam pomoc
PEDAGO

psycHoLo | KON | ropzic | wycHOWAWC | G NIK | NME b
klasa E WIE ,

G E A SZKOLN | T respondentéw

DzZY v M

\Y 35 10 45 17 29 7 22 165
VI 63 21 62 21 27 12 21 227
Vil 25 19 31 10 10 20 15 130
VIII 28 19 2 33 13 12 8 115
Laczni
e 151 69 140 81 79 51 66 637

Whniosek: zdecydowana wigkszos¢ odpowiedzi wskazuje, Ze dzieci i mlodziez w gminie Wotomin wysoko
ocenia role pomocy specjalistycznej w przypadku problemu z natogami (pomoc psychologa), ale rowniez widzi
szanse na uzyskanie wsparcia u rodzicow.

3. Przemoc rowiesnicza:

Badania przeprowadzone wsrdd wotominskich uczniow w roku 2018 ukazaty, ze zjawisko przemocy
rowiesniczej byto wciaz obecne w szkotach. Uzywanie wulgarnych stow, celowe popchniecie lub uderzenie to
tylko niektére z zachowan przemocowych, ktorych doswiadczata lub ktére stosowata wotominska miodziez.

Oceng poczucia bezpieczenstwa w wotominskich szkotach przedstawia ponizsza tabela:

Tabela 7 - Dane z Osrodka Profilaktyki i Terapii Uzaleznien SPZOZ w Wolominie — raport z badan 2018 r.

Klasy Odsetek uczniow Odsetek uczniow, Odsetek uczniow,
ktorzy udzielili ktorym trudno ocenié¢ ktorzy udzielili
odpowiedzi, ze poczucie odpowiedzi, Ze raczej
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zdecydowanie nie bezpieczenstwa i zdecydowanie tak
i raczej nie czujg si¢ czuja si¢ bezpieczni
bezpieczni w szkole: w szkole:
6 SP 9,7% 15,4% 74,9%
7SP 12,8% 20,4% 66,8%
3 GIM 13,7% 9,1% 77,2%
2 PG 8,5% 8,4% 83,1%

Na tej podstawie zasadne jest wdrazanie w wolominskich placowkach o$wiatowych dziatan zwigzanych
z profilaktyka zachowan agresywnych.

4. Sposoby spedzania wolnego czasu:

Badania przeprowadzone w 2018 roku wsrdéd ucznidow wolominskich szkot wskazywaty, ze najbardziej
popularng formg spedzania wolnego czasu jest korzystanie z komputera i ogladanie telewizji — po ok 80%
ucznidéw klas 6 1 7 szkét podstawowych oraz 3 gimnazjum i 2 ponadgimnazjalnych.

Z raportu z badan ankietowych przeprowadzonych w 2022 roku wsrod uczniow wotominskich szkot
podstawowych na podstawie udzielonych odpowiedzi wynika, ze dzieci i mlodziez spgdza duzo czasu przy
wykorzystaniu nowoczesnych technologii, z dostgpem do Internetu (komputer, telefon komodrkowy, gry
komputerowe.

Ponizej zaprezentowano wyniki odpowiedzi na pytania odno$nie problemu uzaleznienia od Internetu,
telefonu komoérkowego, gier komputerowych.

Tab. 8 Wyniki badan wsrod dzieci i mtodziezy w wieku 10-14 lat uczgszczajacych do szkoét podstawowych
w gminie Wotomin — opracowanie wlasne

Czy wedtug Ciebie problem uzaleznienia od Internetu, telefonu komérkowego, gier komputerowych
jest powszechny wsrod Twoich rowiesnikow

klasa TAK | NIE NIE WIEM liczba respondentéw
\Y 44 11 30 85
VI 63 23 34 120
Vil 39 11 25 75
VIII 42 8 11 61
Lacznie 188 53 100 341

Whniosek: zdecydowana wiekszos¢ dzieci i mlodziezy w wieku 10-14 lat, ktore udzielily odpowiedzi na ww.
pytanie, uwaza, ze problem uzaleznienia od Internetu, telefonu komorkowego, gier komputerowych jest
powszechny wsrod rowiesnikow.

Tab. 9 Wyniki badan wsrdd dzieci i mlodziezy w wieku 10-14 lat uczeszczajacych do szkoét podstawowych
w gminie Wotomin — opracowanie wlasne

Jak czesto korzystasz z dostepu do Internetu, telefonu komérkowego, gier komputerowych

codziennie z
limitem kilka razy rzadziej niz
codziennie | czasudo 2 w raz w raz w liczba

klasa | bez limitu godzin tygodniu tygodniu tygodniu | respondentéw

v 50 30 14 2 2 98

VI 61 49 11 2 4 127

Internet

viI 51 18 6 1 1 77

VIII 45 13 0 1 4 63
Telefon \Y% 45 39 11 0 2 97
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komoérkowy | v 58 50 13 0 1 122
VII 51 21 3 0 76

VIII 45 7 4 5 9 70

\% 27 20 28 5 10 90

Gry VI 32 31 29 11 16 119
komputerowe | vy 28 17 13 4 12 74
VIII 28 7 6 5 15 61

Whiosek: z udzielonych odpowiedzi wynika, ze zdecydowana wigkszos¢ dzieci i mlodziezy w wieku 10-14 lat,
ktore udzielily odpowiedzi na pytanie, ma codziennie nieograniczony dostep zarowno do Internetu, jak
i telefonu komorkowego. Nieznaczne roznice w dostgpnosci widaé przy kategorii ,,gry komputerowe”, gdzie
zauwazalne sq wprowadzane prawdopodobnie przez rodzicow/opiekunow ograniczenia czasowe oraz
czestotliwos¢ uzywania.

Tab. 10 Wyniki badan wsrod dzieci i mtodziezy w wieku 10-14 lat uczgszczajacych do szkot podstawowych
w gminie Wotomin — opracowanie wlasne

Czy wedhug Ciebie problem uzaleznienia od Internetu, telefonu komorkowego, gier komputerowych dotyczy

Ciebie
klasa TAK | NIE | NIE WIEM liczba respondentow
\% 27 38 32 97
VI 21 76 24 121
Vil 17 34 23 74
VIII 20 32 11 63
Lacznie 85| 180 90 355

Whniosek: z udzielonych odpowiedzi wynika, ze ok. > ogotu respondentow w wieku 10-14 lat, ktorzy udzielili
odpowiedzi na ww. pytanie uwaza, ze problem uzaleznienia od Internetu, telefonu komorkowego, gier
komputerowych ich nie dotyczy. Jednoczesnie az ok. % uznala, Ze ten problem ich dotyka, a kolejna ok. %
nie umiata jednoznacznie sig¢ okreslic (wybor odpowiedzi: nie wiem). Na podstawie tych danych mozna
stwierdzi¢, ze ryzyko wystgpienia problemu uzaleznienia od Internetu, telefonu komorkowego, gier
komputerowych wsrod dzieci i mlodziezy w gminie Wolomin jest duze.

Powyzsze dane ukazuja zasadno$¢ podejmowania dziatan ksztaltujacych umiejetnosci i1 kompetencje
spoteczne wsrdd dzieci i mtodziezy w czasie wolnym poprzez wzmacnianie czynnikow chronigcych.

5. Relacje z rodzicami:

Badania naukowe dowodza, ze wiele probleméw mtodych ludzi jest ze soba powiazanych, ma duzo
wspolnych przyczyn oraz czynnikéw ryzyka. Tymczasem rdéznym problemom milodziezy skutecznie
zapobiegaja te same czynniki chronigce: szkota, religijno$¢ i przede wszystkim rodzina. Badania (ESPAD
2019, ,,Mtodziez w czasie epidemii” - kwiecien 2020 r. Instytutu Profilaktyki Zintegrowanej) ukazuja, ze
najwazniejszymi przewodnikami zyciowymi dla mlodziezy sg rodzice. Migdzy 70% a 80% badanych ma dobre
lub bardzo dobre relacje z matka.

Na podstawie odpowiedzi na pytanie ankietowe z badania w roku 2022 odnos$nie uzyskania pomocy
w przypadku wystapienia problemu uzaleznienia, dzieci i mtodziez z terenu gminy Wolomin wysoko ocenity
rol¢ rodzica w sytuacji potrzeby otrzymania wsparcia.

Z badan psychologicznych wynika, ze osoby wskazujace rodzicow jako przewodnikéw zyciowych
w mniejszym stopniu ulegaja réznym problemom w poréwnaniu ztymi, ktdrzy nie wskazujg zadnego
zrodzicow jako swoich przewodnikéw. Zatem bardzo wazne zpunktu widzenia realizacji dziatan
profilaktycznych jest wigc nieustanne rozwijanie u rodzicow umiejetnosci budowania prawidtowych relacji
z dzie¢mi, ksztaltowanie relacji opartych na wzajemnym szacunku, pobudzanie rodzicow do refleksji nad
procesem wychowawczym 1istosowanymi metodami wychowawczymi, atakze wspieranie rodzicow
w radzeniu sobie z trudnymi sytuacjami wychowawczymi.
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II. Rodzinne obciazenia spowodowane naduzywaniem alkoholu iinnych Srodkéw psychoaktywnych
oraz zjawisko przemocy.

Naduzywanie alkoholu przez jednego z cztonkéw rodziny destabilizuje funkcjonowanie catego systemu
rodzinnego, rodzi powazne problemy, jest przyczyna cierpienia dorostych i dzieci. Najczesciej to rodziny osob
pijacych szkodliwie i uzaleznionych zgtaszajg si¢ do réznych instytucji udzielajacych pomocy z oczekiwaniem
nakltonienia ich pijacych bliskich do podjecia leczenia uzaleznienia. Waznym zadaniem oséb pomagajacych jest
kompleksowa diagnoza sytuacji rodzinnej, zaoferowanie pomocy zaréwno rodzinie jako catosci, jak
i poszczegolnym jej cztonkom.

Na podstawie badan naukowych okreslono, iz w Polsce 943 tys. dzieci i mtodziezy w wieku ponizej 18 lat
ma rodzicoOw borykajacych si¢ z problemami wynikajgcymi z picia. Populacja ta stanowi ok. 13% tej grupy
wiekowej. Odsetek ten waha si¢ od 11% wsrod dzieci do 4. roku zycia do prawie 15% w grupie wiekowej 13—
17 lat. Dzieci te stanowia grupe ryzyka — ze wzglgdu na kumulacje czynnikow ryzyka (obcigzenia genetyczne,
niekorzystne §rodowisko rozwoju, zaniedbania wychowawcze ze strony rodzicdw, normy oraz wzorce rodzinne
i sSrodowiskowe) sg szczegolnie narazone na podejmowanie zachowan ryzykownych, w tym wczesng inicjacjg
alkoholowg i ryzykowne spozywanie alkoholu. Bardzo istotng forma pomocy tej grupie dzieci jest wigczenie
ich w program realizowany w opiekunczych i specjalistycznych (realizujacych program socjoterapeutyczny)
placowkach wsparcia dziennego oraz na zajeciach socjoterapeutycznych i rozwojowych, prowadzonych przez
samorzady lokalne.

Do zadan wtasnych gminy nalezy udzielanie wsparcia cztonkom rodzin oséb uzaleznionych od
alkoholu,w tym dzieciom (art. 4' ustawy o wychowaniu w trzezwosci 1 przeciwdzialaniu alkoholizmowi).
Pomoc ta moze mie¢ roézng forme, odbywaé si¢ w kontakcie indywidualnym lub poprzez uczestnictwo
w zajeciach grupowych. Nalezy jednak wzia¢ pod uwagg, ze chodzi tu o specjalne miejsca, w ktorych udzielana
jest pomoc dzieciom zrodzin z problemem alkoholowym 1iinnych grup ryzyka, anie o typowe S$wietlice
szkolne czy wiejskie.

Rok 2020 byt szczegodlnie trudny dla rodzin dysfunkcjonalnych, w tym borykajacych si¢ z problemem
alkoholowym i przemocy. Izolacja domowa sprzyjala nasileniu zachowan przemocowych wobec czlonkow
rodziny. Z danych dziatajagcego na zlecenie PARPA Ogolnopolskiego Pogotowia dla Ofiar Przemocy
w Rodzinie wynika, ze tylko w okresie od kwietnia do pazdziernika 2020 roku konsultanci tej placowki podjeli
dwa razy wiecej interwencji w poroOwnaniu z analogicznym okresem w 2019 roku. Zarejestrowali takze
czterokrotny - W porownaniu z poprzednim rokiem - wzrost liczby nadestanych
e-maili z prosbg o pomoc i1 porad¢ w zwigzku z przemocg w rodzinie (2019 rok — 859 e-maili, 2020 rok — 2.058
e-maili). Pandemia koronawirusa SARS-CoV-2 spowodowata nie tylko izolacj¢ rodzin, ale takze zamknigcie
placowek pomocowych. I chociaz niektére miejsca pomocy stosunkowo szybko przestawily si¢ na kontakt
z klientem za posrednictwem komunikatoréw internetowych, to nalezy stwierdzié, ze ogromna grupa cztonkow
rodzin z problemem alkoholowym, w tym osoby krzywdzone przez najblizszych, zostaly bez pomocy
specjalistow (miedzy innymi ze wzgledu na wykluczenie cyfrowe, jak réwniez brak mozliwosci skorzystania
z pomocy online z powodu obecnosci innych cztonkéw rodziny w domu).

Zagrozenie epidemiologiczne izmiany organizacyjne zwigzane z funkcjonowaniem placowek utrudniaja
rowniez realizacje zaje¢ profilaktyczno-edukacyjnych w tradycyjnej formie. Cho¢ przy trybie nauki zdalnej lub
hybrydowej trudno jest znalez¢ programy profilaktyczne do realizacji przy wykorzystaniu narzg¢dzi
teleinformatycznych i nalezy z ostrozno$cig podchodzi¢ do zapewnien, iz mogg by¢ one réwnie skuteczne jak
praca zdzie¢mi imlodzieza w formule tradycyjnej, nie nalezy jednak rezygnowac zpréb docierania do
mtodych ludzi z przekazem, na jakim nam zalezy. Wazne jednak, by przekaz nie ograniczat si¢ do wyktadu,
przestania filmu czy tekstu do przeczytania, ale jak najbardziej aktywizowal mtodych ludzi. Nalezy réwniez
rozdzieli¢ dwie kwestie: szkolenie przygotowujace nowych realizatorOw programu (np. nauczycieli)
i prowadzenie programu z docelowym odbiorca: dzie¢mi, mlodzieza lub dorostymi w formule pracy online.
(Rekomendacje do realizowania i finansowania gminnych programéw profilaktyki i rozwigzywania probleméw
alkoholowych w 2022 roku, PARPA).

Istotne z punktu widzenia trwatosci i jakosci zycia rodziny z problemem alkoholowym lub narkotykowym
jest objecie pomocy terapeutyczng wszystkich jej cztonkow.

Tabela 11 - Dane z Osrodka Profilaktyki i Terapii Uzaleznien SPZOZ w Wotominie

Doros$li z rodzin z problemem Dzieci z rodzin z problemem
Rok alkoholowym lub narkotykowym alkoholowym lub narkotykowym
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korzystajacy z terapii korzystajacy z terapii
2017 368 78
2018 378 90
2019 353 81
2020 302 61
2021 284 47

Z danych Os$rodka Profilaktyki i Terapii Uzaleznien SPZOZ wynika, ze liczba osdb korzystajacych
z pomocy terapeutycznej (indywidualnej i grupowej) ze wzgledu na doznane szkody psychiczne, spadia
w pordéwnaniu do poprzednich lat.

Tabela 12 - Dane z Gminnej Komisji Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych

Liczba nowych Liczba osob wezwanych na Liczba wnioskow
Rok whnioskow, ktore posiedzenia GKRPA skierowanych do
wplynely do GKRPA sadu
2017 50 131 38
2018 60 142 46
2019 59 142 46
2020 31 74 36
2021 46 75 30

Tabela 13 — Dane z O$rodka Pomocy Spotecznej w Wotominie

Rok Liczba rodzin korzystajacych z pomocy socjalnej w zwigzku
z wystepowaniem w rodzinie problemu alkoholizmu
lub narkomanii

2017 49
2018 51
2019 57
2020 51
2021 53

Naduzywanie alkoholu stanowi istotny czynnik ryzyka wystapienia przemocy w rodzinie. Z danych
Komendy Gtownej Policji wynika, ze w 2020 roku policjanci podjeli ponad 72 tys. interwencji w sytuacji
podejrzenia przemocy w rodzinie (z wykorzystaniem procedury ,,Niebieskiej Karty”). 54% tych interwencji
dotyczyto sytuacji kiedy sprawca przemocy w rodzinie byt w stanie nietrzezwosci. Z badan przeprowadzonych
w kwietniu 2020 roku przez zespdt pod kierownictwem dr. hab. J. Chodkiewicza, prof. UL z Zakltadu
Psychoprofilaktyki i Psychologii Uzaleznien Instytutu Psychologii Uniwersytetu L.odzkiego wynika, Ze potowa
spos$rdd osob, ktore zmienily swoj styl spozywania alkoholu w czasie pandemii COVID-19 to osoby, ktére
zaczely pi¢ wiecej. Byly to osoby spozywajace alkohol w sposob ryzykowny i szkodliwy juz przed pandemia.
Z badan przeprowadzonych przez Instytut Millward Brown SMG/KRC wynika, ze 90% osob stosujacych
przemoc wobec swoich bliskich wskazuje naduzywanie alkoholu jako ,,przyczyne¢” stosowania przez nich
przemocy w rodzinie. I chociaz czegsto jest to tylko usprawiedliwienie dla ich wlasnych zachowan, to czgsc
z nich ma nadzieje, ze jesli przestang pi¢, to beda w stanie zmieni¢ sposob, w jaki traktujg swoich bliskich
1 zaprzestana krzywdzenia

Zalezno$¢ miedzy spozywaniem alkoholu i ujawnieniem stosowania przemocy w gminie Wolomin ukazuja
ponizsze dane:

Tabela 14 - Dane z Komendy Powiatowej Policji w Wolominie

Rok Liczba zalozonych niebieskich kart Odsetek sprawcow bedacy pod
podczas interwencji Policji wplywem alkoholu

2017 40 82%

2018 59 81%

2019 50 72%
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2020 49 96%

2021 38 94%

Zespot Interdyscyplinarny ds. Przeciwdziatania Przemocy w Rodzinie w Wotominie w 2021 roku lacznie
prowadzit 76 procedur Niebieskich Kart, z czego 52 u rodzin, w ktoérych wystepowat problem alkoholowy.

Tabela 15— Dane z Zespotu Interdyscyplinarnego ds. Przeciwdziatania Przemocy w Rodzinie

Rok Liczba rodzin z problemem alkoholizmu lub narkomanii, w ktorych
prowadzona byta procedura ,,Niebieskiej Karty”

2017 43

2018 46

2019 54

2020 42

2021 76

Zasadne byloby zatem prowadzenie dziatan korekcyjno — edukacyjnych skierowanych do osob stosujacych
przemoc. Powaznym problemem jest jednak rekrutacja uczestnikow do takich programéw. Brak jest bowiem
odpowiednich uregulowan prawnych w tym zakresie. Sady rzadko orzekajg obowigzek uczestnictwa w takich
programach iczgsto w ogole nie egzekwuja natozonego obowiazku. Osoby stosujace przemoc niechetnie
zglaszaja sie do grup korekcyjno — edukacyjnych.

III. Szkody zdrowotne i psychospoleczne spowodowane naduzywaniem i uzaleznieniem od alkoholu
i innych Srodkow psychoaktywnych.

Ponad 80% dorostych Polakow spozywa alkohol (Sejm — druk nr 1254). Raport z badan pn. ,,Epidemiologia
zaburzen psychiatrycznych i dostep do psychiatrycznej opieki zdrowotnej” (Instytut Psychiatrii i Neurologii,
Warszawa 2012) podaje liczbe ok. 600 tys. osoéb uzaleznionych od alkoholu i 2,5 mln o0séb pijacych alkohol
szkodliwie.

Wedhig Swiatowej Organizacji Zdrowia (WHO) alkohol znajduje sie na trzecim miejscu wéréd czynnikow
ryzyka dla zdrowia ludzi, a ok. 200 rodzajow innych chordb czy urazow zwigzanych jest z jego spozywaniem.
W Polsce kazdego roku bezposrednio i posrednio z powodu alkoholu umiera kilkanascie tysigcy osob. Kazdego
roku z powodu uzaleznienia leczy si¢ ponad 230 tys. oséb. W 2016 roku Narodowy Fundusz Zdrowia wydat na
ten cel ponad 411 milionow ztotych (,,Rozwigzywanie problemoéw alkoholowych oraz ograniczanie dostepnosci
alkoholu w gminach i miastach — przewodnik dla samorzadowcow, K. Lukowska, Warszawa 2018). Badania
pn. ,,Zycie w dobie pandemii” zrealizowane przez Instytut Psychologii UL (kwiecien 2020r.) wskazuja, ze
ponad potowa badanych os6b doswiadcza w okresie pandemii natgzonego stresu ipogorszenia zdrowia
psychicznego. Blisko 30% badanych pije alkohol ryzykownie. Wsrod osob, ktore zwigkszyty w dobie pandemii
spozycie alkoholu, sg osoby pijace czesciej przed pandemia i przejawiajace gorszy stan zdrowia psychicznego.

Podstawowa metoda leczenia zaburzen zwigzanych z uzaleznieniami jest psychoterapia — indywidualna
1 grupowa. Wysoko$¢ srodkéw przekazywanych przez NFZ na leczenie oséb uzaleznionych nie jest jednak
wystarczajaca do liczby osob zglaszajacych si¢ na terapi¢. Moze to skutkowac ograniczeniem kompleksowosci
opieki terapeutycznej — realizacjg jedynie podstawowego programu terapii i catkowitym braku lub zaledwie
fragmentami programu ponadpodstawowego.

Z danych OPTU-SPZOZ w Wotominie wynika, ze zauwaza si¢ tendencj¢ wzrostowg w liczbie 0sob, ktore
korzystaja z terapii w Poradni Uzaleznienia od Alkoholu iw Oddziale Dziennym oraz liczbie osob, ktore
uczestnicza w czynnej terapii i przechodza do terapii pogtebionej — w Os$rodku funkcjonuja podwdjne grupy na
roéznych poziomach terapii.

Tabela 16 — Dane z Osrodka Profilaktyki i Terapii Uzaleznien SPZOZ w Wotomin.

Poradnie
Poradnia Terapii Poradnia Terapii Poradnia Leczenia Oddzial Dzienny
Rok Uzaleznienia od Uzaleznienia od Uzaleznien dla Terapii Uzaleznienia
Alkoholu Substancji Dzieci od Alkoholu
i Wspoluzaleznienia Psychoaktywnych
Liczba przyjetych oséb uzaleznionych
2017 611 | 134 | 22 | 93
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2018 640 151 19 79
2019 645 116 12 85
2020 639 132 26 65
2021 568 138 20 70

Na poziomie gminnym brak jest danych dotyczacych ilosci osob leczacych si¢ winnych osrodkach
ambulatoryjnych (brak rejonizacji) i w osrodkach calodobowych.

Czes¢ os6b doznajacych szkdd ztytulu naduzywania badz uzaleznienia od alkoholu lub substancji
psychoaktywnych nie korzysta z pomocy w lecznictwie odwykowym. Powyzsze dane nie ukazuja wigc
rzeczywistej skali problemu. Warto roéwniez zaznaczy¢, ze dzieci, ktore zglaszaja si¢ wczesniej do poradni (na
poczatkowym etapie eksperymentowania ze $rodkami psychoaktywnymi) z duzym prawdopodobienstwem
bedg mialy w przysztosci mniejsze problemy z uzaleznieniem.

IV. Duza dostepno$¢ fizyczna alkoholu oraz naruszanie prawa w zwiazku ze sprzedaza napojow
alkoholowych.

Ograniczenie dostgpnosci fizycznej alkoholu to jedno z najskuteczniejszych narzedzi minimalizacji skali
probleméw alkoholowych. Wyniki badan ,,Mlodziez 20187 (CBOS i KBdsPN 2019, M. Grabowska, M.
Gwiazda) ukazuja, ze 90% badanych nie ma problemu z dostgpem do napojow alkoholowych.

Oceng dostgpnosci napojow alkoholowych w opinii uczniéw wolominskich szkét prezentuje ponizsza tabela
(raport z wotominskich badan 2018):

Tabela 17 — Dane z Osrodka Profilaktyki i Terapii Uzaleznien SPZOZ w Wotomin.

Rodzaj alkoholu Uczniowie klas Uczniowie klas Uczniowie klas Uczniowie klas
6 SP 7 SP 3GIM 2 PG
Piwo 34,9% 50,6% 75,1% 90%
Wino 24,2% 36,9% 67,6% 85%
Woaodka 19,2% 31,1% 64,7% 83%

W dniach 22-25 sierpnia 2022 roku przeprowadzono w gminie Wotomin kampani¢ profilaktyczng
i edukacyjng wsrod sprzedawcow sklepdw posiadajacych zezwolenie na sprzedaz napojow alkoholowych
i wlascicieli sklepow posiadajacych zezwolenie na sprzedaz alkoholu. Kampania sktadata si¢ z trzech czesci:
badania dostepnosci sprzedazy alkoholu nieletnim, audytu punktu ikrétkiego szkolenia sprzedawcow
w punkcie. Uczestniczyta w niej zar6wno osoba ,,matoletnia” (,,tajemniczy klient”) jak i realizator kampanii
informacyjnej (trener Centrum Rozwigzywania Problemoéw Spotecznych). Kampani¢ przeprowadzono w 90
punktach sprzedazy alkoholu. W 12 badanych punktach nie spytano ,,tajemniczego klienta” o okazanie dowodu
osobistego. W pozostalych 78 punktach sprzedazy, sprzedawcy zapytali ,tajemniczego klienta” o dowdd
osobisty, po czym gdy osoba dokonujaca zakupu go nie okazata, sprzedawca nie chciat sprzeda¢ alkoholu. Dla
poréownania w podobnym badaniu przeprowadzonym w 2021 roku jedynie 9 sposréd 90 sprzedawcow
pracujacych w matych i $rednich sklepach spozywczych (10%) zazadato okazania dowodu osobistego od
»~miodych audytorow” i odmowilo im sprzedazy piwa w zwigzku z brakiem tego dokumentu. Az 90% kasjerow
w malych i §rednich sklepach osiedlowych byto gotowych sprzeda¢ piwo ,,mtodym audytorom” wygladajacym
na osoby niepelnoletnie.

Wazne sg zatem kontrole punktow sprzedazy oraz dalsza wspoélpraca z Policja oraz Straza Miejska
w Wotominie w tym zakresie.

Warto réwniez stale podejmowaé dziatania edukacyjne skierowane do wiascicieli punktow sprzedazy
napojow alkoholowych. Organizacja szkolen, udzial w kampaniach lub prowadzenie badan metoda ,tajnego
klienta” moga znaczaco wplyna¢ na wigkszg $wiadomo$¢ dorostych, nie tylko sprzedawcow ale iinnych
klientow, ktorzy czesciej mogliby zwraca¢ uwage w sytuacjach gdy bedg $wiadkami sprzedazy alkoholu osobie
nieletniej.

Dostepnos¢ fizyczng napojow alkoholowych moga ograniczaé¢ tylko jednostki samorzadu terytorialnego.
Wedlug Swiatowej Organizacji Zdrowia jeden punkt sprzedazy alkoholu powinien przypada¢ na 1-1,5 tys.
mieszkancéw. Tymczasem jak wynika zdanych Panstwowej Agencji Rozwigzywania Problemow
Alkoholowych w Polsce $rednio w 2020 r. na jeden punkt przypada na 301 oséb. Natomiast w gminie Wotomin
na jeden punkt sprzedazy napojow alkoholowych przypada 423 osob (dane na dzien 13.10.2022 r.).
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Powyzsze dane wskazujg na duza dostgpnos¢ do alkoholu w gminie Wolomin podobnie, jak w catej Polsce.
Wedhug ogolnopolskich badan Panstwowej Agencji Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych istnieje
korelacja pomiedzy liczba punktéw sprzedazy napojéw alkoholowych, arozmiarami szkdd i problemow,
ktorych zrédta mozna dopatrywac si¢ w spozywaniu napojow alkoholowych. W zwiazku ztym polityka
kontroli liczby punktéw sprzedazy alkoholu jest istotnym instrumentem ksztaltowania kondycji spotecznej,
psychologicznej i zdrowotnej mieszkancdéw gminy.

V. Uzaleznienia behawioralne.

Ze wzgledu na skale zasiggu uzaleznienia behawioralne stajg si¢ bardzo powaznym problemem spolecznym
i $wiadcza o tym statystyki z ostatnich lat. Straty wynikajace zuzaleznienia sa wielowymiarowe, dotycza
problemoéw funkcjonowania rodziny, zawodowego, edukacyjnego, ekonomicznego ikonfliktéw z prawem.
Cechg uzaleznien staje si¢ ich wspotwystepowanie np. pracoholicy czesto siggaja po substancje pobudzajace
i narkotyki, osoby uzaleznione od hazardu maja problem =z alkoholem. Niepokojace jest zjawisko, ze
uzaleznionymi stajg si¢ osoby coraz mitodsze wiekowo, rosnie ryzyko uzaleznien w okresie adolescencii,
narasta problem wsrod dzieci. W przypadku dzieci i mlodziezy odnotowuje si¢ szybsze przechodzenie od
zachowan ryzykownych, fazy eksperymentow do uzaleznienia, niz ma to miejsce w przypadku dorostych. O ile
w $§wiadomosci spotecznej istnieje wiedza na temat problemoéw alkoholowych izwigzanych z zazywaniem
narkotykow, o tyle problem uzaleznien behawioralnych jest ciggle traktowany marginalnie i z poblazaniem.
Minimalizowanie znaczenia uzaleznien behawioralnych ma wymierne konsekwencje w przypadku dzieci
i mlodziezy. Jesli problem ryzykownych zachowan jest niedostrzegalny badz bagatelizowany przez rodzicow
i opiekunow, to wigze si¢ to z do$¢ péznym reagowaniem na juz zaawansowane uzaleznienie, ktore przejawia
si¢ wymiernymi konsekwencjami np. zwigzanymi z edukacjg szkolng, zaburzeniami emocjonalnymi
i prawidlowym rozwojem osobowosci. Nasilenie uzaleznien behawioralnych zwigzanych z technologiami
cyfrowymi jest szczegdlnie widoczne na przetomie szkoty podstawowej i Sredniej. Uwaza sig, ze wiek 12-14
lat jest eksplozja zachowan ryzykownych, ktore prowadzg do uzaleznien.

1. Hazard.

O hazardzie moéwi sig, ze jest to ukryty naldg, poniewaz nie wida¢ od razu wyraznych symptomow
uzaleznienia. Pierwsze kroki w $§wiecie hazardu, to zwykle korzystanie z gier internetowych, automatoéw czy
zakladow bukmacherskich. Badania dotyczace problemoéw zwigzanych zuprawianiem hazardu w Polsce
nie maja jeszcze dlugiej tradycji. Jedne z pierwszych danych ogolnopolskich poswigconych tej problematyce
pochodzg zbadan CBOS z2012 roku. Rok 2019 przyniost kolejne dane, a zarazem informacje dotyczace
tendencji zmian w aktywnos$ci hazardowej Polakow. W 2019 roku grajacy na pienigdze stanowili 37,1%
populacji os6b w wieku 15 1at iwigcej. W poréwnaniu do wyniku uzyskanego w poprzednim badaniu,
przeprowadzonym w 2015 roku, odsetek ten wzrdst o 2,9 punktu procentowego. W roku 2019, podobnie jak
cztery lata wezesniej, najwigcej Polakow 15+ grato w tylko jedna gre na pienigdze (21,0%), rzadziej — w dwie
lub trzy gry (odpowiednio 10,7% i 3,8%), a sporadycznie — w cztery i wigcej (tacznie 1,6%). Polacy najczesciej
grajag w gry Totalizatora Sportowego (27,4,0%). Na kolejnym miejscu, ze znacznie stabszym wynikiem, plasuja
si¢ zdrapki (16,3,0%), a dalej loterie lub konkursy SMS-owe (6,3%) oraz automaty do gier z tzw. niskimi
wygranymi (3,8%). W porownaniu z 2015 rokiem ranking popularnosci poszczegolnych gier nie ulegt
zasadniczym zmianom. Nieco spadla czesto$¢ grania na pienigdze wsrdd ogédtu Polakéw 15+. Najbardziej
znaczace spadki czestosci grania nastapity w przypadku gier na automatach (grajacych codziennie lub kilka
razy w tygodniu) spadta z 31,4% do 8,8%. Wedtug danych z roku 2019 32,8% grajacych Polakow w wieku 15+
gra bez ryzyka uzaleznienia, 2,7% charakteryzuje si¢ niskim poziomem ryzyka uzaleznienia, 0,9% — poziomem
umiarkowanym i tyle samo (0,9%) gra na pieniadze w sposdb wysoce ryzykowny (patologiczny hazard).
W poroéwnaniu z okresem sprzed pigciu lat spadt nieco tgczny wskaznik grajacych ryzykownie i patologicznie,
jednak obserwowane zmiany mieszczg si¢ w granicach bledu statystycznego.

Szeroka oferta réznego rodzaju form gier hazardowych oraz ich dostgpnos¢ powoduja, ze problem
dotyczy nie tylko dorostych, ale réwniez dzieci i milodziezy. Prawie 5% mlodziezy gimnazjalnej i
ponadgimnazjalnej gra na automatach o niskich wygranych stanowi jedng z czesto praktykowanych form
spedzania czasu wolnego (przynajmniej raz na tydzien lub prawie codziennie) (P. Sobierajski, J. Szczepkowski,
Postawy zdrowotne miodziezy gimnazjalnej i ponadgimnazjalnej, Wydawnictwo Edukacyjne Akapit, Torun
2011.). Nastolatki w stopniu wigkszym niz osoby doroste sa podatne na patologiczny hazard, a zwlaszcza na
negatywne skutki gier (M. Griffiths M., Gry i hazard. Uzaleznienia dzieci w okresie dorastania, GWP, Gdansk
2004). Dla mtodych graczy istotnym zagrozeniem jest fakt, ze w ich przypadku zainteresowanie hazardem
internetowym jest bezposrednio powigzane z niepokojacym zjawiskiem nadmiernego korzystania z medidw
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elektronicznych (badanie EU NET ADB, Fundacja Dzieci Niczyje, 2014): mtodzi ludzie, dla ktorych internet
jest nieodtagcznym elementem codziennej aktywnosci, zycia spolecznego oraz rozrywki, narazeni sg zatem na
ryzyko uzaleznienia podwodjnego — od hazardu i od internetu.

Faktem jest, ze — szczeg6lnie dla mtodziezy — hazard w Internecie jest generalnie duzo tatwiej dostepny
niz hazard tradycyjny, ze wzgledu na mniejsza kontrol¢ wieku oraz mozliwo$¢ grania o duzo nizsze stawki (M.
Griffiths M., Gambling Addiction on the Internet, w: Young K. S., Abreu N. de (ed.), Internet Addiction.A
Handbook and Guide to Evaluation and Treatment, Hoboken: John Wiley and Sons). Wg raportu z badan
ESPAD 2019 w gry hazardowe chociaz raz, kiedykolwiek w zyciu grato 18,2 % badanych pigtnasto-
szesnastolatkow oraz 21,4 % siedemnasto-osiemnastolatkow.

2. Uzaleznienie od Internetu.

Wg danych statystycznych w 2019 roku z Internetu korzysta prawie trzy czwarte Polakow w wieku 15+.
Upowszechnienie korzystania z Internetu skutkuje przyrostem grupy, ktora okreslamy jako przecigtnych
uzytkownikow Internetu, nie powoduje jednak wzrostu liczby zagrozonych uzaleznieniem, ktéra niezmiennie
od 2015 roku wynosi ok. 1,5% badanej populacji. W liczbach bezwzglednych jest to —szacunkowo — ok. 465
000 oso6b. Nadmierne korzystanie z Internetu staje si¢ dzi$ niezwykle powaznym problemem spotecznym. Na
ryzyko uzaleznienia szczegoélnie narazone sg dzieci i milodziez, dla ktoérych Internet jest nieodtagcznym
elementem ich codziennej aktywnosci, zycia spolecznego oraz rozrywki. Badania pokazujg, ze problem staje
si¢ coraz powazniejszy 1 wymaga szybkiej reakcji rodzicow, opiekunéow i pedagogéw. W Polsce 23%
badanych nastolatkow (w wieku 11-16 lat) stwierdzito u siebie przynajmniej jeden z badanych symptomow
naduzywania Internetu. Najczgsciej wystepujacy symptom to surfowanie po Internecie nawet wtedy, kiedy to
specjalnie nie jest interesujace (38%) oraz zaniedbywanie rodziny, znajomych i nauki szkolnej (35%) (L.
Kirwil L. (2011), Polskie dzieci w Internecie. Zagrozenia i bezpieczenstwo — czes¢ 2. CzeSciowy raport z
badan EU Kids Online II, SWPS, Warszawa).

Poczynajac od 2013 roku dzieci i mlodziez coraz wigcej czasu spedzajg w Internecie — w 2018 roku byto
to przecigtnie ponad cztery godziny na dobe. Do najpopularniejszych aktywnosci w sieci nalezy kontaktowanie
sie ze znajomymi, co deklaruje trzy czwarte badanych, a trzy piate twierdzi, ze w zasadzie caly czas sa online,
na biezaco otrzymujgc wiadomosci i reagujac na nie. Trzy czwarte slucha muzyki, ponad polowa gltéwnie
oglada seriale, potowa spedza czas na portalach spotecznosciowych
(z ktorych najpopularniejszy jest Facebook — 98% badanych deklaruje, ze ma konto na Facebooku), jedna
trzecia badanych szuka tam informacji potrzebnych do nauki. W tym ,,zyciu w sieci” na pewno pomagaja
smartfony — posiadane przez niemal wszystkich badanych uczniow — ktére tacza w sobie funkcje telefonu
komorkowego i komputera. O tym, jak bardzo ,,wrost” on w zycie mtodych ludzi, §wiadczy chocby fakt, ze
ponad potowa ucznidw nie uwaza za niewlasciwe uzywania smartfonéw do przegladania Internetu, portali
spotecznosciowych lub aplikacji podczas lekcji (Grabowska, M., Gwiazda, M. (2019) na podstawie danych
Centrum Badania Opinii Spotecznej oraz Krajowego Biura ds. Przeciwdziatania Narkomanii, Mlodziez 2018,
Warszawa).

Wg ogdlnopolskiego badania uczniow obecnie nastolatki spedzajg w sieci $rednio 4 godziny i 50 minut
dziennie. W dni wolne od zaje¢ szkolnych czas ten wydtuza si¢ $rednio do 6 godzin i 10 minut. Blisko co
dziesiaty (11,5%) nastolatek jest aktywny w sieci ponad 8 godzin dziennie, a co piaty (21,3%) spedza tyle
czasu przed monitorem w dni wolne od edukacji. Co szoésty nastolatek (16,9%) intensywnie korzysta
z Internetu w godzinach nocnych (po godzinie 22:00). Ponad potowa (55,4%) nastolatkow przyznaje, ze
nauczanie zdalne wigzalo si¢ zdlugim przebywaniem przed komputerem, tabletem czy smartfonem —
dluzszym, nizby chcieli badani. Podobne, chociaz bardziej jednoznaczne zdanie majg rodzice (75,7%).
W badaniu, ze wzgledu na przymusowe korzystanie z Internetu spowodowane pandemiag COVID-19, w pytaniu
o zakres uzytkowania poszerzono kafeteri¢ aktywnosci online. Mimo to tendencja uzytkowania sieci w celach
»~rozrywkowych” i ,towarzyskich” przez nastolatki jest niezmienna (Large.R, (2021), Nastolatki 3.0. Raport
z ogodlnopolskiego badania uczniéw, Warszawa: NASK — Panstwowy Instytut Badawczy).

Najbardziej znaczace symptomy uzaleznienia od Internetu (od portali spotecznosciowych) obserwowane
sa w pokoleniu, ktoére z tego typu mediami ma do czynienia od wczesnego dziecinstwa. Wobec faktu, ze
nieustanne bycie zalogowanym do roéznych aplikacji internetowych w coraz wigkszym stopniu stawac si¢
bedzie standardem, priorytetem wydaje si¢ uczenie miodych ludzi dbatosci o inne sfery zycia i budzenie
$wiadomosci, jak wazne jest dbanie o zdrowie psychofizyczne. W przypadku uzaleznien behawioralnych,
wsrod ktorych mozemy wymieni¢ uzaleznienie od gier komputerowych czy Internetu, postugujemy sig
podobnymi kryteriami diagnostycznymi, co w uzaleznieniach od substancji psychoaktywnych. Jednym z
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glownych objawow jest tak zwany zespot odstawienny. Objawy odstawienia charakteryzujg si¢ wystgpieniem
nieprzyjemnych stanéow psychicznych i fizycznych jako reakcji na przerwanie aktywnosci lub brak jej
kontynuacji (Furmanek, W. (2014) Uzaleznienie od komputera i Internetu (technologii internetowych),
Dydaktyka Informatyki 9, 49-71).

Wg Raportu z ogoélnopolskiego badania poswigconego nastolatkom w Internecie zrealizowanego przez
Panstwowy Instytut Badawczy NASK wroku 2020 co trzeci nastolatek (33,6%) wykazuje si¢ wysokim
natezeniem wskaznikéw problematycznego uzytkowania Internetu (PUI), a trzech na stu — bardzo wysokim
(3,2%). Rodzice majg $wiadomos$¢ problemu, lecz nie majg dos¢ doktadnego wgladu w to, jak mocno ich
pociechy juz uzaleznity si¢ od swoich smartfonow i Internetu. Kategoria nastolatkow, ktéra relatywnie
najmocnigj jest obcigzona problematycznym uzytkowaniem Internetu, to dziewczeta uczeszczajace do szkoty
ponadpodstawowej. Warto pamigtac, ze najbardziej znaczace symptomy uzaleznienia od Internetu (od portali
spotecznosciowych) obserwowane sa w grupie wiekowej do 25 lat — w pokoleniu, ktére z tego typu mediami
ma do czynienia od wczesnego dziecinstwa. Nieustanne bycie zalogowanym do réznych aplikacji
internetowych w coraz wigkszym stopniu stawaé si¢ bedzie standardem, priorytetem wydaje si¢ wigc by¢
uczenie mtodych ludzi dbalo$ci o inne sfery zycia i budzenie $wiadomosci, jak wazne jest dbanie o zdrowie
psychofizyczne.

Z udzielonych odpowiedzi przez dzieci i mlodziez w wieku 10-14 lat ze szkét w Wolominie wynika, ze
ryzyko wystapienia problemu uzaleznienia od Internetu, telefonu komorkowego, gier komputerowych wsrod
nieletnich jest bardzo duze. (tab. 8, 9,1 10)

W obliczu opisanych powyzej wynikéw badan istotnym elementem dziatan profilaktycznych wydaje si¢ by¢
edukacja publiczna skierowana roéwniez do dorostych mieszkancéw gminy, w tym rodzicow i wychowawcow.

VI. Zasoby gminy Wolomin w zakresie dzialan profilaktycznych i rozwiazywania problemow
uzaleznien.

Mieszkancy gminy Wolomin z problemem alkoholowym, narkomanii, uzaleznien behawioralnych oraz
doswiadczajace przemocy i sprawcy przemocy moga uzyska¢ pomoc w nastepujacych placowkach:

-Osrodek Profilaktyki i Terapii Uzaleznieh Samodzielny Publiczny Zaklad Opieki Zdrowotnej, w ktorego
sktad wchodza:

- Poradnia Terapii Uzaleznienia od Alkoholu i Wspoétuzaleznienia,
- Poradnia Terapii Uzaleznienia od Substancji Psychoaktywnych,
- Poradnia Leczenia Uzaleznien dla Dzieci,
- Oddziat Dzienny Terapii Uzaleznienia od Alkoholu
- placéwki wsparcia dziennego dla dzieci prowadzone w formie opiekuncze;j,
- Gminna Komisja Rozwigzywania Problemow Alkoholowych w Wotominie,
- Osrodek Pomocy Spotecznej w Wotominie,
- Komenda Powiatowa Policji w Wotominie,
- Straz Miejska w Wotominie,
- Sad Rejonowy w Wolominie,
- Zespot Interdyscyplinarny ds. Przeciwdziatania Przemocy w Rodzinie,
- Poradnia Psychologiczno — Pedagogiczna w Wotominie,
- Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie,
- placowki o$wiatowe,
- organizacje pozarzadowe.

Rozdzial 2.
Plan dzialania na 2023 rok

Wszystkie zawarte w programie dziatania beda realizowane zgodnie zuwzglgdnieniem wymogow
sanitarnych obowigzujacych w czasie epidemii koronawirusa SARS-CoV-2.
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Ze wzgledu na dynamiczng sytuacj¢ epidemiologiczna dopuszcza si¢ mozliwos¢ nie zrealizowania
zatozonych przy dziataniach miernikow.

L Picie alkoholu, uzaleznienia behawioralne i uzywanie srodkéw psychoaktywnych oraz zjawisko

przemocy.

Cel strategiczny: Popularyzowanie dziatan ksztattujacych prozdrowotny styl Zycia oraz diagnoza

problemoéw.
CELE SZCZEGOLOWE PLANOWANE DZIALANIA MIERNIK REALIZATORZY
OSIAGANIA CELU PROGRAMU
1.Wspieranie szkot w 1. Wdrazanie programéw Liczba OPTU
podejmowaniu dziatan profilaktycznych (profilaktyka: uczestnikow.
profilaktyczno — uniwersalna, selektywna,
edukacyjnych wskazujaca) adresowanych do
podkreslajacych postawy | dzieci i mlodziezy szkolnej oraz
abstynenckie i 0s0b dorostych, w szczegdlnosci
ksztattujacych zalecanych w ramach Systemu
motywacj¢ do dbania o rekomendacji programow
zdrowie u dzieci 1 profilaktycznych i promocji
mtodziezy szkolnej oraz | zdrowia psychicznego.
umiejetnosci radzenia
sobie w sytuacjach
trudnych zwigzanych z
przemoca rowiesnicza.
2. Prowadzenie 1. Finansowanie kampanii i akcji | Liczba UM/OPS
profilaktyczne;j informacyjno- przeprowadzonych
dziatalnosci edukacyjnych w zakresie kampanii i akcji.
informacyjnej i rozwigzywania problemow
edukacyjnej w zakresie | alkoholowych, probleméw
rozwigzywania narkomanii oraz uzaleznien
problemow behawioralnych.
alkoholowych,
problemow narkomanii
oraz uzaleznien
behawioralnych.
3. Ksztattowanie 1. Organizacja zimowych Liczba MUZEUM
umieje¢tnosci i 1 letnich warsztatow z uczestnikow.
kompetencji spotecznych | programem edukacyjno —
wsrod dzieci i mlodziezy | profilaktycznym.
oraz ich opiekunow w 2. Organizacja: ,,Zima w Liczba MDK/
czasie wolnym poprzez miescie” i,,Lato w miescie”- z uczestnikow. OSiR
wzmacnianie czynnikow | programem edukacyjno —
chronigcych. profilaktycznym.
3.0rganizacja zajec Liczba UM/OPS/NGO
pozaszkolnych (np. zielone uczestnikow.
szkoly) o charakterze
wychowawczym i
profilaktycznych dla dzieci i
miodziezy.
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4. Finansowanie i/lub
dofinansowanie prowadzenia
zajec/projektow promujacych
zdrowy styl zycia 1 stanowigcych
alternatywe¢ wobec Ssrodkoéw
uzalezniajacych oraz
zagospodarowanie wolnego
czasu dzieci 1 mtodziezy, w tym
profilaktyka uzaleznien
behawioralnych.

Liczba
uczestnikow.

OSiR/
MUZEUM/

5. Organizacja i /lub
dofinansowanie wypoczynku dla
dzieci 1 mtodziezy polaczonego z
realizacjg zaje¢ z zakresu
profilaktyki uzaleznien, w tym
profilaktyki uzaleznien
behawioralnych.

Liczba
uczestnikow.

UM/OPS/NGO

6. Upowszechnianie i wspieranie
réznorodnych form spgdzania
czasu wolnego, bedacych forma
profilaktyki adresowang do
wszystkich grup wiekowych
poprzez: lokalne przedsigwzigcia
rodzinne, o charakterze
kulturalnym, a takze inne
wydarzenia lokalne.

Liczba
uczestnikow.

MDK

4. Podejmowanie dziatan
stuzacych diagnozowaniu
1 monitowaniu
problemoéw uzaleznien w
tym uzaleznien
behawioralnych i
przemocy.

1. Przeprowadzenie diagnozy
problemow zasobdw i potrzeb
oraz wskazanie rekomendacji
przez podmiot posiadajacy
odpowiednie kwalifikacje.

Liczba
przeprowadzonych
dziatan.

UM

II. Rodzinne obciazenia spowodowane naduzywaniem alkoholu i innych $rodkéw psychoaktywnych oraz
zjawisko przemocy w rodzinie.

Cel strategiczny: Udzielanie pomocy psychospolecznej rodzinom, w ktorych wystepuja lub mogg wystapic
problemy zwiazane z alkoholem, innymi $§rodkami psychoaktywnymi oraz przemoca w rodzinie.

CELE SZCZEGOLOWE PLANOWANE DZIALANIA MIERNIKI REALIZATORZ
OSIAGANIA CELU Y PROGRAMU
1. Pomoc rodzinom 1. Prowadzenie (w formie Liczba dzieci OPTU
w opiece 1 wychowaniu opiekunczej) placowek uczeszcezajacych
dzieci, w szczeg6lnosci wsparcia dziennego. do placowek.
rodzinom do$wiadczajacym
trudno$ci w wypehianiu
funkcji opiekunczo-
wychowawczej.
2. Wspieranie czlonkow 1. Podejmowanie przez Liczba os6b wobec OPS/
rodzin dotknigtych Gminng Komisje ktorych wszczeto GKRPA
problemem alkoholowym Rozwigzywania Problemow postepowanie
1 narkotykowym. Alkoholowych dziatan wyjasniajace,
wynikajacych z ustawy o Ilo§¢ wnioskow
1d: 3DF76BD9-1F5B-4C9B-92C2-17B74A5FSEOB. Uchwalony Strona 17




wychowaniu w trzezwosci 1

jakie zostang

przeciwdziataniu ztozone do
alkoholizmowi. GKRPA
3. Pomoc osobom 1 1. Prowadzenie grupy wsparcia | Liczba oséb OPS
rodzinom bedacym w z elementami psychoedukacji | uczestniczacych
kryzysie, w szczegdlnosci z | zwigkszajacej umiejetnosci W grupie wsparcia.
problemami alkoholowymi, | radzenia sobie z przemoca dla
w zwigzku z wystgpieniem | oséb doswiadczajacych
problemu przemocy w przemocy w rodzinie.
rodzinie: doswiadczajacych | 2. Inne dziatania Liczba os6b OPS
przemocy, stosujacych informacyjno-edukacyjne uczestniczacych
przemoc, swiadkow zwigzane z przeciwdziataniem | w wydarzeniu.
przemocy w rodzinie. przemocy.
3. Prowadzenie i1 finansowanie | Liczba osob OPS
Punktu Informacyjno- korzystajacych
Konsultacyjnego (PIK) dla z konsultacji
0sOb uzaleznionych,
wspotuzaleznionych, ofiar i
sprawcOw przemocy i ich
rodzin.
4.Podnoszenie kwalifikacji | 1.Szkolenia z obszaru Liczba os6b OPS/GKRPA
cztonkow Zespotu przeciwdziatania przemocy w | uczestniczacych
Interdyscyplinarnego ds. rodzinie oraz profilaktyki w szkoleniach
Przeciwdzialania Przemocy | uzaleznien, pracy z klientem
w Rodzinie oraz cztonkéw | niezmotywowanym.
Gminnej Komisji 2. Konsultacje Liczba oséb OPS/GKRPA

Rozwigzywania Problemow
Alkoholowych

specjalistyczne/superwizja

korzystajacych

z konsultacji
specjalistycznych/
superwizji

III. Duza dostepno$¢ fizyczna alkoholu.

Cel strategiczny: Ograniczanie dostgpnosci fizycznej napojow alkoholowych oraz diagnoza zjawiska
sprzedazy napojow alkoholowych osobom nieletnim.

CEI:E PLANOWANE DZIALANIA MIERNIKI REALIZATORZY
SZCZEGOLOWE OSIAGANIA CELU PROGRAMU
1. Diagnoza 1.Przeprowadzenie badan metoda Liczba punktow OPS
zjawiska sprzedazy | ,,Tajnego klienta” diagnozujacych sprzedazy objetych
napojow zjawisko sprzedazy alkoholu osobom | badaniem.
alkoholowych nieletnim.
osobom nieletnim Przedsigbiorcy
w gminie Wotomin. prowadzacy
sprzedaz napojow
alkoholowych na
terenie gminy
Wotomin.
2. Przestrzeganie 1. Kontrolowanie przez organ Liczba UM/OPS/
zasad i warunkéw | zezwalajacy punktow sprzedazy przeprowadzonych GKRPA
korzystania z napojow alkoholowych. kontroli.
zezwolen na
sprzedaz napojow
alkoholowych.
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Rozdzial 3.
Gminna Komisja Rozwiazywania Probleméw Alkoholowych (GKRPA)

1. Zadania Gminnej Komisji Rozwiazywania Probleméw Alkoholowych:

1) Podejmowanie dziatan majacych na celu zwigkszanie dostgpnosci pomocy terapeutycznej
i rehabilitacyjnej dla os6b uzaleznionych i wspotuzaleznionych.

2) Udzielanie = osobom  uzaleznionym icztonkom ich rodzin pomocy psychospolecznej,
w szczegodlnosci ochrony przed przemocg w rodzinie:

a) przyjmowanie wnioskow o zastosowanie leczenia lub objgcie terapig,
b) motywowanie do podjecia leczenia odwykowego,
¢) kierowanie do biegtych sadowych na badanie w przedmiocie uzaleznienia od alkoholu,

d) kierowanie spraw do sadu o wydanie orzeczenia o zastosowaniu wobec 0sob uzaleznionych
obowiazku poddania si¢ leczeniu w zakladzie lecznictwa odwykowego,

¢) podejmowanie dziatan zmierzajacych zapobieganiu przemocy w rodzinie,

f) kierowanie o0s6b uzaleznionych iuwiklanych w przemoc domowa do specjalistow
1 instytucji $wiadczacych ustugi specjalistyczne.

3) Opiniowanie ~ wnioskow o wydanie = zezwolenia na  sprzedaz napojow  alkoholowych
w zakresie zgodnoS$ci usytuowania punktow sprzedazy z uchwatami Rady Miejskie;.

4) Uczestniczenie w kontrolach punktow sprzedazy napojow alkoholowych w ramach upowaznienia
Burmistrza.

2. Wynagrodzenie cztonkow GKRPA

1) Cztonkom Komisji za udzial w posiedzeniach przystuguje wynagrodzenie w wysokoSci
nieprzekraczajacej:

a) dla przewodniczacego Komisji 20% minimalnego wynagrodzenia miesigcznego ustalonego
w trybie i na zasadach okreslonych ustawa o minimalnym wynagrodzeniu za pracg, zwanego dalej
"minimalnym wynagrodzeniem" - za przewodniczenie Komisji,

b) dla cztonkéw Komisji 7% minimalnego wynagrodzenia miesi¢cznego.

2) Wynagrodzenia o ktorych mowa w punktach powyzszych bgda wyptacane na podstawie listy obecnos$ci
z budzetu gminy Wolomin, dziat 851, rozdziat 85154.

3) Wyplata wynagrodzenia dokonywana bedzie przelewem na wskazany przez cztonka Komisji numer
konta bankowego w terminie do 10.go dnia miesigca nastgpujgcego po miesigcu przepracowanym.

Rozdzial 4.
Zrodla finansowania oraz podmiot koordynujacy i realizatorzy

1. Zrodtem finansowania zadan okre§lonych w niniejszym Programie sa $rodki finansowe pochodzace
z oplat za korzystanie z zezwolen na sprzedaz napojow alkoholowych, oraz czeSci optat za zezwolenie na
sprzedaz napojow alkoholowych w obrocie hurtowym, tj. za sprzedaz napojow alkoholowych
w opakowaniach jednostkowych o ilo$ci nominalnej napoju nieprzekraczajacej 300 ml, tzw. ,,matpki”.

2. Koordynatorem programu jest Wydzial Polityki Spotecznej Urzedu Miesjskiego w Wotominie.

3. Zadania Programu realizowane beda przez Osrodek Pomocy Spotecznej w Wolominie, Gminng Komisje
Rozwigzywania Problemow Alkoholowych, Os$rodek Profilaktyki i Terapii Uzaleznien Samodzielny
Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Wolominie, Miejski Dom Kultury w Wotominie, Osrodek Sportu
i Rekreacji ,,HURAGAN” w Wotominie, Muzeum Zofii i Wactawa Nalkowskich w Wotominie, Urzad
Miejski w Wolominie, organizacje pozarzadowe, jak rowniez inne jednostki, wydzialy ipodmioty
uprawnione do realizacji zadan ww. programu zgodnie z zapotrzebowaniem.

4. Realizatorzy Programu sktadaja do Koordynatora Programu sprawozdanie — za I poéirocze iza rok
budzetowy.
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Rozdzial 5.
Raport z realizacji Programu

Raport zwykonania w danym roku gminnego programu profilaktyki irozwigzywania problemdéw
alkoholowych oraz przeciwdziatania narkomanii i efektow jego realizacji, Burmistrz Wotomina przedktada
Radzie Miejskiej w Wotominie w terminie do dnia 30 czerwca roku nastgpujacego po roku, ktorego dotyczy
raport.
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