UCHWALA NR XXXV/368/22
RADY MIASTA POREBA

z dnia 28 marca 2022 r.

w sprawie przyjecia Gminnego Programu Profilaktyki i Rozwiazywania Probleméw Alkoholowych oraz
Przeciwdzialania Narkomanii na lata 2022 — 2024

Na podstawie art. 18 ust. 2 pkt 15 ustawy z dnia 8 marca 1990r. o samorzadzie gminnym (tekst jednolity
Dz. U. 22022 r., poz.559 zpdzn. zm. ) art. 4! ust. 2 ustawy z dnia 26 pazdziernika 1982r. o wychowaniu
w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi (tekst jednolity Dz.U. z 2021 r., poz.1119 z p6zn. zm) oraz
10 ust. 112 ustawy z dnia 29 lipca 2020 r. o przeciwdziataniu narkomanii (tekst jednolity Dz. U. z2020r.,
poz. 2050 z p6zn. zm.)

Rada Miasta Por¢ba
uchwala , co nastepuje

§ 1. Przyja¢ Gminny Program Profilaktyki iRozwigzywania Probleméw Alkoholowych oraz
Przeciwdziatania Narkomanii na lata 2022 - 2024 stanowigcy zatacznik do niniejszej uchwaty.

§ 2. Wykonanie uchwaly powierza si¢ Burmistrzowi Miasta Porgba.

§ 3. Uchwala wchodzi w zycie z dniem podjecia.

Przewodniczgca Rady Miasta
Poreba

Elzbieta Kolodziej
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Zalacznik do uchwaty Nr XXXV/368/22
Rady Miasta Porgba
z dnia 28 marca 2022 r.

GMINNY PROGRAM PROFILAKTYKII ROZWIAZYWANIA PROBLEMOW
ALKOHOLOWYCH ORAZ PRZECIWDZIALANIU NARKOMANII NA LATA 2022-2024

I .Wprowadzenie
II. Podstawa prawna
III. Cele, priorytety i harmonogram zadan

IV. Diagnoza stanu problemow alkoholowych oraz problemow narkomanii

V. Podstawowe problemy alkoholowe i problemy narkomanii

VI. Podstawowe strategie dzialania

VII. Finansowanie dziatalnosci Gminnej Komisji Rozwigzywania Problemoéw Alkoholowych
VIII. Realizatorzy programu

IX. Monitorowanie programu
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I . WPROWADZENIE

Zgodnie z art.4! ust. 2 ustawy o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi,
prowadzenie dzialan zwigzanych z profilaktyka i rozwigzywaniem problemow alkoholowych oraz integracji
spotecznej osob uzaleznionych od alkoholu nalezy do zadan wiasnych gmin i jest realizowane w postaci
w/w uchwalonego przez rade gminy gminnego programu profilaktyki i rozwigzywania problemow
alkoholowych oraz przeciwdziatania narkomanii.

Zgodnie z art.10 ust.2 ustawy z dnia 29 lipca 2005r o przeciwdziataniu narkomanii (t. j. Dz. U. z
2020r, poz.2050 z pdézn.zm) przeciwdzialanie narkomanii nalezy do zadan wlasnych gminy i jest
realizowane w ramach programu.

Gmina z racji dysponowania odpowiedniag wiedzg o problemach swoich mieszkancéw oraz
o swoich mozliwosciach moze przedsigwziaé srodki zaradcze oraz naprawcze skierowane
do spotecznosci lokalnej, poniewaz nadmierne zazywanie alkoholu i narkotykow stanowi powazny
problem, nie tylko dla pojedynczych jednostek ale i dla ogétu spoteczenstw.

Dziatania  zaplanowane w ramach programu profilaktyki i rozwigzywania  probleméw
alkoholowych oraz przeciwdziatania narkomanii w 2022-2024 roku stanowia nie tylko kontynuacje zadan i
przedsiewzig¢ zapoczatkowanych w minionych latach, ale takze daja odpowiedz na nowe sugestie i potrzeby
srodowisk realizujacych zadania w zakresie profilaktyki i rozwigzywania probleméw alkoholowych,
problemow narkomanii i uzaleznien behawioralnych. Przedstawiony ponizej Gminny Program jest
kontynuacja i rozwinigciem dziatan prowadzonych na terenie naszej gminy od kilku lat.

Realizowanie tych dzialan wymaga zaangazowania wielu S$rodowisk i grup spolecznych,
konsekwencji w dtugofalowych dziataniach i wprowadzenia nowatorskich rozwigzan szczegolnie do pracy z
dzie¢mi i mlodzieza. Efekty takiej pracy nie sa spektakularne ale na pewno drobnymi krokami podnosza
swiadomo$¢ spoteczenstwa oraz promuja wlasciwe postawy miodych ludzi w perspektywie ich dorostego
zycia.

1. Alkoholizm oznacza Zesp6l uzaleznienia od alkoholu, jest zespotem zjawisk
fizjologicznych, behawioralnych 1 poznawczych, wsrdéd ktorych picie alkoholu dominuje nad
innymi zachowaniami, poprzednio wazniejszymi dla danej osoby. Gléwnym objawem zespotu
uzaleznienia od alkoholu jest utrata kontroli nad ilo$cig spozywanego alkoholu i ciggta potrzeba /
pragnienie jego spozywania (tzw. gtod alkoholu).Uzaleznienie od alkoholu jest chorobg przewlekta,
ktora postepuje 1 nieleczona moze prowadzi¢ do $mierci. Ma swdj poczatek, objawy ostrzegawcze
oraz poszczegoOlne fazy ze specyficznym obrazem funkcjonowania. Proces uzaleznienia od
alkoholu jest nieodwracalny. Cho¢ choroby alkoholowej nie mozna catkowicie wyleczy¢, mozna ja
zatrzymac. Dlatego moéwi si¢ o ,trzezwiejacych alkoholikach™, a nie o ,,bylych alkoholikach”,

poniewaz alkoholikiem zostaje si¢ do konca zycia, nawet zyjac w abstynencji.
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2. Narkomania oznacza naduzywanie $rodkéw psychoaktywnych, potocznie narkotykow.

Sa to substancje naturalne lub syntetyczne , ktore wprowadzone w okreslonej dawce do organizmu
ludzkiego ,oddziatuja na os$rodkowy uklad nerwowy, powodujac migdzy innymi zmiany
$wiadomosci, percepcji, nastroju.
Narkomania od lat stanowi problem o zasiggu globalnym. Ogranicza rozwdj gospodarczy krajow
biednych ,angazuje nieproporcjonalnie duze naktady finansowe zZwigzane
z przeciwdziataniem narkomanii w krajach najbogatszych. Niesie za soba powazne ryzyko dla
zdrowia publicznego, szczegodlnie w kontekscie chordb zakaznych tj .HIV, zakazenia wirusem
zottaczki typu B 1 C, infekcji przenoszonych drogg piciows, gruzlicy. Narkomania wigze si¢
z problemami spotecznymi takimi jak: ubdstwo, bezrobocie, prostytucja, przemoc, przestepczosc,
bezdomnos¢ oraz inne uzaleznienia (hazard, alkoholizm).

3. Uzaleznienia behawioralne to formy zaburzen zwigzanych z niekontrolowanym
wykonywaniem jaki§ czynno$ci, a nie z przyjmowaniem substancji psychoaktywnych.
Uzaleznienia behawioralne to hazard, internet, granie w gry.

Alkoholizm, narkomania i uzaleznienia behawioralne powstaja na skutek zanikania
tradycyjnych wiezi spotecznych, rodzinnych oraz ostabienia funkcji wychowawczej rodziny 1
szkoty a takze w sytuacji epidemii koronawirusa SARS-CoV-2 wywotujacego chorobe COVID-
19 , ktora zostata uznana przez Swiatowa Organizacje Zdrowia (WHO) za pandemig. Ponadto
wymaga przystosowania si¢ do nieznanej 1 niepewnej sytuacji oraz pokonywania wielu
negatywnych emocji i codziennych ucigzliwosci. Ludzie wskutek leku wykazuja sktonnos$¢ do
nieracjonalnego myslenia i postepowania , a dlugotrwala izolacja wptywa na poziom stresu i
zdrowie psychiczne, co czgsto prowadzi do pogorszenia ich sytuacji zyciowej. Dla odwrocenia
obecnego trendu potrzebna jest mobilizacja catego spoleczenstwa, oparta na pelnym konsensusie co

do celu, jaki chcemy osiggnaé w przeciwdziataniu tym uzaleznieniom.

II. PODSTAWA PRAWNA

Wsrod najwazniejszych aktow prawnych regulujgcych kwestie realizacji dziatan z przedmiotowego
zakresu nalezy wymieni¢:
1) ustawa z dnia 26 pazdziernika 1982r. o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi (t.].
Dz. U. z2021r. poz.1119 z p6zn.zm),
2) ustawa z dnia 29 lipca 2005 roku o przeciwdziataniu narkomanii(t.j.Dz.U. z 2020 r. poz.2050 z
pozn.zm.),
3) ustawa z dnia 11 wrzes$nia 2015r. o zdrowiu publicznym ( j. t. Dz. U. z 2021 poz. 1956 z pdzn.zm.),

3) Narodowy Program Zdrowia na lata 2021-2025 ( Dz.U.z 2021r. poz.642).
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Program uwzglednia cele operacyjne dotyczqce profilaktyki i rozwigzywania problemow alkoholowych oraz
problemow narkomanii okreslonym w Narodowym Programie Zdrowia, zgodnie z art. 4 ' ust. 2 ustawy z
dnia 26 pazdziernika 1982 roku, o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi.

Program uwzglednia dziatalnos¢ wychowawczg, edukacyjng, informacyjng i profilaktyczng
prowadzong w szkolach i placowkach systemu oswiaty a takze diagnoze w zakresie wystepujgcych

w szkotach i placowkach systemu oswiaty czynnikow ryzyka i czynnikow chronigcych zgodnie z

art. 10 ust 2 ustawy z dnia 29 lipca 2005r o przeciwdzialaniu narkomanii.

III . CELE, PRIORYTETY I HARMONOGRAM ZADAN

1. Cel strategiczny

Ograniczenie szkdd spotecznych i zdrowotnych wynikajacych ze spozywania alkoholu i innych substancji
psychoaktywnych przez mieszkancéw Miasta Porgba, a w szczegdlnosci przez osoby niepetnoletnie.

2. Cele operacyjne

1. Poprawa jakoS$ci zycia rodzin z problemem alkoholowym, ze szczegdlnym uwzglednieniem ograniczenia
zjawiska przemocy w rodzinie.

2. Podniesienie w spoleczenstwie, a w szczegolnosci wsrod mtodziezy poziomu wiedzy o zagrozeniach

wynikajacych z zazywania substancji psychoaktywnych oraz uzaleznien behawioralnych.

3. Priorytety
3.1.Udzielanie pomocy psychologicznej dzieciom i mtodziezy z rodzin z problemem alkoholowym
,narkomanig i dotknietych przemoca.
3.2. Rozszerzenie oferty zajegc socjoterapeutycznych, profilaktycznych 1 prewencyjnych
dla dzieci i mtodziezy.
3.3.Prowadzenie profilaktycznej dziatalnosci informacyjnej , edukacyjnej oraz szkoleniowej w
zakresie rozwigzywania problemow alkoholowych, przeciwdziatania narkomanii oraz uzaleznien
behawioralnych.
3.4.Edukacja kadr (w tym szkolenia) os6b podnoszacych kwalifikacje realizujgce zadania z
zakresu profilaktyki uzaleznien.
3.5.Upowszechnianie wiedzy dotyczacej problematyki od alkoholu, narkotykéw i uzaleznien

behawioralnych (uzaleznienia od tytoniu, nikotyny, hazardu, grania w gry).

4. Harmonogram zadan
4.1. Zwigkszenie dostepnosci pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla os6b uzaleznionych
od alkoholu, narkotykéw i uzaleznien behawioralnych :

1. dofinansowanie dziatalno$cii zajgc¢ terapeutycznych oraz programow pomocy psychologicznej,
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2. dofinansowanie dzialan profilaktycznych i edukacyjno- informacyjnych kierowanych do osob
uzaleznionych i ich rodzin,
3. wspolpraca z Poradnig Leczenia Uzaleznien i Wspotuzaleznien w Zawierciu,
4. dofinansowanie programow profilaktycznych w dziedzinie przeciwdzialania uzaleznieniom dla
dzieci 1 mtodziezy szkolnej,
5. podejmowanie przez Gminng Komisje Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych czynnosci
zwigzanych z przyjmowaniem i realizacja wnioskow o zastosowanie leczenia odwykowego
wzgledem oso6b podejrzanych o naduzywanie alkoholu:
a) przeprowadzanie rozméw zmierzajacych do objgcia leczeniem osdb uzaleznionych,
b) przyjmowanie  wnioskOw  dotyczacych  kierowania  o0s6b  uzaleznionych
na leczenie odwykowe,
¢) motywowanie os6b naduzywajacych alkoholu do podjecia leczenia,
d)kompleksowe opracowywanie dokumentacji wymaganej przy kierowaniu wnioskow do
Sadu Rejonowego w Myszkowie (zlecanie wykonania opinii przez bieglych),
e) kierowanie akt osobowych spraw o naduzywanie alkoholu do badania przez bieglych
(psycholog, psychiatra).
6. finansowanie udziatu cztonkéw GKRPA w szkoleniach,
7. organizowanie spotkan cztonkéw GKRPA z przedstawicielami instytucji zajmujacych sig
problematyka terapii i rehabilitacji alkoholowej oraz przeciwdzialaniem przemocy w rodzinie w

celu pelniejszego przeplywu informacji i usprawnienia wspotpracy.

4.2. Udzielanie rodzinom , w ktéorych wystepuja problemy alkoholowe, narkomania pomocy
psychospolecznej i prawnej, a w szczeg6lnosci ochrony przed przemocg w rodzinie:
1. wspieranie realizacji zadan opiekunczo —wychowawczych i zaje¢ socjoterapeutycznych
w $wietlicach w ramach profilaktyki wskazujacej i selektywnej w tym:
a) dofinansowanie biezacej dziatalnosci $wietlicy Srodowiskowe;j,
b) dozywianie dzieci i mlodziezy uczestniczacych w pozalekcyjnych programach
opiekunczo- wychowawczych ,
C) pomoc W nauce i organizacja czasu wolnego,
2. upowszechnianie informacji dotyczacych placowek pomocowych oraz osrodkdéw leczenia
dla 0sdéb zagrozonych uzaleznieniem lub uzaleznionych oraz ich rodzin/bliskich,
3.upowszechnianie informacji na temat dostgpu do ustug realizowanych dla oséb z problemem
uzaleznienia i ich rodzin ( np. w zakresie leczenia, terapii, pomocy socjalnej, prawnej),
4. zakup i dystrybucja materiatow informacyjno- edukacyjnych z obszaru zdrowia
publicznego, w szczegbdlnosci z zakresu profilaktyki i rozwigzywania probleméw uzaleznien,
5. prowadzenie dziatan edukacyjnych w zakresie szkod wynikajacych z uzywania srodkoéw

psychaktywnych ( alkohol, narkotyki, papierosy) oraz uzaleznien behawioralnych wsrod
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dzieci i1 milodziezy,

6. wspolpraca z Powiatowym Centrum Pomocy Rodzinie w Zawierciu,

7.prowadzenie dziatan edukacyjnych skierowanych do sprzedawcoéw napojow alkoholowych,
majacych na celu ograniczenie dostepnosci alkoholu i przestrzegania zakazu sprzedazy
alkoholu osobom ponizej 18 roku zycia,
8. edukacja kadr, w tym szkolenia uczestniczacych w realizacji zadan z zakresu profilaktyki
uzaleznien, wzmacnianie kompetencji profilaktycznych osoéb pracujacych z dzie¢mi i
mtodzieza ( nauczycieli, pedagogow) oraz cztonkow GKRPA,,

9. diagnozowanie i monitorowanie problematyki uzaleznien w Gminie Porgba w celu
budowania spojnej strategii przeciwdzialania uzaleznieniom,

10. wdrozenie i upowszechnianie wiedzy na temat FASD ( Spektrum Plodowych Zaburzen
Alkoholowych) — standardy, procedury profilaktyki, diagnozy oraz terapia.

Celem edukacji publicznej w zakresie zdrowia jest dostarczenie informacji i wiedzy na dany temat,
ksztaltowanie $wiadomos$ci zdrowotnej odbiorcéw i motywacji do dbania o zdrowie oraz, jezeli
zajdzie taka potrzeba, poszukanie pomocy.

Wskazniki obszaru Edukacja publiczna
1. Liczba osob bioracych udzial w wydarzeniach z obszaru profilaktyki o charakterze edukacji
publicznej i upowszechniania informacji.

2. Liczba zrealizowanych wydarzen z obszaru profilaktyki o charakterze edukacji publiczne;j i
upowszechnianie informacji.

3. Liczba 0sob podnoszacych kwalifikacje zawodowe w obszarze profilaktyki uzaleznien.

4.3. Prowadzenie profilaktycznej dzialalnosci informacyjnej i edukacyjnej oraz dzialalnosci
szkoleniowej w zakresie rozwigzywania probleméw alkoholowych i przeciwdzialania
narkomanii oraz uzaleznieniom behawioralnym, w szczegdlnosci dla dzieci i mlodziezy, w tym
prowadzenie pozalekcyjnych zajeé sportowych, a takze dzialan na rzecz dozywiania dzieci
uczestniczacych w  pozalekcyjnych  programach opiekunczo- wychowawczych i
socjoterapeutycznych:
1. wspotfinansowanie i finansowanie realizacji szkolnych programéw profilaktyki uzaleznien,
2.prowadzenie w $wietlicach dla dzieci z rodzin dysfunkcyjnych oraz dzieci z grup ryzyka:

a) zaje¢ socjoterapeutycznych ( z elementami socjoterapii),

b)zaje¢¢ opiekunczo- wychowawczych,
3. prowadzenie dzialan na rzecz dozywiania dzieci uczestniczacych w profilaktycznych zajeciach

pozalekcyjnych,
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4.prowadzenie dziatan profilaktyki uzaleznien promujacych aktywne formy spedzania wolnego
czasu oraz zdrowego stylu zycia przez rodziny, osoby starsze, dzieci i mlodziez poprzez
dofinansowanie m.in.:
a) zaje¢ rekreacyjnych,
b) zajec tworczych,
¢) warsztatow propagujacych zdrowy styl zycia,
d) spektakli profilaktyczno- edukacyjnych, widowisk artystycznych,
e) programdw sportowo- rekreacyjnych, konkursow i turniejow,
f) rodzinnych imprez profilaktycznych bez uzywek.
S.wspieranie organizacyjne i finansowe zadan profilaktycznych, programéw rekomendowanych i
dlugofalowych stuzacych rozwigzywaniu probleméw alkoholowych, narkomanii ,przemocy w
rodzinie oraz uzaleznien behawioralnych we wspdipracy ze szkotami, parafiami, organizacjami
pozarzadowymi i innymi instytucjami,
6. wspieranie dzialan o charakterze edukacyjnym w zakresie rozpoznawania, zapobiegania
i udzielania pomocy dzieciom, ktére wskazujg zachowania ryzykowne (si¢gajg po Srodki
uzalezniajace, stosuja agresje i przemoc),
7. wspolpraca GKRPA z Miejskim Osrodkiem Pomocy Spotecznej , kuratorami sagdowymi i policja
w celu rozpoznania potrzeb w zakresie dzialan profilaktycznych w placowkach oswiatowych i
srodowisku pozaszkolnym,
8. udzial w ogolnopolskich kampaniach promujacych zdrowy styl zycia, w tym w kampanii
»Zachowaj Trzezwy Umyst”,
9. wspieranie edukacji publicznej poprzez:
a) zakup i dystrybucja materialow edukacyjnych oraz literatury, czasopism specjalistycznych
zwigzanych z realizacjg zadan z zakresu przeciwdzialania uzaleznieniom,
b) szkolenie sprzedawcow w zakresie zasad sprzedazy i podawania napojow alkoholowych,
10. diagnozowanie i monitorowanie problematyki uzaleznien w Gminie Porgba w celu budowania spdjnej
strategii przeciwdziatania uzaleznieniom,
11.zapewnienie bezpieczenstwa w miejscach publicznych , w tym:
a) systematyczne interwencje funkcjonariuszy Policji w sytuacjach spozywania alkoholu w miejscach
publicznych.

Profilaktyka zaadresowana do dzieci i mtodziezy.

Punktem wyjécia dla dziatan profilaktycznych zar6wno w obszarze uzywania substancji
psychoaktywnych jak i zagrozen uzaleznieniami behawioralnymi jest wiedza o czynnikach chroniacych i o
czynnikach ryzyka. Duza grupa takich czynnikow jest wspolna dla wigkszos$ci uzaleznien behawioralnych (
np. nalogowy hazard, siecioholizm, zakupoholizm, uzaleznienie od gier wideo) oraz dla tradycyjnych

zachowan ryzykownych ( np. uzywanie substancji psychoaktywnych, przemoc, wykroczenia).
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Wskazniki obszaru Profilaktyka

1. Liczba typow realizowanych rekomendowanych programoéw profilaktycznych dla dzieci,
mtodziezy, rodzicow, wychowawcow i pedagogow,

2. liczba 0s6b biorgcych udziat w programach profilaktycznych finansowanych z Gminnego
Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Problemow Alkoholowych oraz Przeciwdziatania
Narkomanii,
3.liczba dzieci /mtodziez korzystajacych z programoéw placowek,

4. liczba dzieci z rodzin dysfunkcyjnych oraz dzieci z grup ryzyka korzystajacych z zajgc
socjoterapeutycznych ( z elementami socjoterapii) i zaje¢ opiekunczo- wychowawczych,

5. liczba 0s6b - rodzicow /opiekunow korzystajacych ze szkolen rozwijajacych kompetencje
wychowawcze,
6.wykaz instytucji i organizacji wspolpracujacych przy realizacji Gminnego Programu

Profilaktyki i Rozwigzywania Problemow Alkoholowych oraz Przeciwdziatania Narkomanii.

4.4. Wspomaganie dzialalnosci instytucji, organizacji pozarzadowych i oséb fizycznych,
stluzgcej rozwigzywaniu problemow alkoholowych i probleméw narkomanii:

1. dofinansowanie programéw z zakresu przeciwdzialania patologiom spolecznym, realizowanych
przez organizacje pozarzadowe i inne podmioty, kierowanych do o0so6b
i rodzin dotknigtych problemem alkoholowym i problemem narkomanii,

2. dofinansowanie dziatalnosci klubow abstynenckich, m.in.

a) wspotfinansowanie kosztow dziatan terapeutycznych i profilaktycznych,

3. wspolpraca ze s$rodowiskami kos$cielnymi w sferze ich dzialalnosci na rzecz profilaktyki
1 promowania postaw trzezw o$ciowych i wolnych od uzywek.

4.5. Podejmowanie interwencji w zwiazku z naruszeniem przepisow okreSlonych w
art. 131 i 15 ustawy z dnia 26 pazdziernika 1982 roku o wychowaniu w trzezwosci i
przeciwdzialaniu alkoholizmowi (t.j. Dz. U. z 2021r, poz. 1119 z pézn.zm.) oraz wystepowanie
przed sadem w charakterze oskarzyciela publicznego:

1. wizytacje i kontrole w punktach sprzedazy i podawania napojow alkoholowych pod katem
przestrzegania zapisow zawartych w ustawie o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu
alkoholizmowi,

2. podejmowanie interwencji w przypadku nieprzestrzegania zasad i warunkoéw korzystania
z wydanych zezwolen na sprzedaz napojéw alkoholowych, tj. zakazu promoc;ji i reklamy napojow
alkoholowych, sprzedazy alkoholu nieletnim, nietrzezwym, na kredyt lub pod zastaw,
3.podejmowanie  dzialan = zmierzajacych do  wszczecia  postgpowania, w  zwigzku
z naruszeniem art. 13! i 15 ustawy o wychowaniu w trzezwos$ci i przeciwdziataniu alkoholizmowi,

wystepowanie przed sadem w charakterze oskarzyciela publicznego.
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4.6. Wspieranie reintegracji spolecznej i dzialan na rzecz powrotu osob uzaleznionych od
alkoholu/narkotykéw, wykluczonych spolecznie lub zagrozonych wykluczeniem, do
spoleczno$ci, w tym pomoc spoleczna osobom uzaleznionym i rodzinom os6b
uzaleznionych dotknietych ubéstwem i wykluczeniem spolecznym, z wykorzystaniem pracy
socjalne;j:

1. upowszechnianie informacji o placowkach leczniczych i rehabilitacyjnych, prowadzacych
programy ograniczania szkod zdrowotnych oraz programy reintegracji spoteczne;j.
2. wspieranie integracji spotecznej oraz zatrudnienia socjalnego osob uzaleznionych.

3. podtrzymanie motywacji do podjgcia leczenia odwykowego oraz eliminacja probleméw socjalno-
bytowych, utrudniajacych zycie codzienne i majacych zrédto w uzaleznieniu od alkoholu/narkotykow.

IV. DIAGNOZA STANU PROBLEMOW ALKOHOLOWYCH, PROBLEMOW NARKOMANII I
UZALEZNIEN BEHAWIORALNYCH ORAZ ZASOBOW UMOZLIWIAJACYCH
PROWADZENIE DZIALALNOSCI PROFILAKTYCZNEJ I NAPRAWCZEJ

Poreba jest miastem liczacym ( stan na 30.11.2021r.) 8185 mieszkancow, w tym:
e dzieci i mlodziezy do lat 18-tu - 1316
e dorostych (18 lati wiecej) - 6869

W miescie funkcjonuje 16 punktow sprzedazy napojow alkoholowych, w rozbiciu na:

e punkty sprzedazy detalicznej 13 ogolem
w tym: pelny zakres (piwo, wino, wodka) 13
niepelny zakres (piwo, wino) 0
(piwo, wodka) 0
(piwo) 0
e punkty gastronomiczne 3 ogolem
w tym: pelny zakres (piwo, wino, wodka) 1
niepelny zakres: (piwo, wino) 0
(piwo, wodka) 0
(piwo) 2

Na jeden punkt sprzedazy napojoéw alkoholowych przypadaja 430 osoby powyzej 18- tego roku
zycia.

Jako przelicznik brano pod uwage punkty sprzedazy detalicznej 1 gastronomicznej, o pelnym
zakresie sprzedazy napojow alkoholowych tj. piwo, wino, wédka oraz niepelnym: piwo — wodka,
piwWo — wino, piwo.

Do najbardziej popularnych nielegalnych substancji psychoaktywnych w Polsce naleza przetwory
konopi indyjskich i w mniejszym stopniu , amfetamina. Wskazuja na to badania pn. ,,Konsumpcja
substancji psychoaktywnych przez mtodziez- Mtodziez 2018, przeprowadzone w 2018 roku przez

Fundacje Centrum Badania Opinii Spolecznej (CBOS). Badania przeprowadzone zostaly na
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ogolnopolskiej losowej probie 80 dziennych szkét ponadgimnazjalnych — licedow, technikéw ( oraz
licedbw profilowanych, zawodowych lub technicznych) i zasadniczych szkol zawodowych ( z
wylaczeniem szkol specjalnych), w 69 miejscowosciach. Badania przeprowadzono metoda
audytoryjng. Czas trwania wywiadu to jedna godzina lekcyjna (45 minut). Liczba zrealizowanych
wywiadow wyniosta 1 609.

Z przeprowadzonej analizy przez Komende Powiatowa Policji w Zawierciu wynika, Ze na
terenie Miasta Porgba problem mieszkancow z uzaleznieniami od $rodkow odurzajacych ma
charakter marginalny. Jednak nie mozna wykluczy¢, ze problem w przyszio$ci moze narastac.

DANE EPIDEMIOLOGICZNE -

»Oszacowanie rozpowszechniania oraz identyfikacja czynnikdw ryzyka i czynnikow
chronigcych od hazardu i innych uzaleznien behawioralnych — edycja 2018/2019”
1.Diagnoza w obszarze uzaleznien behawioralnych zostala dokonana w oparciu o dane
ogolnopolskie. W okresie 15.10.2018 r. — 28.02.2019 r. odbylo si¢ ogodlnopolskie internetowe
badanie ankietowe, badanie ilo$ciowe, w ktorym udziat wzigto 4 025 osob (54,14% badanych
stanowily kobiety, a 45,86% mezczyzni). Osoby w wieku: 1517 lat — stanowity 3,98% badanych,
18-24 lat — stanowity 8,55%, 25-34 lat — 14,21%, 35-44 lat — 15,98%,

45-54 lat — 15,13%, 55-64 lat — 18,98%, 65 1 wigcej — 23,18%.

Gléwnym celem badania bylo uchwycenie zmian, jakie zaszly w ciagu ostatnich lat w zasiggu
wybranych zaburzen zachowania i w strukturze grupy osob nimi zagrozonych. Podobnie jak w
poprzednich edycjach badania, w obszarze zainteresowania lezaly nast¢pujace zaburzenia
zachowania: hazard, uzaleznienie od pracy, od Internetu 1 od zakupéw. Dodane zostaty kwestie
dotyczace problemowego korzystania z medidéw spolecznosciowych (weryfikacja wybranych
wynikéw badania jako$ciowego w badaniu iloSciowym) oraz nadmiernego uzywania telefonu.
(zrodlo: ,,Oszacowanie rozpowszechnienia oraz identyfikacja czynnikow ryzyka i czynnikow
chronigcych od hazardu i1 innych uzaleznien behawioralnych — edycja 2018/2019”).

Uzaleznienia behawioralne - Hazard. W 2019 roku osoby grajace w czasie ostatnich 12 miesigcy
na pienigdze stanowili 37,1% populacji 0so6b w wieku powyzej 15 roku zycia. W pordwnaniu do
wyniku uzyskanego w poprzednim badaniu, przeprowadzonym w 2015 roku, odsetek ten wzrdst o
2,9 punktu procentowego. Polacy najczesciej graja w gry Totalizatora Sportowego (27,4%). Na
kolejnym miejscu, ze znacznie stabszym wynikiem, plasuja si¢ zdrapki (16,3%), a dalej loterie lub
konkursy SMS-owe (6,3%) oraz automaty do gier z tzw. niskimi wygranymi (3,8%). Sposréd
wszystkich grajacych, 32,8% Polakow gra bez ryzyka powstania problemow, 2,7% charakteryzuje

sie¢ niskim poziomem ryzyka uzaleznienia 0,9%
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— poziomem umiarkowanym i tyle samo (0,9%) gra na pienigdze w sposob wysoce ryzykowny
(zagrozenie patologicznym hazardem). Liczb¢ Polakéw w wieku 15+ uprawiajacych
obecnie patologiczny hazard szacujemy na ok. 27 tys. os6b. W poprzedniej edycji badania,
w 2015 roku, liczbe grajacych patologicznie szacowano na 34 051 osob, co oznacza, ze w
ciggu tego okresu nastgpit spadek o blisko 20%. W poréwnaniu z poprzednim badaniem
spadfa takze czgsto$¢ grania na pienigdze wsrod ogdtu Polakow, przy czym najwieksze
spadki czesto$ci grania nastapity w przypadku gier na automatach. Liczba grajacych
codziennie lub kilka razy w tygodniu spadia z 31,4% do 8,8%, co prawdopodobnie
nalezy wigza¢ z efektem nowelizacji ustawy hazardowej, ktora miata miejsce w 2017 roku i
ograniczyta mozliwo$¢ uprawiania hazardu, migdzy innymi grania na powszechnie kiedy$
dostepnych — automatach z tzw. niskimi wygranymi.

Z badan mozna wnioskowac, ze czeSciej graja na pieniadze: mezczyzni niz kobiety; ludzie mlodzi
w wieku 18-34 lata; mieszkancy miast niz mieszkancy wsi; ludzie dobrze wyksztatceni niz stabo
wyksztalceni; zarabiajacy lepiej niz zarabiajacy gorzej; ludzie oceniajacy swojg sytuacje materialng
jako dobra niz ludzie oceniajacy ja jako zla.

Uzaleznienia behawioralne - Internet. Trzy czwarte Polakow w wieku powyzej 15 roku zycia
deklaruje korzystanie z Internetu. W stosunku do pomiaru z 2012 roku nastgpit przyrost odsetka o
prawie 13 punktow procentowych. Przewazajaca wigkszo$¢ korzystajacych z sieci (98%)
to przecietni uzytkownicy, niemajacy w codziennym zyciu probleméw w zwigzku z korzystaniem z
Internetu. Problem z uzaleznieniem od Internetu (wymiennie bywa stosowane okreslenie
,problemowe uzytkowanie Internetu - PUI”’) dotyczy obecnie 0,03% badanej populacji, co stanowi
0,04% korzystajacych z sieci. Zagrozonych uzaleznieniem od Internetu jest 1,4% ogétu badanych,
co stanowi 1,9% korzystajacych z Internetu. W liczbach bezwzglednych jest to — szacunkowo — ok.
465 000 oséb. Zagrozeni uzaleznieniem lub juz uzaleznieni rekrutujg si¢ gldéwnie sposréd osob
ponizej 25 roku zycia, przy czym najbardziej zagrozeni sg niepeinoletni. Szczegdlnym zagrozeniem
w zakresie uzaleznien behawioralnych sa media spotecznosciowe, takie jak Twitter, Facebook czy
Skype oraz granie w gry na urzadzeniach elektronicznych (komputer, smartfon, konsola, gry

wideo). Z raportu z badan ESPAD (2019), https://www.cinn.gov.pl/portal?id=15&res_id=1880417,

analizujacych czas spedzany w Internecie wylania si¢ sygnal ostrzegawczy wymagajacy analizy i

monitorowania w szczegdlnosci rodzicow w odniesieniu do matoletnich uzytkownikéw Internetu.

Uzaleznienia behawioralne — Zakupy. Poziom zagrozenia kompulsywnymi zakupami notuje si¢
na podobnym poziomie, co w latach ubiegtych. Symptomy kompulsywnego kupowania w 2019

roku wykazywalo 3,7% populacji Polakow w wieku powyzej 15 roku zycia, co w liczbach
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bezwzglednych mozna oszacowa¢ na ponad milion os6b. W stosunku do roku 2015 notuje si¢
nieznaczny spadek liczby oséb zagrozonych. Zjawisko kompulsywnego kupowania rdznicuje
przede wszystkim wiek — dotyczy ono w gléwnej mierze ludzi mlodych. Najliczniejsza grupe
stanowig osoby w wieku 25-34 lata, cho¢ w stosunku do poprzedniego pomiaru zjawisko
kompulsywnego kupowania wyraznie nasilito si¢ wsrdéd ludzi bardzo mtodych (15-17 Ilat).
Podobnie jak we wcze$niejszych badaniach, na kompulsywne zakupy bardziej narazone sg kobiety
niz m¢zezyzni. W grupie zagrozonych mezczyzn najwigcej jest chtopcow w wieku od 15 do 17 lat,
za§ w grupie kobiet — 0so6b od 25 do 34 lat. Wyniki badania wskazuja takze na wspotwystepowanie
uzaleznien behawioralnych — osoby przejawiajace symptomy uzaleznienia od zakupdéw czesciej niz
niezagrozeni wykazuja takze objawy innych problemoéw behawioralnych. Wigcej niz jedna piata z
tej grupy, to osoby majace jednocze$nie problem z uzaleznieniem od pracy; wigcej niz co siddmy
jest zagrozony uzaleznieniem od Internetu.

Uzaleznienia behawioralne — Praca. W 2019 roku prawie jedna dziesigta Polakow powyzej 15
roku zycia (9,1%) miata problem z uzaleznieniem od pracy. Zarowno uzaleznienie, jak i zagrozenie
uzaleznieniem dotyka przede wszystkim miodych dorostych, ponizej 35 roku zycia, w
szczegoOlnosci osoby w wieku 25-34 lata. Istotnym czynnikiem ryzyka sg rozne aspekty aktywnosci
zawodowej. Zagrozeniu pracoholizmem sprzyja w szczegdlnosci praca na wilasny rachunek,
natomiast czynnikiem zagrazajacym w kontek$cie uzaleznienia od pracy jest petnienie funkcji
kierowniczych, odpowiedzialno$¢ za pracg innych osob lub kierowanie projektami. Wyniki badania
z 2019 roku, podobnie jak w poprzednich badaniach, wskazuja, ze na poziomie ogélnym w badane;j
populacji Polakow w wieku 15+ zagrozenie pracoholizmem dotyka kobiet i mezczyzn w zblizonym
stopniu.

2. Zjawisko uzaleznien behawioralnych w grupie mlodziezy szkolnej.

Granie w gry hazardowe

W gry hazardowe, czyli takie w ktoérych mozna wygra¢ lub przegra¢ pienigdze, chociaz raz,
kiedykolwiek w zyciu gralo 18,2% badanych pigtnasto-szesnastolatkbw oraz 21,4%
siedemnasto-osiemnastolatkow. W czasie ostatnich 30 dni przed badaniem uczestniczyto w
grach hazardowych 5,5% uczniéw z mlodszej grupy wiekowej 1 7,9% ucznidw ze starszej grupy.
Poréwnanie wynikow z 2019 r. z wynikami wczeéniejszych badan wskazuje na trend spadkowy
odsetkow badanych, ktorzy grali w gry hazardowe kiedykolwiek w zyciu, oraz tych ktorzy robili to
w czasie ostatnich 12 miesigcy. Wskaznik grania w czasie ostatnich 30 dni w starszej grupie
wiekowej nie ulegl zmianie, zas w mtodszej zmniejszyl si¢, dopiero w 2019 r. W obu badanych

grupach wiekowych rozpowszechnienie grania w gry hazardowe jest wicksze wsrod chtopcow niz
wsrod dziewczat.

Media spolecznosciowe

W badaniu ESPAD zawarto tez pytania dotyczace korzystania z mediéw spotecznosciowych,
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takich jak Twitter, Facebook czy Skype oraz grania w gry na urzadzeniach elektronicznych
(komputer, smartfon, konsola, gry wideo). Analiza typowego dnia nauki szkolnej mtodszej
badanej grupy (15-16 lat) pokazuje najliczniejszg podgrupe badanych, ktora korzysta z medidw
spotecznosciowych 2-3 godziny dziennie (30,1%), mniej 0sob poswieca na ta aktywnosé ok. 4-5
godzin (20,2%).

W przypadku typowego dnia weekendowego, dominujg , dwie podgrupy badanych: podgrupa
korzystajaca ponad 6 godzin dziennie (26,4%) oraz korzystajaca ok. 2-3 godzin (24,6%). W starszej
grupie wiekowej, w typowym dniu nauki w szkole, najwigkszy odsetek ucznidéw poswieca na
korzystanie z medidow spotecznosciowych 2-3 godziny dziennie (33,7%) lub okoto 4-5 godzin
dziennie (20,4%). W trakcie weekendu dominuje korzystanie z mediow spotecznosciowych 2-3
godziny dziennie (27,2%), okoto 4-5 godzin dziennie (25,7%) lub 6 godzin lub wigcej (25,2%).
Czas spedzamy w Internecie nie jest wskaznikiem $wiadczacym o uzaleznieniu natomiast jest
sygnalem ostrzegawczym wymagajacym analizy 1 monitorowania ze strony rodzicow. Wigksza
ilos¢ czasu wolnego w weekend wydaje si¢ sprzyjaé diluzszemu korzystaniu z medidw
spotecznosciowych, zwtaszcza w przypadku mtodszej grupy wiekowe;.

Kolejna badana kwestia dotyczy symptoméw nadmiernego Kkorzystania z mediow
spoleczno$ciowych, takich jak Twitter, Facebook czy Skype. W mlodszej grupie 44,0%
badanych twierdzi, ze spgdza za duzo czasu w tych mediach, okoto 40,9% jest zdania, ze ich
rodzice uwazaja , ze po$wigca na ta aktywno$é za duzo czasu. Co szosty (17,4%) ma zty humor,
jesli nie ma dostepu do tych medidow. W starszej grupie rozktad odpowiedzi jest podobny -
analogiczne odsetki wynosza  46,4%, 35,9% oraz 13,4%.

Gry cyfrowe

Uczniowie zostali takze zapytani o symptomy nadmiernego korzystania z gier wideo na
urzadzeniach elektronicznych, takich komputer, smartfon, konsola. W mtodszej grupie 21,7%
badanych jest zdania, ze ich rodzice uwazaja , ze poswiccaja , na ta aktywno$é za duzo czasu,
17,1% badanych twierdzi, ze spedza za duzo czasu na graniu w gry, a 9,0% badanych ma zty
humor, jesli nie ma dostgpu do tych gier. W starszej grupie analogiczne odsetki sa , nizsze,
14,0% uczniow uwaza, ze spedza za duzo czasu na graniu, takiego zdanie jest 16,5% ich
rodzicow, a 6% ma zty humor, gdy nie moze graé.

Czas spedzany w Internecie

Od pierwszych edycji badania ,Nastolatki 3.0” obserwowany jest staly wzrost liczby godzin
przeznaczanych przez mtodziez na korzystanie z internetu. Obecnie nastolatki spedzaja w sieci
$rednio 4 godziny i 50 minut dziennie (2014 r. — 3 godziny 40 minut, 2018 r. — 4 godziny 12
minut). W dni wolne od zaje¢¢ szkolnych czas ten wydiluza si¢ srednio do 6 godzin i 10 minut.
Co szosty nastolatek w dni wolne (16,9%) intensywnie korzysta z Internetu w godzinach
nocnych (po godzinie 22:00). Rodzice nie doszacowujg czasu, jaki ich nastoletnie dzieci
spedzaja w Internecie, oraz nie kontroluja korzystania z sieci w godzinach nocnych. W opinii
rodzicow ich dzieci korzystaja z sieci $rednio 3 godziny 1 38 minut. Jedynie 1,8% rodzicow
wskazuje, ze ich dzieci korzystaja z Internetu w czasie przeznaczonym na sen (po 22:00).

Inicjacja internetowa
Badania wskazuja, ze mlodsi uczniowie rozpoczynaja samodzielne korzystanie z Internetu (bez

nadzoru rodzicow) wczeéniej niz ich starsi koledzy. Srednia inicjacji internetowej w szkole
podstawowej wynosi 6 lat 1 8 miesiecy. Uczniowie szkét srednich (17 1.) deklaruja, iz zaczgli
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samodzielnie uzywac¢ Internetu w wieku — 8 lat. W 2016 r. $rednia ta wynosita 9 lat 5
miesiecy10. Niektore dzieci rozpoczynaja samodzielne uzytkowanie Internetu majac zaledwie
4 lata (4,6%). Dzieci coraz wcze$niej otrzymuja wlasne urzadzenia z dostgpem do Internetu.
Najwickszy odsetek uczniow (40,7%) deklaruje, ze pierwszy telefon z dostepem do internetu
otrzymato w wieku 9 -10 lat, jednak co pigty nastolatek wskazuje, ze juz w wieku 7 - 8 lat miat do
dyspozycji telefon z dostepem do sieci (20,5%).

Bioragc pod uwage mobilnos¢ takiego urzadzenia, mozna zaklada¢ niekontrolowany dostep do
urzadzen cyfrowych umozliwiajacych laczenie si¢ z Internetem nawet w grupie bardzo matych
dzieci.

Problemowe uzytkowanie Internetu (PUI)

Co trzeci nastolatek (33,6%) ma objawy problemowego uzytkowania Internetu (PUI), a trzech
na stu — osigga bardzo wysokie wskazniki problemow (3,2%). Wyniki w poszczegdlnych
podskalach (zjawisko mierzono testem E-SAPSI18) wskazuja, ze najsilniejszymi komponentami
PUI sa tolerancja (eskalacja czgstosci i/lub wielko$ci bodzca) oraz objawy somatyczne
spowodowane uzytkowaniem smartfona (b6l w nadgarstku lub karku, zawroty glowy, pogorszenie
wzroku, zme¢czenie, niewyspanie). 64,1% badanych nastolatkéw przyznaje, ze powinna mniej
korzysta¢ z telefonu. Prawie co trzeci nastolatek (29,8%) odczuwa potrzebe korzystania stale ze
smartfona, a 50,2% podaje, ze korzysta =z telefonu dluzej niz zamierzata.
Co trzeci nastolatek (31,0%) przyznaje, ze nie jest w stanie funkcjonowac bez smartfona, a co
czwarty (24,8%) odczuwa zniecierpliwienie oraz zdenerwowanie, gdy nie moze z niego
korzysta¢. 37,9% mitodych ludzi podejmuje zakonczone niepowodzeniem proby ograniczania
korzystania z telefonu, 26,1% z powodu uzywania go zaniedbuje zaplanowane czynnosci lub
obowigzki.  Kategoria  nastolatkow, ktora relatywnie najmocniej jest obcigzona
problematycznym uzytkowaniem internetu, s3 dziewczeta uczeszczajace do  szkoly
ponadpodstawowe;.

Co ciekawe, na rzecz mozliwosci dtuzszego spedzania czasu w internecie co trzeci nastolatek
(30,6%) bytby gotéw zrezygnowac z udzialu w nabozenstwie, a co pigty z odrabiania lekcji i
nauki (23,2%). 27% byloby w stanie zrezygnowac z ogladania telewizji, 20,6% z dodatkowych
zaje¢ pozaszkolnych, 19,7% z wywigzywania si¢ z obowigzkéw domowych, a 13,4% ze sportu i
aktywnosci fizyczne;.

Rodzice maja $wiadomos$¢ problemu, lecz nie maja dos¢ dokladnego wgladu w to, jak bardzo
smartfony 1 Internet staty si¢ czgsci zycia ich dzieci. Czterech na pigciu rodzicow wskazuje, ze ich
dziecko powinno mniej korzysta¢é ze swojego telefonu/smartfona (79,6%), jednak
wickszosci przypadkow rodzice nie doszacowuja skali problemu w poszczegdlnych
wskaznikach PUI np.: tolerancja, wycofanie, objawy somatyczne. Przykladowo tylko 14,8%
rodzicéw dostrzega, ze ich dziecko ma problemy w funkcjonowaniu bez smartfona (przyznaje
si¢ do tego 31,0% nastolatkow), a 26,2% zauwazylo nieudane proby ograniczania korzystania
z telefonu przez dziecko (takie proby podejmuje 37,9% nastolatkow).

3. Korzystanie z urzadzen mobilnych przez dzieci.

W badaniach CBOS w 2019 roku po raz pierwszy uwzgledniona zostala kwestia kontaktu
malych dzieci z Internetem poprzez blok pytan adresowanych do rodzicow badz opiekunow
dzieci w wieku 1-5 lat. Z deklaracji rodzicow wynika, ze z urzadzen mobilnych korzysta jedna
trzecia dzieci migdzy 12 a 23 miesigcem zycia i blisko dwie trzecie dzieci majacych od 2 do Slat.
Wsrod najmiodszych dzieci §redni czas spedzany w ciggu dnia z mobilnym ekranem wynosi 44
minuty, a wsrdd starszych — 49 minut. Na og6t spgdzaja one czas z urzadzeniami przeno$nymi w
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towarzystwie rodzicow lub innych o0s6b dorostych, w mniejszym stopniu same.
Jak deklaruja rodzice, tresci, z ktorymi dzieci majg styczno$¢ poprzez mobilne ekrany,
przewaznie s3 dostosowane do ich wieku, mozna jednak zauwazy¢, ze najmtodsze dzieci (12—
23 miesigce) okoto trzykrotnie czesciej niz te starsze (2—5 lat) konsumuja tresci zréoznicowane, nie
tylko takie, ktore sg adresowane wylgcznie do dzieci.

Najwiecej badanych majacych dzieci ponizej 6 roku zycia wykorzystuje urzadzenia mobilne do
zajecia czasu nudzacym si¢ podopiecznym. Rzadziej stosuje si¢ je po to, aby dzieci uspokoi¢, a
jeszcze rzadziej, by je za cos nagrodzi¢ lub sktoni¢ do zjedzenia positku.

Rodzice dzieci w wieku od 2 do 5 lat wyraznie cz¢$ciej niz opiekunowie mtodszych wprowadzaja
urzadzenia przeno$ne w celu gratyfikacji oraz niwelowania nudy. Ta ostatnia motywacja —
oferowania dzieciom smartfonow i tabletow jako sposobu na nude¢ — jest najsilniej skorelowana z
czasem, jaki spedzaja one przed mobilnymi ekranami.

Powyzsze dane koresponduja z badaniami pod nazwa ,,.Brzdac w sieci — zjawisko korzystania
z urzadzen mobilnych przez dzieci w wieku 0-6 lat"12 przeprowadzonymi przez Akademi¢
Pedagogiki Specjalnej w Warszawie. Badanie wykazato, ze nieco ponad potowa dzieci w wieku od
0 do 6 lat (54%) korzysta z urzadzen mobilnych takich jak smartfon, tablet, smartwatch czy laptop.
Wiek dziecka jest skorelowany z korzystaniem z urzadzen mobilnych — im starsze dzieci, tym
wiecej z nich korzysta z urzadzen mobilnych. Sredni wiek inicjacji uzywania urzadzen mobilnych
to 2 lata i 2 miesigce. Wiekszos¢ dzieci korzysta z urzadzen mobilnych z dostepem do Internetu
(75%). Dzieci w wieku od 0 do 6 lat korzystaja z urzadzen mobilnych $rednio przez ponad 1
godzing dziennie. Podobnie, jak w badaniu CBOS wigkszo$¢ dzieci korzysta wylacznie z tresci
adresowanych do dzieci (88%). Badania potwierdzaja takze sytuacje, w ktorych dzieci maja dostep
do urzadzen mobilnych: rodzice najczesciej umozliwiaja korzystanie dzieciom podczas podrozy,
positkow 1 podczas toalety; traktuja dostep do urzadzenia mobilnego jako nagrode, oferuja je
dzieciom kiedy si¢ nudza, ptacza lub marudza.

DANE O DZIALALNOSCI NIEKTORYCH PLACOWEK ,INSTYTUCJI I ORGANOW
DZIALAJACYCH NA TERENIE GMINY I POZA NIA

1. GMINNA KOMISJA ROZWIAZYWANIA PROBLEMOW ALKOHOLOWYCH

Do gtéwnych zadan Gminnej Komisji Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych w Porgbie na lata
2022 - 2024 nalezy realizacja celow zawartych w Gminnym Programie Profilaktyki Rozwigzywania
Probleméw Alkoholowych oraz Przeciwdziatania Narkomanii jak réwniez:

- przyjmowanie wnioskow na leczenie,

- motywowanie do leczenia, informowanie o szkodliwym dziataniu spowodowanym naduzywaniem
alkoholu ( aspekty zdrowotne, spoteczne, finansowe),

- przygotowywanie dokumentacji zwigzanej z postepowanie sagdowym,

- sktadanie wnioskow o wszczecie postepowania do sagdu rejonowego,

- kierowanie na badanie oraz leczenie o0séb uzaleznionych od alkoholu w mys$l ustawy o

wychowaniu w trzezwosci 1 przeciwdziataniu alkoholizmowi,
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- opiniowanie wnioskow w sprawie wydania zezwolenia na sprzedaz napojow alkoholowych.

W sktad Gminnej Komisji Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych (dalej takze GKRPA) —
wg stanu na dzien 30 listopada 2021r. wchodzity 4 osoby przeszkolone w zakresie profilaktyki i
rozwigzywania problemow alkoholowych. Gminna Komisja Rozwigzywania Problemow
Alkoholowych  zbiera si¢ na posiedzeniach ogdélnych zwigzanych z rozpatrywaniem spraw
dotyczacych realizacji programu, w tym opiniowaniem postanowien dotyczacych wydania zezwolen
na sprzedaz napojow alkoholowych oraz innych wnioskow wptywajacych do Komisji. Czlonkowie
odbyli w 2021r. 10 posiedzen.

Caly proces rozpoczyna si¢ w momencie, gdy informacja o rozkladzie zycia rodzinnego,
demoralizacji maloletnich lub inne wymienione w ustawie o wychowaniu w trzezwosci 1
przeciwdziataniu alkoholizmowi dotra do Gminnej Komisji Rozwigzywania Problemow
Alkoholowych. Komisja wzywa do stawienia si¢ wskazang osob¢ 1 na podstawie zebranego
materiatu (np. wywiad Srodowiskowy z Policji, MOPS,) podejmuje rozmowe¢ majacg na celu
zmotywowanie do leczenia, a nastgpnie monitoruje przebieg tego leczenia. Komisja moze na
wniosek osoby wezwanej lub wlasny skierowac chorego na badanie przez zespdt biegtych w celu
wydania opinii, czy faktycznie wystepuje tu uzaleznienie.

Komisja na posiedzenia zaprasza zarowno osoby nowo zgloszone jak rowniez osoby, w stosunku do
ktorych postgpowanie wszczgto w 2021r., udziela rowniez wsparcia dla 0so6b wspotuzaleznionych.
W razie odmowy poddania si¢ leczeniu Komisja kieruje wniosek do Sadu Rejonowego w Zawierciu
0 zastosowanie przymusowego leczenia odwykowego.
W roku 2021 GKRPA rozpatrzyla 16 nowych wnioskow-zgloszen oséb uzaleznionych. W
przypadku 6 0sob wezwania byly kontynuacja wnioskow z 2020r. I tak spos$rod 22 oséb: - 11 0sob
zostalo zmotywowanych do poprawy swojej sytuacji i s3 one pod statym monitoringiem Komendy
Powiatowej Policji, MOPS oraz kuratorow sagdowych, w tym: 1 osoba dobrowolnie dwukrotnie
podejmowata proby leczenia z uzaleznienia alkoholowego w formie stacjonarnej, 5 0os6b poddato si¢
implantacji leku.
Pozostate 11 osob nie zglosilo si¢ na zaproszenia 1 wezwania Gminnej Komisji Rozwigzywania
Probleméw Alkoholowych, decyzja komisji 4 z wymienionych osob skierowano na badania bieglych
sadowych z zakresu uzaleznienia od alkoholu, w przypadku 3 0sob skierowano do Sagdu Rejonowego
w Zawierciu wnioski o zobowigzanie poddania si¢ leczeniu.
Jedna osoba wyrokiem Sadu zostata doprowadzona do os$rodka na leczenie stacjonarne.
Na terenie Miasta Porgba nie dziala zadna specjalistyczna placéwka leczenia odwykowego.
Osoby podejmujace leczenie korzystaja ze $wiadczen Zaktadu Lecznictwa Ambulatoryjnego —

Poradni Leczenia Uzaleznienia od Alkoholu i Wspoétuzaleznienia w Zawierciu.
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2. PUNKT KONSULTACYJNY - Punkt konsultacyjny jest miejscem nawigzania pierwszego

zyczliwego kontaktu pacjenta i jego rodziny:

e motywuje do leczenia,

¢ informuje o mozliwos$ci podjecia leczenia w placéwcee leczenia odwykowego,

e udziela wsparcia po zakonczonym leczeniu (np. poprzez uruchomienie przy punkcie grup
wsparcia po zakonczonym programie leczenia w placéwce odwykowej),

e rozpoznaje w trakcie rozmowy zjawiska przemocy domowej i udziela stosownego wsparcia
oraz informacji o mozliwo$ciach powstrzymania przemocy,

e interweniuje w przypadku zdiagnozowania przemocy domowej,

e posiada baz¢ danych o dostepnych miejscach pomocy oraz literature edukacyjna,

e udziela porad i informuje o mozliwosciach prawnych z zakresu prawa rodzinnego i
opiekunczego, wdrazania drogi sadowej w stosunku do cztonkéw rodzin uchylajacych sig¢
od zobowigzan w zakresie zaspakajania potrzeb rodziny,

e udziela konsultacji indywidualnych dla dorostych dzieci alkoholikow.

W okresie od 04.01.2021r. do 03.12.2021r. Punkt Konsultacyjny czynny byt 1 raz w tygodniu, w
soboty w godz. 11.30 do 14.30 za wyjatkiem $wiat 1 dni ustawowo wolnych.

Certyfikowany terapeuta uzaleznien udzielata indywidualnych konsultacji osobom uzaleznionym 1
wspotuzaleznionym od alkoholu.

Ogotem w 2021r. udzielita 430 konsultacji indywidualnych, w tym:
- 360 osobom uzaleznionym — 50 o0s6b uzaleznionych

- 59 osobom wspoétuzaleznionym - 9 0sdb wspodtuzaleznionych
- 1 konsultacja - zwigzana z przemocg w rodzinie — 1 osoba

- 10 -inne konsultacje — 7 0s6b (Covid)

W 2021 r. do Punktu Konsultacyjnego zglosito si¢ 21 pierwszorazowych o0sob.
Pozostale osoby to kontynuatorzy z roku 2020 r. W sumie w konsultacjach indywidualnych
uczestniczyto 67 osob. Czestotliwos¢ korzystania przez te osoby z porad w Punkcie
Konsultacyjnym na zasadzie wielokrotno$ci dalo 430 konsultacji.

Ponadto w zwigzku ze stwierdzeniem u 8 o0sob uzaleznienia, ktérego leczenie
wymaga rozpoczecia terapii w programie podstawowym 1 poglebionym, osoby te zostaty
skierowane do OTUA w Parzymiechach ( Oddziat Zamiejscowy w Czestochowie ul. 1-go Maja 25
). Z ustalen wynika, ze zglosily si¢ i rozpoczety leczenie odwykowe.

Biorac pod uwage skale zagrozenia patologia spoteczng jakim jest alkoholizm
zauwazalny jest wzrost zainteresowania konsultacjami indywidualnymi mieszkancéw gminy. Z
porad korzystaja osoby uzaleznione od alkoholu i wspétuzaleznione a takze osoby, ktore w swoich
rodzinach posiadajg problem zwigzany z przemoca.

Udzielane takze byly teleporady spowodowane zaistniata sytuacja epidemiologiczng (Covid).
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Analizujac 1los¢ osoéb korzystajacych z porad terapeuty w Punkcie Konsultacyjnym
nasuwa si¢ wniosek, iz zainteresowanie tego typu polityka rozwigzywania problemu alkoholowego
mobilizuje osoby z tym problemem do pracy nad soba i wprowadzania zmian w swoim Zyciu.
Osoby te, w wyniku podjgcia rozméw w Punkcie Konsultacyjnym roztadowuja napigcia
wewnetrzne 1 w konsekwencji wyciszajg emocje prowadzace do rozwijania przemocy domowe;.
Osobie, ktora zglosita problem przemocy w rodzinie, udzielono porady zgodnie z kwalifikacjami
oraz zgodnie z ustawa o przeciwdziataniu przemocy w rodzinie wskazano instytucje zajmujace si¢
tego typu problematyka. Osoba ta uzyskata wsparcie w dazeniu do wyjscia z matni przemocowej.

Majac na wzgledzie zapotrzebowanie spoleczne na tego typu porady ze strony osoby
rozumiejacej problem alkoholowy, nalezy spodziewaé si¢ dalszego wzrostu zainteresowania

konsultacjami w nastgpnych latach.

3. ZAWIERCIANSKIE STOWARZYSZENIE TRZEZWOSCIOWE ,,PRZYSTAN” —

KLUB ABSTYNENTA W ZAWIERCIU:

e realizuje §wiadczenia rehabilitacyjne, zapewnia osobom uzaleznionym od alkoholu i ich
rodzinom mozliwo$¢ kontynuacji procesu ,,zdrowienia”, uczy funkcjonowania w rodzinie i
spoleczenstwie bez alkoholu. Dzialania Spotecznosci Klubu ukierunkowane sa na
przywrdcenie zdolnosci funkcjonowania spotecznego osobie uzaleznionej,

e organizuje przy wspOlpracy z Poradnig Terapii Uzaleznienia od Alkoholu 1
Wspotuzaleznienia w Zawierciu zajgcia terapeutyczne dla czionkow Klubu — o0so6b
uzaleznionych od alkoholu i cztonkéw ich rodzin w formie zaje¢ treningowych oraz terapii
wyjazdowych, terapii rodzinnej,

e Klub stanowi grupe wsparcia dla osob 1 rodzin z problemem alkoholowym, ksztaltuje w
spoleczenstwie alternatywne srodowisko promujace trzezwy styl zycia bez alkoholu,

e Klub realizuje swoje zadania poprzez prace Spotecznosci Klubowej, Grupe Wsparcia dla
zon — 0s0b wspotuzaleznionych, dziatajacych na terenie Klubu Grupe Anonimowych
Alkoholikow,

e Udziela informacji o mozliwo$ciach uzyskania pomocy w problemach zw. z alkoholem.

Cztonkami Klubu korzystajacymi z ustug 1 specjalistycznych zaje¢, w tym terapii profesjonalnej sa
rowniez osoby uzaleznione i ich rodziny z terenu Gminy Porgba. W 2021 roku w zajeciach
terapeutycznych uczestniczylo ok.8 mieszkancéw Gminy Porgba.

Klub funkcjonuje pomimo sytuacji wywotanej epidemig COVID-19.

4. MIEJSKI OSRODEK POMOCY SPOLECZNEJ w Porebie

Udziela pomocy socjalnej, pomaga w zabezpieczeniu podstawowych potrzeb zyciowych,
materialnych, bytowych osob uzaleznionych od alkoholu i ich rodzin, wskazuje podopiecznym z
problemami alkoholowymi sposoby ich rozwigzywania.
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Osrodek wspotpracuje z Punktem Konsultacyjnym dla Osob Uzaleznionych od Alkoholu i
ich Rodzin, z Sadem, Kuratorami Sadowymi, Policja, Gminng Komisja Rozwigzywania
Problemow Alkoholowych w Porebie, Powiatowym Centrum Pomocy Rodzinie, Powiatowym
Biurem Pracy w Zawierciu, z placowkami o$wiatowymi i opieki zdrowotnej, z placowkami
opiekunczo-wychowawczymi, Bankiem Zywnosci.

Udziela poradnictwa psychologicznego, prawnego, socjalnego, zawodowego, rodzinnego,
kieruje do specjalistycznych instytucji zajmujacych si¢ problemami spotecznymi.

Rodzinom w trudnej sytuacji finansowej przyznaje pomoc finansowa w postaci zasitkow
stalych, zasitkow okresowych, zasitkow celowych. Przyznaje rowniez pomoc rzeczowa i w formie
dozywiania dzieci w szkotach i przedszkolach. W 2021r. dwoje dzieci z rodzin z problemem
alkoholowym korzystato z pomocy w formie positku.

Na terenie Gminy Poreba wystepuja problemy zwigzane z naduzywaniem alkoholu, a co za
tym idzie problemy przemocy w rodzinie. Znikomo wystepuje problem narkomanii.

Szczegbly obrazuje tabela ponize;.

Lp. | Zadanie 2016r. | 2017r. | 2018r. | 2019r. | 2020r. | 2021r.

1. | Liczba rodzin z
problemem 36 26 33 31 27 35
alkoholowym objetych
pomoca MOPS
Liczba 0sob z

2. | problemem narkomanii 3 2 3 2 2 3
Liczba rodzin, w

3. | ktorych wystepuje 27 18 12 24 23 11
przemoc

4. | Liczba 0sob w
rodzinach objetych 525 512 453 442 377 415
pomoca MOPS

5. | Inne dane MOPS -
liczba zatozonych 21 15 12 20 13 13
Niebieskich Kart

Osrodek monitoruje stale dziatalno§¢ Punktu Konsultacyjnego i postepy oséb zagrozonych
w wychodzeniu z natogu. W 2021r. do wspoltpracy z terapeuta skierowano i zobowigzano 11 0sob.
Pracownicy socjalni przeprowadzaja wywiady $rodowiskowe w zakresie wystepowania problemu
alkoholowego 1 przemocy w rodzinie. W 2021r. jeden klient MOPS poddal si¢ leczeniu
odwykowemu w specjalistycznej placowce zamknigtej, 1 klient zostat doprowadzony na leczenie
w placowce stacjonarnej decyzja Sadu, 5 klientow MOPS poddato si¢ implantacji leku.

Kolejnym problemem, ktéoremu towarzysza uzaleznienia jest przemoc w rodzinie,
rozumiana jako fizyczna 1 psychiczna agresja, stosowana najczg¢sciej wobec kobiet 1 dzieci.
Wystepuje woéwcezas lamanie norm spoleczno-prawnych i1 dysfunkcja rodziny, dlatego bardzo
waznym aspektem jest stworzenie kompleksowego systemu dziatania.
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Dziatania te polegaja na ustaleniu przez pracownika socjalnego skali zjawiska we wspoélpracy z
Policja i spotecznoscig lokalng. Za$ narzedziem pracy skierowanym do $rodowisk dotknigtych
przemocy jest ,,Niebieska Karta”.

W 2021r. do Zespotu Interdyscyplinarnego wptyneto 13 Niebieskich Kart. Do rozpatrzenia NK
powotano 37 grup roboczych, ponadto odbyto si¢ 1 posiedzenie Zespotu Interdyscyplinarnego.

W Miejskim Osrodku Pomocy Spolecznej w Porebie w 2021r. zarejestrowane byly dwie osoby
dotknigte problemem narkomanii jako zdiagnozowanej jednostki chorobowej (dla poréwnania: w
2014r. 2 osoby, w 2015r. 3 osoby, w 2016r. 3 osoby, w 2017r. 3 osoby, w 2018r. 3 osoby, w 2019r.
3 osoby, w 2020r. 2 osoby).

W nastepnych latach dzialania MOPS beda nadal kontynuowane, ze szczegdlnym naciskiem na
prac¢ socjalng majgcg na celu wspieranie rodzin w walce z problemami spotecznymi, ochrong
dzieci, zapobieganie przemocy, co z uwagi na sytuacje¢ epidemiologiczng w kraju, obostrzenia, w
tym zamknigcie szkot moze ulec spotggowaniu.

5. SWIETLICA SRODOWISKOWA

Prowadzi dziatalno$§¢ dla dzieci z rodzin dysfunkcjonalnych — rodzin z problemem
alkoholowym, zapewniajac opieke pedagogiczno-wychowawcza dzieciom uczeszczajagcym do
Swietlicy. Swietlica rozwija zainteresowania i uzdolnienia wychowankow, pomaga w odrabianiu
lekcji. W Swietlicy realizowane sg programy profilaktyczne dla dzieci oraz prowadzone s
dziatania profilaktyczne wobec rodzicoéw dzieci uczgszczajacych do s$wietlicy. W zajeciach
$wietlicy uczestniczy 154 dzieci, w tym 36 z rodzin dysfunkcyjnych.

Swietlica czynna jest od poniedziatku do piagtku w godzinach od 11%° do 19%. Zatrudnione sa 2
osoby — kierownik i starszy wychowawca. Catkowity koszt utrzymania $wietlicy wyniost w 2021r.
151.313,02zt. + 40.000,00zt. przeznaczone na utworzenie sali rekreacji i swobodnej mysli.

Wsréd podopiecznych wystepuja réznorodne problemy spoteczne: alkoholizm, bezrobocie,
dlugotrwata i ciezka choroba, ubdstwo, wielodzietnoéé, przemoc w rodzinie. Srodowiska objete sa
réznorodnymi formami pomocy zar6wno finansowej jak i szeroko rozumianej pracy socjalnej.

6. SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKLAD OPIEKI ZDROWOTNEJ w Porg¢bie

Na podstawie przeprowadzonych analiz dokumentacji medycznej oraz na podstawie
przeprowadzonych rozmoéw z lekarzami pracujagcymi w SP ZOZ w Porgbie uzyskano nastgpujace
dane za 2020 r., ktore obrazuje tabela ponizej (w poréwnaniu z ubiegtymi latami):

2016r. 2017r. 2018r. 2019r. 2020r. 2021r.
Problem z 5 4 5 4 6 8
narkomanig
Problem 99 90 98 109 99 102
alkoholizmu
Przemoc w 23 20 20 5 7 8
rodzinie
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7. KOMENDA POWIATOWA POLICJI W ZAWIERCIU POSTERUNEK POLICJI W
POREBIE

Dane dot. wystepowania problemu alkoholizmu, narkomanii i przemocy na terenie miasta Porgba
obrazuje ponizsza tabela

Lp. | Kategoria przestepstwa 2017r. 2018r. 2019r. 2020r. 2021r.
(stwierdzone)
Przestgpstwa ogdtem 118 118 74 47 80
2. Przestepstwa kryminalne 87 73 49 40 47

3. 7 kategorii
kryminalnych (bojka, 51 37 22 20 21
rozboj, pobicia,
wlamania, kradziez
mienia, kradziez
pojazdu, uszkodzenie
ciala, uszkodzenie

mienia)
4. Przestepstwa 7 7 2 1 1
narkotykowe, w tym:
podejrzani nieletni 0 0 0 0 0
5. Nietrzezwi kierujacy po 36 44 21 7 8
spozyciu alkoholu
6. Nietrzezwi sprawcy 2 2 3 2 2

zdarzen drogowych

8. SZPITAL POWIATOWY W ZAWIERCIU - PORADNIA LECZENIA UZALEZNIEN

ALKOHOLOWYCH i WSPOLUZALEZNIEN

W 2021r. liczba chorych przyjetych do leczenia wyniosta 27, w tym 9 kobiet i 18 mezczyzn.
Liczba pacjentéw przyjetych do leczenia — wspdtuzaleznionych — po raz pierwszy wyniosta 9, w
tym 5 kobiet 1 4 m¢zczyzn.

Dane z jednej poradni nie obrazujg catosSci problemu, poniewaz mieszkancy majacy problem
alkoholowy mogg leczy¢ si¢ w poradniach na terenie calego kraju.

Pacjenci Poradni — zaro6wno osoby uzaleznione od alkoholu, jak i osoby wspotuzaleznione, ktoére

ukonczyly podstawowy program terapeutyczny w poradniach moga uczestniczyé w zajeciach
Zawiercianskiego Stowarzyszenia Trzezwos$ciowego Klubu Abstynenta ,,Przystan” w Zawierciu.

9. SAD REJONOWY w ZAWIERCIU
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Zespot Kuratorskiej Stuzby Sadowej Sadu Rejonowego w Zawierciu przekazal informacje
odnos$nie 0sob z terenu Poreby skazanych 1 pozostajacych pod nadzorem kuratora rodzinnego oraz
liczbe $srodkoéw probacji wykonywanych przez kuratorow dla dorostych w 2021 roku.

Przez kuratoréw dla dorostych prowadzone sa:

- 3 sprawy w zwigzku ze skazaniem z art. 207 kk (zngcanie si¢ fizyczne lub psychiczne),

- wobec 8 0sdb orzeczony jest obowigzek powstrzymywania si¢ od naduzywania alkoholu, a wobec
3 0s6b orzeczono zakaz uzywania substancji odurzajacych,

- w zwigzku ze skazaniem na podstawie art. 55 i 62 ustawy o przeciwdziataniu narkomanii
dozorem kuratora objete sg osoby.

Przez kuratoréw rodzinnych prowadzone s3:

- postepowania wobec nieletnich o czyn karalny lub demoralizacj¢ — 0,

- postepowania opickuncze, w ktorych sad ograniczyt wykonywanie wladzy rodzicielskiej nad
matoletnimi — 5 nadzoréw,

- sprawy, w ktorych Sad zobowigzal uczestnika do poddania si¢ leczeniu odwykowemu od
alkoholu- 1 nadzér.

Kuratorzy nie dysponuja innymi danymi dotyczacymi wystgpowania problemu narkomanii,
alkoholizmu i przemocy na terenie miasta Porgby.

10. Informacje od dyrektorow szkot

Whioski z przeprowadzonych w szkotach na terenie Porgby badan ankietowych dot. zjawiska
narkomanii ( materiaty dost¢pne do wgladu w Urzedzie Miasta Poreba).
Badania miaty na celu pomiar nat¢zenia zjawiska uzywania przez mieszkancéw miasta Porgba
substancji psychoaktywnych, jak rowniez identyfikacje 1 pomiar czynnikow wptywajacych na
rozmiary zjawiska. Z informacji przedtozonych przez dyrektorow szkot wynika, ze szkoly do tej
pory efektywnie realizowaly program wychowawczy 1 program profilaktyki, co uzasadnia
kontynuacje dotychczasowych dziatan. W uzgodnieniu z dyrektorami szkot wskazano, iz
przedstawiona diagnoza w zakresie wystepujacych w szkotach i placéwkach oswiaty czynnikdéw
ryzyka i czynnikéw chronigcych nie ulegta zmianie.

V. PODSTAWOWE PROBLEMY ALKOHOLOWE i PROBLEMY NARKOMANII

Problemy zwigzane z naduzywaniem alkoholu i narkotykow przez cze$¢ naszego spoleczenstwa stanowia
powazne zagrozenia dla funkcjonowania spotecznego i ekonomicznego, kondycji zdrowotnej i moralnej
spoteczenstwa.
Do podstawowych probleméw w w/w zakresie nalezg:
1.Szkody wystepujace u 0sob pijacych 1 uzywajgcych narkotykow:

a. samozniszczenie osob uzaleznionych,

b. uszkodzenie zdrowia u oséb dorostych,

c. uszkodzenie rozwoju psychofizycznego i kariery edukacyjne;.
2. Szkody wystepujace u cztonkdéw rodzin oséb uzaleznionych :

a. zaburzenia psychosomatyczne i emocjonalne spowodowane ciaglym stresem,
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b. demoralizacja i ubdstwo,
c. obnizenie szans zrobienia kariery zawodowej przez czlonkow rodzin,
3.Dezorganizacja srodowiskowa pracy/absencja, wypadki, obnizenie wydajnosci prac.
4. Naruszenie prawa i porzadku przez osoby nietrzezwe i1 uzywajace narkotykow:
a. przestgpstwa drogowe,
b. przemoc w rodzinie,
c. zakldcenie bezpieczenstwa i porzadku publicznego,
5. Naruszenie prawa zwigzane z obrotem alkoholem 1 narkotykami:
a. nielegalny import, produkcja i sprzedaz,
b. sprzedaz alkoholu i narkotykéw osobom nieletnim i nietrzezwym, reklama napojoéw alkoholowych,

c. nickorzystne spoteczne zmiany w strukturze spozycia napojow alkoholowych.

VI. PODSTAWOWE STRATEGIE DZIALANIA

1. Kontrola przestrzegania ustawy o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi i ustawy o
przeciwdziataniu narkomanii.
2. Budowanie skutecznych form kontroli prawnej i spotecznej nad szkodliwymi formami postgpowania
0sOb naduzywajacych alkoholu i narkotykéw , w szczegolnosci przeciwdziatania przemocy w rodzinach .
3. Profilaktyczne programy informacyjne i edukacyjne wptywajgce na postawy i umiejetnosci wazne dla
zdrowia i trzezwosci, w szczegolnosci wobec mlodziezy i grup podwyzszonego ryzyka.
4. Zwickszenie skutecznosci i dostepnosci terapii dla oséb uzaleznionych od alkoholu, narkotykow i
uzaleznien behawioralnych oraz cztonkéw ich rodzin.
5. Szkolenie przedstawicieli wybranych zawodéw w zakresie nowoczesnych  strategii i  metod
rozwigzywania problemow alkoholowych, narkomanii i innych uzaleznien behawioralnych.
6. Rozwdj i modernizacja ustug terapeutycznych dla oso6b uzaleznionych i cztonkéw rodzin.
7. Wdrozenie metod wczesnej diagnozy 1 krotkich interwencji wobec problemdéw alkoholowych,
narkomanii u pacjentow w podstawowej opiece zdrowotnej i praktyce lekarzy rodzinnych.
8. Wsparcie programéw realizowanych przez instytucje i podmioty pozarzadowe zajmujace si¢
rozwigzywaniem problemoéw alkoholowych, narkomanii oraz srodowisk wzajemnej pomocy.
9. Edukacja publiczna majaca na celu :
a. profilaktyke przeciwdzialania alkoholizmowi, narkomanii i innych uzaleznien behawioralnych
b. informowanie o konsekwencjach naduzywania alkoholu, narkomanii i innych uzaleznien i metod
zapobiegania szkodom zdrowotnym,
c. promocje zdrowego stylu zycia, trzezwosci i abstynencji,
d. tworzenie bazy materialnej, organizacyjnej, merytorycznej dla realizacji Programu,
e. zapewnienie i stworzenie warunkow do dziatan sportowych i rekreacyjnych w celu zapewnienia

mlodziezy zaje¢ w czasie wolnym od nauki.
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VII . FINANSOWANIE DZIALALNOSCI GMINNEJ KOMISJI ROZWIAZYWANIA
PROBLEMOW ALKOHOLOWYCH

Dziatalno$¢ Gminnej Komisji Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych jest finansowana w
nastepujacym zakresie :

a/ wynagrodzenie cztonkéw komisji za udzial w posiedzeniach Komisji.

Wynagrodzenie za udziat w posiedzeniu Komisji wynosi:
e Przewodniczgcy Komisji, Pelnomocnik — 150 zl. brutto za udziat w jednym posiedzeniu,
e (Czlonkowie Komisji — 120 zt. brutto za udziat w jednym posiedzeniu.

Podstawe do wyptaty wynagrodzenia stanowi podpisana lista obecnosci czlonkow komisji
uczestniczacych w posiedzeniu.

b/ koszty szkolenia przewodniczacego i czlonkéw komisji,
¢/ koszty materiatéw i wyposazenia,
d/ wynagrodzenia za badanie przez biegtych /psychologa i psychiatry.

VIII. REALIZATORZY PROGRAMU
1. Realizatorem Programu jest Urzad Miasta Porgba.
2.Wspotrealizatorami Programu sg :
e Gminna Komisja Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych,
e Migjski Osrodek Pomocy Spotecznej,
e Placéwki oswiatowo-wychowawcze,
¢ Swietlica Srodowiskowa,
e Komisje Rady Miasta Porgba,
e Parafie Rzymsko- Katolickie,
e Migjski Osrodek Kultury w Porgbie,
e Policja,
e Poradnia Leczenia Uzaleznien i Wspotuzaleznien w Zawierciu,
e Poradnia Psychologiczno-Pedagogiczna w Zawierciu,
e Prokuratura Rejonowa,
¢ Sad Rejonowy,
e SP ZOZ w Porgbie,

e Stowarzyszenia Abstynenckie.
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Adresatem Programu jest szerokie grono odbiorcow, a w tym m.in. osoby uzaleznione
i zagrozone patologiami spolecznymi wraz ze swoimi rodzinami, jednostki zajmujace si¢ praca
z rodzinami dysfunkcyjnymi, w ktoérych wystgpuja problemy zwigzane z uzaleznieniami oraz wszyscy,
ktorym zalezy na promowaniu zdrowego stylu zycia wolnego od natogdéw, na szerzeniu idei trzezwosci
,wolnosci od narkotykow i uzaleznien behawioralnych w $rodowisku lokalnym  ze szczegdlnym

uwzglednieniem dzieci i mtodziezy.

Zadania Gminnego Programu finansowane bg¢dg z optat pobieranych przez Gming za wydane zezwolenia na

sprzedaz napojoéw alkoholowych.

IX. MONITOROWANIE PROGRAMU

Poszczegolne dziatania i procedury beda podlega¢ monitoringowi, majacemu na celu stalta  poprawe
efektywnos$ci i szybkosci reakcji na zaistniate zjawisko alkoholizmu i narkomanii oraz uzaleznien
behawioralnych.

Burmistrz Miasta sporzadzi raport z wykonania w danym roku gminnego programu i efektow jego realizacji,
ktory przedtozy Radzie Miejskiej w terminie do dnia 30 czerwca roku nast¢pujacego po roku, ktorego

dotyczy raport.
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Uzasadnienie

Prowadzenie dziatah zwigzanych =z profilaktyka irozwigzywaniem problemow alkoholowych,
narkomanii, uzaleznien behawioralnych oraz integracji spotecznej oséb uzaleznionych od alkoholu nalezy
do zadan wtasnych gminy.

Uchwalone na sesji Rady Miasta Porgba w dniu 20 grudnia 2021r. programy: Gminny Program
Profilaktyki i Rozwigzywania Problemow Alkoholowych na 2022r. oraz Gminny Program Przeciwdziatania
Narkomanii na 2022r. moga obowiazywa¢ wylacznie do 31 marca 2022r., zatem nalezy przyja¢ nowe
programy, zgodne z aktualnymi przepisami prawa.

W ramach wprowadzonych zmian w ustawie o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu
alkoholizmowi istnieje mozliwo§¢ wydluzenia czasu obowigzywania gminnych programdéw na okres
nie dluzszy niz 4 lata, atakze mozliwo$¢ wspolnego przyjecia programow, rozszerzonych o obszar
uzaleznien behawioralnych w ramach dziatalnosci profilaktycznej i edukacyjne;.

Przedtozony projekt uchwaty zawiera program zgodny z aktualnymi przepisami prawa.
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