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GMINNY PROGRAM PROFILAKTYKI I ROZWIAZYWANIA
PROBLEMOW ALKOHOLOWYCH I PRZECIWDZIALANIA
NARKOMANII

MIASTA I GMINY SCINAWA
NA ROK 2006

Wprowadzenie

Kluczowa rolg w polskim systemie rozwiazywania probleméw alkoholowych 1
przeciwdziatania narkomanii odgrywaja samorzady gmin, ktére na mocy ustawy z dnia 26
pazdziernika 1982 roku o wychowaniu w trzezwosci 1 przeciwdzialaniu alkoholizmowi
(tekst jednolity Dz. U. z 2002 r. nr 147, poz. 1231 z pézn. zm.) i ustawy z dnia 29 lipca
2005r. o przeciwdzialaniu narkomanii (Dz. U. z 2005 r. nr 179, poz. 1485) sa
odpowiedzialne za rozwiazywanie probleméw alkoholowych i narkotykowych w
spoteczenstwie lokalnym. Zgodnie z art. 4! ust. 1 ustawy o wychowaniu w trzezwosci i art.
10 ustawy o przeciwdziataniu narkomanii prowadzenie dzialan zwiazanych z profilaktyka i
rozwigzywaniem probleméw alkoholowych oraz integracja spoleczna os6b uzaleznionych
od alkoholu jak réwniez przeciwdziatanie narkomanii nalezy do zadan wtasnych gmin.

Zadania te w szczegolnosci obejmuja:

1) zwigkszenie dostgpnosci pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla oséb
uzaleznionych i 0s6b zagrozonych uzaleznieniem od alkoholu i narkotykow,

2) udzielanie rodzinom, w ktérych wystepuja problemy alkoholowe i narkomanii , pomocy
psychospotecznej i prawnej, a w szczegdlnosci ochrony przed przemoca w rodzinie,

3) prowadzenie profilaktycznej dziatalnosci informacyjnej i edukacyjnej oraz szkoleniowe;j
w zakresie rozwiazywania problemow alkoholowych 1 narkomanii, w szczegdlnosci dla
dzieci i mtodziezy, w tym prowadzenie pozalekcyjnych zaje¢ sportowych dla uczniéw, a
takze dziatah na rzecz dozywiania dzieci uczestniczacych w pozalekcyjnych programach
opiekunczo-wychowawczych i socjoterapeutycznych,

4) wspomaganie dziatalnosci instytucji, organizacji pozarzadowych 1 os6b fizycznych,
stuzacej rozwiazywaniu probleméw alkoholowych i narkomanii,

5) pomoc spoteczng osobom uzaleznionym i rodzinom os6b uzaleznionych dotknigtym
ubdstwem 1 wykluczeniem spotecznym i integrowanie ze Srodowiskiem lokalnym tych
0s0b z wykorzystaniem pracy socjalnej 1 kontraktu socjalnego,

6) podejmowanie interwencji w zwiazku z naruszeniem przepiséw okreslonych w art. 13! 1
15 ustawy o wychowaniu w trzezwos$ci oraz wystgpowanie przed sadem w charakterze
oskarzyciela publicznego,

7) wspieranie zatrudnienia socjalnego poprzez organizowanie i finansowanie centrow
integracji spoteczne;.



Realizacja wymienionych zadan jest prowadzona w postaci gminnego programu
profilaktyki i rozwigzywania probleméw alkoholowych i przeciwdzialania narkomanii
(art. 4' ust. 2 ustawy o wychowaniu w trzezwosci 1 art. 10 ust. 2-4 ustawy o
przeciwdziataniu narkomanii).

Zadania ujgte w gminnym programie sa inicjowane przez gminng komisj¢ rozwigzywania
probleméw alkoholowych (art. 4! ust. 3 ustawy o wychowaniu w trzezwosci), powotana
przez  burmistrza, natomiast REALIZATOREM PROGRAMU, zgodnie z
postanowieniami wynikajacymi z zapisu w art. 4! ust. 2 ustawy o wychowaniu w
trzezwosci 1 art. 10 ust. 4 ustawy o przeciwdzialaniu narkomanii jest Urzad Miasta i
Gminy Scinawa.

Problemy alkoholowe i narkotykowe jako problem spoleczny

Napoje alkoholowe naleza do najpowszechniej spozywanych doébr konsumpcyjnych.
Jednoczesnie jest to towar szczegdlnego rodzaju. Jego specyfika polega na tym, ze z piciem
wigzac si¢ moze wiele negatywnych konsekwencji zdrowotnych i spotecznych. Wynika to z
psychoaktywnej funkcji tej substancji. W kazdej niemal kulturze istnieje jakas substancja o
tych wilasciwosciach, ktérej uzywanie jest powszechnie akceptowane, chociaz obwarowane
licznymi ograniczeniami regulowanymi przez zespot norm. Owe normy odnosza si¢ do
czgstosci jej uzywania, ilosci przyjmowanej jednorazowo, okoliczno$ci w jakich mozna po
nig sigga¢. Dla naszego kraju kulturowego taka substancja jest wtasnie alkohol. Jesli
uzywany jest w zgodzie z normami, powstanie negatywnych konsekwencji jest mniej
prawdopodobne, jesli owe normy si¢ przekracza prawdopodobienstwo przykrych
konsekwencji ro$nie.

Na narkomanig nalezy spojrzec¢ jako na jedno z aktualnych wyzwan cywilizacyjnych.
Niesie ze soba powazne ryzyko dla zdrowia publicznego, szczegdlnie w kontekscie chordb
infekcyjnych (HIV, Zzoéttaczka, choroby weneryczne, gruzlica). Ryzyko zgondéw wsrod
narkomandw jest kilkakrotnie wyzsze niz w poréwnywalnej wiekowo populacji generalnej.
Pieniadze z narkobiznesu odgrywaja coraz powazniejsza rol¢ w miedzynarodowym obrocie
finansowym 1 moga stanowi¢ zagrozenie dla stabilnosci gospodarki swiatowej. Kwestia
narkotykéw ma tez swdj wymiar polityczny. Pojawia si¢ w czasie konfliktéw zbrojnych.
Narkotyki finansuja dziatania terrorystyczne, wspieraja gospodarke i zbrojenia krajow
odsuwanych od spolecznosci migdzynarodowej, bywaja pretekstem do interwencji zbrojnej.
Swiadomos$¢ tych zagrozen i ich globalnego wymiaru nie jest nowa; towarzyszyta przyjeciu
konwencji miedzynarodowych. Juz na poczatku lat sze$cdziesiatych zostata przyjeta
pojedyncza Konwencja o Srodkach Narkotycznych (1961), a w latach siedemdziesiatych
Konwencja o Srodkach Psychotropowych (1971). Celem przyjecia ww. konwencji byto
stworzenie swiatowego systemu kontroli nad narkotykami poprzez zahamowanie podazy —
ograniczenie zasieggu narkomanii. Konwencj¢ ratyfikowaty praktycznie wszystkie kraje
swiata, a pomimo to fala narkomanii rosta. Takze kolejna konwencja z 1988 roku o
zaostrzeniu walki z nielegalnym handlem 1 obrotem narkotykami i $rodkami
psychotropowymi niewiele zmienita.

W latach dziewigcdziesiatych stwierdzono, ze system oparty przede wszystkim na
ograniczaniu dostgpnosci 1 walce z nielegalnym obrotem nie jest sprawny. Coraz czgsciej
formutowano postulat rozszerzenia dzialan w zakresie ograniczenia popytu poprzez
profilaktyke, leczenie, rehabilitacj¢ 1 ograniczenie szkdd zdrowotnych. Wyrazem tej nowej
tendencji, ktéra szybko zdobyta poparcie wielu rzadéw i organizacji miedzynarodowych,
byta Deklaracja na Rzecz Ograniczania Popytu, przyjeta przez Zgromadzenie Ogodlne
Narodéw Zjednoczonych w czerwcu 1998 roku. Deklaracja przyniosta przeorietowanie
wielu programéw migdzynarodowych 1 krajowych.
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Swiatowa Organizacja Zdrowia w swojej strategii ,,Zdrowie dla wszystkich w XXI wieku”
w celu 12 obejmujacym wszystkie substancje psychoaktywne — tyton, alkohol, narkotyki,
postuluje; aby do roku 2015 rozpowszechnienie uzywania narkotykéw spadio do 25%, a
umieralno$¢ z powodu uch uzywania - o 50%.

Podkresla koniecznos¢ kompleksowej, zrownowazonej polityki integracyjnej dzialania z
zakresu ograniczania podazy i popytu.

Naduzywanie alkoholu oraz narkomania jest $cisle zwigzana z wieloma innymi problemami
spotecznymi, takimi jak ubdstwo, bezrobocie, prostytucja, przestgpczos¢, bezdomnos¢.

Czesc 1
I. DIAGNOZA PROBLEMOW ALKOHOLOWYCH WYSTEPUJACYCH W
GMINIE:

Miasto i Gmina Scinawa liczy 10 764 mieszkancow.

Dane zebrane od losowej proby 134 mieszkancoOw wskazuja, ze statystyczna rodzina wydaje
miesi¢cznie 33,20 zt na alkohol, czyli rocznie — 398,40 zt.

Dane o wielkosci sprzedazy uzyskane z 54 punktéw w roku 2002 wskazuja, ze rocznie
mieszkancy gminy wydaja na alkohol kwotg 4303434,13zt. w tym:

- napiwo — 1979071,30 zt

- na wino — 1340606,23 zt

- na wodke — 983756,60 zt.

Przekonania mieszkancéw gminy:

- wigkszos¢ mieszkancow alkohol kupuje w sklepie, 76,1% badanych nigdy nie korzystata
z miejsc gdzie nielegalnie sprzedaje si¢ alkohol, to o 3,2% ludzi wigcej, niz w roku
1999.

- najczesciej mieszkancy gminy kupuja piwo — 35%, potem wodke- 14,1% i wino- 11,9%,

- 39% przebadanych respondentéw uwaza, ze alkohol jest szczegdélnym towarem i dlatego
dostep do niego powinien by¢ ograniczony, niestety w poprzednich badaniach az 54,4%
badanych miato takie zdanie,

- obecnie 52,9% uwaza, iz nalezy podnies¢ granicg legalnosci nabywania alkoholu do 21
lat, wcze$niej tak uwazato 65,1% mieszkancow,

- 44% uwaza, iz nalezy zwigkszy¢ kar¢ za przestgpstwa popetniane pod wpltywem
alkoholu, poprzednio 74,8%,

- obecnie 9,7% uwaza, ze alkohol zawarty w piwie jest mniej grozny niz w wodce, w
latach wcze$niejszych takie zdanie miato az 21,8% mieszkancéw.

Zagrozenia w Srodowisku szkolnym:

Z anonimowych badan wéréd uczniéw szkot podstawowych i gimnazjum wynika,
ze 16,4% rodzin jest dotknigtych alkoholizmem jednego z czlonkéw rodziny.
Znacznie obniza si¢ wiek inicjacji alkoholowej, 6,1% po raz pierwszy napilo si¢ jakiego$
alkoholu majac mniej niz 7 lat, najwigcej, bo az 20,5% dzieci przechodzi ja w wieku 10-12
lat. Natomiast 55% twierdzi, ze nigdy nie pito alkoholu. Jest to o 28,3% wigcej, niz w roku
1999.



W ciagu ostatnich 30 dni nie pito 67,7% dzieci, zapytane gdzie najczgsciej pija alkohol
25,5% wymienia dom rodzinny, 20% grupy roéwiesnicze.
Wigkszos¢ dzieci pije piwo 33,3%, samodzielnie w sklepie piwo kupowato 43,8%
ankietowanych, wino i wédke 7,2%.
Poréwnujac wyniki obecnie przeprowadzonych badan z rokiem 1999 zauwaza si¢ oprocz
obnizenia wieku inicjacji alkoholowej, znaczny spadek spozycia alkoholu przez dzieci,
mniej dzieci sigga po alkohol i znacznie mniej kupuje.

Z ankiet przeprowadzonych wéréd 108 nauczycieli szk6t podstawowych w Scinawie,
Zaborowie, Tymowej 1 Gimnazjum wynika, ze:
- 50,9% nauczycieli sadzi, ze uczniowie pija alkohol,
44,4% twierdzi, 1z w szkole sa uczniowie palacy papierosy,
27,7% postrzega pice alkoholu jako problem wymagajacy dzialania,
10,1% uwaza, ze u okoto 10% rodzin uczniéw wystepuja problemy alkoholowe,
5,3% w ciagu ostatniego miesigca zauwazylto w szkole ucznia pod wptywem alkoholu,
1,7% twierdzi, ze w szkole sa uczniowie wychodzacy na przerwach na piwo,
5,3% widziato uczniéw pijacych alkohol: w parku, na wycieczce, dyskotece,

10,1% uwaza, ze u okoto 10% rodzin uczniéw wystepuja problemy alkoholowe.

IL. SYTUACJA EPIDEMIOLOGICZNA NARKOMANII

Sytuacja epidemiologiczna w Polsce na poczatku XXI wieku jest dos¢ dobrze
zbadana gtéwnie wsréd mtodziezy.
Wiadomo, ze lata transformacji ustrojowych, podobnie jak w innych krajachregionu, daty
silny impuls do rozwoju narkomanii. Nastapit wzrost podazy narkotykéw i popytu na nie.
Gtéwna roleg odegraty tutaj czynniki zwiazane z wielka zmiang spoteczna, na ktére polityka
wobec narkomanii miata niewielki wptyw. Podaz rosta wraz z rozwojem migdzynarodowe;j
wymiany handlowej, rosnacym ruchem turystycznym i handlowym, otwarciem granic,
postepujaca wymienialnoscia ztotego, rozwojem przestgpczosci zorganizowane;j.
Na popyt wpltyw miata intensywna transmisja wzoréw kulturowych, wsréd ktérych pojawity
si¢ takze wzory uzywania substancji psychoaktywnych, szczegdélnie wsréd mtodych ludzi
dotknigtych problemami transformacji, obserwujacych upadek dotychczasowych wartosci,
bezradnos¢ pokolenia rodzicéw, brak perspektyw po ukonczeniu szkoty. Do tego rozwinigta
reklama $rodkéw farmaceutycznych, bazujaca na przeswiadczeniu, ze ,tabletka” jest
odpowiedzia na cierpienie, bol, stres, bezsenno$¢, utrat¢ energii zyciowej itp., wzmocnita
»zapotrzebowanie” na $rodki narkotyczne 1 psychotropowe.
Popyt na narkotyki mierzy si¢ rozpowszechnieniem ich konsumpcji.
W Polsce zrédtem danych na ten temat sa badania ankietowe prowadzone w szkotach.
Najbardziej profesjonalne badania sa realizowane przez Centrum Badania Opinii
Spolecznej, a takze Instytut Psychiatrii i Neurologii w Warszawie, ktéry w roku 2003
przeprowadzit ogélnopolskie badania ankietowe na temat: Uzywanie alkoholu i narkotykéw
przez mtodziez szkolna.
Badania wykonano w ramach ESPAD - Europejskiego Programu Badan Ankietowych w
Szkotach. Badaniami objgto:
e trzecie klasy gimnazjalistow (2800 ucznidéw z 112 klas) oraz
e drugie klasy szkét ponadpodstawowych (1700 uczniéw z 68 klas).
W obu kategoriach badanych najczgsciej mtodziez relacjonuje posiadanie doswiadczen:
e ze Srodkami z grupy cannabis (marihuana i haszysz) — cho¢ raz w zyciu zazywato te

srodki 19% mtodszych i 37% starszych respondentow,
e alkohol razem z marihuana przyj¢to cho¢ raz 11% gimnazjalistow i 23% uczniéw szkét
ponadgimnazjalnych,



e doswiadczenia z lekami uspokajajacymi i nasennymi ma 17% gimnazjalistow i 20%
ucznidw szkot ponadgimnazjalnych,

e amfetaming cho¢ raz wziglo 6% gimnazjalistow 1 15% uczniéw szkét
ponadgimnazjalnych,

e alkohol razem z tabletkami (kwestionariusz wykorzystywany w badaniach nie okreslat
rodzaju ,tabletek”) przyjeto cho¢ raz 6%miodszych i1 15% ucznidow szkoét
ponadginmnazjalnych,

e substancje wziewne to jedyny typ sSrodkow, ktérych uzycie czgSciej relacjonuja
gimnazjalisci (9%) niz starsza mtodziez (6%),

e 7 ecstasy miato kontakt 3% mtodszych i 6% starszych badanych.

Jeszcze 3 typy substancji wskazuje nie mniej niz 3% badanych.

¢ Grzyby halucynogenne 94% mtodszych, 5% starszych)

e LSD lub inne halucynogeny (3% mitodszych i 4% starszych),

e Kontakt ze sterydami anabolicznymi ujawnia 3% mtodszych 1 4% starszych
respondentow.

Wyniki badah pokazuja systematyczny wzrost wsréd 18-latkéw co najmniej jednorazowego

kontaktu z:

¢ marihuang lub haszyszem (17% badanych w 1995 roku, 22% w 1999 roku, 37% w 2003
roku),

e amfetamina (odpowiednio: 3%, 11%, 15%),

e ccstasy (odpowiednio: 1%, 3%, 6%).

W ocenie mtodziezy badanej w kolejnych programach ESPAD dostgpnos¢ srodkow

psychoaktywnych systematycznie zwigksza sig. W kolejnych pomiarach badawczych tylko

w przypadku substancji wziewnych 1 lekéw uspokajajacych 1 nasennych podobne odsetki

18-latkéw oceniaja, ze te srodki sa dosy¢ lub bardzo tatwo dostgpne. Odnosnie wszystkich

pozostatych substancji branych pod uwage ocena ich dostgpnosci zwigksza sig.

Na terenie Gminy Scinawa przeprowadzono badania anonimowe wéréd uczniéw
Gimnazjum Publicznego w Scinawie, przebadanych zostato 184 osoby.
7 badan wynika, ze:
30% ankietowanych ma za soba kontakt z narkotykami,
25% prébowato amfetaming, pozostali trawke, kleje, ecstasy, grzyby halucynogenne 1
tabletki.
70% ankietowanych taczyto: alkohol, narkotyki i papierosy,
85% ankietowanych wie jak dzialaja narkotyki,
85% wie od czego mozna si¢ uzaleznic.
Na pytanie gdzie zazywaja $rodkéw psychoaktywnych najwigcej odpowiedziato, ze w
szkole, nastgpnie w dyskotece.
Na pytanie gdzie mozna kupi¢ narkotyki, najwigcej odpowiedzi byto, ze w parku i w barze.
Na pytanie: czy mozna kupi¢ w szkole; najwigcej odpowiedzi bylto, ze sa sytuacje gdzie
namawiaja do kupna.

Czesé 11
CHARAKTERYSTYKA PROBLEMOW:
a) degradacja zdrowotna oséb uzaleznionych od alkoholu i narkotykéw,

b) uszkodzenia zdrowia u dorostych nadmiernie pijacych i uzywajacych

narkotykow,



¢) nieprawidlowy rozwdj psychofizyczny u mtodziezy pijacej i uzywajacej
srodkéw psychoaktywnych w tym narkotykow,

d) szkody wystgpujace u cztonkéw rodzin z problemem alkoholowym i
problemem narkomanii,

e) naruszenie prawa i porzadku przez osoby uzaleznione.

Czesé IIT

OSOBY 1 INSTYTUCJE PRZYGOTOWANE 1 UCZESTNICZACE W
ROZWIAZYWANIU PROBLEMOW ALKOHOLOWYCH I PRZECIWDZIALANIA
NARKOMANII ORAZ W PROWADZENIU ZADAN Z ZAKRESU
PROFILAKTYKI:

a) Punkt Konsultacyjno — Informacyjny ds. Rozwigzywania Probleméw
Alkoholowych , Przeciwdzialania Narkomanii 1 Przemocy w Rodzinie
(kadra przeszkolona: ukonczone studium przeciwdziatania przemocy w rodzinie,
studium pomocy psychologicznej, studium terapii uzaleznien, specjalista
terapii uzaleznien, biegly sadowy z zakresu terapii uzaleznien ),

b) Gminna Komisja Rozwiazywania Probleméw Alkoholowych i Przeciwdziatania
Narkomanii,

¢) Gimnazjum Publiczne i Szkoty Podstawowe,

d) Sad Rejonowy w Lubinie,

e) Swietlica Terapeutyczna w Scinawie i w Parszowicach.

f) Miejsko — Gminny Osrodek Pomocy Spotecznej,

g) Komisariat Policji,

h) Miejsko — Gminny Zaktad Opieki Podstawowej,

1) Towarzystwo Przyjacidt Dzieci,

J) Nadodrzanskie Centrum Pomocy Blizniemu Monar — Markot Osrodek dla
Bezdomnych Kobiet z Dzie¢mi i Ofiar Przemocy,

k) stowarzyszenia dziatajace na terenie miasta i gminy,

I) kos$cidt katolicki.

Czes¢ IV



DZIALANIA ZWIAZANE Z PROFILAKTYKA I ROZWIAZYWANIEM
PROBLEMOW ALKOHOLOWYCH

I. Cele Programu:

II.

ograniczanie spozycia napojow alkoholowych oraz zmiany struktury ich spozycia,
krzewienie trzezwosci 1 abstynencji,

przeciwdziatanie powstawaniu 1 usuwanie nastgpstw naduzywania alkoholu,
zapobieganie zjawiskom patologii spotecznej zwiazanym z naduzywaniem alkoholu,

zwigkszenie dostgpnosci do leczenia odwykowego mieszkancom gminy

Kategorie zadaniowe prowadzace do osiagnigcia wskazanych wyzej celow:

1. Ograniczenie dostepnosci do alkoholu:

Realizacja poprzez:

a) realizowanie uchwat Rady Miejskiej w Scinawie w sprawie ustalenia na
obszarze Miasta i Gminy Scinawa liczby punktéw sprzedazy napojow
alkoholowych o zawarto$ci powyzej 4,5% alkoholu (za wyjatkiem piwa) do
spozycia poza miejscem sprzedazy i w miejscu sprzedazy.

b) przestrzeganie zasad wydawania i cofania zezwolen na prowadzenie
sprzedazy 1 podawania napojow alkoholowych,

c) kontrola przestrzegania postanowien ustawy o wychowaniu w trzezwosci i
przeciwdziatania alkoholizmowi zwlaszcza w zakresie art. 18 ust. 6;

e Kontrola sklepéw,

¢ Kontrola lokali gastronomicznych.

W sktad Zespotu kontrolujacego wchodza: przedstawiciele Gminnej Komisji
Rozwiazywanie Probleméw Alkoholowych i policjant.

Ocena skutecznosci zadania:

-analiza wnioskow pokontrolnych.

2. Prowadzenie profilaktycznej dzialalnosci informacyjnej i edukacyjnej w
zakresie rozwigzywania problemow alkoholowych w szczegolnosci dla dzieci i
mlodziezy, w tym prowadzenie pozalekcyjnych zaje¢ sportowych:

Realizacja poprzez:

a) realizacj¢ na terenie szkoét 1 innych placéwek opiekunczo — wychowawczych

programéw profilaktycznych dla dzieci i mlodziezy, odpowiadajacych standardom



b)

c)
d)

wyznaczonym przez technologie profilaktyczne (formy niestacjonarne i
stacjonarne),

podejmowanie dziatan o charakterze edukacyjnym, przeznaczonych dla rodzicéw i
dzieci uczestniczacych w programach,

organizowanie lokalnych imprez profilaktycznych dla mtodziezy,

wdrazanie pozalekcvjnych zaje¢ sportowych do programéw profilaktyki
srodowiskowej.

prowadzenie $wietlicy terapeutycznej w Scinawie i w Parszowicach (zajecia
opiekunczo — wychowawcze, edukacyjno — rozwojowe, organizowanie zespolow
zainteresowan z jezyka polskiego, matematyki, muzyki i rytmiki oraz innych),
organizowanie pozytecznych form spedzania wolnego czasu zwlaszcza: realizacja
programéw opiekunczo — wychowawczych i socjoterapeutycznych w czasie
wakacji 1 ferii zimowych.

Ocena skutecznos$ci zadania:

w

liczebno$¢ dzieci i mtodziezy bioracych udzial w imprezie,

ocena zainteresowania miodziezy imprezami, w trakcie ktérych odstgpuje si¢ od
skojarzef zwigzanych z promowaniem napojow alkoholowych,

ocena wplywu dodatkowych zaje¢ sportowych na atrakcyjnos¢ sSrodowiskowych
programéw profilaktycznych,

analiza zainteresowania dzieci 1 mtodziezy spgdzaniem wolnego czasu w grupach,
analiza ilosci dzieci uczestniczacych w zajgciach swietlicy,

analiza zainteresowania adresatow programow przedstawianymi ofertami.

. Wspomaganie dzialalnosci instytucji, stowarzyszen i osob fizycznych,
sluzacej rozwigzywaniu probleméw alkoholowych:

Realizacja poprzez:

a) dofinansowanie instytucji i jednostek samorzadowych gminy realizujacych
programy profilaktyczne, finansowanie szkolnych programéw profilaktycznych
oraz programéw autorskich,

b) dofinansowywanie organizacji pozarzadowych i os6b fizycznych realizujacych
poszczegblne elementy programu:

Ocena skuteczno$ci zadania:
- monitorowanie 1 kontrola zleconych do realizacji zadan.

4. Podejmowanie interwencji w zwiazku z naruszeniem przepis6w okreslonych w art.

13'i 15 ustawy oraz wystepowanie przed sadem w charakterze oskarzyciela
publicznego:

Realizacja poprzez:
a) monitorowanie przestrzegania przepisOw okreslonych w art. 13! ustawy o

wychowaniu w trzezwosci 1 przeciwdziataniu alkoholizmowi,

b) monitorowanie przestrzegania przepisow okreslonych w art. 15 ustawy o

wychowaniu w trzezwosci 1 przeciwdziataniu alkoholizmowi.

Ocena skutecznosci zadania:



- analiza protokolow, zalecen 1 wnioskow.

5. Zwigkszenie dostepnosci pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla osob

uzaleznionych od alkoholu.

Realizacja poprzez:

a) prowadzenie punktu konsultacyjno — motywujacego do podjecia leczenia odwykowego,

b) wspieranie organizacyjne i finansowe (pozostajacych poza finansowaniem Narodowego
Funduszu Zdrowia) dodatkowych programéw diagnostycznych, leczniczych i
rehabilitacyjnych, uzgodnionych ze specjalistycznym lecznictwem odwykowym 1
gminnym zaktadem opieki zdrowotnej,

¢) mozliwo$¢ powstania klubu abstynenta.

Ocena skutecznosci zadania:

- analiza ilosci zgtoszen do punktu i ilo§¢ mieszkancéw gminy podejmujacych leczenie
odwykowe,

- analiza okresOw utrzymania abstynencji alkoholowej przez osoby uczestniczace w
programie,

- analiza ilosci 0s6b uczestniczacych w programach.

6. Udzielanie rodzinom, w ktoérych wystepuje problem alkoholowy, pomocy
psychospotecznej i prawnej, a w szczegdélnosci ochrony przed przemoca w
rodzinie:

Realizacja poprzez:

a) usprawnienie prac Komisji zwigzanych z postgpowaniem wobec mieszkancéw gminy
naduzywajacych alkoholu,

b) wspdlipraca z bieglymi opiniujacymi w przedmiocie uzaleznienia od alkoholu,

c¢) kontynuacja i uruchomienie nowych programéw w swietlicach srodowiskowych dla
dzieci z rodzin z problemem alkoholowym i podlegajacych przemocy w rodzinie,

d) kontynuacja dziatania punktu konsultacyjnego dla ofiar przemocy w
rodzinie.

Ocena skutecznosci zadania

- analiza czasokresu trwania postgpowania w gminnej komisji rozwigzywania probleméw
alkoholowych,

- analiza ilosci wnioskéw do sadu, zakonczonych ustanowieniem obowiazku leczenia,

- analiza okresow czasowych od skierowania do biegtego, do czasu wydania opinii,

- analiza wnioskow bieglego z wydanymi orzeczeniami sagdow,

- ilo$¢ nowych programéw, oraz badanie skuteczno$ci tych programéw poprzez
analizowanie funkcjonowania spotecznego uczestnikow,

- analiza ilosci 0s6b zgtaszajacych si¢ do punktu.

Czgs¢ VI

DZIALANIA ZWIAZANE Z PROFILAKTYKA I RZECIWDZIALANIEM
NARKOMANII

I. Cele programu:
e zwigkszenie poziomu wiedzy spoteczenstwa na temat problemoéw zwiazanych z
uzywaniem $rodkéw psychoaktywnych 1 mozliwos$ci zapobiegania zjawisku,
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e zwigkszenie zaangazowania spotecznos$ci lokalnych w dziatania profilaktyczne,
e zintegrowanie dziatan profilaktycznych (mtodziez, rodzice, wychowawcy),
zmniejszenie popytu na narkotyki wsréd uczniow.

I1. Kategorie zadaniowe prowadzace do osiagniecia wskazanych wyzej celow:

1. Upowszechnianie materialéw informacyjno — edukacyjnych z zakresu promocji
zdrowia i profilaktyki narkomanii.

Realizacja poprzez:
- zakup materiatéw informacyjno — edukacyjnych,
- prowadzenie dziatalno$ci informacyjnej poprzez publikacje.

Ocena skutecznosci zadania:
- 1lo$¢ rozdanych publikacji
- ilo$¢ zamieszczonych artykutéw w kwartalniku ,,Scinawski Kwadrans”.

2. Prowadzenie profilaktycznej dzialalnosci informacyjnej i edukacyjnej w
zakresie przeciwdzialania narkomanii w szczegé6lnosci dla dzieci i
mlodziezy, w tym prowadzenie pozalekcyjnych zaje¢ sportowych:

Realizacja poprzez:

- realizacj¢ na terenie szkét 1 innych placéwek opiekunczo — wychowawczych programéw
profilaktycznych dla dzieci i mtodziezy, odpowiadajacych standardom wyznaczonym
przez technologie profilaktyczne (formy niestacjonarne i stacjonarne),

- podejmowanie dziatan o charakterze edukacyjnym, przeznaczonych dla rodzicéw i
dzieci uczestniczacych w programach,

- organizowanie lokalnych imprez profilaktycznych dla mtodziezy,

- wdrazanie pozalekcvjnych zaje¢ sportowych do programéw profilaktyki srodowiskowej,

- prowadzenie $wietlicy terapeutycznej w Scinawie i w Parszowicach (zajecia opiekunczo

- wychowawcze, edukacyjno — rozwojowe, organizowanie zespotOw zainteresowan z
jezyka polskiego, matematyki, muzyki i rytmiki oraz innych),

- organizowanie pozytecznych form spedzania wolnego czasu zwlaszcza: realizacja
programéw opiekunczo — wychowawczych i socjoterapeutycznych w czasie wakacji i
ferii zimowych.

Ocena skutecznosci zadania:

- liczebno$¢ dzieci i mtodziezy bioracych udzial w imprezie,

- ocena wpltywu dodatkowych zaje¢ sportowych na atrakcyjnos¢ srodowiskowych
programéw profilaktycznych,

- analiza zainteresowania dzieci 1 mtodziezy spgdzaniem wolnego czasu w grupach,

- analiza ilosci dzieci uczestniczacych w zajgciach swietlicy,

W

. Wspomaganie dzialalnosci instytucji, stowarzyszen i osob fizycznych,
stuzacej przeciwdzialaniu narkomanii:

Realizacja poprzez:

- wspieranie programow profilaktycznych w zakresie organizacji czasu wolnego dzieciom
i mtodziezy stanowiacych alternatywe¢ wobec uzywania narkotykéw,
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- finansowanie szkolnych programoéw profilaktycznych oraz programéw autorskich,

Ocena skutecznosci zadania:
- monitorowanie i kontrola zleconych do realizacji zadan.

4. Zwig¢kszenie dostepnosci pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla osob
uzaleznionych od narkotykéw.

Realizacja poprzez:

- prowadzenie punktu konsultacyjno — motywujacego do podjecia leczenia odwykowego,

- wspieranie organizacyjne i finansowe (pozostajacych poza finansowaniem Narodowego
Funduszu Zdrowia) dodatkowych programéw diagnostycznych, leczniczych i
rehabilitacyjnych, uzgodnionych ze specjalistycznym lecznictwem odwykowym i
gminnym zaktadem opieki zdrowotnej,

Ocena skutecznoS$ci zadania:

- analiza ilosci zgtoszen do punktu i 1los¢ mieszkancéw gminy podejmujacych leczenie
odwykowe,

- analiza iloSci 0s6b uczestniczacych w programach.

5. Udzielanie rodzinom, w ktérych wystepuje problem narkotykowy, pomocy
psychospotecznej i prawnej.

Realizacja poprzez:

- dziatania Komisji zwigzane z postgpowaniem wobec mieszkancow gminy
naduzywajacych narkotykéw,

- kontynuacja dziatania i poszerzenie oferty Punktu Konsultacyjno — Informacyjnego ds.
Rozwiazywania Probleméw Alkoholowych i Przeciwdziatania Przemocy w Rodzinie o
sprawy zwiazane a narkomania,

Ocena skutecznosci zadania:
- analiza ilosci 0s6b zgtaszajacych si¢ do punktu,

6. Zwigkszenie liczby kompetentnych realizatoréw programéw profilaktycznych.

Realizacja poprzez:
- organizowanie szkolen podnoszacych kwalifikacje zawodowe oséb realizujacych
zadania obejmujace problematyke narkomanii, w szczegdélnosci dla:
a) pracownikow szkot,
b) pracownikéw socjalnych,
c) lekarzy 1 pielggniarek,
d) policjantéw.

Ocena skutecznos$ci zadania:
- liczba zorganizowanych szkolen

- liczba absolwentdéw szkolen.

Czegséc¢ VII
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ORGANIZACJA 1 FINANSE

Za realizacj¢ programu odpowiada pelnomocnik ds. realizacji Gminnego Programu
Profilaktyki i Rozwiazywania Probleméw Alkoholowych 1 Przeciwdziatania Narkomanii,
zwany dalej petnomocnikiem.

Pelnomocnik wspotdziata w zakresie wykonywanych zadan z Gminna Komisja ds.
Rozwiazywania Probleméw Alkoholowych.

1. Zasady wynagradzania czlonkow gminnej komisji rozwigzywania problemow
alkoholowych.

1. Wydatki zwiazane z dzialalnosciag Komisji finansowane sa z budzetu gminy, ze
srodkéw pozyskiwanych z pobierania optat za korzystanie z zezwolen na sprzedaz
napojow alkoholowych.

2. Do wydatkéw, o ktérych mowa w ust. 1, naleza w szczegd6lnosci:

1) wynagrodzenie dla cztonkéw Komisji za udziat w posiedzeniu i pracg w Komisji - w
danym miesigcu przystuguje wynagrodzenie w procencie od minimalnego
wynagrodzenia za pracg pracownikow, ogtoszonego w Dzienniku Urzgdowym
Rzeczypospolitej Polskiej ,,Monitor Polski”, w drodze obwieszczenia przez Prezesa
Rady Ministréw,

a) dla przewodniczacego Komisji 16%
b) dla z-cy przewodniczacego 16%
¢) dla pozostatych cztonkéw Komisji 13%

2) czlonkom Komisji przysluguje wynagrodzenie w wysokosci okreslonej w pkt
1 pod warunkiem uczestnictwa w co najmniej 1 posiedzeniu w miesigcu.

3) wynagrodzenie biegtych,

4) wynagrodzenie za prace zlecone,

5) wydatki rzeczowe zwigzane z obstuga Komisji,

6) wydatki na szkolenie cztonkéw Komis;ji,

7) wydatki za przeprowadzenie wywiadéw srodowiskowych,

8) wydatki z tytulu delegacji oraz zwrotu kosztéw przejazdéw i1 noclegéw cztonkow

9) wydatki na pomoce dydaktyczne, ksigzki, plakaty.

2. Zroédla finansowania programu:
Finansowanie poszczegdlnych zadan wynikajacych z Gminnego Programu Rozwiazywania
Probleméw Alkoholowych i Przeciwdziatania Narkomanii okre$la preliminarz wydatkéw na

rok 2006 zgodny z budzetem Miasta i Gminy Scinawa, dziat 851 — ochrona zdrowia,
rozdziat — 85154.



