Zatacznik nr 1 do Uchwaly
Nr......Rady Miejskiej
w Mogielnicy z dnia.........

GMINNY PROGRAM PROFILAKTYKI I ROZWIAZY WANIA PROBLEMOW
ALKOHOLOWYCH ORAZ PRZECIWDZIALANIA NARKOMANII
DLA GMINY MOGIELNICA NA LATA 2026-2028

I. WPROWADZENIE

Samorzad gminny na podstawie ustawy z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w
trzezwo$ci 1 przeciwdziataniu alkoholizmowi oraz ustawy z dnia 29 lipca 2005 r. o
przeciwdziataniu narkomanii ma obowigzek przyjmowac i realizowa¢ Gminny Program
Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych oraz Przeciwdziatania Narkomanii.
0Od 2022 r. elementem dziatan edukacyjnych i profilaktycznych prowadzonych w ramach w/w
programu jest takze przeciwdziatanie uzaleznieniom behawioralnym. Zadania gmin w zakresie
przeciwdziatania uzaleznieniom sg zadaniami wlasnymi i samorzad ma wskazane zrodto
finansowania, czyli dochody z optat za korzystanie z zezwolen na sprzedaz napojow
alkoholowych.

Do zadan wlasnych gminy, zgodnie z Ustawa z dnia 26 pazdziernika 1982 roku o wychowaniu
w trzezwosci 1 przeciwdziataniu alkoholizmowi, naleza:

1. zwigkszanie dostgpnosci pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla oséb uzaleznionych
od alkoholu;

2.udzielanie rodzinom, w ktorych wystepuja problemy alkoholowe, pomocy psychospotecznej
1 prawnej, a w szczegolnosci ochrony przed przemocga w domowa;

3. prowadzenie profilaktycznej dziatalnos$ci informacyjnej i edukacyjnej oraz dziatalno$ci
szkoleniowej w zakresie rozwigzywania problemow alkoholowych, przeciwdziatania
narkomanii oraz uzaleznieniom behawioralnym, w szczegolnos$ci dla dzieci i mtodziezy, w tym
prowadzenie pozalekcyjnych zaje¢ sportowych, a takze dziatan na rzecz dozywiania dzieci
uczestniczacych ~w  pozalekcyjnych programach opiekunczo- wychowawczych i
socjoterapeutycznych;

4. wspomaganie dzialalnos$ci instytucji, stowarzyszen 1 oséb fizycznych, stuzacej
rozwigzywaniu probleméw alkoholowych;

5. podejmowanie interwencji w zwigzku z naruszeniem przepisow okreslonych w art. 1311 15

ww. ustawy oraz wystepowanie przed sagdem w charakterze oskarzyciela publicznego;



6. wspieranie zatrudnienia socjalnego przez organizowanie i finansowanie centroOw integracji

spotecznej i klubow integracji spoteczne;.

II. PODSTAWY PRAWNE

Ksztatt 1 zawarto$¢ Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych oraz
Przeciwdzialania Narkomanii determinujg nizej wymienione akty prawne:

1. Ustawa z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzezwosci 1 przeciwdzialaniu
alkoholizmowi.

2. Rozporzadzenie Rady Ministrow w sprawie Narodowego Programu Zdrowia na lata 2021
— 2025, zwanego dalej NPZ, w ktérym zdefiniowano cel operacyjny nr 2 — Profilaktyka
uzaleznien oraz okre§lono zadania stuzace jego realizacji w obszarach uzaleznienia od
alkoholu, narkotykow, oraz od wystepowania okreslonych typéw zachowan (uzaleznienia
behawioralne).

3. Ustawa z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdzialaniu narkomanii okre$lajaca dziatania
zwigzane z profilaktyka, leczeniem i rehabilitacja, ograniczaniem szkéd zdrowotnych i
spotecznych oraz zrédta finansowania.

4. Ustawa z dnia 11 wrze$nia 2015 r. o zdrowiu publicznym okre$lajaca zadania z zakresu
zdrowia publicznego (jednym z zadan z tego zakresu jest promocja zdrowia).

5. Ustawa z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu przemocy domowe;j.

6. Ustawa z dnia 8 marca 1990 r. o samorzadzie gminnym.

Przy opracowywaniu Programu Profilaktyki i Rozwiazywania Probleméw Alkoholowych oraz
Przeciwdzialania Narkomanii (zwanym dalej Programem), wykorzystano wnioski 1
rekomendacje zawarte w ,,Diagnozie profilaktycznej w obszarze uzaleznien od alkoholu i

narkotykow na terenie Miasta 1 Gminy Mogielnica”, ktora zostata sporzadzona w 2025 r.

III. DIAGNOZA PROBLEMOW UZALEZNIEN NA TERENIE GMINY
MOGIELNICA

W planowaniu 1 prowadzeniu dzialan, majacych na celu profilaktyke i rozwigzywanie
problemoéw zwigzanych z uzaleznieniami od $rodkoéw psychoaktywnych oraz behawioralnymi
bardzo wazne jest rozpoznanie skali probleméw na terenie gminy, wzoro6w zachowan
zwigzanych z zazywaniem §rodkoéw psychoaktywnych, struktury spozycia oraz zaburzen zycia
spotecznego 1 rodzinnego nimi wywotanych. Jednocze$nie, zgromadzenie danych
statystycznych w zakresie uzaleznienia, nie daje rzeczywistego wyobrazenia o dynamice
zjawiska, ze wzgledu na ,,wrazliwos¢” danych oraz fakt, ze te same osoby moga byc¢
wykazywane przez rézne podmioty dziatajace w obszarze rozwigzywania problemow

alkoholowych i narkotykowych.



Diagnoza Profilaktyczna na terenie Gminy i Miasta Mogielnica zostata opracowana w oparciu
o odpowiedzi uczestnikow badania na pytania zawarte w ustrukturyzowanym kwestionariuszu
ankiety, ktorego charakter pytan byt zalezny od specyfiki danej grupy. W ankietyzacji udziat

wzieto 186 ucznidw szkol z terenu gminy Mogielnica oraz 234 dorostych mieszkancow.

Problem alkoholowy wsrdd uczniow szkdl z terenu gminy Mogielnica

Pierwszy obszar tematyczny dotyczyt spozywania alkoholu. Uczniowie zostali zapytani, czy
kiedykolwiek pili napoje alkoholowe. Zdecydowana wigkszo$¢ badanych (87,6%)
zadeklarowata, ze nigdy w zyciu nie pita alkoholu. Pozostali uczestnicy wskazywali, ze pili
alkohol jednokrotnie (5,9%) lub kilka razy - do 10 razy (4,3%). Nieliczna grupa badanych
zadeklarowata, Ze siggata po napoje alkoholowe wiele razy - powyzej 10 razy (1,6%), natomiast

0,5% ucznidéw przyznalo, ze pije alkohol regularnie - co najmniej raz w tygodniu.

1le razy w iyciu zdarzylo Ci si¢ pié alkohol? N=186
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Kolejne pytanie, skierowane do ucznidw, ktorzy wczesniej zadeklarowali, ze kiedykolwiek
spozywali alkohol, dotyczyto czgstotliwosci jego picia w okresie 30 dni poprzedzajacych
badanie. Zdecydowana wigkszo$¢ respondentow (60,9%, tj. 14 osob) wskazata, ze nie pita
alkoholu w tym czasie. Niewielka cz¢$¢ badanych (30,4%, tj. 7 0s6b) przyznalo si¢ do spozycia
alkoholu, natomiast po 1 osobie (4,4%) zadeklarowato, Ze pito 3-4 razy oraz wigcej niz 7 razy

W ostatnim miesigcu.

1le razy piles/as alkohol w ciggu ostatnich 30 dni? N=23



Odpowiedzi % Liczba odp.

nie pitem/am alkoholu w ciggu ostatnich 30 dni 60,9% 14
1-2razy 30,4% 7

3 -4razy 4,4% 1

5-7razy 0,0% 0

wiecej niz 7 razy 4,4% 1

Problem alkoholowy wsrdd dorostych mieszkancéw gminy Mogielnica

W badaniu profilaktycznym przeprowadzonym na terenie Miasta i Gminy Mogielnica wzieto
udziat 234 dorostych mieszkancoéw. Jak wynika z zaprezentowanych danych, kobiety stanowity
78,2% badanych, natomiast mezczyzni - 21,8%. Analiza struktury wiekowej dorostych
mieszkancow pokazuje, ze najliczniejszg grupe uczestnikow badania stanowity osoby w wieku
36-45 lat (41,9%). Kolejng pod wzgledem liczebno$ci grupa byli respondenci w wieku 26-35
lat (23,1%), a nastepnie osoby w wieku 46-55 lat (18,0%). 9,0% badanych stanowili
mieszkancy w wieku 56-65 lat, natomiast osoby do 25. roku zycia (4,7%) oraz powyzej 65 lat
(3,4%) uczestniczyly w badaniu najrzadziej. Wyniki te wskazuja, Ze w probie dominowaty
osoby w wieku produkcyjnym, szczeg6lnie z grupy 36-45 lat.

Pierwsze pytanie w tym bloku odnosito si¢ do czestotliwosci spozywania alkoholu. Najwigcej
respondentéw wskazalo, ze spozywa alkohol kilka razy w roku (37,6%). Kolejno 18,4%
badanych zadeklarowato, ze siega po alkohol kilka razy w miesiacu, a 8,6% - ze robi to raz w
miesigcu. 6,8% respondentéw spozywa alkohol raz w tygodniu, natomiast 2,6% wskazato, ze
pije kilka razy w tygodniu, a 0,9% - codziennie. Jednoczesnie 25,2% uczestnikow badania

zadeklarowato, ze nigdy nie spozywa alkoholu.

Jak czesto spoZywa Pan/i alkohol? N=234

nigdy [ 25,2%
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W kolejnym pytaniu respondenci zostali poproszeni o wskazanie, czy w okresie ostatnich 12

miesiecy zdarzyto im si¢ straci¢ kontrole nad iloscig spozywanego alkoholu. Z uzyskanych

danych wynika, ze zdecydowana wiekszos¢ badanych - 141 oséb (81,0%) - zadeklarowala, iz



w ciggu ostatnich 12 miesi¢cy nie zdarzyto im si¢ upié. 18 respondentéw (10,3%) wskazato, ze
sytuacja taka miata miejsce jednokrotnie, natomiast 13 badanych (7,5%) zadeklarowato, iz
stracito kontrole nad iloscig wypijanego alkoholu 2-5 razy. 2 osoby (1,2%) przyznaty, ze do
takiej sytuacji doszto powyzej 10 razy, natomiast nikt nie zadeklarowat, ze wydarzyta si¢ ona

6-10 razy. 1 osoba nie udzielita odpowiedzi.

Ile razy w ciggu ostatnich 12 miesiecy zdargylo sie¢ Panu/i straci¢ kontrolg
nad iloscig spoZywanego alkoholu (tzn. upic¢ si¢)? N=174

Odpowiedzi % Liczba odp.
1lraz 10,3% 18
2-5 razy 7,5% 13
6-10 razy 0,0% 0
powyzej 10 razy 1,2% 2
ani razu 81,0% 141

W jednym z pytan respondenci zostali poproszeni o wskazanie, czy w ciggu ostatnich 30 dni
zdarzylo im si¢ kierowa¢ pojazdem mechanicznym po spozyciu alkoholu. Zdecydowana
wigkszos¢ badanych (93,1% tj.164 osoby) zadeklarowala, Zze nie miata takiej sytuacji. 1,1%
respondentéw (2 osoby) przyznato, ze zdarzylo im si¢ to jednorazowo, natomiast 0,6% (1
osoba) wskazato, ze prowadzito pojazd po alkoholu sporadycznie. Tyle samo - 0,6% (1 osoba)
- zadeklarowato, ze sytuacja ta miala miejsce czgsto. Dodatkowo 4,0% badanych (7 oséb)

poinformowato, Ze nie posiada prawa jazdy.

Czy w ciggu ostatnich 30 dni zdarzylo si¢ Panu/i kierowaé pojazdem mechanicznym po
spozyciu alkoholu? N=175

Odpowiedz % Liczba odp.
nie zdarzyta mi sie taka sytuacja 93,1% 164
raz mi sie to zdarzyto 1,1% 2
zdarzato mi sie to sporadycznie 0,6% 1
zdarzato mi sie to czesto 0,6% 1
nie posiadam prawa jazdy 4,0% 7

W jednym z pytan respondenci zostali poproszeni o wyrazenie opinii na temat wpltywu
spozywania alkoholu przez kobiety w cigzy na rozwo6j dziecka. Zdecydowana wigkszo$¢
badanych (97,0%) byta zgodna, ze picie alkoholu w okresie cigzy ma negatywny wplyw na jego
rozwdj. 2,6% respondentdw przyznato, ze nie ma wiedzy w tym zakresie, natomiast 0,4%
wskazato odpowiedz ,,nie”, uznajac, ze alkohol w cigzy nie wptywa negatywnie na rozwoj
dziecka. Uzyskane wyniki wskazujg na wysoki poziom $wiadomosci zagrozen zwigzanych ze

spozywaniem alkoholu w okresie cigzy.



Czy wedtug Pana/i picie alkoholu w cigiy ma negatywny wplyw na rozwdj dziecka? N=234
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Problem nikotynowy wsrdéd uczniow szkol z terenu gminy Mogielnica

Dalej w badaniu zapytano o czestotliwoS$¢ siegania przez ucznidéw po papierosy tradycyjne
(wyroby tytoniowe, z pominieciem e-papierosOw) oraz po e-papierosy. Z deklaracji
respondentéw wynika, Ze kontakt z papierosami tradycyjnymi miato 8,1% uczniow. W tej
grupie 4,8% badanych palito je jednokrotnie, 2,2% - kilkukrotnie (do 10 razy), natomiast 1,1%
zadeklarowato, Ze pali regularnie/codziennie. W przypadku e-papierosow odsetek osob, ktore
mialy z nimi kontakt, byt wyzszy 1 wynidst 13,9%. W tej grupie 9,1% uczniéw palito e-
papierosy jednokrotnie, 2,7% - kilkukrotnie (do 10 razy), 0,5% - wiele razy (powyzej 10 razy),

a 1,6% - regularnie/codziennie.

1le razy w Zyciu zdarzylo Ci sig: N=186
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Problem nikotynowy wsrod dorostych mieszkancow

Z uzyskanych danych wynika, ze papierosy tradycyjne pali 27,0% badanych, natomiast 73,1%
zadeklarowato, ze nigdy po nie nie sigga. Wsrod osob palacych 18,8% robi to codziennie, 0,9%
pali kilka razy w tygodniu, kolejne 0,9%- raz w tygodniu, natomiast 2,1% kilka razy w
miesigcu, a 4,3% - kilka razy w roku. W przypadku e-papieroséw 87,2% respondentow
zadeklarowato, ze nigdy ich nie uzywa. W grupie oséb korzystajacych z e-papieroséw 4,7%
robi to codziennie, 0,9% - kilka razy w tygodniu, 2,1% - kilka razy w miesigcu, 0,4%

- raz w miesigcu, a 4,3% - kilka razy w roku.

Jak czesto pali Pan/i papierosy i e-papierosy? N=234
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Problem narkotykowy wsrdd uczniow szkol z terenu gminy Mogielnica

Nastepny z analizowanych w diagnozie obszarow dotyczyt zazywania $rodkow
psychoaktywnych, takich jak narkotyki, dopalacze czy leki przyjmowane w celu odurzenia.
W celu doktadniejszego zbadania tego zjawiska uczniowie zostali zapytani, ile razy w zyciu
zdarzyto im si¢ sigga¢ po tego typu substancje. Zdecydowana wiekszos¢ respondentow
(98,4%) wskazata, ze nigdy nie zazywala srodkéw psychoaktywnych. 0,5% badanych
zadeklarowato, ze siggneto po nie jednokrotnie, natomiast 1,1% wskazato, ze zazywa

je regularnie lub codziennie.



1le razy w Zyciu zdarzylo Ci sie zaZywadé srodki psychoaktywne (narkotyki, dopalacze, leki w
celu odurzenia)? N=186

A p——
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W celu poglebienia diagnozy zapytano respondentdw o czestotliwos¢ siggania po narkotyki,
dopalacze lub leki w celu odurzenia w ciagu 30 dni poprzedzajacych badanie. W tej czesci
pytania braty udziat osoby, ktore wczesniej zadeklarowaly kontakt z tego typu substancjami. Z
uzyskanych danych wynika, Zze 1 osoba (33,3%) wskazala, ze zazywata je 1-2 razy, natomiast
2 badanych (66,7%) zadeklarowalo, Ze siggalo po nie wigcej niz siedem razy w

analizowanym okresie.

Jak czesto zaiywales/as narkotyki, dopalacze, leki w celu odurzenia w ciggu ostatnich 30 dni?

N=3
Odpowiedz % Liczba
odp.
nie zazywatem/am narkotykéw/dopalaczy/lekéw w celu 0,0% 0
odurzenia w ciggu ostatnich 30 dni

1-2razy 33,3% 1

3 -4razy 0,0% 0

5-7razy 0,0% 0

wiecej niz 7 razy 66,7% 2

Dalsza czg¢$¢ badania miata na celu doprecyzowanie, jakie substancje psychoaktywne byly
stosowane przez uczniow, ktorzy zadeklarowali ich uzycie. Z zebranych danych wynika,
ze wszyscy respondenci (100,0%, tj. 3 osoby) wskazali mefedron jako substancje uzywang
w ostatnich 30 dniach. Ponadto 2 osoby (66,7%) zadeklarowaly zazywanie marihuany oraz
amfetaminy, natomiast po 1 osobie (33,3%) wskazalo na dopalacze oraz leki w celu

odurzenia sie.

Jak czesto zazywales/a$ narkotyki, dopalacze, leki w celu odurzenia w ciagu ostatnich 30

dni? N=3

Odpowiedzi % Liczba odp.
mefedron 100,0% 3
marihuana 66,7% 2

amfetamina 66,7% 2




leki w celu odurzenia 33,3% 1
dopalacze 33,3% 1
inne 0,0% 0
*Pytanie wielokrotnego wyboru, odpowiedzi mogq nie sumowac sie do 100%

W nastepnej kolejnosci uczniowie zostali poproszeni o ocen¢ dostepnosci narkotykow,
dopalaczy, alkoholu, papieroséw i e-papierosdOw w swojej miejscowosci. Zebrany materiat
badawczy wykazal, ze:

e narkotyki sa tatwe do zdobycia dla 7,0% ankietowanych, a trudne dla 17,2%,

e dopalacze sg tatwe do zdobycia dla 5,9% badanych, a trudne dla 17,2%,

e alkohol jest tatwy do zdobycia dla 30,1% respondentéw, a trudny dla 12,9%,

e papierosy s fatwe do zdobycia dla 28,5% ankietowanych, a trudne dla 12,4%,

e e-papierosy sa tatwe do zdobycia dla 24,7% oso6b, a trudne dla 15,6%.

Gdybys chcial/a zdoby¢ narkotyki, dopalacze, alkohol, papierosy, e-papierosy
w swojej miejscowosci byloby to: N=186
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Problem narkotykowy wsréd dorostych mieszkancow

Kolejny etap badania dotyczyt identyfikacji skali zazywania narkotykow, dopalaczy lub innych
srodkéw psychoaktywnych wsrod dorostych respondentow. Z analizy odpowiedzi wynika,
ze zdecydowana wigkszo$¢ badanych (97,9%) - zadeklarowata, ze nie zazywa zadnych
srodkow psychoaktywnych. 1,3% respondentow przyznalo, ze siggneto po takie substancje

jednokrotnie, natomiast 0,4% wskazalo, ze zrobilo to kilka razy w roku lub codziennie.



Uzyskane wyniki pokazuja, ze w badanej grupie przypadki uzywania S$rodkow

psychoaktywnych wystepuja incydentalnie.

Jak czesto zaiywa Pan/i Srodki psychoaktywne (narkotyki, dopalacze, leki
w celu odurzania)? N=234
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Problem uzaleznient behawioralnych wsrdd uczniow szkdl z terenu
gminy Mogielnica

Kolejny obszar badania dotyczyt czasu, jaki uczniowie po$wiecaja w ciggu dnia na korzystanie
z urzadzen elektronicznych i/lub Internetu. Z zebranych danych wynika, ze najwieksza czesé
badanych (37,1%) spedza przy urzadzeniach od 1 do 3 godzin dziennie. Kolejna liczng grupe
stanowig uczniowie korzystajacy z nich od 3 do 5 godzin dziennie (28,5%).
10,2% respondentéw zadeklarowalo, ze korzysta z urzadzen od 5 do 7 godzin, natomiast
10,8% - Ze przeznacza na to powyzej 7 godzin dziennie. 13,4% uczniéw korzysta z urzadzen
do 1 godziny dziennie. Zaden z badanych nie wskazal, ze nie korzysta z urzadzen
elektronicznych i/lub Internetu ani codziennie, ani w ogdle. Wyniki pokazuja, ze urzadzenia
elektroniczne stanowig staly element codziennego funkcjonowania uczniéw i zajmujg znaczaca

czg$¢ ich dnia.

1le czasu w ciggu dnia poswiecasz na korgystanie z urzgdzen elektronicznych i/lub Internetu?
N=186



do 1 godziny 13,4%

powyzej 1 godziny do 3 godzin 37,1%

powyzej 3 godzin do 5 godzin 28,5%

powyzej 5 godzin do 7 godzin 10,2%

powyzej 7 godzin 10,8%

nie korzystam z urzadzen elektronicznych i/lub

0,
Internetu codziennie 0.0%

nie korzystam z urzgdzen elektronicznych i/lub

0,
Internetu w ogdle 0.0%
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Nastegpnie uczniowie zostali poproszeni o odpowiedz na pytanie, czy zdarzyto im si¢ ktamacé,
aby ukry¢ przed rodzicami rzeczywistg ilo$¢ czasu spedzanego na korzystaniu z urzadzen
elektronicznych i/lub Internetu. Z uzyskanych danych wynika, ze 73 uczniéw (39,8%)
przyznalo, iz zdarzyto im si¢ zatai¢ prawde w tym zakresie. Najwigcej wskazan dotyczylo
odpowiedzi ,,tak, czasami” - 44 osoby (24,0%), nastgpnie ,tak, jednokrotnie” - 17 uczniow
(9,3%), ,.tak, bardzo czesto” - 7 osob (3,8%), a ,tak, czesto” - 5 badanych (2,7%).
Wigkszo$¢ respondentow (60,1%, tj. 110 oséb) wskazato, ze nie ukrywala przed rodzicami
czasu spedzanego przed ekranem. Dodatkowo 3 badanych nie udzielilo odpowiedzi na to

pytanie.

Czy czdarzylo Ci sie klamaé, aby ukry¢ prawdziwg ilos¢ czasu spedzanego
na korzystaniu z urzqgdzen elektronicznych i/lub Internetu np. przed rodzicami? N=183

Odpowiedz % Liczba odp.
tak, bardzo czesto 3,8% 7
tak, czesto 2,7% 5
tak, czasami 24,0% 44
tak, jednokrotnie 9,3% 17
nie 60,1% 110

UCZESTNICTWO W GRACH HAZARDOWYCH

W celu okreslenia skali 1 zasiggu zjawiska grania w gry o charakterze hazardowym, uczniom

zadano pytanie, czy w ciggu ostatnich 12 miesiecy uczestniczyli w grach, w ktérych mozna



byto wygra¢ lub przegra¢ pieniadze (np. zdrapki, lotto, gry na automatach, zaklady
bukmacherskie). Z zebranych danych wynika, ze 18,2% badanych zadeklarowalo udziat
w tego typu grach. Wsrdd nich 8,6% grato jednokrotnie, natomiast po 4,8% zadeklarowato,
ze grato od 2 do 10 razy oraz ponad 10 razy w ciggu ostatniego roku. Zdecydowana wigkszos¢

respondentéw (81,7%) wskazata, ze nie uczestniczyta w grach o charakterze hazardowym.

Czy w ciggu ostatnich 12 miesigcy grales/as w gry, w ktorych mozna bylo wygraé/przegraé
Ppienigdze (np. zdrapki, lotto, gra na automatach, zaktady bukmacherskie itp.)? N=186

tak, raz l 8,6%

tak, od 2 do 10 razy I 4,8%

tak, powyzej 10 razy I 4,8%

byto wygrac¢/przegrac pienigdze
0. 00%  200% 40,0% 600% 80,0%  100,0%
W dalszej czg$ci badania uczniow, ktorzy zadeklarowali udziat w grach, w ktorych mozna byto
wygra¢ lub przegrac pienigdze, poproszono o wskazanie konkretnych rodzajow gier, w jakich
uczestniczyli w ciggu ostatnich 12 miesigcy. Z uzyskanych danych wynika, Ze najczesciej
wybierane byly zdrapki - 64,7% (22 osoby). Kolejno 23,5% (8 osob) wskazato lotto,
a tyle samo (23,5% tj. 8 osob) - zaklady bukmacherskie. 11,8% (4 ankietowanych) przyznato,
ze grato w gry karciane, np. poker, w tym online. Opcje ,,inne” zaznaczyto 8,8% (3 uczniow),
przy czym w tej kategorii wskazywano gry komputerowe, natomiast 5,9% (2 osoby) przyznato,
ze gralo na maszynach do gier hazardowych, w tym online. Wyniki potwierdzaja, ze wsrod
ucznidow najczesciej wybierang forma ryzyka finansowego sa gry pozornie niewinne, takie jak
zdrapki, natomiast udzial w Dbardziej zaawansowanych formach hazardu zdarza

si¢ rzadziej.

W jakie gry, w ktorych wygrang/przegrang byly pienigdze zdarzylo Ci si¢ grac¢? N=34

Odpowiedzi % Liczba odp.
zdrapki 64,7% 22
lotto 23,5% 8
zaktady bukmacherskie 23,5% 8
gry karciane, np. poker (w tym online) 11,8% 4
inne 8,8% 3
maszyny do gier hazardowych (w tym online) 5,9% 2

*Pytanie wielokrotnego wyboru, odpowiedzi mogq nie sumowac sie do 100%



ZABURZENIA ODZYWIANIA

Ostatnia cze$¢ badania przeprowadzonego wsrdod uczniow dotyczyta zagadnienia zaburzen
odzywiania, ktore stanowig coraz bardziej widoczny problem w$rod miodziezy. Respondenci
zostali poproszeni o wskazanie, ktére z wymienionych w kafeterii odpowiedzi ich zdaniem
mozna zaliczy¢ do zaburzen odzywiania. NajczeSciej wskazywana odpowiedzig byla
anoreksja (43,6%), nastepnic napadowe objadanie si¢ (26,9%) oraz bulimia (20,4%).
Jednoczesnie 23,1% uczniéw przyznato, ze nie wie, czym s3 zaburzenia odzywiania, a
19,9% mialo trudno$¢ z udzieleniem jednoznacznej odpowiedzi. Wsréd odpowiedzi
btednych uczniowie wskazywali zaburzenia jelit (15,0%), cukrzyce (12,9%) oraz alergie
pokarmowe (8,1%). Tyle samo 0sob (8,1%) uznato za zaburzenie odzywiania ortoreksje
(rozumiang jako spozywanie wylacznie zdrowego jedzenia). Opcje ,,inne” zaznaczyto 1,1%

badanych - bez wskazania konkretnego przyktadu.

Ktore z poniiszych odpowiedzi Twoim zdaniem mozina zaliczyé do zaburzen odiywiania?
N=186

anoreksja |, 43,6%
napadowe objadanie sic [ NG 26,9%
nie wiem, czym sa zaburzenia odzywiania [ NN 23,1%

bulimia || T 20.2%

trudno powiedzie¢ [ 19,9%
zaburzenia jelit ||| NG 15,0%
cukrzyca [ 12,9%

alergie pokarmowe [ 8.1%

ortoreksja (spozywanie jedynie zdrowego 0
jedzenia) - 8,1%

inne ] 0.1%
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*Pytanie wielokrotnego wyboru, odpowiedzi mogq nie sumowac sie do 100%



Problem uzaleznien behawioralnych wsrod dorostych mieszkancow

Kolejny blok pytan mial na celu okreslenie, jak czg¢sto 1 w jakim wymiarze czasowym dorosli
respondenci korzystaja z urzadzen elektronicznych i/lub Internetu poza godzinami pracy.
Z uzyskanych danych wynika, ze najwiecej badanych - 55,1% - poswigca na to od 1 do 3 godzin
dziennie. 18,8% ankietowanych korzysta z urzadzen do 1 godziny dziennie, natomiast 16,2%
spedza przy nich od 3 do 5 godzin. 4,3% respondentow zadeklarowato uzytkowanie urzadzen

od 5 do 7 godzin, a 5,6% - powyzej 7 godzin dziennie.

Ile godzin poswigca Pan/i na korzystanie z urzqdzen elektronicznych i/lub Internetu (np.
komputer, tablet, telefon komorkowy, konsola do gier) w ciggu dnia,
w ktorym ich Pan/i uiywa (nie wliczajgc w to godzin pracy)? N=234

nie korzystam z urzadzen elektronicznych

0,
i/lub Internetu 0.0%

do 1 godziny _ 18,8%
powyzej 3 godzin do 5 godzin - 16,2%

powyzej 5 godzin do 7 godzin . 4,3%
powyzej 7 godzin . 5,6%
0,0% 20,0% 40,0% 60,0%

Nastepnie mieszkancoéw zapytano, czy zdarza im si¢ korzystac z urzadzen elektronicznych i/lub
Internetu dtuzej, niz pierwotnie planowali. Ponad potowa respondentoéw - 134 osoby (57,3%) -
przyznala, ze zdarza im si¢ przekracza¢ zakladany czas korzystania z urzadzen.
46 osob (19,7%) wskazato, ze nie przekracza planowanego czasu, natomiast
30 respondentow (12,8%) miato trudno$§¢ z udzieleniem jednoznacznej odpowiedzi.
Dodatkowo 24 osoby (10,3%) zadeklarowaly, ze nie przewiduja okreslonego czasu korzystania

z urzadzen elektronicznych i/lub Internetu.

Czy zdarza si¢ Panu/i korzystac z urzqdzen elektronicznych i/lub Internetu dluzej ni; wstgpnie
Pan/i zakladal/a? N=234

Odpowiedz % Liczba odp.
tak 57,3% 134
nie 19,7% 46
trudno powiedziec¢ 12,8% 30
nie przewiduje okreslonego czasu 10,3% 24




W celu okre$lenia skali podejmowania zachowan o charakterze hazardowym mieszkancy
zostali poproszeni o odpowiedZ na pytanie, czy w ciggu ostatnich 12 miesi¢cy grali w gry,
w ktorych wygrang lub przegrang byly pieniadze (np. zdrapki, lotto, automaty, zaktady
bukmacherskie). Zebrany material badawczy wskazuje, ze 18,4% dorostych mieszkancow
miato styczno$¢ z tego typu grami. Ws$rdod nich 9,4% gralo jednorazowo,
2,6% - od 2 do 10 razy, natomiast 6,4% zadeklarowalo, ze gralo ponad 10 razy w ciagu
ostatniego roku. Zdecydowana wigkszo§¢ respondentow - 81,6% - wskazata,

ze nie uczestniczyta w grach hazardowych w badanym okresie.

Czy w ciggu ostatnich 12 miesiecy gral/a Pan/i w gry, w ktorych wygrang /przegrang byly
Ppienigdze (np. zdrapki, lotto, gra na automatach, zaktady bukmacherskie, itp.)? N=234

tak, powyzej 10 razy . 6,4%

tak, od 2 do 10 razy I 2,6%

tak, 1 raz . 9,4%
nie gratem/am w gry, w ktérych
S 81,6%
wygrang/przegrang byly pienigdze

0
0,0%
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Kolejne pytanie dotyczylo motywacji kierujacych osobami grajacymi w gry hazardowe
- badani mieli wskaza¢, czy kiedykolwiek uczestniczyli w tego typu grach w celu rozwigzania
trudnos$ci finansowych lub poprawy swojej sytuacji ekonomicznej. Zebrane dane wskazuja, ze
10 0s6b (23,3%) przyznalo, iz miato taka motywacje. 31 respondentdéw (72,1%) zaprzeczyto,
aby kierowaly nimi wzgledy finansowe, natomiast 2 osoby (4,7%) wybraly odpowiedz ,.,trudno

powiedzie¢”.

Czy kiedykolwiek grat/a Pan/i w gry, w ktorych moZna bylo wygracé/przegrac pienigdze, aby
rozwiqzaé finansowe trudnosci lub poprawi¢ swojg sytuacje ekonomiczng? N=43

Odpowiedzi % Liczba odp.
tak 23,3% 10
nie 72,1% 31

trudno powiedziec¢ ‘ 4,7% ‘ 2



INNE UZALEZNIENIA BEHAWIORALNE

W dalszej czg$ci badania respondenci udzielili rowniez informacji dotyczacych swoich decyzji
zakupowych oraz zachowan zwigzanych z odzywianiem. Zakupoholizm stanowi przyktad
uzaleznienia behawioralnego, ktére w ostatnich latach zyskuje na znaczeniu, szczegélnie w
spoleczenstwach rozwinigtych. Z tego wzgledu w kwestionariuszu ankiety znalazty si¢ pytania
dotyczace wystgpowania tego typu probleméw wsrod lokalnej spotecznosci. Z analizy
wynikow wynika, Zze czg$¢ ankietowanych przejawia zachowania mogace $wiadczy¢ o
zaburzeniach w zakresie zakupow lub odzywiania:

o Czeste myslenie o obowigzkach zawodowych po godzinach pracy zadeklarowato 71,8%

ankietowanych;

< Wyrzuty sumienia po spozyciu bardziej kalorycznego positku niz wstepnie zaktadano

odczuwa 37,6% respondentow;

< Brak kontroli nad kupowaniem nowych rzeczy, mimo Ze nie sg one potrzebne i

przekraczaja mozliwosci finansowe, przyznato 12,8% badanych;

< Zajadanie stresu i intensywnych emocji oraz trudno$¢ w powstrzymaniu si¢ od jedzenia

wskazato 18,0% osob.

Mam wyrzuty sumienia po spozyciu bardziej
kalorycznego positku, niz wstepnie
zaktadatem/am.

62,4%

. .. . 0,
Zawsze ,zajadam” stres i intensywne emocje, 82,1%

nie moge sie powstrzymac od jedzenia.

Nie moge sie powstrzymac od kupowania nowych
rzeczy (np. ubran, kosmetykow itp.), chociaz
nie sg one mi potrzebne i przekraczajg moje

mozliwosci finansowe.

87,2%

Czesto zdarza mi sie mysle¢ o moich

obowigzkach zawodowych po godzinach pracy. 71.8%
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W kolejnym pytaniu respondenci mieli wskazaé, czy znaja w swoim otoczeniu osoby

naduzywajace alkoholu, narkotykéw lub przejawiajace nadmierne zaangazowanie w okreslone



czynnosci, takie jak zakupy, korzystanie z Internetu i urzadzen elektronicznych czy praca. Z
uzyskanych wynikow wynika, Ze:
< 53,4% ankietowanych zna osoby naduzywajace alkoholu - 9,4% zna jedna taka
osobg, 36,3% kilka osob (do 10), a 7,7% wiele osob (powyzej 10). 22,2% respondentéw
zadeklarowato, ze nie zna os6b naduzywajacych alkoholu, natomiast 24,4% miato
trudnos¢ z udzieleniem odpowiedzi;
> 18,0% badanych zna osoby zazywajace narkotyki - 6,0% wskazato jedng takg osobe,
10,7% kilka osob, a 1,3% wiele. Jednoczesnie 66,2% respondentéw stwierdzito,
ze nie zna takich osob, a 15,8% wybralo odpowiedz ,,trudno powiedzie¢”;
> 24,8% respondentéw zna osoby, ktore w sposéb nadmierny podejmujg okreslone
czynnosci, np. korzystanie z Internetu, robienie zakupow lub prace - 7,7% zna jedna
osobe, 13,2% kilka osob, a 3,9% wiele. Odpowiedz ,,nie znam takich os6b” wskazato

47,0% badanych, natomiast ,,trudno powiedzie¢” - 28,2%.

Czy zna Pan/i kogos w swoim otoczeniu, kto naduzywa, alkoholu, narkotykow lub w sposob
zdecydowanie nadmierny podejmuje si¢ pewnych czynnosci (np. zakupy, korzystanie 7
Internetu i/lub urzgdzen elektronicznych, uprawianie sportu, praca, oglgdanie tresci
pornograficznych itp.)? N=234

9,4%
36,3%
Alkohol 7,7%
22,2%
24,4
6,0%
10,7%
Narkotyki 1,3%
66,2%
15,8%
7,7%
13,2%
Czynnosci 3,9%
47,0%
28,2%
0,0% 10,0% 20,0% 30,0% 40,0% 50,0% 60% 70%
B Tak, jedng osobe W Tak, kilka oséb (do 10 osdb)

M Tak, wiele oséb (powyzej 10 oséb) = Nie znam takich oséb

Trudno powiedzieé

Ostatnie pytanie skierowane do dorostych mieszkancéw Miasta i Gminy Mogielnica dotyczyto

postrzegania dostgpnosci miejsc, w ktorych ich zdaniem - mozna zakupi¢ narkotyki lub



dopalacze na terenie lokalnej spotecznosci. Wyniki wskazuja, ze zdecydowana wigkszo$¢
respondentéw (93,2%) deklaruje, iz nie zna takich miejsc w swojej miejscowosci.
Niewielki odsetek mieszkancow wskazal konkretne lokalizacje: 4,3% zadeklarowato,
ze zna konkretng osobe, od ktorej mozna naby¢ tego typu substancje, 2,1% wymienito centrum
miejscowosci, a 1,3% - szkote i jej otoczenie. Jedynie 0,9% respondentéw wskazato kategorie
»inne”, a 0,4% uznato, ze miejscem takim moze by¢ sklep lub jego okolica. Uzyskane wyniki
sugeruja, ze dostepnos¢ narkotykéw i dopalaczy w ocenie mieszkancow Miasta i Gminy
Mogielnica  jest bardzo niska, a wiedza o  potencjalnych  punktach

ich dystrybucji dotyczy jedynie marginalnej czgsci badanych.

Czy zna Pan/i miejsca w swojej miejscowosci, gdzie mozna zakupi¢ narkotyki
lub dopalacze? N=234

sklep i jego otoczenie | 0,4%
inne I 0,9%
szkota i jej otoczenie I 1,3%
centrum miejscowosci I 2,1%
znam konkretng osobe . 4,3%

93,2%

0.0%
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IV.CELE I DZIALANIA

Celem glownym Programu jest zapobieganie powstawaniu problemoéw alkoholowych,
narkotykowych 1 behawioralnych, minimalizowanie rozmiaréw 1 nat¢zenia tych, ktore
aktualnie wystepuja oraz rozwijanie zasobow niezbgdnych do radzenia sobie z juz istniejagcymi,

a takze minimalizowanie negatywnych skutkow uzaleznien od substancji psychoaktywnych.
1 . Cele Programu:

1) ograniczenie skali wystgpowania ryzykownych zachowan dzieci 1 miodziezy poprzez

realizacj¢ programow profilaktycznych;

2) zwigkszenie dostepu do pomocy terapeutycznej, rehabilitacyjnej dla 0osob uzaleznionych,

cztonkow ich rodzin oraz 0oséb doznajacych przemocys;



3) udzielanie rodzinom, w ktoérych wystgpuja problemy alkoholowe pomocy

psychospotecznej 1 prawnej, a w szczegolnosci ochrony przed przemoca w rodzinie;

4) prowadzenie profilaktycznej dziatalno$ci informacyjnej i edukacyjnej w zakresie
rozwigzywania problemow alkoholowych, w szczego6lnosci dla dzieci i mtodziezy, w tym
prowadzenie pozalekcyjnych zaje¢ sportowych, a takze dziatan na rzecz dozywiania dzieci

uczestniczacych w programach opiekunczo-wychowawczych i socjoterapeutycznych;

5) wspomaganie dziatalno$ci instytucji, stowarzyszen 1 o0so6b fizycznych, shuzacej

rozwigzywaniu probleméw alkoholowych.

2 . Dziatania:

Prowadzenie dziatan profilaktycznych na trzech poziomach, tj. odpowiednio do stopnia ryzyka:

Profilaktyka uniwersalna — ukierunkowana na cate populacje. Sg to dziatania profilaktyczne
adresowane do calych grup (populacji) bez wzgledu na stopien indywidualnego ryzyka
wystepowania problemoéw alkoholowych. Ich celem jest zmniejszanie lub eliminowanie
czynnikow ryzyka sprzyjajacych rozwojowi problemow alkoholowych w danej populacji.
Dziatania uniwersalne sg realizowane w populacji dzieci 1 mlodziezy w wieku gimnazjalnym,
w populacji mtodych dorostych, w populacji rodzicow posiadajacych dzieci w wieku szkolnym.
Przyktadem profilaktyki uniwersalnej s3 programy opdZniania inicjacji alkoholowej lub
papierosowe] adresowane do catej populacji dzieci wchodzacych w okres pierwszych

eksperymentdéw z substancjami psychoaktywnymi.

Profilaktyka selektywna — ukierunkowana na jednostki i grupy zwigkszonego ryzyka. Sa to
dzialania profilaktyczne adresowane do jednostek lub grup, ktore ze wzgledu na swoja sytuacje
spoleczng, rodzinng, srodowiskowg lub uwarunkowania biologiczne, sa narazone na wigksze
od przecigetnego ryzyko wystapienia probleméw alkoholowych lub innych zaburzen zdrowia
psychicznego. Przyktadem profilaktyki selektywnej sa dziatania edukacyjne, opiekuncze i
rozwojowe podejmowane wobec dzieci pochodzacych z rodzin z problemem alkoholowym.
Dziatania z tego poziomu profilaktyki sa podejmowane ze wzgledu na sam fakt przynaleznosci

do takiej grupy, czyli np. bycie dzieckiem osoby uzaleznionej od alkoholu, a nie ze wzgledu na



wystepowanie zaburzen lub problemoéw psychicznych u takich dzieci. Profilaktyka selektywna
jest wigc z definicji przede wszystkim dziataniem uprzedzajacym

a nie naprawczym.

Profilaktyka wskazujaca — to dziatania wymagajace ukierunkowania na jednostki (lub grupy)
wysokiego ryzyka demonstrujace pierwsze symptomy probleméw alkoholowych. Sg to
dziatlania profilaktyczne adresowane do o0so6b (grup osob), ktére demonstruja wczesne
symptomy problemoéw alkoholowych i innych zaburzen zachowania lub problemow
psychicznych, ale jeszcze nie speiniajg kryteriow diagnostycznych picia szkodliwego,
uzaleznienia od alkoholu i innych zaburzen zwigzanych z naduzywaniem alkoholu opisanych

w Migdzynarodowej Klasyfikacji Choréb i Problemow Zdrowotnych ICD — 10.

V. PODMIOTY ZAJMUJACE SIE PROFILAKTYKA I ROZWIAZYWANIEM

PROBLEMOW ALKOHOLOWYCH.

1 . Gminna Komisja Rozwigzywania Problem6éw Alkoholowych.

2 . Osrodek Pomocy Spoteczne;.

3. Zespot Interdyscyplinarny

4 . Posterunek Policji

5. Sad Rejonowy Wydzial Rodzinny i Nieletnich

VI.ZADANIA DO REALIZACIJI.

1. Podejmowanie czynno$ci zmierzajacych do orzeczenia o zastosowaniu wobec 0sob

uzaleznionych od alkoholu, ktére powoduja rozktad zycia rodzinnego, demoralizujg

matoletnich, uchylaja si¢ od obowigzku zaspokajania potrzeb rodziny albo

systematycznie zakldcaja spokdj lub porzadek publiczny, obowigzku poddania sie

leczeniu odwykowemu.

2. Ksztaltowanie 1 rozwdj gminnej polityki antyalkoholowej poprzez ograniczanie

dostgpnosci napojow alkoholowych, zwtaszcza w przypadku dzieci 1 mtodziezy,



10.

11.

12.

13

16.

17.

Wiaczanie si¢ w lokalne oraz ponadlokalne kampanie profilaktyczne, a takze tworzenie
autorskich akcji,

Kontynuowanie realizacji programow profilaktycznych, w szczeg6lnosci tych opartych
na podstawach naukowych, o potwierdzonej skutecznosci 1 rekomendowanych przez
Krajowe Centrum Przeciwdziatania Uzaleznieniom,

Objecie dzialaniami profilaktycznymi osob starszych, ze szczegdlnym uwzglednieniem
zagrozen zwigzanych ze spozywaniem alkoholu, takich jak konieczno$¢ zachowania
abstynencji podczas przyjmowania lekéw czy zwiekszone ryzyko zdrowotne
wynikajace z picia alkoholu w p6zniejszym okresie zycia,

Rozwo6j 1 stale zwigkszanie dostgpnosci do poradnictwa, terapii i rehabilitacji
spoteczno-zawodowej 0s6b zmagajacych si¢ z problemem uzaleznienia od alkoholu,
wspotuzaleznionych oraz 0oséb z syndromem dorostych dzieci alkoholikow (DDA),
Wspolpraca z poradniami odwykowymi 1 szpitalami funkcjonujagcymi na terenie
powiatu oraz z oddzialem odwykowym specjalistycznego szpitala w Radomiu ul.
Krychnowicka 1 polegajaca na wymianie do§wiadczen, kierowaniu 0sob z problemem
alkoholowym do w/w instytucji oraz wsparcie finansowe tych placéwek.

Udzielanie pomocy rodzinom w ktorych wystepuja problemy alkoholowe. Ochrona
przed przemoca w rodzinie.

Prowadzenie dziatalnos$ci informacyjno-edukacyjnej na terenie gminy w szczegdlnosci
dla dzieci i mlodziezy przez organizowanie spotkan, pogadanek, imprez artystycznych
o tematyce profilaktycznej.

Finansowanie pomocy psychologicznej dla oso6b uzaleznionych oraz cztonkéw rodzin
0soOb uzaleznionych.

Wspomaganie dziatalno$ci instytucji, stowarzyszen i 0osob fizycznych, majacej na celu
rozwigzywanie problemow alkoholowych.

Organizowanie programow profilaktycznych majacych na celu uczenie zycia w zdrowiu

1 trzezwosci, w szczegolnosci dotyczacych uczniow w wieku inicjacji alkoholowe;.

. Opieka nad rodzinami o podwyzszonym ryzyku problemu alkoholowego.
14.
15.

Organizowanie pomocy dla rodzin, w ktorych wystepuje zjawisko przemocy.
Organizowanie warsztatow dla rodzicow ukierunkowanych na wzmacnianie przekonan
normatywnych sprzyjajacych postawom abstynencyjnym wobec alkoholu i innych
substancji psychoaktywnych.

Pomoc dla dzieci z rodzin z problemem alkoholowym w postaci wyjazdow na obozy i
kolonie profilaktyczne.

Wspoéltpraca z Policja w celu wyeliminowania zjawiska przemocy w rodzinie oraz

kontrolowania  punktow prowadzacych sprzedaz napojow alkoholowych dot.



18.

19.

20.

21.

22.
23.

24.

25.

26.

27.

28.

29.

30.
31.

32.

33.

przestrzegania przepisOw ustawy o wychowaniu w trzezwosci /dofinansowanie dzialan
Policji majacych na celu realizacje w/w zadan/.

Kontrola podmiotéw gospodarczych prowadzacych sprzedaz napojow alkoholowych
/szkolenie sprzedawcow 1 wilascicieli punktow sprzedazy w zakresie ustawy o
wychowaniu w trzezwosci 1 przeciwdziataniu alkoholizmowi/.

W przypadku wystapienia zagrozen wprowadzenia przez Rad¢ Miejska czasowych lub
statych zakazow sprzedazy napojow alkoholowych zgodnie z ustawa o wychowaniu w
trzezwosci 1 przeciwdziataniu alkoholizmowi.

Stata wspotpraca z placowkami o$wiatowymi 1 kulturalnymi gminy: szkotami,
Miejsko-Gminnym O$rodkiem Kultury i Biblioteka Samorzadowa w Mogielnicy w celu
realizacji zadan profilaktyczno-terapeutycznych.

Kierowanie do sadu wnioskdw o orzeczenie przymusowego leczenia dla osob
uzaleznionych od alkoholu.

Finansowanie §wiadczen medycznych dla oséb z chorobg alkoholowa.

Organizowanie wydarzen kierowanych do calej spotecznosci gminy propagujacych
profilaktyke uzaleznien.

Wspolpraca z sadem, prokuraturg i policja w celu kierowania os6b z problemem
alkoholowym do Poradni Odwykowej celem podjecia leczenia.

Podnoszenie w sposob regularny kompetencji osob i instytucji dziatajacych w obszarze
uzaleznienia od alkoholu poprzez organizowanie szkolen i kursoéw.

Zakup pomocy dydaktycznych 1 materiatow informacyjno — edukacyjnych do realizacji
zadan profilaktycznych.

Dziatania na rzecz przeciwdzialania nietrzezwos$ci na drogach. Prowadzenie dziatan
edukacyjnych z wykorzystaniem materialow informacyjno — edukacyjnych.
Dofinansowanie zakupu sprzetu specjalistycznego do wykonywania ustug medycznych
dla 0s6b z problemem alkoholowym.

Szkolenie 1 finansowanie szkolen cztonkow Gminnej Komisji Rozwigzywania
Problemo6w Alkoholowych oraz zwrot delegacji zwigzanych z wyjazdem na szkolenie.
Zakup czasopism, ksiazek, publikacji 1 materialow profilaktycznych.

Zwigkszenie dzialan promujacych wsrod spolecznosci lokalnej zdrowy tryb zycia, ze
szczegOlnym uwzglednieniem dzieci 1 mlodziezy.

Rozpowszechnianie materiatow profilaktycznych dotyczacych szkodliwosci wyrobow
tytoniowych 1 nikotynowych.

Systematyczne przeprowadzanie szkolen 1 warsztatow dla rodzicow oraz
wychowawcoéw dotyczacych rozpoznawania i1 reagowania na przypadki uzywania

srodkow psychoaktywnych przez dzieci i mtodziez.



34. Rozwdj szerokiej dziatalnosci edukacyjnej informujacej o konsekwencjach
spotecznych, zdrowotnych i prawnych zazywania narkotykoéw i1 dopalaczy,

35. Prowadzenie strategii profilaktycznych w zakresie uzaleznien behawioralnych poprzez
rozwijanie umiej¢tnosci psychospotecznych dzieci oraz kompetencji wychowawczych
rodzicéw i1 opiekundw.

36. Zwigkszanie kompetencji zawodowych, w szczegolnosci pedagogdéw oraz psychologow
szkolnych w zakresie rozpoznawania i udzielania wsparcia w przypadku wystapienia

problemu uzaleznien behawioralnych.

VII.ZRODLA FINANSOWANIA PROGRAMU

Zrédtem finansowania GPPiRPA sa $rodki finansowe pochodzace z optat za korzystanie z
zezwolen na sprzedaz napojoéw alkoholowych, tzw. , korkowego” zgodnie z art. 18 2 ust. 1, ust.
2 ustawy z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzezwosci 1 przeciwdziataniu

alkoholizmowi

VIII . GMINNA KOMISJA ROZWIAZYWANIA PROBLEMOW ALKOHOLOWYCH

Zadania realizowane przez GKRPA (niezwigzane z prowadzeniem postgpowan wobec 0sob
uzaleznionych od alkoholu):

a) prowadzenie kontroli przestrzegania zasad 1 warunkow korzystania z zezwolen na sprzedaz
napojow alkoholowych,

b) podejmowanie dziatan edukacyjnych skierowanych do sprzedawcéw napojow
alkoholowych, majacych na celu ograniczenie dostgpnosci napojow alkoholowych 1
przestrzeganie zakazu sprzedazy alkoholu osobom ponizej 18 . Z.,

¢) wydawanie opinii o zgodnosci lokalizacji punktow sprzedazy napojow alkoholowych,
okreslonej we wniosku o zezwolenie z zasadami usytuowania miejsc sprzedazy 1 podawania

napojow alkoholowych okreslonymi w uchwale Rady Miejskie;.

2. Wydatki zwigzane z funkcjonowaniem GKRPA ponoszone w ramach Programu:
a) wynagrodzenie dla biegtych,

b) oplaty sadowe,

c) krajowe podroze stuzbowe cztonkéw GKRPA, zwiazane ze szkoleniami,

d) szkolenia cztonkéw GKRPA,

e) wynagrodzenia cztonkéw GKRPA.



3. Zasady wynagradzania czlonkéw GKRPA:

Za udziat w posiedzeniu cztonek Komisji otrzymuje wynagrodzenie w wysokosci 250 zt brutto

z dziatu ochrony zdrowia, rozdziatu przeciwdziatanie alkoholizmowi.



