UCHWALA Nr L/300/2022
RADY MIASTA PIONKI
z dnia 22 mareca 2022 r.

sprawie: uchwalenia Miejskiego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw
Alkoholowych oraz Przeciwdzialania Narkomanii dla Gminy Miasta Pionki na lata 2022-2023

Na podstawie art. 18 ust. 2 pkt 15 ustawy z dnia 8 marca 1990 r. 0 samorzadzie gminnym
(Dz. U. z 2021 1. poz. 1372 ze zm.), art. 4' ust. 1, 2 1 5 ustawy z dnia 26 pazdziernika 1982 r.
o wychowaniu w trzezwoéci i Przeciwdziataniu alkoholizmowi (Dz. U. z 2021 r. poz. 1119 ze zm.)
oraz na podstawie art. 10 ust. 1-3 ustawy z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu narkomanii
(Dz. U. z 2020 r. poz. 2050) uchwala sie, co nastgpuje:

§ 1. Uchwala si¢ Miejski Program Profilaktyki i Rozwigzywania Problemow Alkoholowych
oraz Przeciwdziatania Narkomanii dla Gminy Miasta Pionki na lata 2022-2023, stanowigcy
zalacznik do niniejszej uchwaly.

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

§ 3. Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia.




Zalacznik Nr 1

do uchwaty nr L/300/2022
Rady Miasta Pionki
Z dnia 22 marca 2022 r.

Miejski Program Profilaktyki
i Rozwigzywania Problemow Alkoholowych
oraz Przeciwdzialania Narkomanii dla Gminy
Miasta Pionki na lata 2022-2023

PIONKI 2022



I. WSTEP

W zwiazku z nowelizacjg ustawy o zdrowiu publicznym oraz niektorych innych ustaw, ktéra
weszta w zycie z dniem 1.01.2022 r. (Dz. U z 2021 r. poz. 2469) natozono na gminy obowiazek
opracowania nowych, wspolnych gminnych programow profilaktyki i rozwiazywania problemow
alkoholowych oraz przeciwdzialania narkomanii, w ramach ktorych realizowane beda zadania
wiasne gminy wynikajace z ustawy o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi
oraz o przeciwdziataniu narkomanii uwzglgdniajace cele operacyjne okreslone w Narodowym
Programie Zdrowia.

Nowym elementem wprowadzonym do Programu jest profilaktyka i rozwigzywanie
probleméw uzaleznien behawioralnych. Program adresowany jest do wszystkich grup spotecznych
w jakikolwiek sposéb zwiazanych z problemem uzaleznienia od alkoholu, narkomanii oraz
uzaleznienia behawioralnego, badz zagrozonych prawdopodobiefistwem jego wystapienia.

Program ma na celu tworzenic spdjnego systemu dziatan naprawczych i profilaktyki
zmierzajacej do zapobiegania powstawaniu nowych probleméw alkoholowych i innych uzaleznien
oraz zmniejszenia tych, ktore aktualnie wystepuja.

Dziatania planowane w Miejskim Programie Profilaktyki i Rozwigzywania Problemdéw
Alkoholowych oraz Przeciwdziatania Narkomanii w Gminie Miasto Pionki na lata 2022 — 2023
musza mieé oparcie na podstawach finansowych okreslonych w przyjetym na dany okres budzecie
oraz musza by¢ zgodne z ,,Rekomendacjami do realizowania i finansowania gminnych programow
profilaktyki i rozwigzywania probleméw alkoholowych w 2022 roku" wydanymi przez Panstwowa
Agencje Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych.

Program uwzglednia w duzym stopniu kontynuacj¢ oraz rozwdj sprawdzonych
przedsiewzie¢ podejmowanych w latach poprzednich, jak réwniez podejmowanie dzialan
wynikajacych z aktualnych potrzeb lokalnych w obszarze przeciwdziatania uzaleznieniom, jak
réwniez z potrzeb przedstawionych w lokalnej diagnozie zagrozen spolecznych w obszarze
przeciwdziatania uzaleznieniom dla miasta Pionki, w tym rowniez behawioralnym.



II. DIAGNOZA LOKALNYCH ZAGROZEN SPOLECZNYCH - WYBRANE
ZAGADNIENIA

Diagnoza zostala przeprowadzona w 2019 r. przez Malopolskie Centrum Profilaktyki
w Krakowie. Dane dotyczace lokalnych zagrozen spotecznych uzyskane zostaly w drodze
anonimowych badan ankietowych przeprowadzonych w miescie Pionki wsréd dwodch grup
reprezentujgcych dwa lokalne srodowiska:

. dorosli mieszkancy gminy,
. sprzedawcy 1 wlasciciele punktow sprzedazy alkoholu,
. uczniowie szko6t podstawowych z klas IV- VIII oraz uczniowie szkdét ponadpodstawowych.

GRUPA BADANA

Badania miaty charakter ulicznej ankiety w formie papier—otowek i obejmowaty mieszkancéw mia-
sta Pionki, ktérzy ukonczyli osiemnasty rok zycia. Respondenci byli informowali o anonimowym
charakterze ankiety oraz mozliwo$ci rezygnacji z badania w dowolnym momencie. W badaniu
wzigto udziat 100 oséb, w tym 77 kobiety oraz 23 mezczyzn. Srednia wieku respondentéw wynio-
sta 46 lata.

CEL BADANIA

Celem badania byta identyfikacja zagrozen spolecznych w srodowisku lokalnym,
w szczegolnosci obejmujacych:

. postawy spoleczne dotyczace problemow istotnych w srodowisku lokalnym,

. zagadnienia zwigzane z substancjami psychoaktywnymi, takimi jak narkotyki i dopalacze,

. zagadnienia zwigzane ze spozywaniem alkoholu, postawami wobec alkoholu oraz
problematyksa uzaleznienia,

. zagadnienia zwigzane z uzaleznieniem od papieroséw oraz e-papierosow,

. zagadnienia zwigzane z uzaleznieniem od hazardu,

g zagadnienia zwigzane z przemocg w rodzinie w tym przekonania dotyczace modelu
wychowania dzieci i mlodziezy w kontekscie stosowania kar fizycznych,

. zagadnienia zwigzane z cyberprzemocg oraz uzaleznieniami od czynnosci zwigzanych

z nowymi technologiami.



SPOZYWANIE ALKOHOLU ORAZ ZWIAZANE Z NIM INNE PROBLEMY SPOLECZNE

Przyjeto sie sadzi€, ze Polacy pija alkohol czesto, w duzych ilosciach. Nalezaloby wigc
wnioskowaé, ze istnieje spoleczne przyzwolenie, norma, ktéra nie potepia czgstego spozywania
alkoholu, lecz przeciwnie - czyni je spotecznie akceptowalnym wzorem postgpowania. Jednak nie
potwierdza tego rozklad deklaracji, jaki uzyskano w trakcie badania. Ponad potowa Polakéw (53%)
twierdzi, ze pije alkohol, ale tylko od czasu do czasu i majac ku temu dobra okazje. Mozna to
nazwa¢ umiarkowanym stylem picia. Niewielkie grupy badanych deklaruja czeste (4%) i dosyé
czeste (7%) wykorzystywanie réznych okazji do napicia si¢ alkoholu. Co szdsty respondent (16%)
przyznaje, ze unika okazji do tego, zeby pi¢ alkohol, a prawie co piaty (19%) deklaruje abstynencje.
Warto zauwazy¢, ze pewien normatywny styl picia nie zmienit si¢ od dziesigciu lat, gdyz w badaniu
z 1997 roku respondenci odpowiadali bardzo podobnie .

Kolejne badania CBOSu, z 2010 roku, wydaja si¢ potwierdza¢ wskazane wczesniej
tendencje Polakow w piciu alkoholu. Mianowicie: Od alkoholu nie stroni ponad trzy czwarte
dorostych Polakéw (76%), przy czym dwie trzecie (65%) twierdzi, ze pije czasami, a co dziewigty
(11%)-ze czgsto. Ponad jedna piata badanych (22%) deklaruje abstynencje. W ciggu ostatnich
trzynastu lat zwiekszyla si¢ (o 6 punktéw procentowych) grupa abstynentéw, zmalat zas
(0 4 punkty) odsetek tych, ktérzy rzadko pija alkohol.

Zachowania zwigzane z piciem alkoholu sa w duzej mierze zalezne od postaw, czyli chociazby
wiedzy na temat szkodliwego dzialania alkoholu, emocji i motywacji, ktore towarzysza jego
Spozywaniu.

Pierwsze z pytan dotyczylo mitu, jakoby alkohol zawarty w ,stabszych" napojach (piwie,
winie) byl mniej szkodliwy niz ten zawarty w wysokoprocentowych napojach (np. w waodce).
Wyniki $wiadcza o tym, ze pomimo tego, iz wigkszo$¢ mieszkancow udzielito poprawnej
odpowiedzi (lacznie 76%) to bledne przekonanie jest jednak rozpowszechnione wséréd dorostej
spotecznosci Pionek, poniewaz jednoczesnie 2.1.-% respondentéw uwaza, ze alkohol zawarty w np.
piwie jest mniej szkodliwy od alkoholu zawartego w wodce. Wynik ten Swiadezy o relatywnie
niskim poziomie $wiadomosci mieszkancéw Pionek na temat szkodliwosci alkoholu oraz
o koniecznosei edukacji mieszkancoéw w tym zakresie.

W przeprowadzonej ankiecie zbadano postawy przekonania dorostych mieszkancéw na temat
alkoholu.

Kolejng z poruszanych kwestii byt wiek inicjacji alkoholowej. 49% o0séb swdj wiek inicjacji

alkoholowej wskazalo na wiek powyzej 18 lat. Kolejna najwyzsza warto$¢ odnosi sie do wieku
pomiedzy 16 a 18 r.z. - 38%. 12% ankietowanych swoéj wiek inicjacji alkoholowej wskazato na
okres pomigdzy 13 a 15 r.z., a | % badanych wskazal na przedzial wickowy pomigdzy 9 a 12 lat.
Nikt z badanych nie wskazat na wiek inicjacji alkoholowej ponizej 9 roku zycia.
Nastepng kwestig byla czestotliwosé spozywania alkoholu. 25% respondentdéw to osoby deklarujgce
abstynencje. Najwigksza liczba badanych przyznata, ze pije alkohol kilka razy w roku (41%) oraz
kilka razy w miesiacu (23%). Jedynie 2% mieszkaficow przyznaje si¢ do codziennego spozywania
alkoholu. Otrzymane wyniki mozna podsumowaé stwierdzeniem, ze wiekszos¢ mieszkancéw pije
alkohol okazjonalnie.



Oproécz czgstotliwosci spozywania alkoholu wazne sa takze jego ilosci. Porcja standardowa
alkoholu (tzn. 10g czystego, 100% alkoholu) zawarta jest w ok. 250 ml piwa o mocy 5% (pot
butelki), w ok. 100 ml wina o mocy 12% (jeden kieliszek wina) oraz w ok. 30 ml wodki o mocy
40% (maty kieliszek wodki).

Badani deklarowali najczesciej, ze spozywajg jednorazowo 1 - 2 porcji alkoholu - 35% (0,25 - 1
piwa, 1 kieliszku wina lub 1 matym kieliszku wodki) lub 3 - 4 porcje alkoholu (28%). Z kolei 24%
badanych deklarowalo, ze nie zachowuje abstynencje. W zwigzku z powyzszym, nalezy uznaé, ze
mieszkancy Pionek odzwierciedlaja zréznicowane postawy wobec picia alkoholu, jednak wiekszosé
z nich spozywa niewielkie dawki alkoholu podczas typowego dnia picia.

Zachowania zwigzane z piciem alkoholu sa w duzej mierze zalezne od postaw, czyli chociazby
wiedzy na temat szkodliwego dziatania alkoholu, emocji i motywacji, ktére towarzysza jego
spozywaniu.

Mozna uzna¢, ze wysoki odsetek badanych mieszkancéw przyjmuje konstruktywne
postawy wobec alkoholu i nie ulega stereotypom.
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SUBSTANCJE PSYCHOAKTYWNE: NIKOTYNA

Pierwsza z poruszanych kwestii byt wiek inicjacji nikotynowej. Okazuje sie, ze najwiece;j,
bo ponad 30% respondentéw zapalito pierwszego papierosa miedzy po osiagnieciu petnoletnioci.
30% badanych zapalilo swojego pierwszego papierosa miedzy 16 a 18 r.z. 14% badanych nigdy nie
palito, a 18% wskazato, ze zrobito to pomiedzy 13 a 15 rokiem zycia.

W ciagu ostatnich lat mozna zaobserwowaé tendencje do zmniejszania si¢ ilosci 0sob
palgcych papierosy. Aczkolwiek, 23% badanych odpowiedziato, ze pali regularnie papierosy
1 e-papierosy a okazyjnie pali niemal 12% badanych. Przewazajgca wigkszo$¢ - 65% badanych
mieszkancow wskazalo, ze nie znajduje sie obecnie w nikotynowym natogu.

Ze wzgledu na rosnaca popularnos¢ e-papierosow zapytalisSmy mieszkancow, co sadza o ich
szkodliwosci. Producenci tych wyrobéw sugeruja, ze stanowia one zdrowsze odpowiedniki
klasycznych papieroséw. Istotnie nie zawieraja one mniej substancji smolistych, jednak nadal
dostarczaja one nikotyny - substancji o dziataniu psychoaktywnym, skutkujacej wieloma
negatywnymi konsekwencjami zdrowotnymi.

55% respondentéw uwaza, ze e-papierosy sg tak samo szkodliwe, jak klasyczne papierosy. 13%
uwaza, ze sg one mniej szkodliwe niz tradycyjne papierosy. 31 % badanych jest przeciwnego
zdania, stwierdzajgc, ze maja one gorszy wplyw na zdrowie cztowieka niz tradycyjne papierosy.

Zdobyte dane wskazujg, ze mieszkancy Pionek posiadaja aktualng wiedze na temat
szkodliwosci nowych uzywek nikotynowych. Ze wzgledu na rosnacg popularno$é e-papierosow
zapytaliSmy mieszkancow, co sadza o ich szkodliwosci. Producenci tych wyrobéw sugeruja, ze
stanowig one zdrowsze odpowiedniki klasycznych papierosow. Istotnie nie zawieraja one mniej
substancji smolistych, jednak nadal dostarczajg one nikotyny - substancji o dziataniu
psychoaktywnym, skutkujacej wieloma negatywnymi konsekwencjami zdrowotnymi.

W polskim spoleczenstwie oprécz narkotykéw i dopalaczy powaznym problemem sg

rowniez leki dostepne w aptekach. Niektore z nich np. pseudoefedryna wywieraja wplyw na uktad
nerwowy 1 moga by¢ stosowane niezgodnie z przeznaczeniem w celu wywolania efektow
odurzajgcych. Wiele oséb moze by¢ takze uzaleznionych od powszechnie dostepnych lekow
przeciwbolowych. Co wiecej:
Sprzedaz lekow w Polsce od kilkunastu lat rosnie . Jak podaje Urzad Rejestracji Produktéw
Leczniczych, Wyrobow Medycznych i Produktow Biobojczych, nasz kraj jest széstym co do
wielkosci rynkiem zbytu lekéw w Europie. Pod wzgledem liczby opakowan przypadajacych na
jednego mieszkanca zajmujemy drugie miejsce - za Francjg. Wérod przebadanych mieszkancow
Pionek jeden na czterech zadeklarowal, Ze zna osobe uzalezniong od $rodkéw medycznych, a 14%
przyznato. Ze ma podejrzenia co do uzaleznienia wér6d znajomych 0s6b.

SUBSTANCJE PSYCHOAKTYWNE: NARKOTYKI I DOPALACZE

Wyniki badan wskazuja, ze mlodsi uczniowie nie przejawiajg problemdéw zwiazanych
z probami przyjmowania narkotykéw lub dopalaczy (SP 4-6 - 99%). Cze$¢ starszych uczniéw ma
juz za sobg inicjacje narkotykowa (SP 7-8 - 6%; SPP - 7% ).
Substancje, ktore przyjmowatly osoby deklarujace kontakt z narkotykami to gléwnie marihuana (SP
7-8 - 11 %; SPP- 8%) oraz haszysz i inne substancje. Powyzsze wartosci jednak odzwierciedlaja



pojedyncze deklaracje uczniow, poniewaz zdecydowana wigkszos¢ badanych wskazala, ze ten
problem ich nie dotyczy (SP 4-6 - 91 %; SP 7-8 - 89%; SPP - 99% ).

Na pytanie: .Jak czesto przyjmujesz narkotyki lub dopalacze?" uczniowie w wigkszosci
odpowiedzi deklarowali, ze ten problem ich nie dotyczy: SP 4-6- 99%, SP 7-8 - 93%, SPP - 91%. Ci
uczniowie, ktérzy wybrali odpowiedz pozytywna, najczesciej spozyli uzywki tylko raz.

Ponizsze wykresy przedstawiaja wiedze na temat zrédel pozyskiwania narkotykow oraz
subiektywna oceng dostepnosci narkotykéw i dopalaczy. Zdecydowana wigkszos¢ uczniéw klas
podstawowych (SP 4-6 - .96%; SP 7-8 - 83%) i klas ponadpodstawowych (90%) nie wie, gdzie
mozna kupi¢ narkotyki lub dopalacze.

PRZEMOC W RODZINIE

PRZEKONANIA DOTYCZACE WYCHOWANIA DZIECI

Respondenci otrzymali propozycje czterech stwierdzen dotyczacych wychowania dzieci,
z ktérymi mogli si¢ zgodzi¢ badZ tez nie. Ponizsze warto$ci pozwalajg sadzi¢, ze badani nie
przejawiaja spdjnych postaw wychowawczych. Prezentowane postawy sa zréznicowane, niektore
z nich - jednakowoz pozostajagce w mniejszosci - sa wiasciwe dla tradycyjnego sposobu
wychowania. Stwierdzenie ,,Aby prawidtowo wychowa¢ dziecko, nalezy od czasu do czasu dawac
klapsa" spotkato sie z potwierdzeniem przez mniejszo$¢ respondentow -lacznie 39% mieszkancow
zgadza sie z takim stwierdzeniem. Jednoczesnie 24% badanych zdecydowanie lub raczej nie zgadza
sie, aby kary fizyczne byly zakazane prawem.
Dodatkowo, lacznie 7% badanych zdecydowanie lub raczej zgadza si¢ ze stwierdzenmiem., ze
stosowanie kar fizycznych hartuje dziecko i pozwala lepiej radzi¢ sobie w przysztosei.

Z kolei twierdzenie: ,,Dziecko powinno ba¢ si¢ rodzicow, wtedy latwiej o postuszenstwo
i szacunek" spotkalo sie z negacjg 85% respondentow.

ZJAWISKO PRZEMOCY W RODZINIE

Polacy deklaruja, ze najczescie] doswiadczali agresji w domu (9%) badz na ulicy poza
najblizsza okolicg (9%). Podobna liczba oséb (8%) padia ofiara przemocy nieopodal miejsca
zamieszkania. Co dwudziesty ankietowany (5%) zostal zaatakowany w restauracji, kawiarni lub na
dyskotece, czterech na stu (4%) spotkato sie z przemoca w pracy lub szkole, a trzech na stu (3%)
w Srodkach komunikacji.

Powyzsze wyniki sg zblizone do danych sprzed 3 lat, kiedy CBOS realizowatl podobne
badania. Przemoc, zaro6wno ta fizyczna, jak 1 psychiczna, jest zjawiskiem dos$¢ powszechnym
w polskiej spolecznosci, o czym $wiadczg wyniki cytowane wyzej. Jest to zjawisko niezwykle
trudne do zbadania, poniewaz osoby doswiadczajgce przemocy w rdzny sposob znieksztalcaja
swoje doswiadczenia, np. racjonalizujac zachowanie sprawcy lub go usprawiedliwiajac. Z tego
wzgledu zbadaliSmy rozpowszechnienie przemocy fizycznej oraz psychicznej w sSrodowisku
lokalnym bez kierowania bezposredniego pytania o bycie ofiarg lub sprawca przemocy w rodzinie.



WYNIKI BADAN SA NIEPOKOJACE, PONIEWAZ 28% RESPONDENTOW MA W SWOIM
OTOCZENIU OSOBY, KTORE DOSWIADCZAJA PRZEMOCY W RODZINIE, A KOLEINE
24% PODEJRZEWA, ZE TAK SIE DZIEJE.

Ponizsze warto$ci wskazuja na dobra swiadomo$¢ badanych mieszkancéw na temat specyfiki
przemocy.
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PRZEMOC W SZKOLE

Zjawisko przemocy w Srodowisku mlodych ludzi staje sie problemem coraz bardziej
aktualnym i wymagajacym podjecia odpowiednich rozwigzan. Agresja ujawniajaca sie w szkole
czesto ma swoje zrodla w przemocy domowej, kiedy rodzice uczg swoje dzieci niewlasciwych
wzorcoOw reagowania 1 podejmowania kontaktow z innymi ludZmi. Przeprowadzone ankiety
w miescie Pionki pozwalajg przyjrze¢ si¢ doktadniej nasileniu zjawiska agresji w srodowisku
szkolnym.

W ankiecie wyttumaczyliSmy uczniom, ze przemoc moze mie¢ forme fizyczng (np. hicie,
popychanie) lub psychiczng (np. przezywanie, straszenie, wykluczanie z grupy). Zapytalismy ich,
jak czesto doswiadczajg jakichkolwiek form przemocy.

Ponad potowa badanych uczniéw deklaruje, ze nie jest ofiarg przemocy szkolnej (SP4-6-68%; SP7-
8-61%:; SPP-83%).



Relatywnie niewielki odsetek uczniow (SP 4-6 - 4%; SP 7-8 - 7-11 %; SPP - 3-4%) przyznaje, ze
codziennie doswiadcza w szkole przemocy w réznorodnych formach (fizycznej badz psychicznej).
W nastepnym pytaniu nawigzaliSmy do poczucia bezpieczenstwa w szkole. Jak si¢ okazato
wiekszos$¢ uczniéw czuje sic w swojej szkole bezpiecznie (SP 4-6 91 %; SP 7-8 - 30%; SPP-42%).
Niewielki odsetek uczniéw zdecydowanie lub raczej nie czuje si¢ w swojej szkole bezpiecznie (SP
4-6 - 9%; SP 7-8 - 14%; SPP - 4%)).

W kolejnym pytaniu uczniowie zostali poproszeni o wskazanie czy sg w szkole uczniowie,
ktorych sie obawiajg. 18% uczniow klas mlodszych i 21 % uczniéw klas starszych szkoty
podstawowej,  a takze 11 % uczniow szkoly ponadpodstawowej przyznato, ze niezupelnie czuja
si¢ w swoje] szkole bezpiecznie, poniewaz sg uczniowie, ktérych sie boja. Z odpowiedzi
udzielonych przez uczniow wynika, ze w szkolach bardzo rzadki jest zwyczaj ,.chrztu" uczniéw -
przyznaje to 3% ucznidw SP 4-6, 8% uczniow SP 7-8 oraz 4% uczniow SPP.

UZALEZNIENIA BEHAWIORALNE

Ze wzgledu na skale zasiegu uzaleznienia behawioralne stajg si¢ bardzo powaznym
problemem spotecznym i $wiadcza o tym statystyki z ostatnich lat. Straty wynikajace z uzaleznienia
sg wielowymiarowe, dotyczg probleméw funkcjonowania rodziny, zawodowego, edukacyjnego,
ekonomicznego i konfliktow z prawem. Cecha uzaleznien staje si¢ ich wspolwystepowanie np.
pracoholicy czgsto siggajg po substancje pobudzajace 1 narkotyki, osoby uzaleznione od hazardu
maja problem z alkoholem. Niepokojgce jest zjawisko, ze uzaleznionymi stajg si¢ osoby coraz
miodsze wiekowo, rosnie ryzyko uzaleznien w okresie adolescencji, narasta problem wsréd dzieci.
W przypadku dzieci i mlodziezy odnotowuje si¢ szybsze przechodzenie od zachowan ryzykownych,
fazy eksperymentéw do uzaleznienia, niz ma to miejsce W przypadku dorostych. O ile
w $wiadomosci spolecznej istnieje wiedza na temat problemdéw alkoholowych 1 zwigzanych
z zazywaniem narkotykoéw, o tyle problem uzaleznien behawioralnych jest ciggle traktowany
marginalnie 1 z poblazaniem. Minimalizowanie znaczenia uzaleznien behawioralnych ma wymierne
konsekwencje w przypadku dzieci i mlodziezy. Jesli problem ryzykownych zachowan jest
niedostrzegalny badz bagatelizowany przez rodzicow i opiekunéw, to wigze si¢ to z dosé poznym
reagowaniem na juz zaawansowane uzaleznienie, ktore przejawia si¢ wymiernymi konsekwencjami
np. zwigzanymi z edukacja szkolng, zaburzeniami emocjonalnymi i prawidlowym rozwojem
osobowosci. Nasilenie uzaleznien behawioralnych zwigzanych z technologiami cyfrowymi jest
szczegblnie widoczne na przelomie szkoly podstawowej 1 sredniej. Uwaza sie, ze wiek 12-14 lat
jest eksplozjg zachowan ryzykownych, ktére prowadza do uzaleznien.

HAZARD

W ciagu 12 miesigcy poprzedzajacych badanie, co trzeci Polak w wieku 15 + grali w jakies
gry na pienigdze (34,2%). Polacy najczesciej grajg w gry liczbowe Totalizatora Sportowego
(26,8%), a w dalszej kolejnosci w zdrapki (13,3%), loterie/konkursy SMS-owe (7,4%) oraz na
automatach do gier z tzw. niskimi wygranymi (4,j%). Wsréd Polakow w wieku 15 lat i wiecej 7,1%
0sob gra w jaka$ gre na pienigdze co najmniej dwa razy w tygodniu. (. . .) symptomy zagrozenia
uzaleznieniem od hazardu wystepuja u 1,3% ogo6tu Polakdéw w wieku 15+, a 0,7% oséb w tej grupie



wiekowej zdradza pewne symptomy problemu z hazardem. Wer6d grajagcych w gry na pienigdze
realny problem z hazardem moze mie¢ 2,2% graczy.

O hazardzie mowi sie, ze jest to ukryty natdg, poniewaz nie wida¢ od razu wyraznych symptomow
uzaleznienia. Niestety, uzaleznienie od hazardu czgsto wspolwystepuje z innymi problemami, jak
naduzywanie alkoholu czy narkotykéw. Pierwsze kroki w $wiecie hazardu, to zwykle korzystanie
z gier internetowych, automatéw czy zaktadow bukmacherskich. Zapytalismy mieszkancow Pionek
o ich do$wiadczenia z tego typu formami rozrywki. Wyniki wskazuja, ze korzystanie z gier
losowych wsrod mieszkancow Pionek nie jest powszechne, lecz wystepuje w subiektywnym
odbiorze badanych mieszkaficow.

W SUBIEKTYWNEJ OCENIE WIEKSZOSCI PRZEBADANYCH MIESZKANCOW
ZIAWISKO UZALEZNIENIA OD HAZARDU JEST BARDZO 1 DOSC RZADKIE - EACZNIE
60% JEDYNIE 21% RESPONDENTOW WIE, GDZIE MOGA ZGLOSIC SIE OSOBY
UZALEZNIONE OD HAZARDU, BY UZYSKAC POMOC.

CYBERPRZEMOC I UZALEZNIENIE OD INTERNETU

Kolejnym zagadnieniem badanym w ramach ankiety jest cyberprzernoc. Zjawisko
cyberprzemocy najkrocej definiuje si¢ jako przemoc z uzyciem technologii informacyjnych
i komunikacyjnych. {...) Podstawowe formy zjawiska to nekanie, straszenie, szantazowanie
z uzyciem sieci, publikowanie lub rozsytanie o$mieszajacych, kompromitujacych informacji, zdjec,
filméw z uzyciem sieci oraz podszywanie si¢ w sieci pod kogos wbrew jego woli. Do dziatan
okres§lanych mianem cyberprzemocy wykorzystywane sa gfOwnie: poczta elektroniczna, czaty,
komunikatory, strony internetowe, blogi, serwisy spotecznosciowe, grupy dyskusyjne, serwisy SMS
i MMS
Badania wykazaly, Zze cyberprzemoc w lokalnej spolecznosci jest zauwazalnym problemem.
Mianowicie, 27% badanych ma w swoim otoczeniu osobg, ktéra padla ofiarg przestgpstwa
internetowego (np. wiamania na konto, oszustwa, wyludzenia, zniestawienia), a kolejne 11 % nie
jest pewnych, ale ma podejrzenia, ze tak wlasnie sie stalo. Niepokojgce sa dane zwiazane sa
z subiektywnym oszacowaniem uzaleznienia od komputeréw lub Internetu w srodowisku lokalnym.
EACZNIE 93% UWAZA, ZE TEGO TYPU UZALEZNIENIE JEST DOSC I BARDZO
POWSZECHNE W SRODOWISKU LOKALNYM, A TYLKO 4% OCENIA JE JAKO DOSC
RZADKIE ZJAWISKO.

PODSUMOWANIE I WYNIKI

W podsumowaniu badan przeprowadzonych w miescie Pionki mozna wyrozni¢ zasadnicze
problemy, jakie pojawily si¢ w wypowiedziach mieszkancéw. Na podstawie otrzymanych wynikow
zostang rowniez podkreslone najwazniejsze kwestie, wymagajgce uwagi ze strony wladz
samorzadowych.

* Podstawowe problemy srodowiskowe w opinii mieszkancow miasta Pionki



. Za najwazniejsze problemy w srodowisku lokalnym mieszkancy uznali zanieczyszczenie
krajobrazu, powietrza 1 wody oraz bezrobocie. 7 pewnoscia w tych sferach sa najwigksze
oczekiwania wobec witadz zwigzane z podjeciem dzialan umozliwiajgcych zwigkszenie dbatosci
o $rodowisko lokalne oraz rozwigzanie problemu bezrobocia.

. Za najmniej wazny problemy w s$rodowisku lokalnym mieszkancy uznali problem
bezdomnosci.
. Problem naduzywania alkoholu jest na niskim poziomie ryzyka. Mieszkancy Pionek pija

okazjonalnie i réwnoczesnie spozywaja nieduze ilosci alkoholu. Wiedza na temat szkodliwosci
spozywania alkoholu jest wérod mieszkancow na dos¢ wysokim poziomie.

. Wigkszos¢ mieszkanicow nie pali papieroséw tradycyjnych 1 e-papierosow, a wiek inicjacji
nikotynowe]j dla wiekszosci mieszkancéw utrzymuje si¢ powyzej 16 roku zycia, co wskazuje na
fakt, ze uzaleznienie od nikotyny nie jest powaznym problemem w miescie Pionki.

. Problem uzaleznienia od komputeréw 1 internetu jest wyraznie dostrzeganym problem
spotecznym w miescie. Nalezaloby zwroci¢ wigksza uwage na dostgpnos¢ oraz rozpowszechnienie
informacji na temat dziatan podejmowanych przez wladze lokalne w tym zakresie.

. Postawy wychowawcze prezentowane przez mieszkancow sa zrdznicowane. a niektore
z nich wigzg si¢ z tzw. tradycyjnym stylem wychowania, ktéry dopuszczal formy karania poprzez
przemoc fizyczna.

. Wiaze sie z tym takze opinia badanych na temat przemocy w rodzinie. Wyniki sa
niepokojace - ponad potowa badanych zna lub domysla sie¢, ze wobec osoby znajome] stosowana
jest przemoc. Wiekszos$¢ badanych wie, do jakich instytucji moze zwrocié sie o pomoc. Dalszego
zbadania wymaga poziom poczucia skuteczno$ci i zaufania do wskazanych instytucji.

. Umiarkowany problem wsrdd badanych mieszkancéw gminy jest problem narkotykow.
Niemal potowa badanych nie ma w swoim s$rodowisku osoby, ktoéra przyjmuje substancje
odurzajgce. Zdecydowana wiekszo$¢ mieszkancow nie wie gdzie mozna zakupi¢ narkotyki lub
dopalacze.

. Zjawisko uzaleznienia od hazardu w miescie Pionki - opierajac sie na zdobytych danych -
wystepuje 1 jest dostrzegalne przez mieszkancow.

ZRODLO: DIAGNOZA LOKALNYCH ZAGROZEN SPOLECZNYCH MIASTA PIONKI - OPRACOWANA PRZEZ MALOPOLSKIE CENTRUM PROFILAKTYKI
W KRAKOWIE

Diagnoza lokalnych zagrozen spolecznych miasta Pionki zostala uzupelniona o dane
liczbowe pozyskane od podmiotdéw 1 instytucji zajmujacych si¢ polityka spoteczng w miescie oraz
podmiotow zajmujgcych sie profilaktyka uzaleznien.

Uchwatlg Nr LXIV/471/2018 Rady Miasta Pionki z dnia 28 sierpnia 2018 r. w sprawie:
ustalenia maksymalnej liczby zezwolen na sprzedaz napojow alkoholowych przeznaczonych do
spozycia poza miejscem sprzedazy 1 w migjscu sprzedazy oraz zasad usytuowania punktow
sprzedazy napojow alkoholowych na terenie Gminy Miasta Pionki, uchwalono:

60 zezwolen o zawartosci do 4,5% alkoholu oraz piwa,

48 zezwolen o zawartosei powyzej 4,5% do 18% alkoholu (z wyjatkiem piwa),

48 zezwolen o zawartosci powyzej 18% alkoholu

Maksymalna liczba zezwolen na sprzedaz napojow alkoholowych przeznaczonych do spozycia

poza miejscem sprzedazy wynosi — 126 zezwolen,



Maksymalna liczba zezwolen na sprzedaz napojow alkoholowych przeznaczonych do spozycia

w miejscu sprzedazy wynosi — 30 zezwolen.

L.p 2020 1. 2021 r.

1 Liczba punktéw sprzedazy napoiow alkoholowych 39 (wtym 33 | 38 (wtym 34
przeznaczonych do spozycia poza miejscem sprzeda- | limitowane) limitowane)
zy

2 Liczba punktéw sprzedazy napojéw alkoholowych 14 (w tym 6 li- | 14 (w tym 8 li-
przeznaczonych do spozycia w miejscu sprzedazy mitowane) mitowane

3 Ogolem 53 52

4 Liczba mieszkancow 17.397 16.915

3. Liczba mieszkancéw przypadajaca na 1 punkt sprze- ok. 328 ok. 325
dazy napojow alkoholowych

Zrodto: Urzad Miasta Pionki

Wartosé sprzedazy napojow alkoholowych

L.p. 2020 1. 2021 1.

1 Zawartosé alkoholu do 4,5% oraz piwo 7.103.731,00 | 7.046.622,80

2 Zawarto$é alkoholu powyzej 4,5% do 18% za wyjat- | 1,841,399,00 | 2.019.31/,83
kiem piwa

3 Powyzej 18% 7,662,041,00 | 8.062.760,50

4 Razem

16.607,171,00

17.128.701,13

zrédto: Urzad Miasta Pionki




Liczba mieszkancéw miasta Pionki

L, 2020 . 2021 1.

by Liczba mieszkancow ogdtem w tym: 17.397 16.915

2 Kobiety 9,148 8.944

3. Mezczyzni 8,249 7.971

4 Powyzej 18 lat 15,623 14.543

zrodio: Urzad Miasta Pionki

Informacja nt. rodzin objetych pomocg z MOPS

Laja. 2020 r. 2021 r.

1 Liczba rodzin, ktdre korzystaly z pomocy material- 450 415
nej MOPS

2 Liczba rodzin , ktore korzystaly z pomocy material- 65 68
nej w powodu uzaleznien w tym alkohol

3 Liczba rodzin objetych dziataniami zespotu interdy- 39
scyplinarnego 46

4 Srodki finansowe wydatkowane na pomoc rodzinom | 346.883,00 330.468,00
z problemem uzaleznienia w tym alkohol

5 Liczba rodzin z Kartami Niebieskimi 46 39

6 Liczba rodzin objetych dziataniami grup roboczych 46 39

zrodlo: Miejski Osrodek Pomocy Spolecznej w Pionkach




Informacja nt. realizowanych dziatan w zakresie przeciwdziatania uzaleznieniom w Stowarzysze-
niu Klubie Wzajemnej Pomocy "Azyl" w Pionkach

L.p. 2020 r. 2021 1.
1 Liczba o0sdb, ktore skorzystaly ze §wiadczonej pomo- 20 39
cy w tym
2 z problemem alkoholowym 14 27
3 wspotuzaleznionym 6 12 |

srodho :Stowarzyszenie Klub Wzajemnej Pomocy "Azyl" w Pionkach

Informacja z Punktu z Informacyjno-Konsultacyjnego

Ly 2020 1. 2021 1.
Liczba | Liczba porad Liczba Liczba po-
0s0b 0s6b rad

1. Osobom z problemem alko- 46 192 43 175
holowym

2 Dorostym czlonkom rodziny 8 14 21 37
0soby z problemem alkoho-
lowym , w tym wspotuzalez-
nionym

3, Osobom doznajacym prze- 4 8 0 0
mocy w rodzinie

4. Osobom stosujgcym prze- 2 2 0 0
moc

A Inne uzaleznienia 4 8 il 38

zrédto: Punkt Informacyjno-Konsultacyjny

Informacja z pracy Miejskiej Komisji Rozwigzywania Problemow Alkoholowych w Pionkach

L.p. Liczba przeprowadzonych rozméw informacyjno- 2020 . 2021r.
motywujacych
1. Osoby uzaleznione 78 62

2. Czlonkowie ich rodzin 32 19




(93]

Liczba os6b wobec ktorych wszezeto procedurg o 2 2
skierowanie na przymusowe leczenie (sprawy do
sadu)

zrodlo: MKRPA

ITII. CELE PROGRAMU I ZADANIA
Cel gtowny

Gléwnym celem Programu jest ograniczenie zdrowotnych i spolecznych skutkow
wynikajacych z naduzywania napojéw alkoholowych oraz uzywania substancji psychoaktywnych,
poprzez podnoszenie poziomu wiedzy i $wiadomosci mieszkancow Pionek oraz prowadzenie
dziatan profilaktycznych, terapeutycznych i rehabilitacyjnych.

Poszerzenie oddzialywan profilaktycznych skoncentrowanych na uzaleznieniach behawioralnych ,
jak e-uzaleznienia, hazard czy przemoc internetowa.

Cele szczegdtowe

° Ograniczenie szk6d zdrowotnych wynikajacych ze spozywania alkoholu, narkotykow.

. Prowadzenie edukacji w zakresie przeciwdzialania przemocy oraz udzielanie pomocy jej
ofiarom.

. Promowanie abstynencji i postaw trzezwosciowych jako stylu zycia bez uzywania alkoholu
oraz wspieranie dziataf ograniczajacych dostepnos¢ do alkoholu.

. Ograniczenie skali zjawiska picia alkoholu przez dzieci, mtodziez i dorostych.

. Ograniczenie rozmiaréw naruszenia prawa lub innych zaklécen zycia publicznego przez
osoby bedace pod wplywem alkoholu i innych $rodkow odurzajacych.

. Tworzenie bazy materialnej, organizacyjnej i merytorycznej dla realizacji programu.

. Rozszerzenie liczby odbiorcéw dziatan profilaktycznych poprzez finansowanie Punktu

Konsultacyjnego w Pionkach
W ramach powyzszych celow przyjmuje si¢ nizej wymienione zadania, ktore realizowane bedg
przez 2022 — 2023 rok.

Zgodnie z art. 10 ust. 1 ustawy o przeciwdziataniu narkomanii do zadan whasnych gminy w zakresie
przeciwdziatania narkomanii nalezg:

. zwickszanie dostgpnosci pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla oséb uzaleznionych
i 0s6b zagrozonych uzaleznieniem,

. udzielanie rodzinom, w ktoérych wystepuja problemy narkomanii, pomocy psychospotecznej
i prawnej,

. prowadzenie profilaktycznej dziatalnosci informacyjnej, edukacyjnej oraz szkoleniowe]
w zakresie rozwiazywania probleméw narkomanii, w szczegélnosci dla dzieci i miodziezy, w tym
prowadzenie zajeé sportowo — rekreacyjnych dla ucznidw, a takze dziatan na rzecz dozywiania
dzieci uczestniczacych w pozalekcyjnych programach opiekuficzo — wychowawczych
i socjoterapeutycznych,



. wspomaganie dziataf instytucji, organizacji pozarzadowych i osob fizycznych, stuzacych
rozwigzywaniu problemoéw narkomanii,

2 pomoc spoteczna osobom uzaleznionym i rodzinom os6b uzaleznionych dotknigtym
ubéstwem i wykluczeniem spolecznym i integrowanie ze srodowiskiem lokalnym tych os6b
z wykorzystaniem pracy socjalnej i kontraktu socjalnego.

Z.adanie 1

Zwickszanie dostgpnosci pomocy terapeutyeznej i rehabilitacyjnej dla osob uzaleznionych od
alkoholu, narkotykéw i uzaleznien behawioralnych

Celem zadania jest zapewnienie osobom uzaleznionym od alkoholu oraz osobom pijacym

w sposob szkodliwy ~ ryzykowny odpowiedniej oferty pomocy terapeutycznej

i rehabilitacyjnej.

Dziatania realizowane w ramach tego zadania bgda miaty ponadio na celu ograniczenie szkod
zdrowotnych, wynikajacych ze szkodliwego picia alkoholu, uzaleznienia od alkoholu, narkotykow
i innych uzalezniefi, poprawe stanu psychofizycznego i funkcjonowania spolecznego 0s6b
uzaleznionych. Realizacja wymienionego zadania odbywa¢ sie bgdzie w szczegdlnoscei poprzez:
Prowadzenie Punktu Konsultacyjno-Informacyjnego dla  osob uzaleznionych,
wspbhuzaleznionych, osob z syndromem Dorostego Dziecka Alkoholika oraz dotknigtych przemoca
w rodzinie,

2. Dziatalnoéé informacyjno - edukacyjna i interwencyjno - motywujaca Miejskie] Komisji
Rozwiazywania Probleméw Alkoholowych.

3. Wspieranie dzialalnosci punktu konsultacyjnego i innych form specjalistycznego
poradnictwa.

4. Zakup i upowszechnianie materiatdw edukacyjnych typu ulotki, broszury, plakaty
informujacych o istocie uzaleznien.

3 Dostosowanie miejsc pomocy do nowych warunkéw spolecznych do realizowania zadan
w formie zdalnej (np. zakup telefonu, laptopéw, mikrofonu, stuchawek do punktu konsultacyjnego).
6. Zakup $rodkéw ochrony osobistej dla oséb, ktore wykonujg prace w ramach gminnego

programu profilaktyki rozwigzywania problemow alkoholowych w formie bezposrednich
kontaktéw z klientami.

7. Zwiekszenie dostepnosei i podniesienie jakosci pomocy dla cztonkdéw rodzin z problemem
alkoholowym i narkotykowym oraz dla os6b doznajgcych przemocy w rodzinie, w szczegdlnosci
z problemem alkoholowym.

8. Wspieranie dziatalnosci $rodowisk wzajemnej pomocy dla o0sdb uzaleznionych
i wspétuzaleznionych.
9. Kierowanie na badania osoby uzaleznione od alkoholu do bieglego sadowego, oplata za

wydanie opinii. optata sadowa od wnioskéw o zastosowanie poddania si¢ leczeniu odwykowemu,
finansowanie kosztéow pobytu osobom uzaleznionym i wspotuzaleznionym na warsztatach
profilaktyki uzaleznien.

10.  Systematyczne szkolenie cztonkéw Miejskiej Komisji Rozwigzywania Problemow
Alkoholowych, pracownikéw Osrodka Pomocy Spolecznej, pedagogow szkolnych i nauczycieli



zajmujacych si¢ pomaganiem osobom uzaleznionym od alkoholu i innych patologii spofecznych -
finansowanie lub dofinansowanie.

Zadanie 2

Udzielanie rodzinom, w ktérych wystepuja uzaleznienia pomocy psychospolecznej i prawnej,
a w szezegolnosci ochrony przed przemoca w rodzinie

Celem zadania jest zapewnienie pomocy specjalistycznej rodzinom, W ktorych wystepuja
problemy zwigzane z uzaleznieniami - w formie poradnictwa, edukacji, pomocy specjalistyczne].
7adanie ma na celu podejmowanie dziatan sprzyjajacych poprawie funkcjonowania czlonkow
rodzin 0séb pijacych alkohol ryzykownie i szkodliwie. Kontynuowane beda dziatania skierowane
do dzieci i mtodziezy, majace na celu oferowanie alternatywnych form spedzania wolnego czasu
oraz promocji zdrowego stylu Zycia, jak réwniez pomocy dla dzieci 1 mlodziezy z grup
podwyzszonego ryzyka. Szczegdlna uwaga skierowana bedzie na udzielanic pomocy integrujgce]
dziatania roznych instytucji w ramach Zespotu Interdyscyplinarnego w Miejskim Osrodku Pomocy
Spotecznej w Pionkach, ktorego zadaniem jest diagnoza potrzeb oraz udzielenie pomocy calej
rodzinie.

Realizacja zadania odbywac si¢ bedzie w szczegoOlnosci poprzez:

L Wspblprace z Migjskim Osrodkiem Pomocy Spotecznej, Policja, Poradniami Zdrowia,
kuratorami spotecznymi i sagdowymi, pedagogami szkolnymi w zakresie dotyczgcym przeptywu
informacji w zakresie przemocy domowej.

2. Wspieranie dziatan zgodnych z procedura interwencji wobec przemocy domowej, pod
nazwa Niebieskie Karty (udziat w grupach roboczych).

3. Wspotudzial w organizowaniu szkolen i konferencji z zakresu przeciwdziatania przemocy
w rodzinie wraz z dofinansowaniem.

4. Przygotowywanie i upowszechnianie informacji na temat lokalnej oferty pomocy dla
cztonkéw rodzin z problemem przemocy, W szczegblnosci z problemem alkoholowym (np. ulotki,
informatory, strony internetowe, ogloszenia w mediach lokalnych).

3. Wilaczanie si¢ w ogélnopolskie akeje promujace zycie rodzinne bez przemocy.

6. Prowadzenie lokalnej diagnozy na temat zjawiska przemocy w rodzinie (skala problemu,
postawa wobec problemu)

7 Tworzenie, wspieranie i finansowanie miejsc pomocy osobom doznajagcym przemocy
w rodzinie-dorostym i dzieciom poprzez pomoc terapeutyczng, psychologiczng i socjalna.

8. Wspieranie grup samopomocowych dla 0s6b doznajacych przemocy w rodzinie.

9. Scista wspblpraca Miejskiej Komisji Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych
z Zespotem Interdyscyplinarnym d/s Przeciwdziatania Przemocy w Rodzinie.

Zadanie 3
Prowadzenie profilaktycznej dzialalnoSci informacyjnej i edukacyjnej w zakresie

rozwiazywania probleméw alkoholowych, przeciwdzialania narkomanii i innych uzaleznien
behawioralnych, w szczegolnosci dla dzieci i mlodziezy, w tym prowadzenie pozalekeyjnych



zaje¢ sportowych, a takie dzialan na rzecz dozywiania dzieci uczestniczacych
w pozalekeyjnych programach opiekunczo wychowawezych i socjoterapeutycznych

Celem zadania jest upowszechnienie, wdrazanie oraz poszerzenie oferty rekomendowanych
dziatan profilaktycznych opartych na skutecznych strategiach oddziatywan. Realizacja i wspieranie
kampanii edukacyjnych, majacych na celu zwiekszenie $wiadomosci spoteczenstwa na temat szkéd
wynikajacych z picia alkoholu, zazywania narkotykéow i innych uzaleznien. Organizowanie
i wspicranie dziatan stuzacych promocji zdrowego stylu zycia, utrwalanie postaw abstynenckich
w érodowisku dzieci, mtodziezy i dorostych. W ramach zadania beda ponadto realizowane
kampanie edukacyjno-informacyjne majace na celu promowanie zdrowego stylu zycia, zajecia
czasu wolnego, ograniczenie dostgpnosci napojéw alkoholowych dla mlodziezy oraz zmiang
postaw i zachowan sprzedawcow alkoholu. Realizowane dzialania uwzglednialy beda profilaktyke:
- uniwersalna - ukierunkowang na cafe populacje bez wzgledu na stopien indywidualnego ryzyka
wystepowania problemow,

- selektywna - ukierunkowana na jednostki 1 grupy podwyzszonego ryzyka oraz

- wskazujaca - ukierunkowana na jednostki lub grupy wysokiego ryzyka, ktore ujawniaja pierwsze
symptomy upijania si¢ lub eksperymentowania z narkotykami, érodkami odurzajacymi
i substancjami psychotropowymi.

Zadanie odbywaé sie bedzie w szczegblnosci poprzez:

1. Tworzenie  mozliwosci  integrowania wszystkich  profilaktykow (szczegblnie
pedagogéw i nauczycieli) realizujacych programy profilaktyczne dla dzieci i mlodziezy poprzez
organizowanie i finansowanie programéw szkolnych, ktore beda stuzyty promocji zdrowia.

2 Realizacje srodowiskowych i pozalekeyjnych zajec sportowych i sportowo - rekreacyjnych
na gminnych obiektach sportowych wraz z zakupem sprzgtu sportowego 1 ich finansowaniem (np.
w formie wynagrodzen).

3 Realizacje projektéw profilaktycznych typu konkursy, festyny, pikniki, turnieje sportowe itp.
stanowiacych uzupelnienie realizowanych programow profilaktycznych.

4. Realizacje programéw socjoterapeutycznych i innych programéw obejmujacych
oddziatywania terapeutyczne, korekcyjne, kompensacyjne i logopedyczne dla dzieci i mlodziezy
z grup ryzyka, w szczegélnosci z problemem alkoholowym wraz z dozywianiem uczestnikOw
w éwietlicach i innych placéwkach opiekunczo - wychowawczych wsparcia dziennego.

5. Organizacje lokalnych imprez promujgcych zdrowy i trzezwy styl zycia.

6. Edukacje publiczng z zakresu profilaktyki 1 rozwigzywania probleméw uzaleznien poprzez
organizowanie spotkai z przedstawicielami instytucji zajmujacych si¢ szeroko rozumiang
profilaktyka.

gl Udziat w ogélnopolskich, regionalnych, edukacyjnych kampaniach spotecznych wraz
z finansowaniem.
8. Dofinansowanie szkolen i kurséw specjalistycznych w zakresie pracy profilaktycznej

z dzieémi, miodzieza oraz rozwijanie umiejetnosci prowadzenia zajg¢ profilaktycznych
organizowanych dla nauczycieli, pedagogow, psychologéw i 0s6b prowadzacych zajgcia sportowe.
9. Zakup i dystrybucje ulotek, broszur, plakatow, literatury, czasopism specjalistycznych,
informatoréw i innych materiatéw edukacyjnych i promocyjnych, zwigzanych z realizacja zadan
w zakresie profilaktyki i rozwiazywania probleméw uzaleznien i promocji zdrowia.



10.  Propagowanie zdrowego stylu zycia oraz aktywnych form spedzenia wolnego czasu oraz
ksztaltowanie nawykow prozdrowotnych wérod dziect 1 mlodziezy poprzez zakup ustug odnowy
biologicznej jako alternatywa profilaktyki uzaleznien (internet, komputer itp.),

I 1. Organizacje i dofinansowanie konferencji i seminariéw w szczegolnoéci w zakresie pracy
profilaktycznej z dzie¢mi, mlodziezg i dorostymi oraz rozwoju umiejetnosci prowadzenia zajec
profilaktycznych.

12.  Dofinansowanie wypoczynku letniego, zimowego i wyjazdow srodrocznych dla dzieci
i miodziezy z realizacja zaje¢ profilaktycznych w roznego rodzaju formach lub programow
profilaktycznych

13.  Organizowanie czasu wolnego i promowanie zdrowego stylu zycia w $wietlicach szkolnych,
w $wietlicach $rodowiskowych, osrodkach terapeutycznych, klubach sportowych, placéwkach
harcerskich, kulturalnych, opiekuficzo-wychowawczych, placéwkach pobytu dziennego, ogniskach
artystycznych, kotach zainteresowan turystyczno-krajoznawezych ~ w roznych  formach
i dofinansowanie realizacji tych form.

14.  Doposazenie szkot i innych podmiotow w sprzet do realizacji zajec profilaktycznych.

15.  Finansowanie dziatan profilaktycznych skierowanych do dzieci 1 mlodziezy
(rekomendowane programy profilaktyczne, spektakle profilaktyczne).

16.  Wspélpraca z jednostkami organizacyjnymi Miasta, organizacjami pozarzadowymi
i zwiazkami wyznaniowymi majaca na celu promocj¢ zdrowia 1 propagowanie trzezwych
obyczajow.

17.  Wspblprace z mediami w zakresie propagowania wiedzy dotyczacej profilaktyki uzaleznief,
rozwiazywania probleméw alkoholowych oraz przeciwdzialania przemocy w rodzinie.

18.  Prowadzenie profilaktycznych dziatan edukacyjnych zaadresowanych do sprzedawcow
napojéw alkoholowych w zakresie umiejetnosei sprawdzania wieku 0sob kupujgcych alkohol oraz
odmawiania w przypadku braku pewnosci co do ich petnoletnosci.

19.  Monitorowanie skali probleméw alkoholowych poprzez prowadzenie badan i sondazy,
tworzenie lokalnych diagnoz 1 ekspertyz.

Zadanie 4

Wspomaganie dzialalno$ci instytucji, stowarzyszen i 0sob fizycznych, sluzacej rozwigzywaniu
probleméw alkoholowych, narkotykowych, uzaleznien behawioralnych oraz przeciwdzialaniu
przemocy w rodzinie

Celem tego zadania bedzie wspélpraca z organizacjami pozytku publicznego i innymi
organizacjami, stowarzyszeniami i osobami fizycznymi realizujacymi programy zwigzane
z profilaktyka i rozwiazywaniem probleméw alkoholowych, problemow zwigzanych z narkomanig,
przemoca w rodzinie. Wspélpraca polegac bgdzie na wspieraniu finansowym oraz merytorycznym
zajeé i programéw realizowanych przez ww. podmioty, ktore wynikaja z potrzeb spolecznosci
lokalnej i majg wplyw na zmniejszenie rozmiaru problemow wynikajacych z uzaleznien. Waznym
clementem zadania bedzie wspieranie dzialalnosci stowarzyszen abstynenckich, ktore spetniajg
bardzo wazng role w procesie pomocy osobom uzaleznionym, jak réwniez cztonkom ich rodzin.
Realizacja zadania odbywa¢ si¢ bedzie w szczeg6lnosci poprzez:

1. Wspomaganie organizacyjne, merytoryczne i finansowe dziatalnosci stowarzyszen



i organizacji pozarzadowych, promujgcych wsréd mieszkancéw Pionek, w $rodowisku dzieci,
mtodziezy i dorostych, zdrowy tryb Zycia i abstynencje.

2. Budowanie systemu wspdtpracy shuzb, instytucji, organizacji zaangazowanych w profilaktyke
i rozwiazywanie probleméw alkoholowych.

3, Wilgczenie instytucji, organizacji pozarzadowych, osob fizycznych, Kosciota Katolickiego
w realizacje zadan Miejskiego Programu Profilaktyki i Rozwiazywania Probleméw oraz
Przeciwdzialania Narkomanii.

4. Przeciwdziatanie wykluczeniu spotecznemu poprzez wspieranie klubow abstynenta oraz
innych form dziatah pomocowych poza terapia, ktorych odbiorcami sg osoby uzaleznione i ich
rodziny.

8. Wdrazanie projektow dzialan profilaktyczno-interwencyjnych, skierowanych do o0sob
eksperymentujgeych z réznymi $rodkami psychoaktywnymi (profilaktyka wskazujaca i programy
redukeji szkod).

6. Doposazenie w niezbedny sprzet szkol, podmiotéw, organizacji, shuzb i instytucji
zajmujacych si¢ profilaktyka i rozwigzywaniem problemow uzaleznief.
7. Organizowanie spotkan w celu wymiany dos$wiadczen i integracji $rodowiska zawodowego

0s6b zajmujacych si¢ profilaktyka uzaleznien i rozwigzywaniem problemow alkoholowych.

0s6b fizycznych

8. Tnicjowanie zdrowego stylu zycia - zakup ustug odnowy biologicznej jako jedna z form
spedzenia czasu wolnego zapobiegajgca zachowaniom ryzykownym oraz ksztaltujagca nawyki
prozdrowotne wsrdd dzieci, miodziezy i dorostych.

9. Finansowanie pracy terapeutéw zwiazanej z konkretnym programem pomocy
psychologicznej lub zajgé warsztatowych.

10. Pomoc w realizacji w klubach abstynenta programéw wspierajacych proces zdrowienia
i rehabilitacji spotecznej 0s6b uzaleznionych i cztonkow ich rodzin.

11. Dofinansowanie wyjazdéw integracyjno - rehabilitacyjnych 1 szkolen dla osob
uzaleznionych i cztonk6éw ich rodzin.

12.  Optata za media, prace remontowe bazy lokalowej MKRPA i Klubu "Azyl".

13.  Wspicranic stowarzyszen abstynenckich - dofinansowanie wyjazdow na spotkania
Zarzadéw Klubéw Abstynenta, warsztaty dla os6b uzaleznionych, rekolekcje trzezwosciowe
(w formie delegacji rozliczanych na ogélnych zasadach lub zwrotu kosztow paliwa).

Zadanie 5

Podejmowanie interwencji w zwiazku z naruszeniem przepiséw okreslonych w art. 131 i art.
15 ustawy o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdzialaniu a/kolio/izmowi oraz wystgpowanie
przed sadem w charakterze oskarzyciela publicznego

Organy samorzadu terytorialnego zgodnie z postanowieniami ustawy z dnia 26 pazdziernika
1982r. o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi sa zobowigzane do
podejmowania dzialan zmierzajacych do ograniczenia spozycia napojow alkoholowych oraz
zmiany struktury ich spozywania. W $wietle powyzszego zostaly podjete nastgpujace akty prawa
miejSCOWego:



P

Uchwala Nr LXIV/471/2018 Rady Miasta Pionki z dnia 28 sierpnia 2018 r. w sprawie: ustalenia
maksymalnej liczby zezwolen na sprzedaz napojéw alkoholowych przeznaczonych do spozycia
poza miejscem sprzedazy i w miejscu sprzedazy oraz zasad usytuowania punktow sprzedazy
napojow alkoholowych na terenie Gminy Miasta Pionki.

Realizacja zadania odbywac si¢ bedzie w szczegolnosci poprzez:

| Kontrole punktow sprzedazy napojow alkoholowych w zakresie przestrzegania zasad
i warunkow korzystania z zezwolenia,

2 Monitorowanie zjawiska sprzedazy alkoholu nieletnim.

3. Podejmowanie interwencji i kierowanie sprawy do sgdu w przypadku ztamania zakazu sprzedazy
podawania napojéw alkoholowych wskazanego w art. 13'i 15 ustawy o wychowaniu w trzezwosci
przeciwdziataniu alkoholizmowi oraz w przypadku ztamania zakazoéw promocji i reklamy napojow
alkoholowych.

IV. SPOSOBY REALIZACJI PROGRAMU

Realizacja Miejskiego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych oraz
Przeciwdzialania Narkomanii jest koordynowana przez Urzgd Miasta Pionki. Zadania Programu
realizowane beda we wspoétpracy miedzy innymi .z:

D) Miejskg Komisjg Rozwigzywania Problemow Alkoholowych;

2) Miejskim Ogrodkiem Pomocy Spolecznej;

3) placéwkami o§wiatowymi;

4) placéwkami opiekunczo-wychowawczymi;
5) placéwkami stuzby zdrowia;

6) placowkami penitencjarnymi;

7) sgdem 1 prokuraturg;

8) komisariatem Policji;

9) organizacjami pozarzadowymi;

10) kosciotami i zwiazkami wyznaniowymi;
11) osobami fizycznymi 1 prawnymi.

V. ZRODEA 1 ZASADY FINANSOWANIA ZADAN MIEJSKIEGO PROGRAMU
PROFILAKTYKI I ROZWIAZYWANIA PROBLEMOW ALKOHOLOWYCH ORAZ
PRZECIWDZIAELANIA NARKOMANII

Zrédtem finansowania zadah Miejskiego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania
Probleméw Alkoholowych oraz Przeciwdziatania Narkomanii sg dochody Miasta Pionki
pochodzace z oplat za korzystanie z zezwolen na sprzedaz napojow alkoholowych, jak réwniez
dochody z lat ubiegtych niewykorzystane na realizacje Miejskiego Programu Profilaktyki
1 Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych oraz Przeciwdzialania Narkomanii. Planowana
wysoko$é wplywow z optat w 2022 r. planowana jest na ogdlng kwote: 431 000 zi.

Podmioty realizujace zadania z zakresu programu rozwigzywania probleméw alkoholowych oraz
narkomanii sktadajg sprawozdanie lub informacje z ich realizacji.



Miejska Komisja Rozwigzywania Problemow Alkoholowych jest powolana na podstawie
Zarzadzenia Burmistrza Miasta Pionki.

W sktad Miejskiej Komisji Rozwiazywania Probleméw Alkoholowych wchodza osoby
przeszkolone w zakresie profilaktyki i rozwigzywania probleméw alkoholowych.
Komisja sktada si¢ z maksymalnie 8 0sob.
Miejska Komisja Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych realizuje zadania okre$lone w ustawie
o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi. Komisja migdzy innymi:
1. Przyjmuje zgltoszenia o przypadku z jednoczesnym wystapieniem przestanek z art. 24 ustawy
o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi.
p Wzywa na rozmowe osobg, co do ktorej wpltynelo zgloszenie, motywuje do leczenia
odwykowego.
3 Wspélpracuje z Prokuratura, Sadem, Kuratorami, Policjg, Miejskim Osrodkiem Pomocy
Spolecznej w Pionkach, przychodniami odwykowymi, bieglymi sadowymi z zakresu psychiatrii
i psychologii, Starostwem Powiatowym, szkolami i Komisjami z o$ciennych gmin.
4. Kontroluje podmioty gospodarcze prowadzace sprzedaz napojow alkoholowych
przeznaczone do spozycia w miejscu lub poza miejscem sprzedazy, w zakresie przestrzegania zasad
i warunkow korzystania z zezwolen.
5. Opiniuje lokalizacje punktéw sprzedazy napojéw alkoholowych zgodnie z zapisami
Uchwaly Rady Miejskiej dot. zasad usytuowania punktéw sprzedazy napojow alkoholowych na
terenie Gminy Miasta Pionki.

6. Zawiadamia Miejski Zesp6t Interdyscyplinarny ds. Przeciwdziatania Przemocy w Rodzinie
o zaistnialej przemocy w rodzinie (wszczecie procedury ,,Niebieskie Karty".

7. Uczestniczy w posiedzeniach Zespotu Interdyscyplinarnego oraz w grupach roboczych
w zwiazku z prowadzeniem Niebieskiej Karty (przemoc w rodzinie).

8. Uczestniczy w  szkoleniach przeznaczonych dla czlonkéw Gminnych Komisji
Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych

9. Prowadzi postepowanie i kieruje wnioski do sgdu o zastosowanie obowigzku leczenia

odwykowego wobec 0s6b naduzywajgcych alkoholu oraz motywuje ich do podjecia leczenia
odwykowego.

10.  Kieruje osoby uzaleznione od alkoholu na badania do biegtych sadowych.

11.  Inicjuje pomoc psychospoteczna i prawna, a w szczegolnodei przed przemoca W rodzinie
wobec rodzin, w ktorych wystepuje problem alkoholowy.

12. Wspolpracuje z mediami w zakresie dziatalnosci prowadzonej przez Komisjg.

13.  Uczestniczy systematycznie w szkoleniach, konferencjach i warsztatach majacych na celu
podniesienie poziomu i ujednolicenie wiedzy, kompetencji i umiej¢tnosci z obszaru profilaktyki
i rozwiazywania problemow alkoholowych w spotecznoseiach lokalnych wraz z Zwigzanymi z tym
kosztami udziatlu i dojazdu.

W celu zapewnienia dziatalnosci Komisji z funduszu na przeciwdziatanie alkoholizmowi
finansowane sa miedzy innymi: ulotki, prenumeraty miesigeznikéw o tematyce profilaktyki
uzaleznief, broszury, nagrody, delegacje (rozliczane na ogdlnych zasadach), opfaty pocztowe,
szkolenia, zakup i ubezpieczenia sprzetu jaki jest w posiadaniu Komisji.

Czlonkom Miejskiej Komisji Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych — przystuguje
wynagrodzenie za udzial w pracach Komisji w wysokosci 11% minimalnego wynagrodzenia za



prace okreslonego na podstawie przepisow ustawy z 10 pazdziernika 2002 r. o minimalnym
wynagrodzeniu za prace.

Podstawe do wyplaty wynagrodzenia stanowi obecno$¢ na posiedzeniu Komisji potwierdzona
podpisem na liScie obecnosci oraz roéwnowaznie udzial w koniecznych procedurach zwiazanych
z dziatalnoscia komisji (udziat w posiedzeniu sadu, udzial w grupach roboczych, kontrolach
punktow ze sprzedazg napojow alkoholowych).

VII. KONTROLA REALIZACJI MIEJSKIEGO PROGRAMU PROFILAKTYKI
I ROZWIAZYWANIA PROBLEMOW ALKOHOLOWYCH

Burmistrz Miasta Pionki sporzadza raport z wykonania w danym roku gminnego programu
profilaktyki i rozwigzywania probleméw alkoholowych oraz przeciwdziatania narkomanii i efektow

jego realizacji, ktory przedklada radzie miasta w terminie do dnia 30 czerwca roku nastepujacego
po roku, ktérego raport dotyczy.




-

Uzasadnienie

Miejski Program Profilaktyki Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych oraz
Przeciwdziatania Narkomanii w Gminie Miasta Pionki na lata 2022 - 2023 stanowi zalgcznik do
niniejszej uchwaty. Zgodnie z art. 4' ust. 1 ustawy z dnia 26 pazdziernika 1982 roku o wychowaniu
w trzezwosci 1 przeciwdziataniu alkoholizmowi oraz zadaniami wynikajagcymi z art. 2 ust. 1 pkt 1-3
ustawy z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu narkomanii do zadan whasnych gminy nalezy
prowadzenic dziatan zwigzanych z profilaktyka i rozwiazywaniem probleméw uzaleznien.
Realizacja ww. zadan prowadzona jest w formie miejskiego programu profilaktyki i rozwigzywania
probleméw alkoholowych oraz narkomanii, opiniowanego przez komisje Rady Miasta,
a uchwalanego przez rade miasta.

Realizujac ustawowy obowigzek uchwalania 1 realizowania Miejskiego Programu

Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych oraz Przeciwdziatania Narkomanii,
Burmistrz przedktada go organowi stanowigcemu do uchwalenia.

RADY /M




