Uchwata nr XVIII/186/15
Rady Miejskiej w Aleksandrowie Lodzkim
z dnia 17 grudnia 2015 roku

w sprawie: przyjecia Gminnego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Problemow
Alkoholowych oraz Przeciwdziatania Narkomanii dla Gminy Aleksandrow Lodzki na
rok 2016

Na podstawie art. 18 ust. 2 pkt 15 ustawy z dnia 8 marca 1990 r., 0 samorzgdzie
gminnym (t.j. Dz. U. z 2015 r. poz. 1515), art. 4! ust. 2 i 5 ustawy z dnia 26 pazdziernika
1982 roku o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi (ij. Dz. U.
z 2015 r. poz.1286,) w zwigzku z art. 28 ust.1 ustawy z dnia 11 wrzesnia 2015 r.,
0 zdrowiu publicznym ( Dz. U. z 2015r. poz. 1916) , oraz art. 10 ust. 3 ustawy z dnia 29
lipca 2005 r., o przeciwdziataniu narkomanii ( Dz. U. z 2012 r. poz. 124, z 2015 r., poz. 28,
875)

Rada Miejska w Aleksandrowie Lodzkim
uchwala, co nastepuje:

§ 1. Przyjmuje sie Gminny Program Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych
oraz Przeciwdziatania Narkomanii dla Gminy Aleksandréw t6dzki na rok 2016,
stanowigcy zatgcznik nr 1 do uchwaty.

§ 2.0kresla sie zasady wynagradzania cztonkow Gminnej Komisji Rozwigzywania
Probleméw Alkoholowych w Aleksandrowie £6dzkim, stanowigce zatgcznik nr 2 do
uchwaty.

§ 3.Wykonanie uchwaty powierza sie Burmistrzowi Aleksandrowa t6dzkiego.

§ 4.Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia i podlega ogtoszeniu.



Zatgcznik nr 1

do uchwaty nr XVI11/186/15

Rady Miejskiej w Aleksandrowie £6dzkim
z dnia 17 grudnia 2015 roku

Gminny Program Profilaktyki i Rozwigzywania Problemow
Alkoholowych oraz Przeciwdziatania Narkomanii na 2016 rok

Wstep

Gminny Program Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych oraz
Przeciwdziatania Narkomanii na rok 2016 (zwany dalej Gminnym Programem) okresla
lokalng strategie w zakresie profilaktyki uzaleznieh oraz minimalizacji szkdd spotecznych i
indywidualnych wynikajgcych z uzywania alkoholu i narkotykéw. Podstawg niniejszego
dokumentu sg zadania wtasne Gminy wynikajgce z ustawy z dnia 26 pazdziernika 1982 r.
o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi oraz z ustawy z dnia 29 lipca
2005 r. o przeciwdziataniu narkomanii.

l. Diagnoza sytuaciji:

Gmina Aleksandréw todzki potozona jest w powiecie zgierskim, wojewddztwie
tédzkim.

Miasto i gmine zamieszkuje ogdétem 29163 mieszkancdéw. Miasto- 20798, gmine- 8365
mieszkancéw ( dane na dzieh 31.12.2013 r).

Problemy alkoholowe sg powszechnie postrzegane jako jedne z najwazniejszych
zagrozen spotecznych -obok problemu biedy, bezrobocia, problemu narkomanii,
zaniedbywania rodzin i przestepczosci.

Uzaleznienie od alkoholu jest chorobg chroniczng, postepujacg i potencjalnie
$miertelng. Nie jest mozliwe catkowite jej wyleczenie, a jedynie zahamowanie narastania
jej objawéw i szkdd zdrowotnych z nig zwigzanych.

W Polsce rocznie z powodu naduzywania alkoholu umiera 10 tys. oséb, 7 tys. z
powodu marskosci watroby, 1,5 tys. z powodu przedawkowania i zatrucia alkoholowego i
tyle samo z powodu choréb psychicznych wywotanych piciem.

Z kolei problem naduzywania narkotykdéw jest o tyle powazny, ze wiekszo$¢ oséb,
ktore ich uzywajg nie leczy sie, a nawet nie zdaje sobie sprawy z tego, jak powazne ma
problemy ze zdrowiem. Uzaleznienie od substancji psychoaktywnych rodzi szereg
probleméw zdrowotnych dla cztowieka. Mogg by¢ to m.in. Smiertelne zatrucia
(przedawkowania), ostre i przewlekte zaburzenia psychiczne, zaburzenia funkcjonowania
poszczegbinych narzaddéw lub catego organizmu. Wszystko to prowadzi do obnizenia
jakosci zycia i jego skrécenia.

Uzaleznienia sg przyczyng niebagatelnych szkéd spotecznych. Na poziomie
funkcjonowania rodziny prowadzg do powaznych probleméw natury emocjonalnej i
ekonomicznej. Na poziomie spoteczenstw prowadzg do rosngcych kosztéw opieki
medycznej, powiekszania sie grupy osob chorych i niepetnosprawnych. Okoto 50%
wszystkich samobdjstw popetnianych jest pod wptywem substancji psychoaktywnych, a do
wiecej niz potowy $miertelnych wypadkéw drogowych przyczynia sie ostabienie zdolnosci
motorycznych kierowcéw z powodu alkoholu lub innych substancji psychoaktywnych.
Rozprzestrzenianie sie chordéb przenoszonych przez krew, ws$rdd nich HIV/AIDS i
wirusowego zapalenia watroby jest w duzej mierze skutkiem uzywania narkotykéw droga
dozylna.

Niepokojgce jest to, ze polski rynek narkotykowy charakteryzuje sie wyrazng



tendencjg zwiekszania sie liczby os6b eksperymentujgcych, zwiekszeniem podazy na
narkotyki, spadkiem ich cen, wzrostem liczby dealeréw oraz przemytéw, a takze wzrostem
rodzimej produkcji i upraw. Patologia ta obejmuje swoim zasiegiem wszystkie grupy
spoteczne, a najszybciej rozprzestrzenia sie wsréd miodych ludzi. Dominujgcym
narkotykiem jest marihuana a popyt na haszysz, amfetamine i kokaine takze rosnie.
Powoduje to szybki rozwdj przestepczosci zwigzanej z narkotykami.

Z danych Gminnej Komisji Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych w
Aleksandrowie tédzkim, wynika, ze w 2014 roku do Komisji wptynety 42 wnioski o
wszczecie procedury zmierzajgcej do zdiagnozowania problemu uzaleznienia od alkoholu
( 6 spraw dot. kobiet, 36 mezczyzn).

Komisja powotata 25 zespotéw motywujgco-interwencyjnych, na ktérych posiedzenia
zgtosito sie tacznie 15 oséb. Podjecie dobrowolnego leczenia zadeklarowato 14 oséb.
Wobec osb6b, ktére nie zgtosity sie na wezwania Komisji, lub odméwity podijecia
dobrowolnego leczenia, Komisja wyznaczyta terminy badania biegtych w celu wydania
opinii w przedmiocie uzaleznienia od alkoholu.

W okresie od stycznia do grudnia 2014 roku Komisja wystosowata tgcznie 30
wnioskow do Sadu o zastosowanie obowigzku poddania leczeniu odwykowemu (w tym 13
wnioskow o doprowadzenie na badanie do biegtych celem wydania opinii w przedmiocie
uzaleznienia od alkoholu). Dane te dotyczg spraw wszczetych w 2013 i nie
zakonczonych do 2013 roku, oraz spraw wszczetych i zakohczonych w2014 roku.

Niemal w kazdym zgtoszeniu przyjetym przez Komisje od cztonkéw rodzin
zamieszkujgcych wspolnie z osobg uzalezniong od alkoholu lub pijgcg w sposob szkodliwy
podstawowg przestankg do wszczecia procedury zmierzajgcej do skierowania na
przymusowe leczenie odwykowe byty zachowania agresywne osoby pijgcej w stosunku do
pozostatych domownikéw, przemoc, zaniedbywanie Zzycia rodzinnego, demoralizacja
matoletnich, nie podejmowanie zatrudnienia, nie fozenie na utrzymanie rodziny.

Coraz czesciej zdarzajg sie sytuacje, w ktérych rodzina prosi o pomoc dla pijgcego
meza, ojca z uwagi na nielogiczne zachowania pijgcego, urojenia, objawy psychozy
zwigzanej z naduzywaniem alkoholu, zazywanie lekéw psychotropowych w potgczeniu z
alkoholem.

Mogtoby sie wydawac, ze powyzsze dane liczbowe nie sg zbyt pesymistyczne,
jednakze na uwage zastuguje fakt, iz niska skutecznos¢ procedury zobowigzania do
leczenia odwykowego, wynikajgca z ustawy o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu
alkoholizmowi, oraz dtugie terminy oczekiwania na sprawe sadowg o zastosowanie
obowigzku poddania leczeniu odwykowemu, powodujg czesto nieche¢ rodziny
uzaleznionego i brak wiary w efektywnos¢ podejmowania w/w dziatan.

Tymczasem Zespét Interdyscyplinarny ds. Przeciwdziatania Przemocy na
terenie Gminy Aleksandréw Lodzki w 2014 roku prowadzit 46 spraw zwigzanych z
przemocg w rodzinie. Analiza poszczegdélnych przypadkow wskazuje, ze w 69, 5 % spraw,
gtdbwnym czynnikiem torujgcym przemoc w rodzinie byto naduzywanie alkoholu przez
osobe podejrzang o stosowanie przemocy. Sposréd w/w 69, 5 % - 6 % prowadzonych
spraw wskazywato, ze czynnikiem torujgcym droge do przemocy jest uzaleznienie
krzyzowe- alkohol i narkotyki.

Z informacji z uzyskanych z Poradni Leczenia Uzaleznien wynika, ze ogdlna
liczba zarejestrowanych pacjentow wynosi 1670 osOb, z czego 84 osoby zostaty
zarejestrowane w 2014 roku ( 17 kobiet i 67 mezczyzn).

W 2014 roku pracownicy Poradni przeprowadzili 1748 konsultacji z osobami
uzaleznionymi od alkoholu oraz 347 konsultacji z osobami wspétuzaleznionymi.

Poradnia Leczenia Uzaleznien przewiduje udzielanie pomocy dla os6b od 16 roku



zycia. W przypadku mtodszych dzieci prowadzone sg jednorazowe konsultacje.

Poradnia nie ma w kontrakcie terapii dla dorostych dzieci alkoholikéw, ale swiadczy
takg pomoc, z uwagi na fakt, iz osoby uzaleznione i wspétuzaleznione wywodzg sie z
rodzin z problemem alkoholowym i posiadajg syndrom DDA.

W poprzednich latach na terenie Gminy Aleksandrow todzki prowadzony byt Punkt
Konsultacyjno- Informacyjny dla os6b uzaleznionych od narkotykéw oraz dla ich rodzin. Z
uwagi na znikome zainteresowanie ofertg pomocowg podijeto decyzje o likwidacji Punktu.

Brak zainteresowania pomocg swiadczong w w/w Punkcie nie oznacza, ze problem
narkomanii na terenie naszej Gminy nie istnieje. Fakt ten potwierdza jedynie to, ze osoby
uzaleznione od narkotykéw czesto nie leczg sie i nie zdajg sobie sprawy z tego, jak
powazne majg problemy ze zdrowiem.

Aktualnie pomoc osobom uzaleznionym od narkotykbw oraz osobom
wspétuzaleznionym $wiadczona jest w ramach dziatalnosci Gminnej Komisji
Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych, Osrodka Pomocy Spotecznej oraz Poradni
Leczenia Uzaleznien, gtdwnie poprzez rozpoznawanie sytuacji i wskazywanie osrodkéw,
ktére zajmujg sie pomocg specjalistyczng w tym zakresie.

Policyjne statystyki

W 2014 roku na terenie miasta i gminy przeprowadzit akcje pod kryptonimem
»<Alkohol i narkotyki”, ,NIELAT” oraz ,Trzezwy poranek”.

W ramach w/w dziatan skontrolowano 2900 o0so6b, ujawniono 90 nietrzezwych
kierowcOw oraz 23 w stanie po uzyciu alkoholu. Ujawniono 4 nietrzezwych sprawcow
kolizji.

Badania ankietowe.

Monitorowanie probleméw spotecznych na terenie gminy powinno by¢
systematyczne, jednakze badania ankietowe danej problematyki winny by¢
przeprowadzane nie czesciej niz raz na 4 lata, a ich wyniki ze sobg poréwnywane.

Z uwagi na powyzsze, na potrzeby niniejszej diagnozy ponownie zostaty przytoczone
raporty z badan dotyczgcych uzywania alkoholu i narkotykéw przez mtodziez szkolng,
ktore prowadzone byty w 2013 i w 2014 roku.

Raport z ogdlnopolskich badan ankietowych ESPAD przeprowadzonych w 2011 roku,
dotyczgcy uzywania alkoholu i narkotykow przez mtodziez szkolng wskazuje, ze napoje
alkoholowe sg najbardziej rozpowszechniong substancjg psychoaktywng wsréd mtodziezy
szkolnej, podobnie jak ma to miejsce w dorostej czesci spoteczenstwa. Proby picia ma za
sobg 87,3% gimnazjalistbw z klas trzecich i 95,2% ucznidbw drugich klas szkét
ponadgimnazjalnych. W czasie ostatnich 12 miesiecy przed badaniem pito
jakiekolwiek napoje alkoholowe 78,3% mtodszych uczniow i 91,6% uczniéw starszych.
Warto zauwazy¢, ze odsetek konsumentéw alkoholu, definiowanych jako osoby, ktére pity
jakikolwiek napdj alkoholowy w czasie ostatnich 12 miesiecy przed badaniem, w
przypadku ucznibw miodszych nie odbiegajg znacznie od odsetka konsumentow
stwierdzanych w badaniach na populacji oséb dorostych.

Badania ankietowe dotyczgce uzywania alkoholu przeprowadzone w 2014 roku w
Aleksandrowie tédzkim na prébie 273 os6b, mtodziezy uczeszczajacej do | i Il klas
gimnazjum wskazuja, ze 53 % ankietowanych ma za sobg pierwszg inicjacje alkoholowg
(32% chtopcédw, 21 % dziewczat).

Mitodziez, ktéra zadeklarowata, ze ma juz za sobg pierwszg inicjacje alkoholowg
podaje, ze pierwszy raz sprébowata napojow alkoholowych w klasie V SP lub wczes$niej
( 22%). Pozostali- w klasie VI SP- (19%), w | klasie gimnazjum ( 14%). Tylko 1% wskazuije,
ze po raz pierwszy sprobowata alkoholu w Il klasie gimnazjum.

W czasie ostatnich 12 miesiecy przed badaniem jakiekolwiek napoje alkoholowe pito



43 % ucznidw.

Az 34% ankietowanych podaje, ze spozywato alkohol kilka razy w roku, 3% kilka razy
miesigcu,3 % raz w miesigcu, 1% kilka razy w tygodniu, 2 % raz w tygodniu.

Spozywanie alkoholu kilka razy w tygodniu jest wieksze w grupie badanych dziewczat niz
chtopcéw. Niemniej jednak réznica ta wynosi jedynie 1 %.

Najbardziej popularnym wedtug ankietowanych napojem alkoholowym jest piwo
(33%). Wyniki badan nie pokazujg istotnych réznic pomiedzy chtopcami i dziewczetami
dotyczacych preferowanego alkoholu. Nastepnie mtodziez chetnie siega po wino (16%),

z tg réznica, ze odsetek dziewczat siegajgcych po wino jest wiekszy niz odsetek chtopcow.
Ro6znica wynosi ok 2 %. Kolejne miejsca

zajmujg: drinki z wbédka (9%), wddka, inne napoje spirytusowe (7%). Na tym samym
poziomie jest wino wtasnej roboty, bimber (po 5 % dla kazdego trunku).

Tendencje w piciu piwa i wodki sg podobne zaréwno u chtopcéw jak i u dziewczat.

Ocena dostepnosci napojéw alkoholowych:

Mtodziez nie ma problemu z dostepem do napojéw alkoholowych. Zdecydowana
wiekszo$¢ (18 % ) ankietowanych deklaruje, ze weszto w posiadanie napoju alkoholowego
w sytuacji, gdy przyniést go znajomy na spotkanie towarzyskie, 8% badanych dostato
alkohol od kolegi, kolezanki, 5% kupito w sklepie, 4% wzieto z domu bez wiedzy rodzicéw,
4% dostato od brata lub siostry, 3% deklaruje, ze kupito od kolegi, 3% ankietowanych
podaje, ze kupito w pubie, od obcej osoby, lub w innym miejscu.

Powody dla ktérych, mtodziez siega po napoje alkoholowe:

Powody, dla ktérych miodziez siega po napoje alkoholowe sg r6zne. Badania

wskazuja, ze gtbwnym czynnikiem jest ciekawos¢.
15 % ankietowanych podaje, ze siega po alkohol, pod wptywem ciekawosci, 12 %
utozsamia alkohol z dobrg zabawg. Pozostali: z modg 1%, z powodu problemow
osobistych 2 %, z powodu problemoéw rodzinnych 1%, aby zaimponowa¢ kolegom 2%, z
powodu trudnosci w nauce 1%, pod wptywem stresu 4%, pod wptywem mediéw 1%.

16 % ankietowanych wskazuje, ze najczesciej siega po alkohol na spotkaniach z
rowiesnikami, 13% siega po alkohol bez okazji. Pozostali, jako najczestsze okazje do
siegania po alkohol wskazujg: dyskoteke (6%), w chwilach bezradnosci (2%), podczas
nauki(1%), na imprezach sportowych (1%), w pubie (2%).

Niepokojgce jest to, ze 20 % ankietowanych wskazuje, ze spozywa alkohol na imprezach
rodzinnych.

Wsrdd ankietowanych, ktérzy zadeklarowali, ze nie siegaja po napoje alkoholowe 72 %
wskazuje, ze nie czuje takiej potrzeby, 9% ankietowanych boi sie skutkéw, a 6 % uwaza,
ze alkohol jest dla nich za drogi.

Zdecydowana wiekszo$¢ (47 %) ankietowanych uwaza, ze picie piwa jest
niebezpieczne. To przekonanie napawa optymizmem.

Mtodziez ma $wiadomosé, ze piwo jest takim samym napojem alkoholowym jak wino, czy
wbdka.

Co drugi ankietowany ma wiedze, gdzie osoba z problemem alkoholowym moze szukac
specjalistycznej pomocy.

Ponad potowa badanych (60 %) deklaruje, ze gdyby problem ten dotyczyt ich samych
szukaliby pomocy u rodzicow. To dobrze s$wiadczy o relacjach rodzinnych. 17 %
ankietowanych szukatoby pomocy u kolegi/kolezanki, 14% u pedagoga, 2 % nauczyciela.
Niepokojgce jest to, ze 14 % badanych deklaruje, ze nie szukatoby wcale pomocy.

Prawie 3 ankietowanych nie widzi potrzeby uczestniczenia w zajeciach profilaktycznych na
temat skutkow uzywania alkoholu.

Osoby te sg przekonane, ze ten problem ich nie dotyczy i nie bedzie dotyczyt. Co
pigty respondent chciatby poszerzyé swojg wiedze na w/w temat.

Badania ankietowe dotyczgce skali uzywania $rodkdéw psychoaktywnych wsréd
mtodziezy klas gimnazjalnych, przeprowadzone w 2013 roku na probie 300 respondentéw,



bedacych uczniami klas I-Ill gimnazjum wykazaty, ze 77% badanych deklaruje ze nie siega
po narkotyki, 68% deklaruje, ze nie sprobowato zadnej z wymienionych w ankiecie
substancji, co oznacza jednoczesnie, ze 23 % badanych siega po narkotyki, a 32 % ma
juz za sobg pierwsza inicjacje z substancjami psychoaktywnymi.

Ogolnopolskie wyniki badania ESPAD 2011 pokazaty, ze najbardziej popularnymi
substancjami nielegalnymi, po ktoére siega mitodziez sg marihuana i haszysz. Do ich
uzywania przynajmniej raz w zyciu przyznato sie 23,2% mtodziezy w wieku 15-16 lat.

Analiza wynikbw naszego badania pozwala stwierdzi¢, ze mitodziez gminy
Aleksandrow tédzki rowniez najczesciej ma kontakt z marihuang i haszyszem. Sposrod
24% badanych przyznajgcych sie do kontaktu z tg substancjg 10% to dziewczeta, a 14%
to chtopcy. Analizujgc wiek, 17,6% przypada na uczniéw klas Il gimnazjum, pozostate
5,6% to uczniowie klas I.

17,2% ucznidbw gimnazjum przyznato sie, ze sprébowato marihuany. Niewielki odsetek
(0,8%) jako poczatek inicjacji tego narkotyku
podaje V klase szkoty podstawowej. W VI klasie szkoty podstawowej i | klasie gimnazjum
ten odsetek wynosi okoto 3,4%.

Najwiecej osOb probuje tego narkotyku w klasie Il gimnazjum (5,6%). Na lll klase
gimnazjum swéj pierwszy raz z marihuang podaje 4% badanych. 10,4% sprébowato w
ciggu ostatniego roku tylko 1-2 razy marihuany, 2% uzywa 1-2 razy w miesigcu.

4 osoby (1,6%) stwierdzito, ze czesciej niz 2 razy w tygodniu uzywa tego narkotyku, sg to
uczniowie klas Il gimnazjum.

Reasumujagc do kontaktéw z marihuang przyznaje sie co czwarty uczen gimnazjum.
Do aktualnych uzytkownikbw marihuany i haszyszu zaliczamy co dziesigtego badanego
(14% w ciggu ostatnich 12 miesiecy, a w ciggu ostatnich 30 dni okoto 4%). Wsrod
badanych czesciej w ostatnim roku po marihuane siegali chtopcy (8,4%), dziewczeta o
jedng trzecig mniej (5,8%).

Niepokoi¢ moze fakt, ze 32,8% czyli co trzeci ankietowany twierdzi, ze zdobycie
marihuany jest dos¢ tatwe albo bardzo tatwe dla niego. Tylko okoto 12% uwaza, ze dla
nich bytoby to trudne, a dla prawie 15% niemozliwe. Co trzeci ankietowany (36,8%) nie
wie czy dla niego bytoby to tatwe czy trudne.

Uzywanie lekéw uspokajajacych i nasennych bez wskazan medycznych:

Ogolnopolskie wskazniki rozpowszechnienia uzywania lekéw uspokajajgcych i
nasennych plasujg te substancje na drugim miejscu pod wzgledem popularnosci (okoto
5% badanych mieszkancéw Polski), zaraz po przetworach konopi.

W naszych badaniach 13,6% ucznidéw potwierdza kontakt z tymi srodkami. W tej
grupie zdecydowana wiekszo$¢ zazywajgcych to dziewczeta (8,8%), przy czym
dziewczeta klas Il (5,2%) siegajg po te substancje prawie 1,5 razy czesciej niz dziewczeta
klas | (3,6%).

Co dziesigty badany (10,4%) w ciggu ostatnich 12 miesiecy uzywat lekéw
uspokajajgcych i nasennych bez wskazah medycznych.

Co dwudziesty uzywa ich przynajmniej raz w miesigcu.

Uczniowie twierdza, ze juz w V klasie szkoty podstawowej zaczeli bra¢ leki uspokajajgce
(2,8%). W klasie | gimnazjum ten odsetek wzrasta do 4,4%, do pierwszego kontaktu w
klasie lll gimnazjum przyznaje sie tylko 0,8%.

W niektérych ankietach uczniowie dopisywali, ze leki otrzymujg od rodzicdéw. Jest to
problem, ktéry nalezatoby zbada¢ doktadniej.

Prawie co trzeci ankietowany uczen uwaza, ze tatwo (14%) lub bardzo tatwo (18,8%)
zdoby¢ leki uspokajajgce lub nasenne bez wskazan medycznych. Niemozliwe (16%) lub
trudne (8,4%) bytoby to dla co czwartego ankietowanego.

Inne narkotyki i Srodki odurzajace:

Pozostate substancje w rankingu plasujg sie na poziomie nie wiekszym niz 4%.
Dziewczeta w klasach | gimnazjum zdecydowanie czesciej eksperymentujg z w/w



$rodkami niz chtopcy w tej grupie wiekowej, w klasach Il sytuacja zmienia sig, to chtopcy
czesciej siegajg po srodki odurzajgce.

Do prob siegania do wymienionych w tabeli innych niz marihuana i leki uspokajajace

narkotykéw przyznajg sie pojedyncze osoby.
Przy czym martwi fakt, ze do uzywania czesciej niz 1-2 razy w tygodniu takich narkotykéw
jak amfetamina, LSD, grzyby halucynogenne, crack, kokaina, heroina, kompot, sterydy
anaboliczne, substancje wziewne przyznaje sie srednio 1 osoba sposrod badanych.
Ecstasy czesciej niz 1-2 razy w tygodniu uzywa 1,2% (3 ucznidw).

Wsréd innych wskazywanych srodkéw pojawita sie substancja o nazwie ,guma”.
Osoby ktére wpisaly tg nazwe w ankiecie konsekwentnie opisuja, kiedy pierwszy raz
zazyty te substancje oraz jak obecnie wyglada ich kontakt z ta substancja.

Prawie co 6smy ankietowany uczen ocenia, ze dla niego zdobycie takich substancji jak
amfetamina, LSD, grzyby halucynogenne, ecstasy, kokaina, heroina, polski kompot,
sterydy anaboliczne bytoby tatwe lub bardzo tatwe, a dla co pigtego bytoby to niemozliwe.
Okreslenie powodoéw dla, ktérych mtodziez siega po narkotyki:

Z badan wynika, ze narkotyki lub inne $rodki odurzajgce mtodziez najczesciej prébuje
bedac w grupie przyjacidt (8,4%), przy czym czesciej te forme preferujg dziewczeta
(5,2%). 9,2% ankietowanych twierdzi, ze dostata je od starszych kolegéw lub kolezanek, a
6,8% od kolegdw, kolezanek w swoim wieku.

5,6% kupito od kolegi. Niepokoi fakt, ze 5,2% uczniow wzieto w/w $rodki z domu bez
pozwolenia rodzicéw. By¢é moze powodem jest to, ze jest w domu starsze rodzenstwo,
ktére ma dostep do narkotykow.

Zrédtem zakupu lekéw prawdopodobnie jest apteka. Zaréwno wséréd dziewczat jak i
chtopcow byty osoby, ktdre twierdzity, ze ukradty narkotyki lub inne $rodki odurzajgce.

Powody dla, ktérych gimnazjalisci siegajg po narkotyki lub inne substancje odurzajgce
sg rozne. Najczesciej powoduje nimi ciekawos¢ (10,4%), taka sama wsrdd dziewczat i
chtopcow (5,2%). Pod wptywem stresu po narkotyki siega 6,8% z czego 4% to dziewczeta.
Problemy osobiste to tez powod do ucieczki w narkotyki lub inne $rodki odurzajgce (5,6%),
tu rowniez az 4% to dziewczeta. Problemy w nauce i problemy rodzinne to dla 1,6%
ankietowanych powdéd do zazywania tych srodkéw. Wsréd innych powodéw, kiére mitodzi
ludzie wymienili byta zabawa, relaks. Narkotyki dla niektorych to tez sposob na nude.
Niepokojgce jest, ze
uczniowie napisali, ze biorg leki nasenne, bo nie mogg zasnac¢ lub wpadajg w stany ptaczu
czy tez histerii.

Z badan wynika, ze spotkania z réwiesnikami to najlepsza okazja aby sprébowac
czego$ zakazanego, co potwierdza co dziesigty ankietowany (4,8% to dziewczeta, 5,2% to
chtopcey). 9,2% badanych uwaza, ze nie potrzeba zadnej okazji aby siegna¢ po narkotyk
lub inng substancje odurzajgcg. Nuda, czyli brak jakichkolwiek zaje¢ (3,6%) oraz chwile
gdy czujg sie bezradni (3,25 %) sprzyjaja sieganiu po narkotyki. 78,8% gimnazjalistéw nie
czuje potrzeby brania narkotykéw Iub innych s$rodkdédw odurzajacych. Co dziesigty
gimnazjalista (10,8%) twierdzi, ze sg dla niego za drogie, a co piaty boi sie skutkéw ich
uzywania (22,4%).

81,6% gimnazjalistow nie zetkneto sie w minionym roku z osobami, ktére proponowaty im
kupienie narkotykéw lub $rodkéw odurzajgcych. Co ésmy ankietowany co najmniej raz
dostat takg propozycje.

Ocena dostepnosci poszczegolnych srodkow psychoaktywnych na terenie szkoty:

Co dziesigty ankietowany uczen uwaza, ze w jego szkole narkotyki lub sSrodki
odurzajgce sg dostepne. Co trzeci uczen jest przekonany, ze w jego szkole nie mozna
kupi¢ lub dosta¢ narkotykédw. Ponad 50% nie potrafi oceni¢ tej sytuacji. 8,4%
respondentéw spotkata sie z propozycjg sprébowania narkotykdéw ze strony szkolnych
kolegow.

Zbadanie przekonan i sposobu myslenia miodziezy na temat dziatania narkotykow i



substancji psychoaktywnych oraz wiedzy, gdzie szukaé¢ pomocy w przypadku
pojawienia sie problemow z zazywaniem w/w srodkow:

Z wynikbw badan mozna wysnué¢ wniosek, ze wiedza gimnazjalistow na temat
skutkéw zazywania narkotykdw pochodzi w znacznej mierze z Internetu (62%), z mediow
(54%). Prawie potowa jako zrodto swojej wiedzy podaje szkote, co czwarty uczen (28%)
ma jg od rodzicéw. Tylko jedna trzecia wie gdzie moze szuka¢ pomocy osoba majgca
problem z narkotykami lub srodkami odurzajgcymi (31,6%). Wsrdéd placéwek, oséb i
instytucji, ktére mogg udzieli¢ pomocy wymienianych przez mtodziez najczesciej pojawia
sie ,szpital w Kochandéwce” tj. Szpital im. J. Babinskiego w todzi. Wielu uczniéw podaje
tez lekarza pierwszego kontaktu.

Pojawiajg sie tez osoby zwigzane ze szkotg: wychowawca, pedagog, psycholog, co
$wiadczy o zaufaniu mtodziezy do tych oséb.

Pomocy w szkole szukat by co trzeci uczen (33,2%). Cieszy¢ moze fakt, ze znaczna cze$¢
mtodziezy zwrdcita by sie z tym problemem do swoich rodzicéw (57,6%). Nadal jednak
koledzy, kolezanki cieszg sie duzym zaufaniem respondentéw w powierzaniu im swoich
problemédw. Pomocy u nich szukatoby ponad 30% gimnazjalistdw. Wsréd innych oséb
wymienianych przez ucznidow pojawiajg sie cztonkowie najblizszej rodziny (babcia, kuzyn,
brat). To dobrze $wiadczy o relacjach jakie panujg w prawie 60% rodzin ankietowanych
uczniow.

Prawie 60% ankietowanych nie widzi potrzeby uczestniczenia w zajeciach
profilaktycznych na temat skutkdéw zazywania narkotykoéw i srodkdédw odurzajgcych. Sa tu
osoby przekonane, ze ten problem ich nie dotyczy i nie bedzie dotyczyt. Co trzeci
respondent chciatby poszerzy¢ swoja wiedze na ten temat.

Przytoczone powyzej problemy zwigzane ze skalg uzywania substancji
psychoaktywnych, szczegdlnie wsréd miodziezy stanowig o zasadnosci podejmowania
dziatah na rzecz przeciwdziatania alkoholizmowi i narkomanii oraz minimalizacji szkod
wynikajgcych z ich uzywania, a tym samym o Kkoniecznosci realizowania zadan
wynikajacych z w/w programu.

Il. Cele i priorytety:

1. Cel gtéwny Programu:

( w zakresie realizacji zadan wynikajgcych z ustawy o wychowaniu w trzezwosci i
przeciwdziataniu alkoholizmowi):

Zapobieganie powstawaniu problemoéw alkoholowych, zmniejszenie tych, ktore
aktualnie wystepuja oraz zwiekszenie zasobow niezbednych do radzenia sobie z juz
istniejgcymi problemami.

Cele strategiczne:

1.1. Ograniczenie szkdéd spotecznych, zdrowotnych i ekonomicznych wynikajgcych ze
spozywania alkoholu, w tym pomoc osobom z problemem alkoholowym na poziomie
leczenia i rehabilitacji, w tym zmniejszenie odsetka konsumentéw spozywajacych alkohol
ryzykownie i szkodliwie,

1.2. Pomoc rodzinom z problemem alkoholowym, w tym przeciwdziatanie przemocy w
rodzinie,

1.3. Zwiekszenie kompetencji stuzb dziatajgcych w zakresie przeciwdziatania przemocy w
rodzinach z problemem alkoholowym,

1.4. Zwiekszenie kompetencji os6b zajmujgcych sie dziatalnoscig profilaktyczna, w tym
pomaganiem dzieciom z rodzin z problemem alkoholowym,

1.5. Utrwalenie postaw abstynenckich w srodowisku dzieci i mtodziezy oraz zwiekszenie
Swiadomosci mtodziezy w zakresie szk6d wynikajgcych z picia alkoholu, ograniczenie
zjawiska picia alkoholu przez dzieci i mtodziez,



1.6. Zmiana postaw dorostych wobec picia alkoholu przez dzieci i miodziez oraz
zwiekszenie kompetencji wychowawczych rodzicéw,

1.7. Zwiekszenie wiedzy spoteczenstwa na temat problematyki uzaleznienia od alkoholu a
takze przemocy w rodzinie, mozliwosci przeciwdziatania zjawisku oraz sposobdéw
reagowania i uzyskiwania pomocy.

1.8. Wspbtpraca z instytucjami rzgdowymi, samorzgdowymi i podmiotami pozarzgdowymi
zajmujgcymi sie profilaktyka i rozwigzywaniem probleméw alkoholowych,

1.9. Monitorowanie problematyki alkoholowe;j.

2. Cel gtéwny Programu:

( w zakresie realizacji zadan wynikajgcych z ustawy o przeciwdziataniu narkomanii):
Ograniczenie uzywania substancji psychoaktywnych oraz zwigzanych z tym
problemoéw spotecznych i zdrowotnych

Cele strategiczne:

2.1. Zwiekszanie dostepnosci pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla osob
uzaleznionych i oséb zagrozonych uzaleznieniem,

2.2. Udzielanie rodzinom, w ktdérych wystepujg problemy narkomanii pomocy
psychospotecznej i prawnej,

2.3. Zapewnienie wiekszej swiadomosci, edukacji i poparcia dla dziatan podejmowanych
na rzecz ogétu spoteczenstwa, a w szczeg6lnosci dzieci i miodziezy z zakresu
zapobiegania narkomanii, przeciwdziatania presji rowiesniczej, ksztattowaniu postawy
asertywnej,

2.4. Zwiekszenie zasobdw profesjonalnie przygotowanych osob realizujgcych dziatalnosc
profilaktyczng na terenie Gminy,

2.5. Wspbtpraca z instytucjami i podmiotami pozarzgdowymi zajmujgcymi sie
zapobieganiem narkomanii,

2. Monitorowanie probleméw narkotykowych.

lll. Zasoby gminy Aleksandréw Lodzki w zakresie profilaktyki i rozwigzywania
probleméw

alkoholowych i przeciwdziatania narkomanii.

Gminna Komisja Rozwigzywania Problemoéw Alkoholowych

z siedziba: ul. Warszawska 10

Osrodek Pomocy Spotecznej

z siedzibg: ul. Piotrkowska 4/6

Poradnia Leczenia Uzaleznien

z siedziba: ul. Marii Sktodowskiej- Curie 1

Stowarzyszenie — Abstynencki Klub Samopomocowy ,, RAJ ,,

z siedziba: ul. Marii Sktodowskiej- Curie 1

Poradnia Psychologiczno- Pedagogiczna

z siedziba: ul. Warszawska 10/12

Komisariat Policji

z siedziba: ul. Piotrkowska 10/

Szkoly i Swietlice Srodowiskowe na terenie gminy Aleksandrow Lédzki

IV. Zadania przewidziane do realizacji:

1.Zwiekszenie dostepnosci pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla oséb
uzaleznionych od alkoholu :

1.1. Prowadzenie konsultacji dla oséb uzaleznionych od alkoholu, pijgcych w sposéb
szkodliwy i ich rodzin:

Jednostka odpowiedzialna: Gminna Komisja Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych,
Poradnia Leczenia Uzaleznien, Osrodek Pomocy Spotecznej



1.1.1. motywowanie zarébwno os6b uzaleznionych, jak i cztonkéw ich rodzin do podjecia
psychoterapii w placéwkach leczenia uzaleznienia, kierowanie do leczenia
specjalistycznego.

Wskaznik:

- liczba 0s6b uzaleznionych, ktére podjety terapie

- liczba 0s6b wspobtuzaleznionych, ktére podjety terapie

1.1.2. motywowanie o0so6b pijgcych ryzykownie i szkodliwie, ale nieuzaleznionych do
zmiany szkodliwego wzoru picia.

Wskaznik: liczba oséb pijacych ryzykownie, ktére podjety terapie

1.1.3. udzielanie wsparcia osobom po zakonczonym leczeniu odwykowym (np. przez
rozmowy podtrzymujace).

Wskaznik: liczba przeprowadzonych konsultaciji

1.1.4. rozpoznanie zjawiska przemocy domowej, udzielenie stosownego wsparcia i
informacji o mozliwosci uzyskania pomocy terapeutycznej i powstrzymania przemocy,
inicjowanie interwencji w przypadku diagnozy przemocy domowe;.

Wskaznik: liczba wszczetych procedur ,Niebieska Karta” w rodzinach z problemem
alkoholowym

1.1.5. gromadzenie aktualnych informacji nt. dostepnych miejsc pomocy i kompetencji
poszczegdlnych stuzb i instytuciji.

Wskaznik: liczba oséb, ktérym udostepniono informacje nt. dostepnych miejsc pomocy i
kompetencji poszczegolnych stuzb i instytucji.

1.2. Kierowanie na badanie przez biegtych celem wydania opinii w przedmiocie
uzaleznienia od alkoholu. Kierowanie spraw do sgadu z wnioskiem o zastosowanie
obowigzku poddania leczeniu odwykowemu.

Jednostka odpowiedzialna: Gminna Komisja Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych
Wskaznik: liczba spraw skierowanych do Sadu

1.3. Zakup Programu TAZA ,Trening Asertywnych Zachowan Abstynenckich” dla
pacjentédw uzaleznionych od alkoholu, ktérzy ukonczyli program podstawowy w oddziatach
catodobowych i dziennych lub ok. 6 miesiecy w placéwkach ambulatoryjnych.

Jednostka odpowiedzialna: finansowanie- Gminna Komisja Rozwigzywania Probleméw
Alkoholowych

Wskaznik: liczba oséb, ktére ukonczyty programach

1.4. Finansowanie warsztatdéw terapeutycznych dla oséb uzaleznionych od alkoholu,
pacjentéw Poradni Leczenia Uzaleznieh.

Jednostka odpowiedzialna: finansowanie- Gminna Komisja Rozwigzywania Probleméw
Alkoholowych, realizacja- Poradnia Leczenia Uzaleznien

Wskaznik: liczba oséb, ktére ukonczyty warsztat

1.5. Finansowanie superwizji klinicznej dla pracownikéw Poradni Leczenia Uzaleznien.
Jednostka odpowiedzialna: finansowanie- Gminna Komisja Rozwigzywania Probleméw
Alkoholowych

Wskaznik: liczba sfinansowanych godzin szkolenia

1.6. Dofinansowanie doskonalenia zawodowego pracownikow lecznictwa odwykowego
(konferencje, szkolenia, treningi, warsztaty doskonalgce umiejetnosci zawodowe).
Jednostka odpowiedzialna: Gminna Komisja Rozwigzywania Problemoéw Alkoholowych,
Poradnia Leczenia Uzaleznieh przy SPZOZ.

Wskaznik: liczba godzin szkoleniowych, w ktérych uczestniczyli pracownicy lecznictwa
odwykowego.

1.7. Doposazenie Poradni Leczenia Uzaleznien w niezbedny sprzet ( na wniosek
kierownika Poradni).

Jednostka odpowiedzialna: Gminna Komisja Rozwigzywania Problemoéw Alkoholowych,
Poradnia Leczenia Uzaleznieh przy SP ZOZ

Wskaznik: liczba wspartych inicjatyw



1.8. Zakup materiatdbw edukacyjnych dla pacjentéw i terapeutow w Poradni Leczenia
Uzaleznien.

Jednostka odpowiedzialna: Gminna Komisja Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych,
Poradnia Leczenia Uzaleznieh przy SP ZOZ

Wskaznik: liczba zakupionych i udostepnionych materiatow

2. Zapewnienie dostepu do pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla oso6b
uzaleznionych od narkotykéw:

2.1.Gromadzenie i upowszechnianie informacji nt. placowek pomocowych dla o0so6b
eksperymentujgcych, badz uzaleznionych od narkotykéw.

Jednostka odpowiedzialna: Gminna Komisja Rozwigzywania Problemoéw Alkoholowych,
Osrodek Pomocy Spotecznej, Poradnia Leczenia Uzaleznien.

Wskaznik: liczba osbb, ktore zgtosity sie po pomoc

2.2. Udzielanie wsparcia dla os6b uzaleznionych od narkotykéw, kierowanie do leczenia
specjalistycznego, pomoc w zatatwieniu formalnosci zwigzanych z zakwalifikowaniem sie
do terapii w ambulatoryjnych poradniach, zamknietych osrodkach odwykowych typu
MONAR.

Jednostka odpowiedzialna: Gminna Komisja Rozwigzywania Problemoéw Alkoholowych,
Osrodek Pomocy Spotecznej, Poradnia Leczenia Uzaleznien

Wskaznik: liczba oséb, ktére podjety terapie w specjalistycznych osrodkach/ osrodkach
zamknietych.

2.3. Wspieranie dziatan skierowanych do os6b z podwdjng diagnoza, w obszarze leczenia
i rehabilitaciji.

Jednostka odpowiedzialna: Poradnia Leczenia Uzaleznien

Wskaznik: liczba oséb z podwdjng diagnozg, ktére podjety leczenie.

3. Udzielanie rodzinom, w ktorych wystepuja problemy alkoholowe i narkotykowe
pomocy psychospotecznej, prawnej a w szczegolnosci ochrony przed przemoca:
3.1. Realizacja warsztatéw terapeutycznych dla oséb wspétuzaleznionych i warsztatéw
terapeutycznych dla par.

Jednostka odpowiedzialna: finansowanie- Gminna Komisja Rozwigzywania Probleméw
Alkoholowych, realizacja- Poradnia Leczenia Uzaleznien

Wskaznik: liczba osdb, ktére ukonczyty warsztat.

3.2. Organizowanie indywidualnej pomocy psychologicznej i psychoterapii dla oséb
z syndromem dorostych dzieci alkoholikow

Jednostka odpowiedzialna: Poradnia Leczenia Uzaleznien

Wskaznik: liczba oséb, ktore skorzystaty z pomocy psychologiczne;j

3.3. Doskonalenie i upowszechnianie standardéw interdyscyplinarnej pracy na rzecz
przeciwdziatania przemocy w rodzinie.

Doskonalenie metod interwencji w sytuacji przemocy w rodzinie w ramach procedury
.Niebieskie Karty”, zakup materiatow informacyjnych, publikaciji.

Jednostka Odpowiedzialna: Gminna Komisja Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych,
Osrodek Pomocy Spotecznej

Wskaznik: liczba zakupionych i udostepnionych materiatéw informacyjnych

3.3.1. Finansowanie szkolen, organizowanie konferencji dla przedstawicieli stuzb
i instytucji nt. zjawiska przemocy w rodzinie, mozliwosci udzielania pomocy rodzinom
z problemem alkoholowym oraz przemocy, kompetencji podmiotéw dziatajgcych na terenie
Gminy na rzecz przeciwdziatania przemocy w rodzinie, obowigzujgcych procedur
i rozwigzan prawnych, zasad pracy interdyscyplinarnej i kontaktu z osobg doznajagca
przemocy i stosujgcg przemoc

Jednostka Odpowiedzialna: Gminna Komisja Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych,
Osrodek Pomocy Spotecznej



Wskaznik:

- liczba zorganizowanych szkolen i konferencji dla przedstawicieli stuzb

- liczba przeszkolonych osob

3.3.2. Usprawnienie wspétpracy ze stuzbami, ktére do tej pory w srodowiskach lokalnych
w mniejszym stopniu angazowaty sie w prace na rzecz ochrony rodzin przed przemocg, w
szczegdblnosci ochrong zdrowia. Zorganizowanie szkolenia dla lekarzy rodzinnych nt.
procedury ,Niebieska Karta” i roli Stuzby Zdrowia w przeciwdziataniu przemocy w rodzinie.
Jednostka Odpowiedzialna: Gminna Komisja Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych,
Osrodek Pomocy Spotecznej

Wskaznik: liczba przeszkolonych lekarzy

3.4. Realizacja i finansowanie programow profilaktyki przemocy w rodzinie, w tym
warsztatow umiejetnosci rodzicielskich przygotowujgcych rodzicéw do wychowywania
dzieci bez stosowania przemocy i radzenia sobie z trudnymi sytuacjami wychowawczymi.
Prowadzenie programéw radzenia sobie z emocjami i zachowaniami agresywnymi,
budowania relacji interpersonalnych, rozwigzywania konfliktow.

Jednostka Odpowiedzialna: Gminna Komisja Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych,
Osrodek Pomocy Spotecznej, Poradnia Psychologiczno- Pedagogiczna, Szkoty
Wskaznik: liczba oséb, ktore uczestniczyty w programach/warsztatach

3.5. Realizacja zaje¢ edukacyjnych dla dzieci i mtodziezy pt. ,Niebieska Godzina
Wychowawcza”, na podstawie scenariusza zaje¢ opracowanego przez Stowarzyszenie na
Rzecz Przeciwdziatania Przemocy w Rodzinie ,Niebieska Linia”. Zajecia bedg prowadzone
przez nauczycieli i wychowawcdw, ktérzy ukonczyli specjalistyczne szkolenie i otrzymali
stosowne uprawnienia.

Jednostka Odpowiedzialna: Szkoty.

Wskaznik: liczba oso6b, ktdre uczestniczyly w zajeciach.

3.6. Prowadzenie edukaciji spotecznej.

Jednostka Odpowiedzialna: Gminna Komisja Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych,
Osrodek Pomocy Spotecznej, Poradnia Psychologiczno- Pedagogiczna, Szkoty
Wskaznik: liczba dziatan podjetych w ramach kampanii

3.6.1. prowadzenie lokalnych kampanii informacyjnych, akcji edukacyjnych nt. zjawiska
przemocy w rodzinie.

3.6.2. zakup materiatéw edukacyjnych na potrzeby realizowanych kampanii.

3.6.3. przygotowanie, i upowszechnianie materiatbw informacyjno- edukacyjnych dla
mieszkancéw Gminy.

3.6.4.prowadzenie badan i diagnoz dotyczgcych zjawiska przemocy w rodzinie, postaw
wobec problemu przemocy.

4. Prowadzenie profilaktycznej dziatalnosci informacyjnej i edukacyjnej w zakresie
rozwigzywania probleméw alkoholowych i przeciwdziatania narkomanii w
szczegolnosci dla dzieci i mlodziezy — w tym prowadzenie pozalekcyjnych zajec
sportowych, a takze dziatan na rzecz dozywiania dzieci uczestniczacych w
pozalekcyjnych programach opiekunczo-wychowawczych i socjoterapeutycznych:
4.1. Prowadzenie Swietlicy Srodowiskowej z elementami socjoterapii, ktéra obejmowaé
bedzie prowadzenie placéwki wsparcia dziennego w Aleksandrowie todzkim przy ul.
Konopnickiej 8, zapewniajgcej miejsca dla dzieci i mtodziezy w wieku 11-6 lat oraz dla
miodziezy w wieku 16-18 lat szukajgcej wsparcia, pomocy oraz miejsca, gdzie mozna
spedzic¢ wolny czas atrakcyjnie i bezpiecznie.

Jednostka odpowiedzialna: Realizator zadania zostanie wytoniony na podstawie
otwartego konkursu ofert skierowanego do organizacji pozarzagdowych lub podmiotéw
wymienionych w art. 3 ust. 3 ustawy o dziatalnosci pozytku publicznego i wolontariacie z
dnia 24 kwietnia 2003 r, jezeli ich statutowym celem dziatania jest prowadzenie
dziatalnosci w zakresie pomocy spotecznej i wspierania rodziny.



Finansowanie- Gminna Komisja Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych, realizacja-
Szkoty Podstawowe

Wskaznik: liczba podpieczonych objetych wsparciem Swietlicy.

4.2. Realizacja Srodowiskowego Programu Kompensacyjno- profilaktycznego Swietlica
Srodowiskowa

Jednostka odpowiedzialna: nadzér merytoryczny-koordynatorzy —poszczegbinych
Swietlic

Wskaznik: liczba podpieczonych Swietlic objetych programem, finansowanie z budzetu
Gminy.

4.2.1. finansowanie biezacej dziatalnosci Swietlic Srodowiskowych realizujgcych
Srodowiskowy program kompensacyjno -profilaktyczny.

4.2.2. finansowanie dozywiania dzieci uczestniczacych w pozalekcyjnych programach
opiekunczo-wychowawczych

4.2.3. finansowanie zatrudnienia pracownikbw merytorycznych zatrudnionych w
Swietlicach Srodowiskowych

4.2.4. organizowanie szkolen, kurséw w zakresie pracy z dzieémi z rodzin z problemem
alkoholowym w zakresie prowadzenia zajeé

4.3 Prowadzenie na terenie szkdt i innych placéwek oswiatowych oraz placéwek
opiekunczo-wychowawczych programéw profilaktycznych dla dzieci i miodziezy.

4.3.1. realizowanie Programu profilaktycznego ,, TAK czy NIE” w klasach széstych Szkoty
Podstawowe;.

Jednostka odpowiedzialna: finansowanie- Gminna Komisja Rozwigzywania Probleméw
Alkoholowych, realizacja- Szkoty Podstawowe

Wskaznik: liczba oséb, ktére wziety udziat w programie

4.3.2. realizacja Programu Profilaktycznego ,Biore Odpowiedzialno$¢” w klasach Szkét
Ponadgimnazjalnych.

Jednostka odpowiedzialna: finansowanie- Gminna Komisja Rozwigzywania Probleméw
Alkoholowych, realizacja- Szkoty Ponadgimnazjalne

Wskaznik: liczba osob, ktére wziety udziat w programie.

4.4. Wdrazanie programéw profilaktyki zintegrowanej w zakresie przeciwdziatania
uzaleznieniem od $rodkdéw psychoaktywnych, ukierunkowanych na prace z dzie¢mi/
mtodzieza/ rodzicami/opiekunami:

4.4 1.realizacjia Programu profilaktyczno-korekcyjnego TRO-p ,Trening Relacji
Opiekunczych” dla uczniéw klas gimnazjalnych i ich rodzicéw/opiekundw.

Jednostka odpowiedzialna: finansowanie- Gminna Komisja Rozwigzywania Probleméw
Alkoholowych, realizacja- Gimnazja

Wskaznik: liczba rodzin, ktére ukonczyty program

4.4.2. realizacja ,Programu Wzmacniania Rodziny” dla uczniéw w wieku 10-14 lat oraz ich
rodzicdéw / opiekundw.

Jednostka odpowiedzialna: finansowanie- Gminna Komisja Rozwigzywania Probleméw
Alkoholowych, realizacja- Poradnia Psychologiczno- Pedagogiczna.

Wskaznik: liczba rodzin, ktére ukonczyty program

4.5. Zakup warsztatéw, organizowanie wyktaddéw z zakresu przeciwdziatania narkomanii,
AIDS, grup destrukcyjnych, zagrozen, jakie niesie za sobg uzywanie dopalaczy i lekdw, dla
uczniow klas gimnazjalnych i ponadgimnazjalnych

Jednostka odpowiedzialna: Gminna Komisja Rozwigzywania Problemoéw Alkoholowych,
Szkoty, Poradnia Psychologiczno- Pedagogiczna.

Wskaznik: liczba oso6b, ktére wziety udziat w warsztatach/ wyktadach

4.6.Wspieranie programéw profilaktycznych, edukacyjnych prowadzonych w ramach
szkolnych programéw profilaktyki poprzez zakup materiatdw edukacyjnych, utatwiajgcych
prowadzenie zajec.

Jednostka odpowiedzialna: finansowanie- Gminna Komisja Rozwigzywania Probleméw



Alkoholowych, realizacja Szkoty, Poradnia Psychologiczno- Pedagogiczna

Wskaznik: liczba wspartych inicjatyw

4.7. Organizowanie i wspieranie szkolen, kursdéw specjalistycznych w zakresie pracy
profilaktycznej z dzieémi, mtodziezg oraz rozwijania umiejetnosci prowadzenia zajeé
profilaktycznych organizowanych dla nauczycieli, pedagogoéw, psychologow.

Jednostka odpowiedzialna: Gminna Komisja Rozwigzywania Problemoéw Alkoholowych,
Szkoty, Poradnia Psychologiczno- Pedagogiczna

Wskaznik:

- liczba zorganizowanych szkoleh

-liczba o0s6b, ktére zostaty przeszkolone w zakresie profilaktycznej pracy z dzie¢mi
i mtodziezg

4.8.Realizacja programéw profilaktycznych, dziatan edukacyjnych dla rodzicéw i aktywna
wspoétpraca z nimi w tym obszarze:

4.8.1.realizacja programu profilaktyki uniwersalnej ukierunkowanego na zwigkszenie
kompetencji wychowawczych rodzicéw ,Szkota Dla Rodzicow i Wychowawcow”
Jednostka odpowiedzialna: Poradnia Psychologiczno- Pedagogiczna

Wskaznik: liczba oséb, ktore ukonczyty Program

4.8.2. podejmowanie dziatan edukacyjnych przeznaczonych dla rodzicéw z zakresu
problematyki  spozywania  alkoholu  w$réd  miodziezy klas  gimnazjalnych/
ponadgimnazjalnych

Jednostka odpowiedzialna: Szkoty, Poradnia Psychologiczno- Pedagogiczna

Wskaznik: liczba podjetych dziatan edukacyjnych

4.8.3. podejmowanie dziatan edukacyjnych przeznaczonych dla rodzicow z zakresu
problematyki uzywania narkotykéw, dopalaczy, lekéw uspakajajgcych i przeciwbdlowych
wsrdd mtodziezy klas gimnazjalnych/ponadgimnazjalnych.

Jednostka odpowiedzialna: Szkoty, Poradnia Psychologiczno- Pedagogiczna

Wskaznik: liczba podjetych dziatan edukacyjnych

4.9. Podejmowanie dziatah prewencyjnych majgcych na celu ograniczenie dostepnosci do
narkotykow:

4.9.1. uswiadomienie rodzicom dzieci klas gimnazjalnych odpowiedzialnosci karnej
w zwigzku z narkotykami, uswiadomienie zasadnosci przeprowadzania kontroli
prewencyjnych,

Jednostka odpowiedzialna: Szkoty.

Wskaznik: liczba podjetych dziatan edukacyjnych

4.9.2. przeprowadzenie kontroli prewencyjnych w placowkach edukacyjnych na wniosek
dyrektorow szkét,

Jednostka odpowiedzialna: Szkoty.

Wskaznik: liczba podjetych dziatan prewencyjnych

4.9.3. spotkania w szkotach z dzie¢mi i mtodziezg dotyczgce odpowiedzialnosci prawne;j
w zwigzku z narkotykami,

Jednostka odpowiedzialna: Szkoty, realizator- Komisariat Policji

Wskaznik: liczba oséb, ktére wziety udziat w spotkaniach

4.10. Zagospodarowanie czasu wolnego dzieci i mtodziezy:

4.10.1. upowszechnienie informacji o formach zaje¢ pozalekcyjnych stuzgcych rozwijaniu
pasji, zainteresowan oraz stwarzanie mozliwosci ich realizacji,

Jednostka odpowiedzialna: Szkoty

Wskaznik: liczba oséb, ktdre skorzystaty z oferty zaje¢ pozalekcyjnych

4.10.2. promowanie mody na zdrowy styl zycia wsrdd dzieci i mtodziezy

Organizacja imprez o charakterze profilaktyczno- edukacyjnym, w tym zakup ustug
impresaryjnych.  Zakup nagréd w  konkursach  tematycznych  zwigzanych
z przeciwdziataniem uzaleznieniom, przemocy.

Jednostka odpowiedzialna: Gminna Komisja Rozwigzywania Problemoéw Alkoholowych,



Osrodek Pomocy Spotecznej, Szkoty

Wskaznik:

- liczba zorganizowanych imprez

- liczba odbiorcéw

4.10.3. promowanie aktywnych form spedzania wolnego czasu przez dzieci i mtodziez:
4.10.3.1. organizowanie kolonii dla dzieci z rodzin zagrozonych wykluczeniem
spotecznym, realizujgcych program profilaktyki uzaleznien,

Jednostka odpowiedzialna: finansowanie- Gminna Komisja Rozwigzywania Probleméw
Alkoholowych, rekrutacja- Osrodek Pomocy Spotecznej

Wskaznik: liczba osob, ktdre skorzystaty z kolonii

4.10.3.2. organizowanie potkolonii, zimowisk, ktore realizujg program dotyczacy
zapobiegania uzaleznieniom,

Jednostka odpowiedzialna: Szkoty

Wskaznik: liczba osob, ktdre uczestniczyly w zajeciach dot. profilaktyki uzaleznien

4.11. Prowadzenie edukacji publicznej majacej na celu informowanie o spotecznych i
zdrowotnych problemach zwigzanych z uzywaniem alkoholu. Udziat w ogdlnopolskich
kampaniach profilaktycznych.

Jednostka odpowiedzialna: Gminna Komisja Rozwigzywania Problemoéw Alkoholowych,
Osrodek Pomocy Spotecznej, Szkoty,

Poradnia Psychologiczno- Pedagogiczna, Kluby i Stowarzyszenia Abstynenckie
Wskaznik:

-liczba dziatan podjetych w ramach kampanii

-liczba adresatéw kampanii

4.12.Prowadzenie edukacji publicznej majgcej na celu informowanie o spotecznych i
zdrowotnych problemach zwigzanych z

uzywaniem substancji psychoaktywnych:

Jednostka odpowiedzialna: Gminna Komisja Rozwigzywania Problemoéw Alkoholowych,
Osrodek Pomocy Spotecznej, Szkoty,

Poradnia Psychologiczno- Pedagogiczna, Kluby i Stowarzyszenia Abstynenckie
Wskaznik:

-liczba dziatan podjetych w ramach kampanii

-liczba adresatéw kampanii

4.12.1. udziat w ogodlnopolskich kampaniach profilaktycznych,

4.12.2. wspotpraca z lokalnymi mediami w zakresie upowszechniania wiedzy na temat
problematyki narkomanii oraz oferty

pomocowej na terenie wojewddztwa tédzkiego,

4.12.3. opracowanie i upowszechnianie materiatdw informacyjno- edukacyjnych z zakresu
problemdéw narkotykowych.

4.13. Podejmowanie dziatan edukacyjnych skierowanych do sprzedawcéw napojow
alkoholowych, dziatah kontrolnych i interwencyjnych majgcych na celu ograniczenie
dostepnosci napojéw alkoholowych, szczegdlnie osobom nieletnim:

4.13.1. szkolenie dla sprzedawcow napojéw alkoholowych pod hastem ,tajemniczy klient”,
Jednostka odpowiedzialna: Gminna Komisja Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych
Wskaznik: liczba przeszkolonych sprzedawcow

4.13.2. kontrole punktéw sprzedazy napojéw alkoholowych w zakresie przestrzegania
warunkow korzystania z zezwolenh na sprzedaz napojéw alkoholowych.

Jednostka odpowiedzialna: Gminna Komisja Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych
Wskaznik: liczba skontrolowanych punktéw sprzedazy napojéw alkoholowych

4.14. Podejmowanie dziatah edukacyjnych skierowanych do kierowcow, dziatan
kontrolnych i interwencyjnych majgcych na celu ograniczenie przypadkéw jazdy
samochodem pod wptywem alkoholu i innych substancji psychoaktywnych:

4141 organizowanie akcji informacyjnych nt. niebezpieczehstw zwigzanych



z kierowaniem pojazdow pod wptywem alkoholu/narkotykow,
Jednostka odpowiedzialna: Gminna Komisja Rozwigzywania Problemoéw Alkoholowych,
Komisariat Policji

Wskaznik:

- liczba podjetych dziatan

- liczba adresatéw akcji

4.14.2. kontrole kierowcow pod katem trzezwosci.
Jednostka odpowiedzialna: Komisariat Policji

Wskaznik:

- liczba skontrolowanych kierowcow

- liczba kierowcow ujawnionych pod wptywem alkoholu

- liczba kierowcow ujawnionych pod wptywem narkotykow

Zadanie 5

Wspomaganie dziatan instytucji, organizacji pozarzadowych i oso6b fizycznych,
stuzacych rozwigzywaniu problemoéw alkoholowych i probleméw narkomanii.

5.1. Doskonalenie lokalnego systemu, wspétpraca z organizacjami pozarzadowymi,
instytucjami i osobami fizycznymi w dziedzinie profilaktyki i rozwigzywania problemow
alkoholowych i narkomanii we wszystkich obszarach dziatan, w szczegdélnosci edukaciji,
promocji zdrowego stylu zycia, lecznictwa odwykowego.

5.2. Zaangazowanie organizacji pozarzadowych w realizacje zadan gminnego programu.
Udzielenie dotacji w ramach otwartego konkursu ofert dla organizacji pozarzgdowych,
niezliczanych do sektora finanséw publicznych na prowadzenie dziatan zwigzanych z
profilaktykg i rozwigzywaniem probleméw alkoholowych.

5.3. Prowadzenie systemu informacji o dziataniach podejmowanych na terenie miasta i

gminy Aleksandrow toédzki w zakresie profilaktyki i rozwigzywania probleméw
alkoholowych i zwigzanych z uzaleznieniem od narkotykdw.
Wskazniki:

- liczba Stowarzyszen i instytucji stale wspotpracujacych w ramach gminnego programu,

- liczba podjetych dziatah na rzecz mieszkancéw gminy Aleksandrow todzki z zakresu
ochrony i promocji zdrowia,

- liczba os6b korzystajgcych ze wsparcia organizacji pozarzgdowej, ktéra otrzymata
dotacje.

Zadanie 6

Podejmowanie interwencji w zwigzku z naruszaniem przepiséw okreslonych w art.
13 1 i 15 ustawy z dnia 26 pazdziernika 1982 roku o wychowaniu w trzezwosci i
przeciwdziataniu alkoholizmowi, oraz wystepowanie przed Sadem w charakterze
oskarzyciela publicznego:

6.1. Wystepowanie przed Sgdem w charakterze oskarzyciela publicznego

Jednostka odpowiedzialna: Gminna Komisja Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych
Wskaznik: liczba podjetych interwencji

Zadanie 7

Wspieranie zatrudnienia socjalnego poprzez organizowanie i finansowanie Centrum
Integracji Spotecznej

Jednostka Odpowiedzialna: Gminna Komisja Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych,
Osrodek Pomocy Spotecznej

7.1.Udziat w organizacji centrdw integracji spotecznej. Finansowanie zajec
reintegracyjnych oséb uzaleznionych od alkoholu, po zakonczeniu programu psychoterapii
w zaktadzie lecznictwa odwykowego

Wskaznik:



-liczba 0s6b uzaleznionych od alkoholu uczestniczgcych w centrum integracji spotecznej
-liczba o0s6b uzaleznionych od narkotykéw objetych wsparciem centrum integracji
spotecznej

Zadanie 8.

Pomoc spoteczna osobom uzaleznionym i rodzinom oséb uzaleznionych
dotknietych ubdstwem i wykluczeniem spotecznym i integrowanie ze srodowiskiem
lokalnym tych os6b z wykorzystaniem pracy socjalnej i kontraktu socjalnego.
Jednostka odpowiedzialna: Osrodek Pomocy Spotecznej

8.1.Udzielanie osobom uzaleznionym od narkotykbw pomocy socjalnej w formie
materialnej i

niematerialnej z wykorzystaniem kontraktu socjalnego.

Wskazniki :

- liczba 0s6b, ktére skorzystaty z pomocy Osrodka Pomocy Spotecznej

-liczba zrealizowanych kontraktow socjalnych zawartych z osobami uzaleznionymi od
narkotykéw.

8.2. Wspieranie o0s6b uzaleznionych pozostajgcych bez zatrudnienia na rynku pracy
poprzez kierowanie do udziatu w projektach systemowych realizowanych przez Osrodek
Pomocy Spotecznej.

Wskaznik: liczba osob, ktdre zostaty zakwalifikowane do udziatu w projekcie systemowym

V. Realizacja Programu

Zgodnie z art. 4 'ust. 2 ustawy o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu
alkoholizmowi z dnia 26 pazdziernika 1982 r- , Gminny Program Profilaktyki i
Rozwigzywania  Probleméw  Alkoholowych oraz  Przeciwdziatania  Narkomanii”
koordynowany bedzie przez Petnomocnika Burmistrza Aleksandrowa tddzkiego ds.
rozwigzywania problemow alkoholowych”.

VI. Finansowanie

1. Zrodtem finansowania zadan Gminnego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania
Probleméw Alkoholowych oraz Przeciwdziatania Narkomanii na 2016 rok sg $rodki
finansowe z budzetu Gminy Aleksandréw tédzki w wysokosci 450 000 zt pochodzace z
optat za korzystanie z zezwolen na sprzedaz napojéw alkoholowych.

2 Srodki finansowe niewykorzystane, a przeznaczone na realizacje ,Gminnego Programu
Profilaktyki i Rozwigzywania Problemoéw Alkoholowych oraz Przeciwdziatania Narkomanii”
przesuwa sie jako srodki nie wygasajgce na realizacje zadan w roku nastepnym.
3.Wydatkowanie $rodkéw na realizacje zadan okreslonych w niniejszym programie
odbywa sie w oparciu o :

- Ustawe z dnia 24 kwietnia 2003 r. o dziatalnosci pozytku publicznego i o wolontariacie
(Dz. U. z 2014r. poz. 1118 ze zm)

-Ustawe z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych (Dz. U. z 2013r., poz.885 ze
zm.),

-Ustawe z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamowien publicznych (tekst jednolity Dz. U. z
2013 r poz. 907 ze zm.),

- Zarzadzenie nr 85/2014 z dnia 16.04.2014 roku Burmistrza Aleksandrowa t6dzkiego w
sprawie nadania regulaminu dokonywania zakupéw o wartosci szacunkowej nie
przekraczajgcej rownowartosci 30 tys. euro stosowanego w Urzedzie Miejskim w
Aleksandrowie £6dzkim.

VII. Sprawozdanie z realizacji Programu:
Sprawozdanie merytoryczne i finansowe z realizacji Gminnego Programu Profilaktyki i
Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych oraz Przeciwdziatania Narkomanii przygotowuje



Petnomocnik Burmistrza Aleksandrowa +tdédzkiego ds. rozwigzywania problemow
alkoholowych wraz z Gminng Komisjg Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych i
przedstawia Burmistrzowi Aleksandrowa todzkiego i Radzie Miejskiej w Aleksandrowie

Lodzkim.
Termin ztozenia sprawozdania ustala sie do dnia 31 marca 2017 roku.



Zatagcznik nr 2

do uchwaty nr XVI11/186/15

Rady Miejskiej w Aleksandrowie £6dzkim
z dnia 17 grudnia 2015 roku

Zasady wynagradzania cztonkéw Gminnej Komisji Rozwigzywania Problemoéw
Alkoholowych w Aleksandrowie L6dzkim

1. Cztonkom Gminnej Komisji Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych w Aleksandrowie
Lbédzkim przystuguje wynagrodzenie za udziat w posiedzeniach i pracach Komisiji.

2. Wynagrodzenie za udziat w pracach Komisji przystuguje za czynnosci wykonywane
poza godzinami pracy. Formy pracy Komisji okresla Zarzgdzenie nr 196/2012 z dnia 12
listopada 2012 r Burmistrza Aleksandrowa t6dzkiego w sprawie przyjecia Regulaminu
Gminnej Komisji Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych w Aleksandrowie tédzkim,
zmienione Zarzgdzeniem nr 134/2014 r Burmistrza Aleksandrowa t.6dzkiego z dnia 7 lipca
2014 roku.

3. Wynagrodzenie wyptacane jest na podstawie imiennej listy wynagrodzen sporzgdzonej
z uwzglednieniem listy obecnosci. Liste obecnosci sporzgdza Sekretarz Gminnej Komisji
Rozwigzywania Problemoéw Alkoholowych w Aleksandrowie £6dzkim.

4. Wynagrodzenie dla cztonkéw Komisji za udziat w posiedzeniach plenarnych lub
zespotach wynosi:

1) Przewodniczgcy Komisji- 100 zt brutto- za udziat w posiedzeniu Komisji/Zespotu

2) Sekretarz- 100 zt brutto- za udziat w posiedzeniu Komisji/Zespotu

3) cztonkowie- 75 zt brutto- za udziat w posiedzeniu Komisji/Zespotu

5. Wynagrodzenie przystuguje tylko tym cztonkom Komisji, ktdérzy byli obecni na
posiedzeniu Komisji/Zespotu od poczatku do zakonczenia.

6. W sytuacji, gdy w jednym dniu odbywajg sie dwa posiedzenia Komisji i Zespotu,
wynagrodzenie przystuguje za udziat w jednym z tych posiedzen.






