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I WPROWADZENIE

Uzaleznienie od alkoholu jest zaburzeniem psychicznym 1 zaburzeniem
zachowania, ktore w Polsce diagnozuje si¢ na podstawie Migdzynarodowej
Statystycznej Klasyfikacji Chordb i Probleméw zdrowotnych - Rewizja X (ICDX).
W procesie diagnozowania uczestnicza lekarze psychiatrzy, specjalisci terapii
uzaleznien 1 psychologowie z doswiadczeniem klinicznym. Do ostatecznego

rozpoznania uzaleznienia od alkoholu uprawniony jest lekarz.

Zgodnie z Raportem Swiatowej organizacji Zdrowia alkohol znajduje si¢ na
trzecim miejscu wsrdd czynnikéw ryzyka dla zdrowia populacji i1 jest odpowiedzialny
za ponad 60 réznych chordb i1 urazéw. Problemy zwigzane z alkoholem generuja
rowniez wysokie koszty spoteczne (w tym: naruszanie zasad bezpieczenstwa
publicznego, przestepczos¢, wypadki samochodowe, przemoc w rodzinie, ubdstwo,
bezrobocie) i ekonomiczne - szacowane sa, przez Swiatowa Organizacje Zdrowia, na

poziomie 1,3% PKB. W przypadku Polski stanowi to ok. 17,5 mld ztotych.

Podstawowa metoda leczenia osoby uzaleznionej od alkoholu jest psychoterapia
indywidualna i grupowa. Leczenie medyczne skierowane jest na wspomaganie
psychoterapii, usuwanie powiktan spowodowanych szkodliwym uzywaniem alkoholu,
farmakologiczne wsparcie oddzialywan psychoterapeutycznych, a takze leczenie

wspotwystepujacych zaburzen.

W Polsce ok. 600 tysiecy o0sob dorostych jest uzaleznionych od alkoholu,
80% z nich to me¢zczyzni. Osoba uzalezniona uzywa alkoholu w celu tagodzenia
przykrych stanéw emocjonalnych, przy czym zmiana nastroju nast¢puje w takim
przypadku bardzo szybko. W miar¢ rozwoju uzaleznienia juz sam stan trzezwosci staje
si¢ coraz bardziej trudny 1 bolesny, co w konsekwencji doprowadza do dominujace;j
potrzeby kolejnego ,,znieczulenia”. W miar¢ uplywu czasu osoba pijaca nie jest
w stanie na trzezwo mierzy¢ si¢ z trudnos$ciami codziennego zycia (w rodzinie,
w pracy, w relacjach z innymi ludZmi). Picie powoduje dodatkowe trudne
konsekwencje i rodzi kolejne problemy. Osoba uzalezniona ich nie rozwigzuje, tylko
,susuwa’” ze swojej $wiadomosci przy pomocy alkoholu.

W rodzinach z problemem alkoholowym, w ktorych co najmniej jedna osoba pije



w sposob szkodliwy (dla niej 1 dla cztonkéw tej rodziny) zyje 3 — 4 mln oséb,
w tym:1,5 — 2 min dzieci, 2,5 mln oséb naduzywajacych alkoholu oraz 700 — 900 tys.

0s0b uzaleznionych.

Uzaleznienie ma niezwykle destrukcyjny wptyw nie tylko na osobg pijaca, ale takze na
pozostatych cztonkow rodziny. U partnerow osob uzaleznionych bardzo cze¢sto rozwija
sie proces wspotuzaleznienia, czyli zaburzone przystosowanie do trudnej sytuacji
pozostawania w dhugim, bliskim 1 szkodliwym zwigzku emocjonalnym z osobag
uzalezniong. Wspotuzaleznienie w istotny sposéb pogarsza zdrowie psychiczne i
sposob funkcjonowania wszystkich cztonkow rodziny 1 utrudnia podjgcie dziatan
ochronnych. Osoba wspotuzalezniona nie dostrzega i nie zaspokaja wtasnych potrzeb,
nie ufa swoim odczuciom, tlumi emocje, pdzno albo w ogoéle nie prosi
o pomoc. W jej codziennym funkcjonowaniu przewaza gk, bezradnos$¢, utrata energii
1 motywacji. Nadmiernie koncentruje si¢ na uzaleznionym cztonku rodziny i na jego
stanach emocjonalnych 1 w zwigzku z tym przestaje dba¢ o swoje potrzeby, przestaje
tez by¢ wsparciem dla dzieci, ktore doswiadczajg chronicznego stresu i wielu traum,

z ktorymi nie sg w stanie sobie poradzic.

Najbolesniejszy i najtrudniejszy jest fakt, ze w takich rodzinach zamiast poczucia
bezpieczenstwa i stabilizacji panuje chaos i emocjonalna hustawka. To z kolei
w istotny sposob zakldca optymalny rozwoj dzieci, istotnie wptywa na ich sytuacje

w szkole, prowadzi tez do zaburzen zachowania.

Z problemem uzaleznienia od alkoholu wigze si¢ rowniez problem przemocy,
albowiem pod wptywem alkoholu zwicksza si¢ sktonno$¢ do zachowan agresywnych,
ostabiona jest kontrola impulséw. Badania prowadzone przez Ministerstwo Rodziny,
Pracy i Polityki Spolecznej wskazuja, ze az 76% kobiet doswiadczajacych przemocy
w rodzinie wskazuje, ze ich partnerzy - sprawcy przemocy naduzywaja alkoholu’,
Powyzsze potwierdzaja dane policji, z ktorych wynika ze podczas interwencji
domowych, podejmowanych w zwigzku z przemoca, blisko 70% sprawcow

znajdowato si¢ pod wptywem alkoholu.

http://www.mpips.gov.pl/przeciwdziatanie-przemocy-w-rodzinie-nowa/ogolne/diagnoza-zjawiska-
przemocy-w-rodzinie-w-polsce/



http://www.mpips.gov.pl/przeciwdziałanie-przemocy-w-rodzinie-nowa/ogolne/diagnoza-zjawiska-przemocy-w-rodzinie-w-polsce/
http://www.mpips.gov.pl/przeciwdziałanie-przemocy-w-rodzinie-nowa/ogolne/diagnoza-zjawiska-przemocy-w-rodzinie-w-polsce/

Kolejne, istotne zagadnienie z mapy problemow alkoholowych to picie alkoholu przez
mtodziez. Badania pokazujqz, ze spozycie alkoholu ws$rod milodziezy jest
zdecydowanie  wyzsze niz uzywanie jakichkolwiek innych  substancji

psychoaktywnych, w tym papierosow.

Picie alkoholu przez nastolatki traktowane jest przez nie jako atrybut dorostosci,
budowania samodzielnosci 1 niezaleznosci. W okresie adolescencji dzieci
doswiadczaja duzych zmian w sferze fizycznej 1 emocjonalnej, a siggniecie po alkohol
staje si¢ czg¢sto sposobem radzenia sobie z trudnymi wyzwaniami tego trudnego
okresu. Nastolatek nie uczy si¢ wiec dojrzatych sposobow radzenia sobie ze stresem,
satysfakcjonujacego bycia z réwiesnikami, rozwigzywania probleméw. Pod wptywem
alkoholu dochodzi tez do podejmowania réznego rodzaju zachowan ryzykownych,
np.: przedwczesnych kontaktow seksualnych, jazdy samochodem, wdawania si¢
w bojki, awantury. Ponadto, jak dowodza badania, wiek rozpoczgcia intensywnego

picia jest istotnym czynnikiem ryzyka dla rozwoju uzaleznienia w dorostosci.

1. Podstawy prawne

Program Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych Gminy Pisz, zwany
dalej Programem, jest zapisem dziatan, ktore beda realizowane w ramach zadan
wlasnych Gminy w obszarze profilaktyki i rozwigzywania problemow alkoholowych,
uzaleznien behawioralnych, przemocy w rodzinie oraz integracji spotecznej 0sob

uzaleznionych.

Ustawa o zdrowiu publicznym z dnia 11 wrze$nia 2015 r. ( Dz. U. z 2015 r.
poz. 1916 ze zm.) okre$la zadania z zakresu zdrowia publicznego oraz zasady
ich finansowania, wskazuje rowniez jednostki samorzadu terytorialnego jako
realizatorow tych zadan. Wprowadzita rownocze$nie zmiany w Ustawie
o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi z dnia 26 pazdziernika

1982 1. (tj. Dz. U. z 2016 r., poz. 487, z 2017r. poz. 2245 i 2439) okreslajac,

? Ogolnopolskie badania ankietowe realizowane w 2015 roku w ramach programu badawczego Europen
School Survey Project on Alcohol and Drugs — ESPAD. Osoby badane: uczniowie 11l klas gimnazjalnych i Il
klas szkot ponadgimnazjalnych, czyli 15 — 16-latkowie oraz 17 — 18-latkowie. Proba ogolnopolska: 3526
ucznidéw III klas gimnazjum i 2770 ucznidéw klas II szkot ponadgimnazjalnych.



iz realizacja dziatan ujetych w gminnym programie profilaktyki i rozwigzywania
problemow alkoholowych, stanowigcym czes¢ strategii rozwigzywania problemoéw
spotecznych, powinna uwzglednia¢ zadania przyjete przez Rade Ministrow

w Narodowym Programie Zdrowia na lata 2016 — 2020.

Wprowadzone w marcu 2018 roku zmiany w ustawie o wychowaniu w trzezwosci
1 przeciwdziataniu alkoholizmowi (Dz. U. z 2018 r. poz. 310) daty samorzadom nowe
kompetencje. W oparciu o nowe zapisy przedstawiciele wtadz lokalnych mogg m.in.
decydowaé¢ o ograniczaniu sprzedazy alkoholu w godz. od 22:00 do 06:00 rano.
Ograniczenia te wpisuja sie w realizacje rekomendowanych, przez Swiatowa
Organizacj¢ Zdrowia, konkretnych dziatan majacych wplyw na ograniczanie
problemdéw powodowanych przez picie alkoholu. To jeden z trzech najwazniejszych
postulatow (dwa pozostate to podniesienie cen akcyzy alkoholu 1 wprowadzenie
zakazdw 1 ograniczen w sprawie reklamy alkoholu). Warto tu nadmieni¢,
ze przedstawiciele wielu samorzadow zdecydowali si¢ na przyjecie tego rozwigzania,
wprowadzajac ograniczenia w nocnej sprzedazy alkoholu. Rok obowigzywania tych
nowych rozwigzan nie pozwala jeszcze na pelng diagnoze, jednak opinie docierajgce
do PARPA wskazuja na pozytywne skutki wprowadzonych zmian, szczegdlnie

w obszarze porzadku publicznego.

Prezentowany Program nawigzuje do Strategii Rozwigzywania Problemow
Spotecznych Gminy Pisz na lata 2014 — 2020, w szczegdlnosci priorytetow 11 oraz II1
1 zawartych w nich celach szczegoétowych tj.: ,, Minimalizowanie skutkow przemocy,
uzaleznien i innych dysfunkcji rodziny” oraz ,,Pomoc dzieciom i mlodziezy dotknietej

lub zagrozonej problemami”.

Przy opracowywaniu Programu uwzglgdniono roéwniez wskazania zawarte
w rekomendacjach Panstwowej Agencji Rozwigzywania Problemdéw Alkoholowych
do realizowania 1 finansowania gminnych programéw profilaktyki 1 rozwigzywania

probleméw alkoholowych w 2020 roku.



1. DIAGNOZA PROBLEMU

W  drugiej polowie 2017 roku, na zlecenie OsSrodka Profilaktyki 1 Terapii
w Piszu, przeprowadzono (przez oficyn¢ Profilaktyczng w Krakowie) ,, Diagnoze

profilaktyczng - Uzaleznienia i przemoc na terenie gminy Pisz”.

Celem badania, bylo przedstawienie wybranych probleméw
spotecznych dotykajacych gming Pisz w odniesieniu do opinii: dorostych
mieszkancOw gminy oraz osob pracujacych w punktach sprzedazy napojow

alkoholowych.
Zakres dziatan badawczych odnosit si¢ do zidentyfikowania nastepujacych kwestii:

» problemdéw uzaleznien i przemocy wsrod réznych grup spotecznych;

» przyczyn lub czynnikbw wywolujacych sytuacje problemowe
oraz skutkow wystepujacych problemow;

» okreslenia skali oraz zakresu problemdéw uzaleznien i przemocy;

» scharakteryzowania grup dotknietych problemem uzaleznien;

» wskazania mozliwos$ci rozwigzan dostrzezonych problemow;

Zakres prac badawczych odnosit si¢ wigc do zdiagnozowania problemu
alkoholowego, narkotykowego oraz nikotynowego, a takze zjawiska przemocy na

terenie szkoty oraz domu.

Przeprowadzona diagnoza umozliwita poznanie opinii 1 postaw dorostych
mieszkancoOw gminy odno$nie uzaleznien od substancji psychoaktywnych oraz
zachowan przemocowych, a takze poznanie dos$wiadczen sprzedawcOw napojow
alkoholowych dotyczacych sprzedazy alkoholu osobom niepetnoletnim lub

nietrzezwym.
Wyniki badan pozwolily na sformulowanie nastepujacych wnioskow:

1. Niepokojacym zjawiskiem, ws$rod mieszkahcOw naszej gminy, jest
przekraczanie spozycia dziennej standardowej porcji alkoholu - ponad 23%
mieszkancow deklaruje, ze wypija wigcej niz porcja standardowa na dzien ,

co moze wskazywac na problem naduzywania alkoholu. Kolejne niepokojace



zjawisko dotyczy kobiet w cigzy - 13% mieszkancow twierdzi, ze bylo
swiadkami spozywania przez nie alkoholu.

Podejscie mieszkancow gminy do spozywania alkoholu jest bardzo
zroznicowane. Cechuje je jednak liberalizm, a wiec przyzwolenie na jego
spozywanie (42% badanych uznaje, ze ,,wszystko jest dla Iludzi”, 34%
stwierdza, 1z ,,powinno zachowa¢ si¢ umiar”, a 17% jest catkowicie przeciwna
spozywaniu alkoholu).

. Za zjawisko dos$¢ powszechne respondenci uznali prowadzenie pojazdow przez
osoby nietrzezwe.

. Zdecydowanie przeciwne podejscie, niz do alkoholu, badani przejawiajg do
narkotykéw - az 90% mieszkancéw jest przeciwnych ich stosowaniu , co
Swiadczy o duzym uwrazliwieniu spotecznosci lokalnej na problem
narkotykowy.

. Konieczne jest przyjrzenie si¢ problematyce dopalaczy w gminie —
zdecydowana wigkszo$¢ badanych twierdzi, ze dostep do dopalaczy jest tatwy.

. Konieczne jest podjecie dziatan majacych na celu zwigkszenie §wiadomos$ci na
temat przemocy - wsrod ankietowanych az 6% przyznato, ze doswiadczyto

przemocy w domu.

Powyzsze wnioski pozwolity na sformutowanie rekomendacji do dalszych dziatan

profilaktycznych skierowanych do mieszkancéw naszej gminy oraz instytucji,

odpowiedzialnych za profilaktyke. Rekomendacje te ujeto w Rozdziale I -

Cele Programu.

W biezacym roku przeprowadzone zostaly kolejne badania - ,,Diagnoza

problemow uzaleznien i innych zagrozen spotecznych w szkotach podstawowych gminy

Celem badan bylopoznanie:

» skali zagrozen wystepujacych w s$rodowisku szkolnym i grupach
réwiesniczych;
» problemow, potrzeb i oczekiwan srodowisk szkolnych w odniesieniu do

problemu uzaleznien i zagrozen uzaleznieniem.



Badania odbyly si¢ w 7 szkotach podstawowych (3 placéwki w miescie 1 szkoty
w Trzonkach, Hejdyku, Kotle Duzym 1 Liskach). Grupe docelowa diagnozy stanowita
kadra oraz uczniowie Kklas IV — VII tych szkét. Przeprowadzono 3000 badan
ankietowych, indywidualne wywiady prowadzone w formie dyskusji oraz pytan
punktowych. Ankiety zawieraty 13 pytan dotyczacych wiedzy mlodziezy na temat
alkoholu, narkotykow, dopalaczy oraz innych substancji psychoaktywnych, a takze

pytania dotyczace subiektywnego poczucia bezpieczenstwa mlodych ludzi.

Analiza uzyskanego materialu pozwolila na sformulowanie nast¢pujacych

wnioskow:

1. Wigkszo$¢ ucznidw ocenia jako poprawne swoje relacje rodzinne wskazujac
jednoczesnie uwage na fakt, ze rodzice nie wiedza z kim 1 gdzie spotykaja
si¢ mtodzi ludzie, nie kontrolujg rowniez aktywnosci wirtualnej swych
pociech. Zdanie to podzielaja rowniez nauczyciele i pedagodzy szkolni —
wigkszos¢ rodzicow nie kontroluje dziatan swoich dzieci w $wiecie
wirtualnym.

2. Najwieksze zagrozenie uczniowie upatrujg w alkoholu — wskazujg na jego
ogolng dostepnos¢ 1 tatwos$¢ nabycia. Jednocze$nie prezentuja wysoki
poziom $wiadomosci zagrozen (indywidualnych 1  spotecznych)
wynikajacych ze spozywania alkoholu. Deklarujg przy tym abstynencje,
doceniajg podejmowane dziatania profilaktyczne, wiedzg gdzie szukaé
pomocy, gdy w ich otoczeniu pojawiajg si¢ problemy zwigzane
z alkoholem.

3. Niepokojace natomiast jest dos¢ silne przekonanie, ze alkohol przyjmowany
w niewielkich ilosciach (zdaniem ankietowanych to 1-2 piwa, 100g wodki)
jest niegrozny, ulatwia zycie i nawigzywanie relacji miedzyludzkich.

4. Wciaz wystepuja sytuacje tzw. spolecznego przyzwolenia na podejmowanie
niebezpiecznych zachowan pod wptywem alkoholu. Mtodzi ludzie bardzo
surowo oceniajg dorostych za ich brak zdecydowanej reakcji na sytuacje
podejmowania, przez osoby nietrzezwe, zachowan niezgodnych z prawem,

zagrazajacych zdrowiu, a nawet zyciu. Przywoluja tu konkretne,



obserwowane przez siebie zdarzenia, np. przyzwolenie na prowadzenie
samochodu przez osobe¢ bedaca pod wptywem alkoholu.

5. Narkotyki 1 dopalacze traktowane sg przez mtodziez rownorzednie — wiedza,
ze dostep do tych uzywek jest utrudniony, ale wiedzg tez, gdzie mozna je
zdoby¢. Nie wykazuja jednak zainteresowania tymi §rodkami 1 majg petna
swiadomos¢ konsekwencji (zwlaszcza zdrowotnych) ich przyjmowania.

6. Bardzo niepokojace jest natomiast coraz bardziej realne zagrozenie
uzaleznieniem od mediow (kont) spotecznosciowych. Na fakt ten zwracaja
uwage sami uczniowie, potwierdzaja to roOwniez nauczyciele 1 pedagodzy
szkolni. Coraz czg$ciej dochodzi do sytuacji, ze wazniejsza od tworzenia
I utrzymywania realnych wigzi z réwiesnikami i rodzing jest aktywnosc¢
mtodych ludzi w S$wiecie wirtualnym. Jednocze$nie sami uczniowie
obserwuja, ze wystepujace akty agresji, czy przemocy s3 czesto wynikiem
ich wczesniejszej aktywnosci w mediach spotecznosciowych. Mtodzi ludzie
bardzo emocjonalnie przezywaja ré6znego rodzaju zawirowania wystepujace
na ich kontach spotecznosciowych 1 bardzo intensywnie reagujag na
jakiekolwiek negatywne opinie , czy komentarze, z ktéorymi si¢ tam

spotykaja.

I1l. CELE PROGRAMU

Celem strategicznym  Programu pozostaje  kierunek  wyznaczony
w ubieglym roku, tj.: ograniczanie spotecznych 1 zdrowotnych skutkéw zwigzanych
z naduzywaniem napojow alkoholowych 1 innych substancji psychoaktywnych oraz
problemdéw spolecznych bezposrednio z nimi zwigzanych. Cel ten bedzie realizowany
w obszarach profilaktyki uniwersalnej, selektywnej, wskazujgcej oraz promocji
zdrowego stylu zycia i edukacji zdrowotne;.

Niezbedne jest wigc state podnoszenie wiedzy 1 $wiadomosci mieszkancow gminy, a
wigc prowadzenie systematycznych i skoordynowanych dziatan profilaktycznych,
a takze dziatan terapeutycznych i rehabilitacyjnych. Na konieczno$¢ prowadzenia

oddziatywan tego typu wskazuja jednoznacznie rekomendacje sformutowane po



przeprowadzeniu ,, Diagnozy profilaktycznej....”  oraz analiza wynikow badan

przeprowadzonych w biezagcym roku.
Dotyczg one w szczegdlnosci:

» prowadzenia dtlugotrwatych i roznorodnych dziatan edukacyjnych, ktore maja
na celu zwigkszenie wiedzy na temat alkoholu 1 negatywnych, dla zdrowia
i relacji spotecznych, skutkow zwigzanych z jego piciem;

» wsparcia kadry pracujacej w instytucjach pomocowych, szczegélnie w zakresie
rozwijania ich kompetencji i umiejetnosci w zakresie nowoczesnych form
pomocy rodzinom borykajacym si¢ z problemem przemocy, uzaleznieniami;

» wspierania instytucji 1 organizacji dziatajacych w obszarze uzaleznien,
angazowanie tych podmiotéw w prowadzone kampanie spoteczne i1 dziatalno$¢
edukacyjng na rzecz przeciwdziatania uzaleznieniom,;

» objecia specjalistycznym wsparciem 0sob/rodzin dotknigtych problemem
alkoholowym;

» prowadzenia zaj¢¢ profilaktycznych na poziomie selektywnym wsrod dzieci
1 miodziezy w celu zmniejszenia wystgpowania wsréd nich zachowan
ryzykownych zwigzanych z uzywaniem substancji psychoaktywnych; autorzy
przeprowadzonej ,, Diagnozy profilaktycznej....” proponuja w tym miejscu
przeprowadzenie programu profilaktycznego pt. ,,Szkolna interwencja

profilaktyczna” (programu rekomendowanego przez PARPA).

Cele szczegolowe Programu dotyczg:

1. Zwigkszania $wiadomosci spotecznej poprzez edukacje publiczng zwigzang
z problematyka uzywania substancji psychoaktywnych oraz promowania
zdrowego stylu zycia.

2. Zwickszania  skuteczno$ci  prowadzonych  dziatan  profilaktycznych
ze szczegblnym uwzglednieniem wzmacniania czynnikéw chronigcych

i eliminowania czynnikow ryzyka.



3. Ograniczania dostgpnosci 1 spozycia alkoholu 1 innych substancji
psychoaktywnych poprzez edukacje sprzedawcow napojow alkoholowych
1 kontrole punktow sprzedazy, realizacje¢ programow profilaktyki uniwersalne;j
kierowanych do dzieci 1 mtodziezy oraz programow profilaktycznych majacych
na celu podniesienie wieku inicjacji alkoholowej dzieci 1 mlodziezy, prace
z rodzicami 1 wychowawcami w kierunku podjecia przez nich efektywnych
postaw profilaktycznych.

4. Zwigkszania dostepnosci pomocy terapeutycznej dla osob majacych problemy
zwigzane z uzywaniem alkoholu, zwlaszcza w zakresie ochrony przed
przemoca w rodzinie.

5. Udzielania pomocy merytorycznej oraz organizacyjnej podmiotom

realizujagcym zadania Programu.

IV. GRUPY DOCELOWE

Oferta Programu skierowana jest do wszystkich mieszkancoéw gminy,
ze szczegOlnym uwzglednieniem wybranych grup - o0s6b uzaleznionych, badz
zagrozonych uzaleznieniami, ich rodzin, oséb dotknig¢tych przemoca w rodzinie
oraz dzieci 1 mlodziezy.

Adresaci Programu sg zroznicowani ze wzgledu na rodzaje profilaktyki, jakie sa
stosowane do konkretnej grupy odbiorcow. Cele programu beda wigc realizowane

w nastepujacych obszarach:

» profilaktyki uniwersalnej, adresowanej do wszystkich mieszkancow gminy
(dzieci, mtodziezy i1 dorostych) bez wzgledu na stopien indywidualnego ryzyka
wystepowania probleméw zwigzanych z uzywaniem alkoholu i innych
substancji psychoaktywnych;

» profilaktyki selektywnej, adresowanej do grup o podwyzszonym ryzyku
wystgpienia probleméw zwigzanych z uzywaniem alkoholu i innych substancji
psychoaktywnych;

» profilaktyki wskazujacej, adresowanej do oséb lub grup, ktore przejawiajg

wczesne symptomy problemow zwigzanych z uzywaniem substancji



psychoaktywnych, ale nie spelniajg kryteriow diagnostycznych picia
szkodliwego lub uzaleznienia, redukcja szkod;

» terapii obejmujgcej osoby wymagajace specjalistycznej pomocy w zwigzku
z uzaleznieniem;

> rehabilitacji obejmujacej osoby uzaleznione - realizacja programu readaptacji
poprzez wsparcie psychologiczne, socjalne i spoteczne;

» wspierania dziatalno$ci srodowisk abstynenckich.

V. ZADANIA PROGRAMU

Zadanie 1.

Zwiekszanie dostepnosci pomocy terapeutycznej
i rehabilitacyjnej dla osob wuzaleinionych i zagroZonych

uzaleinieniem.

1. Kontynuacja dziatah zwigzanych z prowadzeniem Os$rodka Profilaktyki
i Terapii w Piszu, realizujgcego zadania Programu Gminy Pisz.

1. Organizacja prac Komisji Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych.

2. Dalsze wspieranie poprzez uzyczanie pracownikom Poradni Terapii
Uzaleznienia od Alkoholu 1 Wspotuzaleznienia w Piszu poprzez uzyczenie jej
pracownikom pomieszczen 1 wyposazenia niezbednych do prowadzenia:
indywidualnych porad 1 konsultacji oraz terapii os6b uzaleznionych
1 wspotuzaleznionych, a takze realizacji programoéw terapeutycznych
kierowanych do ich rodzin (terapia pogiebiona dla oséb uzaleznionych
z okresem trzezwienia min. 24 miesiace, terapia dorostych dzieci alkoholikow
DDA, program rozwoju osobistego dla oséb po ukonczeniu terapii uzaleznienia
i wspotluzaleznienia, terapia osob dorostych doznajacych przemocy w okresie
dziecinstwa).

3. Wspieranie  kadry  Poradni  Terapii  Uzaleznienia od  Alkoholu
1 Wspoétuzaleznienia w Piszu w zakresie rozwijania ich kompetencji

1 umiejetno$ci  poprzez dofinansowywanie specjalistycznych szkolen,



niezb¢dnych superwizji, zakup 1 dystrybucj¢ materialow informacyjno —
edukacyjnych (typu: broszury, ulotki itp.),
4. Kontynuacja dziatan ukierunkowanych na:

» utrzymywanie wspotpracy ze srodowiskami abstynenckimi,

» systematyczny monitoring problemow uzaleznien na terenie gminy,

» popularyzacje nowoczesnej wiedzy z zakresu profilaktyki uzaleznien,

» popularyzacje i zwickszanie wiedzy na temat alkoholu i negatywnych,
dla zdrowia 1 relacji spotecznych, skutkéw zwigzanych z jego
spozywaniem.

5. Gromadzenie i upowszechnianie aktualnych informacji na temat dostepnych
miejsc pomocy i1 kompetencji lokalnych stuzb 1 instytucji zajmujacych si¢

problematykg uzaleznien.

Zadanie 2.

Udzielanie pomocy psychospolecznej i prawnej rodzinom,
w ktorych wystepujqg problemy alkoholowe i problemy

przemocy domowej.

1. Finansowanie i prowadzenie biezacej dziatalno$ci Swietlicy Wychowawczo -

Terapeutycznej ,, Smurfy” dotyczacej w szczegdlnosci:

a) organizowania specjalistycznej przemocy i wsparcia dzieciom z rodzin
z problemem alkoholowym, dzieciom krzywdzonym w rodzinie;

b) opracowywania indywidualnych diagnoz dzieci oraz ich sytuacji rodzinnej
i szkolnej oraz, wynikajacych z nich, indywidualnych i grupowych
programéw terapeutycznych;

C) utrzymywania wspolpracy z rodzing dziecka w celu dokonywania biezacej
diagnozy i monitorowania jego sytuacji, a takze omawiania postgpoOw
dziecka w procesie terapii 1 udzielania pomocy 1 wsparcia w rozwigzywaniu
sytuacji trudnych;

d) opracowywania i realizacji indywidualnych planéw pomocy rodzinie,
w tym motywowanie osoby uzaleznionej badz wspdtuzaleznionej

do podjecia terapii;



e) organizacji zaj¢¢ grupowych/warsztatow/treningdw dla rodzicow w zakresie
ksztatcenia 1 doskonalenia ich umiejetnosci wychowawczych;

2. Organizacja dozywiania dzieci uczestniczacych w zajeciach wychowawczo —
terapeutycznych i opiekunczych.

3. Prowadzenie Punktu Konsultacyjnego dla Oséb Doznajacych Przemocy
w Rodzinie (dzialajacego w ramach Ogdlnopolskiego Pogotowia dla Ofiar
Przemocy w Rodzinie ,, Niebieska Linia ") ukierunkowanego na:

a) diagnozowanie  sytuacji, rozpoznanie  najpilniejszych  potrzeb
(zdrowotnych, psychologicznych, bytowych, prawnych) oraz celow oséb
zglaszajacych fakt przemocy - wystuchanie, pomoc w uporzadkowaniu
informacji;

b) rozpoznanie ,,zaplecza” osoby doznajacej przemocy (rodzina, znajomi,
sytuacja materialna, mieszkaniowa), udzielanie informacji dotyczacych
mozliwosci rozwigzania zglaszanego problemu;

C) udzielanie pomocy, w tym prawnej oraz wsparcia emocjonalnego
w podejmowanych probach rozwigzywania problemu, pomoc
w odbudowywaniu poczucia wlasnej wartosci, kompetencji i sprawstwa,
wspieranie w podejmowanych dziataniach;

d) udzielanie informacji o mozliwo$ciach powstrzymywania przemocy
1 uzyskiwania wsparcia ze strony instytucji i podmiotow $§wiadczacych
specjalistyczng pomoc osobom krzywdzonym w rodzinie;

e) edukacj¢ (prawo do wzywania pomocy, obrony, domagania si¢ ukarania
sprawcy 1 zwigzane z tym uregulowania prawne, znajomo$¢ zagadnien
zwigzanych z cyklami przemocy, poziomami wiktymizacji, strategiami
radzenia sobie z przemocg domowg);

4. Podejmowanie wspotpracy z instytucjami, ktore moga pomoéc Krzywdzonej
rodzinie w rozwigzaniu jej problemow (szkoty, asystenci rodzinni, kuratorzy
sagdowi, dzielnicowi) - wymiana informacji, planowanie i podejmowanie

wspolnych dziatan, interwencji.



5. Systematyczny udziat w  biezgcych pracach Gminnego Zespotu
Interdyscyplinarnego  w  Piszu oraz podejmowanych przez Zespot
kompleksowych dziataniach na rzecz rodziny dotknietej przemoca.

6. Udzielanie pomocy posredniej w rozwigzywaniu probleméw rodziny poprzez
m.in.: motywowanie osob uzaleznionych do podjecia leczenia odwykowego,
motywowanie  cztonkow rodzin do podjecia  terapii  dla  o0sob
wspotuzaleznionych, a takze finansowanie badan wykonanych przez biegtych
w przedmiocie uzaleznienia od alkoholu.

7. Prowadzenie edukacji  publicznej  dotyczacej  zjawiska  przemocy
w rodzinie i mozliwosci jej przeciwdziatania, w tym:

a) wilaczanie si¢ w ogolnopolskie akcje promujace zycie rodzinne bez
przemocy;

b) prowadzenie lokalnych dziatan informacyjno - edukacyjnych na temat
zjawiska przemocy w rodzinie, w tym przemocy wobec dzieci (czym jest
przemoc, jakie sg jej mechanizmy, jakie niesie konsekwencje);

C) przygotowywanie i upowszechnianie informacji na temat lokalnej oferty
pomocy dla czlonkéw rodzin z problemem przemocy, w szczego6lnosci
z problemem alkoholowym (ulotki, mini-broszury, strony internetowe,
ogloszenia w lokalnych mediach).

8. Podnoszenie kompetencji oséb pracujacych w obszarze przeciwdzialania
przemocy w rodzinie poprzez organizowanie 1 finansowanie szkolen,

specjalistycznych konsultacji, superwizji (w miar¢ posiadanych srodkow).



Zadanie 3.

Prowadzenie profilaktycznej dzialalnosci informacyjnej
i edukacyjnej w zakresie rozwigzywania problemow uzaleinien,
w szczegdlnosci w Srodowisku dzieci i mlodzieiy, w tym
prowadzenie pozalekcyjnych zajeé sportowych, a takze dzialan na
rzecz dozywiania dzieci ucgestniczqcych w pozalekcyjnych

programach opiekunczo - wychowawczych i socjoterapeutycznych.

1. Realizowanie badZz pomoc w realizacji, finansowanie badZ dofinansowywanie
prowadzenia programow o potwierdzonej skutecznosci (ujetych w systemie
programéw rekomendowanych przez PARPA, Ministerstwo Edukacji
Narodowej, Osrodek Rozwoju Edukacji) z zakresu profilaktyki uzaleznien
I promocji zdrowia na wszystkich trzech poziomach (profilaktyki uniwersalnej,
selektywnej i wskazujacej) w tym:

a) programow informacyjno-edukacyjnych, programéw Srodowiskowych
1 rowiesniczych, socjoterapeutycznych i innych zawierajacych elementy
terapii;

b) programéw adresowanych do tzw. ,,grup ryzyka” (programy o charakterze
interwencyjnym na rzecz dzieci, mlodziezy 1 rodzin z problemem
alkoholowym)  oraz  programéw  edukacyjnych dla  rodzicow
1 wychowawcow;

C) programoéw alternatywnych z uwzglednieniem pozalekcyjnych zajeé
sportowych oraz programow realizowanych w czasie wolnym od nauki,
w tym podczas ferii i wakacji;

2. Finansowanie wypoczynku letniego i zimowego dzieci z rodzin z problemem
alkoholowym stanowigcego kontynuacje biezacej pracy terapeutycznej
swietlicy ,, Smurfy”.

3. Prowadzenie, szczegOlnie w $rodowisku dzieci 1 milodziezy, dzialan
0 charakterze edukacyjno — informacyjnym, w tym =zaje¢ warsztatowych
ukierunkowanych na ksztatcenie podstawowych umiejetnosci spotecznych.

4. Promowanie w $rodowisku abstynencji, trzezwos$ci 1 zdrowego, bezpiecznego

stylu zycia poprzez:



a) udziat w lokalnych i wlgczanie sie w ogolnopolskie kampanie
edukacyjne, ktorych tematyka dotyczy sposobow zapobiegania
uzaleznieniom, zjawiskom przemocy;

b) zakup i kolportaz materialow informacyjno - edukacyjnych typu:
broszury, plakaty, ulotki z profilaktycznymi treSciami zwigzanymi
z problematyka alkoholowg 1 kierowanymi do okreslonych grup
adresatow - mlodziezy, sprzedawcow, pacjentow placowki leczenia
odwykowego, klientow punktow konsultacyjnych, rodzin z problemem
alkoholowym;

5. Wspieranie edukacji i rozwoju kompetencji o0sob pracujacych zawodowo
Ww systemie rozwigzywania problemow alkoholowych poprzez:

a) organizowanie szkolen z zakresu znajomosci strategii profilaktycznych,
zasad pracy z mlodzieza z grup ryzyka i sytuacji psychologicznej dziecka
w rodzinie alkoholowej;

b) zakup specjalistycznych opracowan, czasopism, publikacji, broszur,
ulotek.

6. Szkolenie kadr, w tym organizacja 1 finansowanie/wspotfinansowanie
superwizji badz konsultacji specjalistycznych dla realizatorow dziatan
z zakresu profilaktyki i problematyki uzaleznien.

7. Utrzymywanie wspotpracy z lokalnymi mediami w ramach przedsigwzigé
zwigzanych z realizacja Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Problemow

Alkoholowych.



Zadanie 4

Wspomaganie dzialalnosci instytucji, stowarzyszen i osob

fizycznych stuzqgcej rozwiqgqzywaniu problemow alkoholowych.

1. Udzielanie pomocy merytorycznej (zaopatrywanie w materialty informacyjne
1 edukacyjne) 1 organizacyjnej instytucjom oraz organizacjom pozarzagdowym
podejmujacym dziatania z zakresu profilaktyki 1 rozwigzywania probleméw
uzaleznien oraz przeciwdzialania przemocy.

2. Udzielanie wsparcia organizacyjnego i merytorycznego instytucjom
1 organizacjom pozarzadowym podejmujagcym dziatania na rzecz
przeciwdzialania uzaleznieniom, w tym:

a) realizujagcym programy profilaktyczne dla dzieci i mtodziezy i ich rodzin,
b) realizujagcym programy terapeutyczne dla osob uzaleznionych i ich rodzin;

3. Wspodlpraca  ze  stowarzyszeniami  abstynenckimi  oraz  ruchami
samopomocowymi, wspieranie podejmowanych przez nie inicjatyw.

4. Systematyczna wspdlpraca i wymiana doswiadczen z Pelnomocnikiem Zarzadu
Wojewodztwa Warminsko — Mazurskiego ds. Profilaktyki 1 Rozwigzywania
Probleméw Alkoholowych.

Zadanie 5.

Podejmowanie interwencji w zwiqzku 7 naruszeniem przepisow okreslonych
w art. 13" i art. 15 ustawy o wychowaniu w trzeiwosci i przeciwdzialaniu
alkoholizmowi oraz wystegpowanie przed sqdem w charakterze oskariyciela

publicznego.

1. Podejmowanie dziatan edukacyjno-interwencyjnych, skierowanych do
sprzedawcow napojow alkoholowych, majgcych na celu przestrzeganie
przepisow prawa dotyczacych m.in. sprzedazy alkoholu osobom
niepelnoletnim, w tym:

a) zaopatrywanie w ulotki, broszury i inne materiaty edukacyjne;

b) kontrola punktow sprzedazy napojoéw alkoholowych.



2. Wystepowanie przed Sadem w charakterze oskarzyciela publicznego
w przypadku naruszenia przepisow okre§lonych w art. 13" i art. 15 ustawy
o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi - zgodnie
z tre$cig Porozumienia (zawartego w dniu 16.03.2005 roku) zadanie to bedzie

realizowane przez Komend¢ Powiatowg Policji.

Zadanie 6.

Wspieranie zatrudnienia socjalnego poprzez organizowanie

i finansowanie centrow integracji spolecznej.

1. Kontynuowanie wspodtpracy z Miejsko-Gminnym Osrodkiem Pomocy
Spotecznej 1 wspieranie jego dzialan zwigzanych z prowadzeniem Klubu
Integracji Spolecznej - udzielanie wsparcia szczegdlnie w zakresie edukacii,
kolportazu materiatow (ulotek, broszur) o tematyce profilaktycznej,

uzaleznieniach, przeciwdziataniu przemocy.

VI. REALIZACJA PROGRAMU

Za realizacje¢ zadan okreslonych w Programie odpowiada Osrodek Profilaktyki

1 Terapii w Piszu. Konieczna i niezbedna jest przy tym koordynacja wszystkich
zaplanowanych dziatan i zwigzana z tym stata 1 systematyczna wspolpraca z tymi
wszystkimi podmiotami, ktére podejmuja dziatania z zakresu szeroko pojete;
profilaktyki 1 rozwigzywania probleméw alkoholowych, pomocy dziecku
i rodzinie, przeciwdzialaniu przemocy. Naleza do nich w szczeg6lnosci:

a) placowki oswiatowe i o§wiatowo — wychowawcze oraz kulturalne;

b) Komisja Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych;

C) organizacje i stowarzyszenia pozarzadowe;

d) lokalne media;

e) zewnetrzni  realizatorzy programow  profilaktycznych, placowki

doskonalenia.



Vil. EWALUACJA PROGRAMU

Systematyczne monitorowanie skali zjawisk zwigzanych z problematyka
uzaleznien jest podstawg do okre§lania adresatow 1 rodzaju poszczego6lnych
oddziatywan terapeutycznych, umozliwia tez adekwatne planowanie kolejnych

zadan profilaktycznych, badZz weryfikacje dziatan juz prowadzonych.

Wzorem lat ubieglych proces monitorowania bedzie opierat si¢ w szczegdlnosci na:

a) ewaluacji realizowanych programow profilaktycznych (ilo$ciowe i/bgdz
jakosciowe okreslenie efektywnos$ci prowadzonych oddziatywan, skutecznos¢
podjetych dziatan);

b) analizie sprawozdan przedktadanych przez podmioty realizujace poszczegdlne
dzialania;

c) analizie danych statystycznych pozyskanych z Miejsko-Gminnego Osrodka
Pomocy Spolecznej, Poradni Terapii Uzaleznien, Komisji Rozwiazywania
Probleméw Alkoholowych, Komendy Powiatowej Policji);

d) opracowaniu sprawozdania z realizacji Programu.

VIII. ZADANIA KOMISJI ROZWIAZYWANIA
PROBLEMOW ALKOHOLOWYCH W GMINIE PISZ

1. Opracowanie 1 opiniowanie rocznych programow profilaktyki i1 rozwigzywania
probleméw alkoholowych.

2. Inicjowanie dziatan zwigzanych z realizacjg Programu.

3. Wspolpraca z podmiotami realizujagcymi zadania z zakresu profilaktyki
1 rozwigzywania probleméw alkoholowych.

4. Prowadzenie dziatalnos$ci informacyjnej stuzacej rozwigzywaniu problemow
alkoholowych.

5. Podejmowanie czynno$ci zmierzajacych do orzeczenia o zastosowanie,
w stosunku do osoby uzaleznionej od alkoholu, obowigzku poddania si¢
leczeniu w zaktadzie lecznictwa odwykowego, w tym:

a) wskazywanie mozliwosci uzyskania pomocy i wsparcia;



b) motywowanie do podjecia terapii;

C) kierowanie na specjalistyczne badania (diagnoza uzaleznienia
od alkoholu);

d) kierowanie do Sadu Rejonowego wnioskOw w sprawie orzeczenia
0 zastosowanie, wobec osoby uzaleznionej od alkoholu, obowigzku
poddania si¢ leczeniu w zaktadzie lecznictwa odwykowego;

e) udzial w postepowaniu sagdowym.

. Wydawanie opinii o zgodnosci, z art. 18 ust. 8 ustawy o wychowaniu

w trzezwosci 1 przeciwdziatania alkoholizmowi, lokalizacji 1 limicie punktow

sprzedazy alkoholu.

. Wspdétudziat w kontrolowaniu przestrzegania zasad i warunkéw korzystania

z zezwolen sprzedazy alkoholu.

. Zadania o charakterze kancelaryjno-administracyjnym:

a) przyjmowanie 1 ewidencja wnioskow/zgloszen o przypadkach
wystepowania problemu alkoholowego;

b) gromadzenie 1 przygotowywanie dokumentacji niezb¢dnej do
prowadzenia rozmow motywujacych do podjecia terapii;

C) gromadzenie i przygotowywanie dokumentacji zwigzanej z uzyskaniem
opinii w przedmiocie uzaleznienia od alkoholu 1 wskazania rodzaju
zaktadu leczniczego (kierowanie na badania przez bieglych);

d) przygotowywanie dokumentacji niezbednej do ztozenia wniosku
do Sadu Rejonowego o wszczecie postgpowania o podjecie leczenia
odwykowego;

e) sporzadzanie postanowien zwigzanych z opiniowaniem wnioskow
przedsigbiorcow ubiegajacych si¢ o wydanie zezwolenia na sprzedaz
napojow alkoholowych;

f) sporzadzanie protokotéw z prac Komisji.



1 X. FINANSOWANIE PROGRAMU, ZASADY
WYNAGRADZANIA CZEONKOW KOMISJI

Program realizowany jest gldwnie ze srodkoéw wtasnych Gminy (rozdziat 85154
,,Ochrona Zdrowia - Przeciwdziatanie Alkoholizmowi”).

Dodatkowym zrédtem finansowania mogg by¢ fundusze strukturalne oraz inne
srodki pozyskiwane zarowno przez Gming, jak tez przez realizatorOw 1 partnerow
Programu.

1. Za realizacj¢ zadan ustawowych, wykonywanych podczas posiedzen
Komisji Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych 1 zespotow
problemowych, przystuguje jej cztonkom wynagrodzenie w postaci diety
w  wysokosci  8,5% minimalnego wynagrodzenia za  pracg
(obowigzujacego w 2020 r.), za kazde posiedzenie.

2. Potwierdzeniem uczestnictwa w posiedzeniach jest podpisana lista
obecno$ci, bedaca jednocze$nie podstawa do dokonania wyptlaty

wynagrodzenia.

Przewodniczgcy Rady

Edmund Lipnicki



