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UCHWALANR ....... / A— 12024
RADY GMINY PIONKI
F AL (1 C— grudnia 2024 r.

w sprawie przyjecia Gminnego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Problemow
Alkoholowych oraz Przeciwdzialania Narkomanii na terenie Gminy Pionki na lata 20252028

Na podstawie art. 4! ust. 1, 2, 2a ustawy z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu
w trzezwosci 1 przeciwdziataniu alkoholizmowi (Dz. U. z 2023 r. poz. 2151 z pdzn. zm.) oraz art. 10
ustawy z dnia 29 lipca 2005r. o przeciwdziataniu narkomanii (Dz. U. z 2023 r. poz. 1939
z pozn, zm.) uchwala sig, co nastepuje:

§ 1. Przyjmuje si¢ Gminny Program Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych
oraz Przeciwdzialania Narkomanii na terenie Gminy Pionki na lata 2025 — 2028, stanowiacy zalacznik
do niniejszej uchwaty.

§ 2. Wykonanie uchwaly powierza si¢ Wojtowi Gminy Pionki.

§ 3. Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia.




UZASADNIENIE

Ustawa dnia 26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdzialaniu
alkoholizmowi oraz ustawa z dnia 29 lipca 2005 1. 0 przeciwdziataniu narkomanii naktadaja na gminy
obowiazek tworzenia gminnego programu profilaktyki i rozwigzywania probleméw alkoholowych
oraz przeciwdziatania narkomanii.

Gminny program profilaktyki 1 rozwigzywania probleméw alkoholowych oraz
przeciwdziatania narkomanii jest podstawowym dokumentem, okreslajacym zakres i forme realizacii
dziatan zwigzanych z profilaktyka i rozwiazywaniem uzaleznien na terenie Gminy Pionki. Ma na celu
tworzenie spojnego systemu dzialan naprawczych i profilaktyki zmierzajacej do zapobiegania
powstawaniu nowych probleméw alkoholowych i innych uzaleznien, oraz zmniejszeniu tych, ktore
aktualnie wystepujg.

Program opracowano zgodnie z wytycznymi Narodowego Programu Zdrowia na lata 2021-
2025, ktory jest kluczowym dokumentem polityki zdrowia publicznego wyznaczajacym cel
strategiczny i cele operacyjne oraz najwazniejsze zadania do realizacji na rzecz zwigkszenia liczby lat
przezytych w zdrowiu oraz zmniejszenia spotecznych nieréwnoscei w tym zakresie. Zadania Gminnego
Programu na lata 2025 - 2028 odpowiadaja na cel operacyjny 2: ,Profilaktyka uzaleznien.
Zintegrowane przeciwdzialanie uzaleznieniom - uzaleznienie od alkoholu, narkotykéw oraz
uzaleznienie od zachowan (uzaleznienia behawioralne)” i uwzgledniajg zadania stuzace do realizacji
celu operacyjnego okreslone w Narodowym Programie Zdrowia.

W wigkszosci zadania te stanowia kontynuacje przedsiewzie¢ w obszarze profilaktyki,
zainicjowanych na terenie Gminy Pionki w latach poprzednich.

Zgodnie z art. 187 ustawy o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi,
zadania planowane do realizacji w ramach Gminnego programu profilaktyki i rozwiazywania
problemoéw alkoholowych oraz przeciwdzialania narkomanii na lata 2025-2028, finansowane beda
ze Srodkéw pochodzgcych z oplat za wydane w gminie zezwolenia na sprzedaz napojow
alkoholowych.

Realizujgc ustawowy obowigzek uchwalania i realizowania Gminnego Programu Profilaktyki
i Rozwigzywania Problemow Alkoholowych oraz Przeciwdziatania Narkomanii, Wéjt Gminy Pionki

przedktada go organowi stanowigcemu do uchwalenia.
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Rady Gminy Pionki

w sprawie przyjecia Gminnego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania
Probleméw Alkoholowych oraz Przeciwdziatania Narkomanii

na terenie Gminy Pionki na lata 2025 - 2028

GMINNY
PROGRAM PROFILAKTYKI
I ROZWIAZYWANIA PROBLEMOW ALKOHOLOWYCH
ORAZ PRZECIWDZIALANIA NARKOMANII
NA TERENIE GMINY PIONKI
NA LATA 2025 - 2028

WSTEP

Prowadzenie dziatan zwigzanych z profilaktyka i rozwiazywaniem probleméw alkoholowych
oraz integracji spolecznej o0s6b uzaleznionych od alkoholu, przeciwdziataniu narkomanii
i uzaleznieniom behawioralnym nalezy do zadan wlasnych gminy (art. 4! yst. 1 i 2 ustawy z dnia
26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdzialaniu alkoholizmowi (Dz. U. z 2023
roku poz. 2151 z pézn. zm.) oraz art. 10 ust. 1 ustawy z dnia 29 lipca 2005 r., o przeciwdzialaniu
narkomanii (Dz. U. z 2023 r. poz. 1939 z pézn. zm.). Realizacja zadan, o ktérych mowa wyzej,
prowadzona jest w postaci uchwalonego przez rad¢ gminy gminnego programu profilaktyki
i rozwiazywania probleméw alkoholowych oraz przeciwdziatania narkomanii.

Gminny Program Profilaktyki i Rozwigzywania Problemoéw Alkoholowych —oraz
Przeciwdziatania Narkomanii na lata 2025 - 2028, zwany dalej ,,Programem”, okresla gminng strategi¢
w zakresie profilaktyki, ale takZze minimalizowania szkéd wynikajacych z naduzywania alkoholu,
$rodkow psychoaktywnych oraz szkod wynikajacych z uzaleznien behawioralnych.

Program stanowi kontynuacje dziatan realizowanych przez gming we wczesniejszych latach.
Okresla lokalng, gminng strategie w zakresie:

1) profilaktyki zachowan ryzykownych wérod dzieci i mlodziezy szkolnej oraz minimalizacji szkod
zdrowotnych i spotecznych wynikajacych z uzywania alkoholu, narkotykoéw, dopalaczy, papierosow

oraz uzaleznien behawioralnych;



2) praktyczne] realizacji zadan wlasnych gminy i priorytetow, ktore wynikaja z ustawy
o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi, ustawy o przeciwdziataniu
narkomanii, ustawy o przeciwdzialaniu przemocy w rodzinie, a takze ustawy o ochronie zdrowia przed
nastepstwami uzywania tytoniu i wyrobéw tytoniowych.

Program koresponduje ze strategia rozwiazywania probleméw spolecznych w gminie. Polityka
gminy ukierunkowana jest na tworzenie zintegrowanego systemu profilaktyki spotecznej. Obecnosé
zagrozenia alkoholizmem i narkomania, a takze innymi, destrukcyjnymi zachowaniami ryzykownymi,
w szezegoOlnosci wsrdd dzieci i mlodziezy szkolnej, stwarza potrzebe wdrozenia systemu profilaktyki
1 rozwigzan wyze] wymienionych probleméw.

Zadania okreslone w Gminnym Programie Profilaktyki i Rozwigzywania Problemow
Alkoholowych oraz Przeciwdzialania Narkomanii oraz sposoby ich realizacji dostosowane sg
do potrzeb lokalnych oraz mozliwosci prowadzenia okreSlonych form pracy i wykonania
zaplanowanych zadan, w oparciu o posiadane zasoby instytucjonalne i osobowe oraz ewentualng
pomoc merytoryczng i materialng ze strony podmiotow zewngtrznych — jednostek samorzadowych

wyzszego szczebla, organizacji pozarzadowych, instytucji 1 0s6b fizycznych.

Realizatorem dziatan okreslonych w Programie jest Gminna Komisja Rozwigzywania
Problemow Alkoholowych. Zaplanowane dziatania sg corocznie poddawane ocenie 1 udoskonalane,
po to by realizacja celow programu przynosila wymierne korzysci dla poszczegdlnych grup
mieszkancow nasze] gminy. Problemy alkoholowe s3 powszechnie postrzegane jako jedne
z najwiekszych zagrozen spolecznych — obok problemu narkomanii, uzaleznienn behawioralnych,
biedy, bezrobocia, zaniedbania rodzin, przemocy w rodzinie i przestepczosci, czy skutkow pandemii

COVID-19.

ANALIZA PROBLEMU

Ryzykowne spozywanie alkoholu — to picie nadmiernych ilosci alkoholu, nie powodujgce
negatywnych konsekwencji, przy czym mozna oczekiwaé, ze konsekwencje te pojawig sie, o ile

obecny model picia alkoholu nie zostanie zmieniony.

Picie szkodliwe — to taki wzorzec picia, ktéry juz powoduje szkody zdrowotne, fizyczne
1 psychiczne, jak rowniez psychologiczne 1 spoleczne, przy czym nie wystepuje jeszcze uzaleznienie

od alkoholu,

Uzaleznienie od alkoholu jest choroba chroniczna, postepujacy i potencjalnie Smiertelng. Nie
jest mozliwe calkowite jej wyleczenie, a jedynie zahamowanie narastania jej objawow i szkdd

zdrowotnych z nig zwigzanych. Nawet po kilkunastu latach abstynencji cztowiek uzalezniony



od alkoholu jest narazony na powrét do natogu. Tylko rodziny alkoholikéw, a takze, by¢ moze
oni sami, wiedzg, jakim koszmarem potrafi by¢ alkoholizm. Choroba alkoholowa, to przewlekia,
niculeczalna choroba, przebiegajaca z nawrotami, jak kazda inna choroba przewlekla np. cukrzyca czy
zapalenie stawow. Konsekwencje zdrowotne tej choroby dotycza nie tylko samego pacjenta, alei jego
najblizszych. I to wyraznie r6zni ja od innych chordb przewlektych. Osoby uzaleznione od alkoholu
musza pi¢, zeby normalnie zy¢ i nie cierpie¢. Pija, mimo ze alkohol niszezy ich zdrowie, relacje

z ludZzmi, przynosi bol ich bliskim, jest przyczyng rodzinnych dramatow.

W Polsce przecietny wiek inicjacji alkoholowej przypada ok. 12 roku zycia. Pierwszy kieliszek
dzieci zazwyczaj wypijaja w domu rodzinnym, czgsto w obecnosci rodzicow. Na ogol ten eksperyment
na wiele lat zaspokaja ich ciekawosé. Kolejny raz dziecko siega po alkohol, na ogél, pod presja
réwiesnikéw. Miodziez pije z réznych powodow. Zgodnie z polskim prawem napoje zawierajgce
alkohol sa zastrzezone dla dorostych czyli 0sob, ktére ukoniczyly 18 lat. Wezesniejsze probowanie
réznych trunkéw czasem ma zwiazek z potrzebg poczucia si¢ dorostym, checia podniesienia swojej
pozycji wéréd kolegéw. Miodziez pije, aby nie odstawac od grupy rowiesniczej, nie narazi¢ si¢ na
oceng  tchérza,  maminsynka. Ale  takze  dlatego,  Ze alkohol  wprowadza
w euforyczny stan, pozwala dobrze sig poczu¢, zwolni¢ mechanizm samokontroli, doda¢ sobie odwagi.
Niemata jest grupa nastolatkow, ktérzy probuja alkoholu z ciekawosci, by wiedzie¢, jak smakuje
zakazany owoc. Inni, zwlaszcza w okresie dojrzewania, w ten sposéb wyrazajg swoj bunt wobec
zakaz6w, jakie ich dotycza. Cechg mlodosci jest tez che¢ przekraczania granic, podejmowanie ryzyka,
a wiec rowniez picie alkoholu.

Szkody, jakie czyni alkohol w organizmie mtodego cztowieka, dotycza zardwno jego ciala, jak
i psychiki. Picie alkoholu w mlodym wieku wptywa na rozwijajacy si¢ mozg. Badania wykazaly, ze
w mozgu nastolatka pijacego alkohol tworzy si¢ znacznie mmiej komoérek mozgowych (mozg
ksztaltuje sie do ok. 25. roku zycia) oraz mozna dostrzec zmiany W funkcjonowaniu
neuroprzekaznikow, czyli polaczen komérkowych. Dlatego picie alkoholu w miodym wieku pogarsza
umiejetnosci poznawcze, mi¢dzy innymi ostabia pamig¢ i zaburza koncentracj¢ oraz uposledza
funkcjonowanie spoteczne. Dzialajac na uklad nerwowy, alkohol uposledza procesy logicznego
myslenia, zapamigtywania, ogranicza mozliwos¢ uczenia si¢. Nawet niewielka jego ilo$¢ ostabia
wzrok, stuch i pogarsza precyzje ruchéw. Pod wplywem alkoholu moze dojs¢ do zaburzenia akcji
serca, gdyz etanol powoduje gwaltowne rozkurczanie naczyn krwionosnych. Wypltukuje takze
7 organizmu witaming B, z czym wigze si¢ utrata apetytu i trudnosei wchianiania witamin z tej grupy
w przewodzie pokarmowym. Uposledzone jest takze przyswajanie innych witamin i skladnikow
odzywezych — biatka, thuszezu i weglowodanéw. Alkohol zmniejsza odpornosc organizmu na
dzialanie bakterii i wiruséw, stad czeste infekcje drog oddechowych. Moze tez by¢ przyczyna

nadci$nienia tetniczego i trwatych uszkodzen mozgu. Nadmiar alkoholu wywoluje stan zapalny blony



sluzowej w jamie ustnej, zotadku i dwunastnicy oraz zaburzenia perystaltyki jelit. U mtodych osob
nawet po malej ilosci alkoholu moga wystapi¢ nudnosci, wymioty, bole brzucha. Najwigksze straty
ponosi jednak watroba osoby pijacej, bo to wlasnie ona musi zmetabolizowa¢ wypity alkohol.

Szkody zdrowotne to jednak nie jedyne konsekwencje picia alkoholu w mliodym wieku.
Zaliczy¢ do nich nalezy takze m. in. wigksze ryzyko uczestniczenia w wypadkach komunikacyjnych,
stosowania przemocy lub doswiadczenia jej z czyjej$ strony, pogorszenie wynikow szkolnych czy
podejmowania zachowan przestepczych lub ryzykownych (np. przypadkowy seks, ktory rodzi
niebezpieczenstwo zarazenia si¢ chorobami przenoszonymi droga ptciowa lub nieplanowanej ciazy).
Co wiecej, mlodzi zazwyczaj nie wiedza, jak dziala na nich alkohol, dlatego sg bardziej narazeni na
przedawkowanie. Warto takze pamigtac, ze osoby, ktére zaczynajg pi¢ alkohol przed ukonczeniem
15-go roku zycia, az cztery razy czesciej uzalezniaja si¢ od alkoholu w wieku dojrzatym.

Naduzywanie alkoholu staje sie coraz wiekszym problemem i wyraznie zmienia swoje oblicze.
Zwigksza sie¢ zdecydowanie ilo$¢ kobiet naduzywajacych alkoholu. Poza tym liczne kampanie
reklamowe napojow alkoholowych spowodowaty, ze mlodziez zaakceptowala, iz alkohol, zwlaszcza
piwo, czyli pozornie niegrozny napoj, jest niezbednym elementem kultury mlodziezowej. Dlatego
coraz wiecej mlodziezy naduzywa piwa, a tym samym znajduje si¢ w grupie zagrozonej ryzykiem
rozwiniecia si¢ u nich choroby alkoholowej, czyli uzaleznienia od alkoholu.

Wedlug najnowszego raportu Organizacji Wspotpracy Gospodarczej i Rozwoju (OECD)
uwzgledniajgcego 52 kraje $wiata, na mieszkafnca Unii Europejskiej przypada srednio 11,7 litra
czystego alkoholu. Przynajmniej raz w miesigcu upija si¢ 35% dorostych. W krajach OECD
od alkoholu uzaleznionych jest 3,7% populacji — ok. 50 mIn ludzi. Raport pokazuje, ze szkodliwe picie
alkoholu wsréd mlodych dorostych jest powszechne. Alkohol pije 60% nastolatkow w wieku 15 lat,
a co piaty co najmniej dwukrotnie doswiadczyt nietrzezwosci. We wszystkich badanych krajach
mezezyzni spozywaja wiecej alkoholu niz kobiety (Srednio trzy razy wiecej). W czasie pandemii
COVID-19, podczas pierwszego lock downu, 43% 0s6b zglosilo, Ze pilo czgscie), 25% rzadziej, a 32%
nie zgtosilo zadnych zmian w tym wzgledzie. Okolicznosci spowodowane zamknigciem gospodarek
sprawily, ze sprzedaz alkoholu w barach, restauracjach gwalttownie spadla, ale zostala zastapiona
wzrostem sprzedazy poza lokalami (m.in. w sklepach internetowych i detalicznych). Do panstw,
w ktorych spozywa sie najwigcej czystego alkoholu naleza m. in. Lotwa (12,8 litra czystego alkoholu),
i Austria (12 litrow czystego alkoholu). Na jednego Polaka, wg niniejszego raportu, rocznie przypada
11,7 litra czystego alkoholu. W rozréznieniu na pte¢ — mezczyzni spozywaja 18,4 litra czystego
alkoholu na 1-go mieszkanca rocznie, w przypadku kobiet jest to 5,6 litra. Jesli chodzi o mlodziez,
17% chiopcow 1 21% dziewczat w wicku do 15 lat, co najmniej dwa razy w Zyciu pito alkohol.

Skala probleméw alkoholowych jest bardzo istotng miara ogolnego stanu zdrowia
spoleczenstwa. Jak wynika z badan, problemy te sa umieszczane w czoldwcee zagrozen

cywilizacyjnych i spotecznych naszych czasow.



Zagrozenie narkomanig dotyczy gtéwnie dzieci i miodziezy szkolnej, szczegdlnie z miast
i duzych aglomeracji. Problem narkomanii wiaze si¢ z dehermetyzacja Zycia spolecznego, rosnaca
liczba rozwoddw, zanikiem rodzin wielopokoleniowych. Jesli zanika rola rodziny, nie ma stotu, przy
ktérym codziennie spotykaja si¢ dzieci i rodzice, nie zauwazamy, ze dziecko dojrzewa, przezywa
pierwszg mitod¢, czuje si¢ samotne - luke wypekniaja narkotyki.

Wspdlezesny rynek narkotykowy, oproécz znanych ,klasycznych” Srodkow odurzajacych
i substancji psychotropowych oferuje nowe substancje psychoaktywne, zwane ,dopalaczami”.
Sa to substancje syntetyczne albo pochodzenia naturalnego. Niektdre staraja si¢ nasladowac
marihuane, inne amfetaming, kokaine, czy ckstazy. Najczesciej skladajg si¢ z kilku substancii.
Zaburzaja jednoczesnie wiele funkcji osrodkowego ukladu nerwowego — tym r6Znig sie
od klasycznych narkotykow i ma tym polega ich niebezpieczenstwo. Nie ma testow, kiore
wykrywatyby dopalacze, sa tylko testy narkotykowe, ale mlodziez potrafi falszowaé ich wynik.
Marihuane, kokaing czy amfetamine tatwo wykry¢ we krwi i wiadomo, jakie jest na nie antidotum,

Dopalacze s3 jedna wielka zagadka, bo nie ma badan, ktore by wprost pokazaty, jak konkretny
érodek wplywa na organizm. Toksykolodzy mowia, ze klasyczne narkotyki, moze poza ekstazy, po
pierwszej dzialce nie zabijaja, a heroing, ktora jest najciezszym narkotykiem, trzeba przyjmowac
nawet kilka lat, zanim doprowadzi do $mierci. W przypadku dopalaczy zdarzajg si¢ przypadki
$miertelne albo glebokiego uszkodzenia ukladu nerwowego po pierwszej dawce.

Lekarze sg bezradni, musza dziata¢ po omacku, bo nie znaja skladu ani dawki substancji
czynnej. Jesli nawet wechodzace w sklad mieszanek rosliny czy zwigzki chemiczne nie szkodza, czy
nie uzalezniaja, to moga tworzy¢ niebezpieczne polaczenie. Miodziez czesto eksperymentuje
z téznymi substancjami odurzajacymi, laczy dopalacze z klasycznymi narkotykami, alkoholem,
lekami, co jest dodatkowo niebezpieczne i nieprzewidywalne w skutkach. Badania potwierdzaja,
ze od nowych substancji psychoaktywnych mozna sig uzalezni¢ szybciej niz od starych narkotykow.
Ich zazywanie powoduje ,,gateway effect” — sigganie po coraz bardziej uzalezniajgce substancje.
Na dodatek atwo je przedawkowac. Nastolatki, ze wzgledu na burze hormonalng, wysoki poziom
testosteronu, adrenaliny i endorfin, maja silnie pobudzony o$rodkowy uktad nerwowy, ich moézgi same
7 siebie szaleja. Jesli na to naklada si¢ duza ilos¢ chemii dostarczana w dopalaczach, skutki moga by¢
tragiczne.

Pafistwowa Inspekcja Sanitarna, stworzyla rejestr zatru¢ srodkiem zastepczym lub nowsg
substancjg psychoaktywna, prowadzony w formie elektronicznej jako System Monitorowania
Informacji o Srodkach Zastepczych i Nowych Substancjach Psychoaktywnych (SMIOD). Dane
zgromadzone w SMIOD shiza do sporzadzenia Raportu Gléwnego Inspektora Sanitarnego,
dotyczacego zatru¢ $rodkiem zastgpczym lub nowg substancja psychoaktywna w  Polsce.
W 2023 roku w systemie zarejestrowano 28 przypadkow zgondéw po zazyciu substancji dzialajacych

na osrodkowy uklad nerwowy. Sposrdd wszystkich przypadkow 4 dotycza zgonow zwigzanych



z uzyciem nowej substancji psychoaktywnej, czgsto uzytej w polaczeniu z inng substancja
o dzialaniu psychoaktywnym, zaden ze zgonow nie byl skutkiem uzycia $rodka zastgpczego.

Przypadki zatru¢ smiertelnych zgloszone do SMIOD pochodzity z wojewddztw: kujawsko-
pomorskiego (10), warminsko—mazurskiego (8), slaskiego (4), mazowieckiego (2), dolnoslaskiego (1),
lubuskiego (1), podkarpackiego (1), zachodniopomorskiego (1). Analizujac zebrane informacje,
mozna stwierdzi¢, ze w zdecydowanej wigkszosci przypadkoéw zgony dotycza mezczyzn, az 78,6 %,
czyli dwadziescia dwa zgloszone przypadki. Natomiast, zgony wsrdd kobiet stanowity 21,4 %, czyli
sze$¢ zgloszen. Biorge pod uwagg strukture wieku osob, nalezy zauwazy¢, ze w przypadku zgonéw,
dla ktérych wskazano wiek, $rednia wieku wyniosta 32 lata. W trzech przypadkach brak jest informacji
dotyczacych wieku.

W 2023 r. w rejestrze zgloszonych/podejrzewanych zatrué¢ znalazto sie lacznie 1698
przypadkow, w tym 264 przypadki dotyczace S$rodka =zastgpczego i nowych substanciji
psychoaktywnych oraz 1434 przypadki w grupie pozostatych substancji. Wedlug danych Glownego
Inspektora Sanitarnego w 2023 roku najwiece] zatru¢ odnotowano w wojewodztwach: matopolskim
(61), slaskim (56) i lubuskim (36). Najmniej w wojewodztwach: lubelskim (0) i opolskim (0).

Badania przeprowadzone wsrdd uczniow pokazuja, ze jeden na dziesieciu nastolatkoéw miat
kontakt z tymi Srodkami. Wezesniej problem dotyczyt tylko pewnych srodowisk. Dzi$ nie ma barier.
Mlodziez o dopalaczach moéwi tak samo jak o innych uzywkach i nikt tego nie potepia,

Eksperymentuja dzieci, od ktorych rodzice wymagaja zbyt wiele. Chca, zeby dostaty sie
na prawo, na medycyng, zostaly gwiazdami, wigc poszukuja substancji, ktére pomogg im pokonaé
stres 1 sprosta¢ oczekiwaniom. Po dopalacze siggaja dzieci, gdy w domach panuje wolnos¢ wobec
zachowan ryzykownych, wychowywane bez stresu i bez granic. Gléwna grupe stanowia uczniowie
szkot srednich, studenci, ludzie mlodzi do 20 roku Zzycia. Sg tez uczniowie szkol podstawowych -
wsrod tych rekordzista ma zaledwie 7 lat. Niepokojace jest, ze co czwarty uczen przynajmniej raz
zazyl substancje psychoaktywng (pod wzgledem uzywania ekstazy zajmujemy 2 miejsce w Europie).
Dla jednych dopalacze to sposob radzenia sobie z emocjami, dla innych — ucieczka od prozy zycia,
od rodzicow, z ktorymi nie znajdujg wspdlnego jezyka. Czasem to sposéb na zamaskowanie
komplekséw, odnalezienie si¢ w grupie, szukanie wlasnej drogi. Kryje sie tez za tym ciekawos¢: biore,
bo inni biorg 1 zeby uatrakecyjni¢ spotkanie.

Nowelizacja ustawy o przeciwdzialaniu narkomanii, ktéra weszla w zycie 21 sierpnia
2018 roku traktuje nowe substancje psychoaktywne na roéwni ze Srodkami odurzajacymi
i substancjami psychotropowymi, przewidujac kary za ich wytwarzanie, przywéz, wprowadzanie
do obrotu, posiadanie 1 udostgpnianie. Za samo posiadanie nowych substancji psychoaktywnych grozi
kara nawet do 3 lat wigzienia, za handel nimi nawet do 12 lat, a za posiadanie zabronionych substancji
grozi grzywna, mozliwa jest tez jest kara ograniczenia albo pozbawienia wolnosci do 3 lat.

Termin ,,uzaleznienia behawioralne” okresla takie formy zachowan, ktére nie sa zwiazane
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z przyjmowaniem substancji psychoaktywnych. Uzaleznieniem behawioralnym, inaczej
czynnoSciowym, nazywamy grup¢ objawow zwigzanych z wielokrotnym, dlugotrwatym
i utrwalonym powtarzaniem konkretnej czynnosci. Dzialanie takie ma na celu zredukowanie ztego
samopoczucia 1 wewngtrznego napiecia poprzez osiggnigcie uczucia przyjemnosci, zaspokojenia,
radosci czy nawet euforii przez osobe wykonujgca dang czynnosé. Zazwyczaj sa to zachowania
akceptowane spotecznie. Wspblng cecha wszystkich uzaleznien jest zaburzona kontrola impulséw,
ktorym osoba z takimi problemami nie jest w stanie si¢ oprze¢, a poddanie si¢ im przynosi poczucie
ulgi.

UzaleZznienia behawioralne to formy zaburzen zwigzanych 2z niekontrolowanym
wykonywaniem czynno$ci. Uzaleznienie od wykonywania danej czynnosci pojawia si¢ w momencie,
gdy towarzyszy jej wewnetrzny przymus lub silne pragnienie jej rozpoczecia i jak najdiuzszego
kontynuowania. Cecha charakterystyczna uzaleznienia (kazdego rodzaju) jest narastanie trudnosci
w kontrolowaniu zachowan z nim zwiazanych oraz zwickszenie tolerancji (czyli wewngtrznej
potrzeby coraz wigkszej czestotliwosci podejmowania czynno$ci uzalezniajacej). W momencie,
gdy czynnos¢ zostanie przerwana lub mozliwos¢ jej wykonywania zostanie ograniczona, pojawiaja si¢
niepozadane objawy abstynencyjne, inaczej odstawienne. Do takich objawow naleza zaburzenia
fizjologiczne ze strony organizmu, np. nadmierna potliwos¢, drzenie rak, bole glowy czy bezsennosé.
Uaktywni¢ si¢ moga takze problemy natury psychologicznej, takie jak zachowania agresywne,
rozdraznienie, nasilony lek, wstyd czy poczucie winy. Co wazne, osoba, ktorej dotyczy uzaleznienie,
powtarza dane zachowanie pomimo $wiadomosci, ze jest ono niezdrowe, a nawet niebezpieczne dla
jej funkcjonowania w sferze zawodowej, rodzinnej czy spolecznej. Przez wiele lat trwania
w uzaleznieniu odrzuca negatywne opinie otoczenia na temat negatywnych konsekwencji nalogu.
Osoby uzaleznione czesto nieSwiadomie kreujg wiele roznych ztudzen na temat swojego zycia oraz
zachowania, powoduje to niestety zmniejszenie checi do zmiany swoich szkodliwych nawykow.

Warto wskazaé, ze w przeciwienstwie do uzaleznien chemicznych, uzaleznienia behawioralne
nadal przez spoleczenstwo nie sa odbierane jako choroba — mimo, ze faktycznie sg. Wyniki badan
wskazuja, ze problem uzaleznien behawioralnych w opinii spolecznej jest marginalizowany.

Funkcjonujacy w spoleczenstwie obraz uzaleznien behawioralnych w duzym stopniu oparty
byl na stereotypach. Hazard postrzegano jako ,;rozrywke dla bogatych”, a hazardziste jako czlowieka
zamoznego (a przynajmniej majacego pieniadze na gre), o stabym charakterze, a przy tym szukajacego
silnych wrazen. W odczuciu spolecznym tzw. zakupoholizm, to przypadlos¢ przede wszystkim
zamoznych, niepracujacych kobiet, rozrzutnych, spgdzajacych czas w sklepach, majacych slaby
charakter, a przy tym proznych i lekkomysknych. Siecioholizm, natomiast, okreslano jako zjawisko
pokoleniowe, ktoremu sprzyja mlody wiek. Uzaleznieni od internetu to, zdaniem Polakow, przede
wszystkim ludzie mtodzi, bez obowiazkow, realizujacy za posrednictwem internetu swoja potrzebe

kontaktow spolecznych lub posiadania przyjaciol. Jesli chodzi o uzaleznienie od pracy, czesc



badanych wskazywala, ze praca jako uzaleznienie jest w ogole trudna do zaakceptowania
1 poddawali w watpliwos¢ istnienie takiego zjawiska. Odnotowano raczej aprobate dla osob
poswiecajgcych sie pracy.

SzczegOlnie czesto uzaleznienia behawioralne dotycza dzieci oraz mlodziezy. Jednym
z najczestszych zaburzen jest nalogowe korzystanie z zaawansowanych technicznie urzadzen
do wymiany danych, takich jak komputery (siecioholizm) i smartfony (fonoholizm). Jak w przypadku
kazdej choroby, tak i uzaleznien behawioralnych, warto wskaza¢ na ogromne znaczenie profilaktyki.
W przypadku profilaktyki uzaleznien behawioralnych wsrod dzieci i mlodziezy ktadziemy szczegolny
nacisk na wzmacnianie nastepujacych aspektow ich funkcjonowania:

1) umiegjetnosci komunikacyjne i interpersonalne (nawigzywanie i utrzymywanie bliskich relacji

z ludzmi, lepsze zarzadzanie swoimi emocjami w kontaktach interpersonalnych, asertywne
reagowanie w sytuacjach nacisku, budowanie wspierajacego otoczenia spolecznego),

2) umieje¢tnos¢ podejmowania decyzji i rozwigzywania problemow (korzystanie z wiedzy

dotyczgce] zagrozen zwigzanych z nalogowymi czynnosciami, analizowanie powodow oraz
skutkéw uzaleznien behawioralnych, korzystanie z pomocy w sytuacji oceny zagrozenia,
krytyczne patrzenie na negatywny wplyw mediow, srodowiska, poznanie sposobdéw zdrowego

i bezpiecznego spedzania czasu wolnego),

3) umiejetnosci z zakresu radzenia sobie i samokontroli (wzmacnianie poczucia sprawstwa

w decydowaniu o sobie 1 swoich wyborach, poznanie konstruktywnych sposobow zarzadzania
swoimi emocjami, lepsze radzenie sobie ze stresem, budowanie stabilnej samooceny i poczucia

whasnej wartosci).
Punktem wyjécia dla dzialan profilaktycznych, zarowno w obszarze uzywania substancji

psychoaktywnych jak 1 zagrozen uzaleznieniami behawioralnymi, jest wiedza o czynnikach

chronigcych 1 o czynnikach ryzyka. Duza grupa takich czynnikow jest wspolna dla wiekszosci

uzaleznien behawioralnych (np. natlogowy hazard, siecioholizm, zakupoholizm, uzaleznienie od gier
wideo) oraz dla tradycyjnych zachowan ryzykownych (np. uzywanie substancji psychoaktywnych,

przemoc, wykroczenia).

Za czvnniki chronigce uwaza si¢:

a) pozytywne relacje z osobami z najblizszego otoczenia, w tym z rodzicami lub opiekunami oraz
z rOwiesnikami 1 innymi waznymi osobami (np. posiadanie naturalnego mentora), kontrole
rodzicielska, ale 1 zaangazowanie rodzicow w zycie dziecka, cieplo, silne wiezi rodzinne, jasne zasady

i standardy zachowania, poczucie zaufania 1 wsparcia,

b) cechy 1 wlasnosci indywidualne milodego czlowieka (np. towarzyskie usposobienie

1 zrownowazony temperament), pozytywny obraz siebie (samoocena), kompetencje psychospoteczne,



¢) jakoé¢ szkolnictwa (np. pozytywny klimat szkoty, wysoka jakos¢ nauczania),

d) zasoby pozarodzinnego otoczenia spotecznego i miejsca zamieszkania (wsparcie wspolnoty

religijnej, zorganizowane zaj¢cia pozaszkolne, bezpieczne sgsiedztwo, dostep do pomocy itd.).

Do wspdlnych czynnikéw ryzyka naleza:

a) brak wsparcia ze strony rodzicow 1 konflikty w rodzinie,

b) silna potrzeba mocnych wraze,

¢) impulsywnos¢ i sktonnos¢ do ryzyka,

d) niska samoocena,

e) niepowodzenia w nauce szkolnej,

f) staba wiez ze szkola,

g) deficyty w umiejetno$ciach radzenia sobie ze stresem lub trudnymi emocjami.

Do skutecznych strategii zapobiegania uzaleznieniom behawioralnym (podobnie jak
w innych zachowaniach ryzykownych mtodziezy) nalezg: rozwijanie kompetencji psychospotecznych
dzieci i milodziezy oraz  rozwijanie  kompetencii =~ wychowawczych  rodzicow
i opickunéw, Ponadto, do specyficznych dziatan profilaktycznych, ktore zostaty uznane
za skuteczne, naleza: obnizenie pozytywnych oczekiwan zwigzanych z uzywaniem internetu / graniem
w gry hazardowe, korygowanie znieksztalcen poznawczych zwiazanych z graniem w gry hazardowe

(w tym w obszarze wazne jest dostarczanie wiedzy na temat matematycznego prawdopodobienstwa).

Ustawa o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi w art. 4! naklada na
samorzady lokalne obowiazek realizacji zadan zwigzanych z profilaktyka i rozwigzywaniem
probleméw alkoholowych, integracja spoleczng osob uzaleznionych od alkoholu oraz
przeciwdziataniem uzaleznieniom behawioralnym.. Na sfinansowanie realizacji tych zadan
zapewniono dodatkowe $rodki z oplat za korzystanie z zezwolen na sprzedaz detaliczna napojow
alkoholowych. W art. 18 ustawy zapisano, ze dochody te moga by¢ przeznaczone wylacznie na:
realizacj¢ zadan wynikajacych z gminnych programéw profilaktyki i rozwigzywania problemow
alkoholowych (rozdziat klasyfikacji budzetowej 85154 — przeciwdziatanie alkoholizmowi) oraz
gminnych programéw, o ktérych mowa w art. 10 ust. 2 ustawy o przeciwdziataniu narkomanii
(rozdziat klasyfikacji budzetowej 85153 — zwalczanie narkomanii). Zasady finansowania
poszczegdlnych zadan okreslaja Rekomendacje Krajowego Centrum Przeciwdziatania Uzaleznieniom
do realizowania i finansowania Gminnych Programéw Profilaktyki i Rozwiazywania Probleméw

Alkoholowych oraz Przeciwdziatania Narkomanii.



L. DIAGNOZA SRODOWISKA

Gmina Pionki jest gming wiejska, w powiecie radomskim, w wojewoOdztwie mazowieckim.
Zajmuje powierzchnig 231 km?. Z danych posiadanych przez Urzgd Gminy Pionki wynika, ze
zamieszkuje ja 9767 mieszkancoéw zameldowanych na pobyt staly, w tym 1887 0s6b do 18 roku zycia
— stan na dzien 22 pazdziernika 2024 r.

Na terenie Gminy Pionki napoje alkoholowe sprzedawane sa w 19 obiektach handlowych,
w tym: w 18 obiektach z przeznaczeniem do spozycia poza miejscem sprzedazy oraz w s€zonowym
punkcie gastronomicznym Krolewskie 7rodla, z przeznaczeniem do spozycia w miejscu zakupu.

W uchwale Nr XLIV/239/2018 Rady Gminy Pionki z dnia 21 sierpnia 2018 r. w sprawie
ustalenia maksymalnej liczby zezwolen na sprzedaz napojow alkoholowych oraz zasad usytuowania
miejsc sprzedazy napojow alkoholowych na terenie Gminy Pionki okre§lony zostat limit 138 zezwolen
na sprzedaz napojow alkoholowych, w tym:

- 46 zezwolen na sprzedaz napojow alkoholowych do 4,5% zawartosci alkoholu oraz piwa,
- 46 zezwolen na sprzedaz napojow alkoholowych powyzej 4,5% do 18% zawartosci alkoholu,

z wyjatkiem piwa,

- 46 zezwolen na sprzedaz napojow alkoholowych powyzej 18% zawartosci alkoholu.
W kazdej z ustalonych kategorii, 40 zezwolen dotyczy napojow alkoholowych przeznaczonych do
spozycia poza miejscem sprzedazy, natomiast 6 zezwolen dotyczy napojow alkoholowych
przeznaczonych do spozycia w miejscu sprzedazy. Na dzien 31 grudnia 2023 r. wydano 55 zezwolen
na sprzedaz napojow alkoholowych, w tym:

20 zezwolen na sprzedaz napojow alkoholowych do 4,5% zawartosci alkoholu oraz piwa,

- 19 zezwolen na sprzedaz napojow alkoholowych powyzej 4,5% do 18% zawartosci alkoholu,

- 16 zezwolen na sprzedaz napojéw alkoholowych powyzej 18% zawartosci alkoholu.

Na terenie gminy funkcjonuje siedem placoéwek oswiatowych:

1) Publiczna Szkota Podstawowa w Augustowie,

2) Publiczna Szkota Podstawowa w Czarnej,

3) Publiczna Szkota Podstawowa w Jaroszkach,

4) Publiczna Szkota Podstawowa w Laskach,

5) Publiczna Szkota Podstawowa w Suchej,

6) Publiczny Zespot Szkot w Suskowoli,

7) Zespdl Szkolno-Przedszkolny w Jedlni.
Nauke we wszystkich siedmiu szkotach podstawowych pobiera lacznie 645 uczniéw. Do oddziatow
przedszkolnych uczgszeza 64 dzieci, do publicznych przedszkoli w Suskowoli i JedIni ucz¢szeza 108
dzieci. Lacznie do gminnych placowek o$wiatowych uczgszcza 817 dzieci.

We wszystkich placowkach oswiatowych realizowane sa zadania zmierzajace



do zapobiegania i przeciwdziatania problemom spolecznym, w oparciu o dziatalnos¢ wychowawcza,
edukacyjng, informacyjng i profilaktyczng. Szkolne programy wychowawczo — profilaktyczne
okreslaja sposob realizacji celow ksztatcenia oraz zadan wychowawczych, zawartych w podstawie
programowej ksztatcenia ogdlnego, uwzgledniajac kierunki i formy oddzialywan wychowawczych,
ktérych uzupelnieniem sa dziatania profilaktyczne skierowane do uczniow, rodzicow i nauczycieli.

Obowiazek ten naktada na placowki oswiatowe ustawa z dnia 14 grudnia 2016 r. Prawo
oé$wiatowe, rozporzadzenie Ministra Edukacji Narodowej z dnia 14 lutego 2017 r. w sprawie podstawy
programowej wychowania przedszkolnego oraz podstawy programowej ksztalcenia ogolnego dla
szkoly podstawowej (...) oraz rozporzadzenie Ministra Edukacji Narodowej z dnia
z dnia 22 stycznia 2018 r. zmieniajace rozporzadzenie w sprawie zakresu i form prowadzenia
w szkotach i placowkach systemu o$wiaty dzialalno$ci wychowawczej, edukacyjnej, informacyjnej
i profilaktycznej w celu przeciwdziatania narkomanii. Zadanie to zapisane jest rtowniez w art. 4' ust.1
pkt 3 ustawy z dnia 26 pazdziemnika 1982 r. o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdzialaniu
alkoholizmowi.

Cele szkolnych programéw profilaktyki koncentruja si¢ na nastgpujacych zagadnieniach:
a) eliminowanie lub redukowanie wéréd uczniéw zachowan ryzykownych zwigzanych

z uzywaniem substancji psychoaktywnych,
b) rozwijanie postaw prozdrowotnych,
¢) promowanie pozytywnych wzoréw osobowosciowych,
d) prowadzenia doskonalenia nauczycieli i pedagogdéw zwigzanego z wdrazaniem nowoczesnych
metod dziatan profilaktycznych.

Liczne zmiany technologiczne, spoleczne i kulturowe sprawily, Ze nauczyciele oraz
pedagodzy, ktérych rola w rozpoznawaniu probleméw i wsparciu dzieci nieustannie rosnie, mierza si¢
z nowymi wyzwaniami wychowawczymi. Ewoluujgce normy spoteczne wprowadzaja do Zycia
mlodych ludzi problemy, ktére jeszoze kilka lat temu byty nieznane lub marginalne, a dzi$ stwarzaja
ryzyko negatywnych konsekwencji dla mlodych ludzi. Uzaleznienia behawioralne, cyberprzemoc,
problemy dzieci z tozsamoscia i presja spoleczna, problem zburzenia uwagi np. ADHD, to oprocz
przemocy réwiesniczej i domowej, alkoholizmu rodzicéw i opiekunow, czynniki ryzyka stymulujace
problemy emocjonalne.

Cho¢ od pandemii COVID-19 ming! pewien czas, jej skutki sg odczuwalne do dzis. Dzieci
i mlodziez nadal doswiadczaja probleméw emocjonalnych, ktore wynikajg z dlugotrwalej 1zolacj
spolecznej. Zamkniecie szkol, a takze ograniczenie kontaktéw rowiesniczych na wiele miesigey
doprowadzity do wzrostu przypadkéw leku, depresji 1 trudnosci w nawigzywaniu relacji spofecznych.

Wychodzac naprzeciw oczekiwaniom szk6t i nauczycieli, w okresie obowigzywania programu,
bedziemy kontynuowaé kampanie edukacyjno — profilaktyczne: ,Zachowaj Trzezwy Umyst”,
oo

,depresJA?”, , Smart, to znaczy madrze Glownym celem kampanii jest wzmocnienie wsrod



ucznidw poczucia bezpieczenstwa oraz radzenia sobie z trudnymi emocjami, oswojenie strachu,
a takze pozwala nauczy¢ dzieci i mlodziez bezpiecznych zasad korzystania z Internetu. Do tego celu
zostaly przygotowane specjalne scenariusze zaje¢ z dzieémi, mlodziezg i ich rodzicami / opickunami
oraz indywidualne karty pracy 1 ulotki dla rodzicow.

Znaczny procent bezrobocia, a takze skutki pandemii, jak izolacja spoteczna, lek i obawa
o siebie i najblizszych oraz o przysztosé, problem z zagospodarowaniem wolnego czasu, to istotne
przestanki naduzywania napojéw alkoholowych. Réwniez ograniczony dostep do instytucji kultury
powoduje, gtéwnie wérod miodziezy, problemy zwigzane z zagospodarowaniem wolnego czasu
w miejscu zamieszkania, co w wielu przypadkach prowadzi do nagannych zachowan, czgsto pod
wptywem alkoholu, dopalaczy czy innych substancji psychoaktywnych. Statystyki wskazuja,
e z kazdym rokiem obniza si¢ wiek inicjacji alkoholowe;j i narkotykowej wéréd dzieci 1 mlodziezy,
a wzrasta ilo$¢ przestepstw popelnianych pod wplywem alkoholu i srodkéw psychoaktywnych,
szczegolnie przestepstw przeciwko rodzinie, przepisom prawa o ruchu drogowym i przestepstw
przeciwko mieniu.

Zjawisko przemocy domowej wystepuje szczegblnie w rodzinach niepelnych
i patologicznych. Potwierdzajg to zaréwno statystyki Gminnego Osrodka Pomocy Spoteczne;j,
jak i Policji. Gminna Komisja Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych podejmuje szereg dziatan,
zarowno w ramach realizacji kampanii profilaktycznych, jak rowniez programow 1 zajec
w placowkach o$wiatowych, w celu zainteresowania dzieci i mlodziezy aktywnymi formami
spedzania wolnego czasu .

W czasie obowiazywania programu, tj. w latach 2025 - 2028 Gminna Komisja Rozwiazywania
Problem6éw Alkoholowych bedzie kontynuowaé wspolprace z Klubem Abstynenta Wzajemnej
Pomocy ,,AZYL” w Pionkach. Osoby dotknigte problemem alkoholowym z terenu Gminy Pionki
moga tam skorzystaé z profesjonalnej pomocy psychologa-terapeuty uzaleznien,
a takze uczestniczy¢ w terapii indywidualnej 1 grupowej oraz w realizowanych przez klub projektach,
integrujgcych wspdlnote. Wskazane formy pomagaja utrzymac abstynencje, ucza panowania nad
negatywnymi emocjami, pomagaja  dostrzec  szkody w obszarze  osobistym
i rodzinnym wywotane naduzywaniem alkoholu, wzmacniaja poczucie wlasnej wartosci, ucza
dziatania we wspdlnocie i identyfikowania si¢ z grupa wsparcia.

Osoby wspoluzaleznione (zony, mezowie, dzieci, rodzice i rodzefistwo 0s6b uzaleznionych)
maja mozliwosé uczestniczenia w spotkaniach wspolnoty Al-Anon, grupy wsparcia dla
wspo6tuzaleznionych czlonkéw rodzin. Udziat w tych spotkaniach pozwala zrozumie¢ nieskutecznosc
dzialan zmierzajacych do powstrzymania alkoholika od picia, potrzebe pracy nad soba, pomaga
odzyskaé stabilizacje emocjonalng. Praca w grupie korzystnie wptywa na rozwdj osobisty, wzmacnia
odpornoéé na manipulacje i uczy pozytywnego spojrzenia na siebie i innych, stwarza szanse naprawy

wzajemnych relacji z uzaleznionymi czionkami rodziny. Z pomocy psychologicznej moga korzystac



réwniez osoby przejawiajace symptomy uzaleznien behawioralnych.

Dazac do zapewnienia pomocy psychologicznej i psychoterapeutycznej rodzinom, w ktorych
wystepuje zjawisko przemocy domowej uruchomiono w Gminnym Osrodku Pomocy Spoteczne]
Punkt Konsultacyjny, prowadzony przez specjaliste z zakresu psychologii rodzinnej i spoleczne;.
Z poradnictwa psychologicznego mogg korzysta¢ osoby doznajgce przemocy, stosujgce przemoc,
a takze obcigzone problemem alkoholowym.

W ramach procedury leczenia odwykowego osob uzaleznionych od alkoholu Gminna Komisja
Rozwiazywania Probleméw Alkoholowych podejmuje czynnosci okre$lone w ustawie
z dnia 26 pazdziernika 1982 r. 0 wychowaniu w trzezwoSci i przeciwdziataniu alkoholizmowi.

Zgodnie z trescig art. 4' ust.1 pkt 1-7 cyt. ustawy, w celu ograniczania i eliminowania
negatywnych skutkéw uzaleznien Gminna Komisja Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych
bedzie realizowata zadania z zakresu profilaktyki i rozwigzywania probleméw alkoholowych,
przeciwdziatania narkomanii oraz uzaleznieniom behawioralnym, zawarte w niniejszym programie,
wspoldziatajac z takimi instytucjami jak: Komisariat Policji, Gminny Osrodek Pomocy Spolecznej,
szkoly, instytucje kultury, parafie i organizacje koscielne, kluby sportowe, organizacje pozarzadowe,
takie jak: Towarzystwo Przyjaciol Dzieci, Zwiazek Harcerstwa Polskiego, Zwigzek Harcerstwa

Rzeczpospolitej, organizacje i zrzeszenia trzezwosciowe.

[I. ADRESACI PROGRAMU

Grupa docelowa Programu sa mieszkancy Gminy Pionki z uwzglednieniem w szczegOlnosei:

1) dzieci i mlodziezy oraz ich rodzicéw, opiekunow i wychowawcow,

2) 0s6b i rodzin z problemami uzaleznien oraz zagrozonych problemami uzaleznien,

3) konsumentéw i sprzedawcow napojow alkoholowych,

4) spolecznosci lokalnej, majacej w zyciu prywatnym lub zawodowym styczno$¢ z problemem
uzaleznieh, w tym uzaleznien behawioralnych,

5) podmiotéw dziatajgcych na terenie gminy, ktérych dziatalno$¢ miesci sie w zakresie profilaktyki

i rozwiazywania probleméw uzaleznien.

1II. CELE PROGRAMU
1. Prowadzenie profilaktycznej dziatalnosci informacyjnej 1 edukacyjnej w zakresie rozwigzywania
probleméw alkoholowych, przeciwdzialania narkomanii oraz uzaleznieniom behawioralnym,
w szezegdlnosci wérod dzieci i mlodziezy,
2. Zapobieganie powstawaniu problemow alkoholowych i narkotykowych, oraz uzaleznien
behawioralnych, w szczegolnosci wsrod dzieci i mtodziezy poprzez:
a) kreowanie i propagowanie trzezwego stylu Zycia, poprzez tworzenie systemu oddziatywan

profilaktycznych w procesie wychowawczym dzieci i mlodziezy,



b) umozliwienic dzieciom, mlodziezy i dorostym $wiadomego wyboru modelu ,trzezwego
zycia” oraz ,,zycia bez narkotykow 1 uzywek”,

¢) upowszechnianie wiedzy dotyczacej uzaleznien behawioralnych.

3. Ograniczenie wystepujacych zjawisk patologicznych poprzez:

a) zmmniejszenie ilosci spozycia alkoholu i zazywania narkotykow przez milodziez poprzez
organizowanie réznych form spedzania wolnego czasu,

b) zmnicjszenie rozmiaréw uszkodzef zdrowia spowodowanych naduzywaniem alkoholu
i substancji  psychoaktywnych, poprzez poradnictwo ~w  Punkcie  Informacyjno-
Konsultacyjnym,

¢) ograniczenie dysfunkciji zycia rodzinnego bedacej skutkiem naduzywania napojow alkoholowych,
poprzez udzielanie rodzinom pomocy psychospotecznej i prawnej, a w szczegblnosci ochrony przed
przemoca w rodzinie,

d) promowanie postaw spolecznych waznych dla profilaktyki i rozwigzywania problemow
alkoholowych i przeciwdzialania narkomanii oraz uzaleznieniom behawioralnym, poprzez udzial
w ogélnopolskich kampaniach spotecznych: "Zachowaj Trzezwy Umysl", ,.depres]A?”, ,,Smart, to
znaczy madrze” 1 innych.

4. Ograniczenie dostepnosci spozycia alkoholu, narkotykéw i wyrobow tytoniowych poprzez:

a) kontrole ilosci i usytuowania punktéw sprzedazy,

b) kontrole punktow sprzedazy w kontekscie przestrzegania zakazu sprzedazy alkoholu osobom
nieletnim oraz uruchamianie procedury cofania zezwolen przedsigbiorcom tamigcym prawo,

¢) wspolprace z instytucjami odpowiedzialnymi za bezpieczenstwo i porzadek publiczny na terenie

Gminy Pionki.

IV. DIAGNOZA SYTUACII PROBLEMOW
1. Rozpoznawanie rzeczywistych potrzeb Srodowiska jako podstawa dziatan programu,
a w szczegolnosei :
a) oszacowanie ilosci 0sob dotknietych choroba alkoholowa i uzaleznionych od narkotykow,
b) okreslenie ilosci 0séb wspohuzaleznionych,
¢) wylonienie dzieci i miodziezy z rodzin z problemem alkoholowym, okreslenie wieku
inicjacji alkoholowej i narkotykowej u mlodziezy,
d) ocena zagrozenia mlodziezy zjawiskiem narkomanii,
¢) rozpoznanie i ocena skali uzaleznien behawioralnych,
f) rozpoznanie rozmiaréw zjawiska przemocy w rodzinach, gdzie wystepuje problem
alkoholowy,

o) informowanie Gminnego Og$rodka Pomocy Spolecznej i Gminnego  Zespotu



Interdyscyplinarego i o wszelkich podejrzeniach wystgpowania przemocy w rodzinie,
2. Stan problemoéw alkoholowych i narkotykowych:
a) pozyskiwanie z Komisariatu Policji w Pionkach danych liczbowych dotyczacych naruszen
prawa i porzadku publicznego przez osoby bedace pod wplywem alkoholui narkotykow,
b) pozyskiwanie informacji z Gminnego Osrodka Pomocy Spolecznej o ilosci rodzin, w ktérych
wystgpuje problemem alkoholowy i uzaleznienie od Srodkow psychoaktywnych oraz o pomocy
psychologicznej i prawnej udzielanej cztonkom rodzin osob uzal eznionych.
3. Wskazywanie probleméw do rozwiazania w pierwszej kolejnosci.
4. Tworzenie warunkéw sprzyjajacych realizacji potrzeb, ktoérych zaspokajanie motywuje
do powstrzymania si¢ od spozycia alkoholu i zazywania narkotykow.
5. Dzialalno$¢ wychowawcza i informacyjna.

6. Zapobieganie negatywnym nastepstwom uzywania alkoholu i narkotykow i ich eliminowanie.

V. DZIALANIA W ZAKRESIE PROFILAKTYKI WSROD DZIECI I MLODZIEZY

1. Inicjowanie i realizowanie przedsigwzig¢ edukacyjno - profilaktycznych skierowanych do dzieci
i mlodziezy szkolnej, w opatciu o programy profilaktyczne rekomendowane przez Krajowe Centrum
Przeciwdzialania Uzaleznieniom oraz autorskie programy profilaktyczno - edukacyjne,
realizowane przez nauczycieli i pedagogéw w placowkach o$wiatowych.

2. Dofinansowanie obozéw i kolonii realizujacych programy profilaktyczne dla dzieci i mlodziezy
narazonych na dziatanie czynnikow ryzyka takich jak: alkohol, substancje psychoaktywne,
uzaleznienia behawioralne.

3. Wspieranie organizacji turniejow oraz konkursow z elementami edukacji i profilaktyki uzaleznien.
4. Dofinansowanie szkolenia nauczycieli, pedagogow, psychologéow szkolnych w zakresie
profilaktyki uzaleznief.

5. Wspicranie placowek o$wiatowych i opickunczo-wychowawczych realizujgcych programy
profilaktyczne dla miodziezy.

6. Realizacja lub dofinansowanie szkolnych 1 przedszkolnych piknikéw rodzinnych o tresci
edukacyjno-profilaktycznej, konkurséw, pogadanek dotyczacych profilaktyki uzaleznien.

7. Finansowanie przedstawien profilaktycznych organizowanych przez dzieci i mtodziez na terenie
gminy, dostarczajgcych uczestnikom 1 odbiorcom wiedzy na temat uzaleznier, wzmacniania poczucia
wlasnej warto$ci, uczenie postaw asertywnych.

8. Organizowanie i finansowanie profilaktycznych festynéw 1 innych imprez plenerowych,
promujacych zdrowy styl zycia bez natogow.

9. Organizowanie i finansowanie profilaktycznych imprez sportowych — turnieje, wyscigi, olimpiady,
biegi.

10. Realizacja i finansowanie $rodowiskowych 1 pozalekcyjnych zaje¢ sportowych na gminnych



obiektach sportowych (zajecia z wykorzystaniem teorii i strategii profilaktycznych, zakup sprzetu
sportowego do realizacji zaje¢, wynagrodzenia os6b prowadzacych).

11. Dofinansowanie wypoczynku letniego, zimowego 1 wyjazdoéw srédrocznych dla dzieci
i mlodziezy z realizacja zaje¢ lub programow profilaktycznych w réznego rodzaju formach (w tym
finansowanie kosztéw przejazdu).

12. Organizacja i wspieranie finansowe alternatywnych form spgdzania i wykorzystania czasu
wolnego dla dzieci i mtodziezy w czasie wakacji 1 ferii.

13. Propagowanie i wspieranie finansowe wolnych od natogéw obyczajéw w ramach tworzenia
alternatywnych form spedzania i wykorzystania czasu wolnego dla dzieci i mlodziezy poprzez
dofinansowanie organizowanych dodatkowych zaje¢ kulturalno-artystycznych 1 edukacyjno-
rozwojowych, a takze ruchowych (m.in. zajecia tematyczne dotyczace zdrowego stylu zycia, zajgcia
i konkursy, zajecia ruchowe, taneczne, itp.) umozliwiajgce rozwijanie wasnych pasji i zainteresowan.
14. Zapewnienie positku dzieciom uczestniczacym w pozalekcyjnych programach opiekunczo —
wychowawczych 1 socjoterapeutycznych poprzez m.in.: pozyskanie sponsorow partycypujacych
w kosztach positku, subsydiowanie Gminnego Osrodka Pomocy Spotecznej w Pionkach
w finansowaniu goracego positku, zakup artykuldw spozywezych do przygotowania positkow.

15. Podejmowanie dziatah edukacyjnych skierowanych do sprzedawcow napojow alkoholowych,
majacych na celu ograniczanie dostgpnosci napojow alkoholowych i przestrzeganie zakazu sprzedazy
alkoholu osobom ponizej 18. roku zycia (kampanie informacyjno-edukacyjne, szkolenia wiascicieli
sprzedazy alkoholowych oraz sprzedawcow).

16. Edukacja publiczna (rozpowszechnianie informacji z zakresu rozwigzywania probleméw
alkoholowych, przeciwdziatania narkomanii oraz uzaleznief behawioralnych o migjscach pomocy
i ich ofercie m.in. na tablicach informacyjnych, w lokalnej prasie, zakup i dystrybucja ulotek
i broszur dotyczacych danego uzaleznienia, prowadzenie lokalnych kampanii edukacyjnych —
w szezegblnogei promujacych abstynencje w czasie cigzy oraz przeciwdziatania nietrzeZwosci
kierowcow, publikacja informacji i artykutéw pod katem problematyki alkoholowej i narkotykowej
oraz uzaleznien behawioralnych na stronie internetowej gminy oraz profilach spolecznosciowych
Urzedu Gminy Pionki oraz Gminnego Osrodka Pomocy Spoleczne;).

17. Zakup materiatéw, ulotek i czasopism profilaktycznych, do wykorzystania w szkolach,
placowkach stuzby zdrowia i Punkcie Informacyjno — Konsultacyjnym.

18. Monitorowanie probleméw uzaleznien na terenic Gminy Pionki poprzez prowadzenie sondazu

dotyczacego kontaktu mtodziezy ze srodkami psychoaktywnymi.



VL. DZIALANIA W ZAKRESIE PROFILAKTYKI DOROSLYCH

l. Wspdlpraca Gminnej Komisji Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych z Klubem Abstynenta
Wzajemnej Pomocy ,AZYL”, Punktem Informacyjno Konsultacyjnym, Policja, Sadem
Rodzinnym, Kuratorami Sadowymi, Gminnym Osrodkiem Pomocy Spolecznej, Gminnym Zespolem
Interdyscyplinamym, w celu przekazywania danych na temat oséb wobec ktérych wszczeto
postepowanie w sprawie zastosowania obowigzku poddania si¢ leczeniu w zakladzie lecznictwa
odwykowego oraz sprawcOw przemocy w rodzinie.

2. Organizowanie i finansowanie szkolen dla przedstawicieli grup zawodowych stykajacych sie
z problemami uzaleznien 1 przemocy domowe;.

3. Podejmowanie dzialan majacych na celu ochrong ofiar przemocy w rodzinie oraz udzielanie im
pomocy prawnej.

3. Prowadzenie dziatalnosci wsrod mieszkancow w zakresie mozliwosci uzyskania wsparcia dla osob
i rodzin, w ktérych wystepuje problem uzaleznien oraz przemocy domowej (kampanie edukacyjne
i akcje informacyjne majace na celu zwigkszenie wiedzy na temat problemu przemocy domowej,
zakup i dystrybucja materiatéw informacyjnych dotyczacych przemocy domowej), wlaczanie sig
w ogolnopolskie akcje promujace zycie rodzinne bez przemocy.

4. Popularyzacja wiedzy na temat szkodliwosci spozywania alkoholu i narkotykéw oraz wiedzy
o uzaleznieniach behawioralnych i wynikajacych z tego zagrozen oraz na temat mozliwosci
leczenia.

4. Wspieranie inicjatyw propagujacych zdrowy, trzezwy styl zycia.

5. Zwickszenie dostepnodci oddzialywan terapeutycznych 1 rehabilitacyjnych dla oséb
uzaleznionych od alkoholu 1 cztonkow ich rodzin, w tym m.in. poprzez:

a) upowszechnianie informacji w zakresie dostgpno$ci pomocy terapeutycznej oraz placowek
lecznictwa odwykowego,

b) prowadzenie dziatalnosci interwencyjno-edukacyjno-motywujacej Gminnej Komisji
Rozwiazywania Probleméw Alkoholowych:

- prowadzenie rozméw motywacyjno-informacyjnych z osobami uzaleznionymi oraz czlonkami ich
rodzin

- kierowanie na badania do bieglych i pokrywanie kosztow sporzadzenia opinii w przedmiocie
uzaleznienia,

- sporzadzanie wnioskow do sadu o wszczecie postepowania w przedmiocie leczenia odwykowego,
¢) finansowanie udziatu cztonkéw GKRPA w szkoleniach w celu doskonalenia i usprawnienia pracy
zwiazanej z obszarem terapii 1 profilaktyki uzaleznien

d) prowadzenie i finansowanie punktu informacyjno - konsultacyjnego (m.in. koszty utrzymania
i funkcjonowania, zatrudnienie specjalistow),

e) wspdtpraca z placowkami shuzby zdrowia 1 o$rodkami leczenia uzaleznien w zakresie leczenia,



rehabilitacji 0so6b uzaleznionych, wspdétuzaleznionych,
f) dofinansowanie wyjazdéw integracyjno-rehabilitacyjnych i szkolen dla oséb uzaleznionych

1 cztonkdw ich rodzin.

VIL. DZIALANIA W ZAKRESIE HANDLU NAPOJAMI ALKOHOLOWYMI

1. Liczba punktéw sprzedazy na terenie Gminy Pionki oraz usytuowanie miejsc sprzedazy, podawania
i spozywania napojéw alkoholowych sa dostosowane do potrzeb ograniczenia dostgpnosci alkoholu,
okreslonych w Gminnym Programie Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych oraz
Przeciwdziatania Narkomanii.

2. Prowadzenie dzialan majgcych na celu ograniczenie dostgpnosci napojow alkoholowych,
minimalizowanie i przeciwdziatanie spozywaniu alkoholu, odbywac¢ si¢ bedg m.in. poprzez:

a) opiniowanie przez Gminna Komisje wnioskéw o wydanie zezwolen na sprzedaz i podawanie
napojow alkoholowych,

b) zakup i montaz monitoringu w miejscach, gdzie powstaje zagrozenie w zwigzku ze spozywaniem
alkoholu, systematycznym zaklocaniem porzadku publicznego oraz zanieczyszczeniem przestrzent,
¢) przeprowadzanie kontroli punktow sprzedazy napojow alkoholowych w zakresie przestrzegania
zasad wynikajacych z ustawy o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdzialaniu alkoholizmowi
dotyczacych w szczegblnosci zakazu sprzedawania alkoholu osobom nieletnim 1 nietrzezwym oraz
reklamy alkoholu,

d) podejmowanie interwencji w zwigzku z lamaniem przepisow prawa dotyczacych obrotu napojami
alkoholowymi oraz zwigzanych z zakazem reklamy i promocji napojow alkoholowych, w tym

wystepowanie przed sadem w roli oskarzyciela publicznego, jezeli zajdzie taka potrzeba.

VIIL SPOSOB REALIZACII I FINANSOWANIE PROGRAMU, ZASADY WYNAGRADZANIA
GMINNEJ KOMISJI ROZWIAZYWANIA PROBLEMOW ALKOHOLOWYCH

1. Gminna Komisja Rozwiazywania Probleméw Alkoholowych funkcjonuje na podstawie
Zarzadzenia Nr 20/2015 Wéjta Gminy w Pionki z dnia 02 kwietnia 2015 1. w sprawie zmiany sktadu
osobowego Komisji Rozwiazywania Problemoéw Alkoholowych oraz zgodnie z Zarzadzeniem
Nr 10/2023 Wéjta Gminy Pionki z dnia 14 lutego 2023 r. w sprawie wprowadzenia Regulaminu Pracy
Gminnej Komisji Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych w Pionkach.

2. Realizatorem Gminnego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych oraz
Przeciwdziatania Narkomanii jest Gminna Komisja Rozwiazywania Probleméw Alkoholowych, przy
wspotpracy z:

a) Gminnym Os$rodkiem Pomocy Spotecznej w Pionkach,

b) Urzedem Gminy Pionki,

¢) Gminnym Zarzadem O$wiaty i Sportu w Pionkach,



¢) gminnymi placowkami oéwiatowymi,

d) Gminna Biblioteka Publiczna,

e) placowkami shuzby zdrowia,

f) placowkami penitencjarnymi,

g) sadem 1 prokuratura,

h) komisariatem Policji,

1) organizacjami pozarzagdowymi,

j) kosciotami 1 zwiazkami wyznaniowymi,

k) osobami fizycznymi 1 prawnymi.

3. Finansowanie Gminnego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Problemow Alkoholowych:

a) realizacja zadan Programu finansowana bedzie ze srodkoéw pochodzacych z oplat za korzystanie
z zezwolen na sprzedaz napojow alkoholowych oraz srodkow pochodzacych ze sprzedazy napojow
alkoholowych w opakowaniach jednostkowych o ilosci nominalnej nieprzekraczajacej 300 ml oraz
z budzetu Gminy Pionki.

b) podmioty realizujgce zadania z zakresu Gminnego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania
Problemow Alkoholowych sktadaja sprawozdanie lub informacje z ich realizacji.

4. Zasady wynagradzania oraz stawki wynagrodzenia Gminnej Komisji Rozwigzywania Problemow
Alkoholowych:

a) Przewodniczacy Gminnej Komisji Rozwigzywania Problemow Alkoholowych za udzial
w posiedzeniu Komisji otrzymuje kazdorazowo wynagrodzenie w wysoko$ci 400,00 zt brutto,

b) pozostali czlonkowie Gminnej Komisji Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych za udzial
w posiedzeniu Komisji otrzymuja kazdorazowo wynagrodzenie w wysokosci 250,00 zt brutto,

¢) podstawe do wyplaty wynagrodzenia stanowig podpisane przez Przewodniczgcego Komisji
wykazy, sporzadzone na podstawie listy obecnosci.

d) wynagrodzenie wyliczone w oparciu 0 wykaz i liste obecnosci wyplaca sie miesiecznie z dotu,
w terminie do dnia 10 nastepnego miesigca kalendarzowego.

e) Przewodniczacemu Komisji oraz czlonkom Komisji przystuguja diety oraz zwrot kosztow
przejazdu i noclegéw z tytulu wyjazdow na szkolenia zwigzane z pelnieniem funkeji cztonka ww.
Komisji, zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 29 stycznia 2013 r.
w sprawie naleznosci przyshuigujacych pracownikowi zatrudnionemu w panstwowej lub samorzagdowe;j

jednostce sfery budzetowej z tytulu podrézy stuzbowe;.



IX. POSTANOWIENIA KONCOWE

Woéjt Gminy sprawuje na biezaco nadzér nad realizacjg Gminnego Programu i podejmuje niezbedne
dzialania do osiggni¢cia wyznaczonych celow. Wojt Gminy sporzadza raport z realizacji Gminnego
Programu Profilaktyki 1 Rozwiazywania Probleméw Alkoholowych oraz Przeciwdzialania
Narkomanii 1 przedstawia go Radzie Gminy do 30 czerwca roku nastepujgcego po roku, ktérego

informacja dotyczy.




