Projekt

z dnia 9 grudnia 2025 r.
Zatwierdzony przez ...........cceeeeeeeene..

UCHWALA NR .......ccceruvrueeee
RADY GMINY SMETOWO GRANICZNE

z dnia 9 grudnia 2025 r.

w sprawie przyjecia Gminnego Programu Profilaktyki i Rozwiazywania Probleméw Alkoholowych oraz
Przeciwdzialania Narkomanii w Gminie Smetowo Graniczne na lata 2026-2029.

Na podstawie art. 18 ust. 2 pkt 15 ustawy zdnia 8 marca 1990 r. o samorzadzie gminnym (t.j. Dz. U.
72025 1. poz. 1153), art. 4' ust. 1, 2, 2a 15 ustawy z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzezwosci
1 przeciwdziataniu alkoholizmowi (t.j. Dz. U. z 2023 r. poz. 2151 ze zm.) oraz art.10 ust. 1- 2b ustawy z dnia
29 lipca 2005r. o przeciwdziataniu narkomani ( tj. Dz.U. z2023r. poz. 1939 ze zm.), uchwala si¢, co
nastgpuje:

§ 1. Przyjmuje sie¢ Gminny Program Profilaktyki i Rozwigzywania Problemow Alkoholowych oraz
Przeciwdziatlania Narkomanii w Gminie Sm¢towo Graniczne na lata 2026-2029 w brzmieniu stanowigcym
zatgcznik do niniejszej uchwatly.

§ 2. Wykonanie uchwaly powierza si¢ Wojtowi Gminy Smetowo Graniczne.

§ 3. Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia i podlega ogloszeniu w sposéb zwyczajowo przyjety.
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WPROWADZENIE

Ustawa z dnia 17 grudnia 2021 r. o zmianie ustawy o zdrowiu publicznym oraz niektorych innych ustaw
(Dz.U. z2021r. poz.2469) wprowadzita do ustawy zdnia 26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu
w trzezwosci 1 przeciwdziataniu alkoholizmowi (Dz.U. z2023 r. poz.2151) obowigzek opracowania
gminnego programu profilaktyki irozwigzywania probleméw alkoholowych oraz przeciwdziatania
narkomanii z elementami przeciwdziatania uzaleznieniom behawioralnym.

Zgodnie zart.4' ust. 112 ustawy zdnia 26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzezwosci
i przeciwdziataniu alkoholizmowi prowadzenie dzialan zwigzanych z profilaktyka irozwigzywaniem
problemoéw alkoholowych oraz integracji spotecznej osob uzaleznionych od alkoholu nalezy do zadan
wlasnych gminy. W szczegdlnosci zadania te obejmuja:

1. zwigkszenie dostepnosci pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla os6b uzaleznionych od alkoholu;

2. udzielanie rodzinom, w ktérych wystepuja problemy alkoholowe, pomocy psychospotecznej i prawnej,
a w szczegblnosci ochrony przed przemoca domowa;

3. prowadzenie profilaktycznej dziatalnosci informacyjnej iedukacyjnej w zakresie rozwigzywania
probleméw alkoholowych i przeciwdziatania narkomanii, w szczego6lnosci dla dzieci imtodziezy, w tym
prowadzenie pozalekcyjnych zajg¢ sportowych, a takze dzialan na rzecz dozywiania dzieci uczestniczacych
w pozalekcyjnych programach opiekunczo-wychowawczych i socjoterapeutycznych;

4. wspomaganie dziatalnosci instytucji, stowarzyszen 1io0sob fizycznych, stuzacej rozwigzywaniu
probleméw alkoholowych;

5. podejmowanie interwencji w zwigzku z naruszeniem przepiséw okre§lonych w art. 13' i 15 ustawy oraz
wystepowanie przed sagdem w charakterze oskarzyciela publicznego;

6. wspieranie zatrudnienia socjalnego poprzez organizowanie i finansowanie centrow integracji spotecznej.

Zgodnie zart. 10 ustawy zdnia 29lipca 2005r. o przeciwdzialaniu narkomanii w zakresie
przeciwdziatania narkomanii do zadan wiasnych gminy w szczegdlnosci nalezy:

1. zwigkszenie dostgpnosci pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla osob uzaleznionych i0sob
zagrozonych uzaleznieniem;

2. udzielanie rodzinom, w ktérych wystepuja problemy narkomanii, pomocy psychospotecznej i prawnej;

3. prowadzenie profilaktycznej dziatalnosci informacyjnej, edukacyjnej oraz szkoleniowej w zakresie
rozwigzywania problemow narkomanii, w szczeg6lnosci dla dzieci i mtodziezy, w tym prowadzenie zajgc
sportowo-rekreacyjnych dla uczniéw, atakze dzialan na rzecz dozywiania dzieci uczestniczacych
w pozalekcyjnych programach opiekunczo-wychowawczych i socjoterapeutycznych;

4. wspomaganie dziatan instytucji, organizacji pozarzadowych i 0sob fizycznych, stuzacych rozwigzywaniu
problemoéw narkomanii;

5. $wiadczenie pomocy spotecznej osobom uzaleznionym irodzinom o0s6b uzaleznionych dotknietych
ubostwem i1 wykluczeniem spotecznym 1 integrowanie ze srodowiskiem lokalnym tych osoéb z wykorzystaniem
pracy socjalnej i kontraktu socjalnego.

Niniejszy Program zostal opracowany w Gminnym Os$rodku Pomocy Spotecznej w Smetowie
Granicznym z siedzibg w Koscielnej Jani przy merytorycznym wsparciu O$rodka Ksztalcenia Stuzb
Publicznych i Socjalnych — Centrum AV w Czestochowie. Dokument uwzglednia zgodno$¢ zaréwno
z postanowieniami przywotywanej ustawy zdnia 26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzezwosci
1 przeciwdziataniu alkoholizmowi, jak i ustawy z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu narkomanii oraz
innymi aktami prawnymi, w tym z Narodowym Programem Zdrowia na lata 2021-2025.

1. PODSTAWY PRAWNE TWORZENIA PROGRAMU

Podstawe prawng opracowania Gminnego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw
Alkoholowych oraz Przeciwdziatania Narkomanii stanowia nast¢pujace akty prawne:
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-ustawa z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi
(Dz. U. 22023 r. poz. 2151);

- ustawa z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu narkomanii (Dz. U. z 2023 r. poz. 1939);
- ustawa z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy spotecznej (Dz. U. z 2025 1. poz. 1214);

- ustawa z dnia 24 kwietnia 2003 r. o dzialalno$ci pozytku publicznego i o wolontariacie (Dz. U. z 2024 r.
poz. 1491 z pézn. zm.);

- ustawa z dnia 8 marca 1990 r. o samorzadzie gminnym (Dz. U. z 2025 r. poz. 1153);

- ustawa z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych (Dz. U. z 2024 r. poz. 1530 z pézn. zm.);
- ustawa z dnia 11 wrze$nia 2015 r. o zdrowiu publicznym (Dz. U. z 2024 r. poz. 1670 z p6zn. zm.);
- ustawa z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego (Dz. U. z 2024 r. poz. 917);

- Rozporzadzenie Rady Ministrow z dnia 30 marca 2021 r. w sprawie Narodowego Programu Zdrowia na lata
2021-2025 (Dz. U. z 2021 r. poz. 642);

- Strategia Rozwigzywania Problemow Spotecznych Gminy Smetowo Graniczne na lata 2021-2026.
2. ADRESACI PROGRAMU

Dziatania okreslone w Gminnym Programie Profilaktyki i Rozwigzywania Problemow Alkoholowych
oraz Przeciwdziatania Narkomanii w Gminie w Sm¢towo Graniczne na lata 2026-2029 kierowane sa do
wszystkich mieszkancéw gminy, poniewaz kazdy spotyka si¢ z problematyka uzaleznien, w tym uzaleznien
behawioralnych. Adresaci Programu sg zr6znicowani ze wzgledu na rodzaje profilaktyki, jakie sg stosowane
do konkretnej grupy odbiorcow.

Program w szczegolno$ci kierowany jest do dzieci i mtodziezy (w tym dzieci ze $Srodowisk zagrozonych),
0s0b uzaleznionych od alkoholu, narkotykéw izmagajacych si¢ uzaleznieniami behawioralnymi, oséb
wspotuzaleznionych, rodzin, oséb z najblizszego otoczenia, a takze osob dotknigtych przemoca domowa,
ktora czesto jest nastgpstwem uzaleznien.

3. SKALA ZJAWISKA PROBLEMOW ALKOHOLOWYCH NA SWIECIE I W POLSCE

Konsumpcja alkoholu jest jednym znajwazniejszych wskaznikéw zdrowia publicznego, majacym
dalekosiezne skutki dla spoteczenstw na catym $wiecie. Jest to zjawisko, ktore wptywa na wiele aspektow
zycia spotecznego i zdrowotnego, od ekonomii po zdrowie publiczne.

Portal Os$rodki terapii (https://osrodkiterapii.pl), ktéry prowadzi ranking osrodkow terapii uzaleznien,
a powstat z myslag o wszystkich osobach poszukujacych pomocy psychoterapeuty w problemach z natogami,
w artykule poswigconym problemom spozycia alkoholu przytacza dane odnoszace si¢ do kwestii globalnych
jak ikrajowych. Autorzy podkreslaja, ze spozycie alkoholu jest zréznicowane w zalezno$ci od regionu.
Swiatowa Organizacja Zdrowia (WHO) i Miedzynarodowa Agencja Badawcza nad Rakiem (IARC)
dostarczaja szczegdlowych informacji na temat globalnego spozycia alkoholu. Wedtug raportu WHO z 2023
roku, $rednie roczne spozycie alkoholu na osobg dorosta wynosi okoto 6,2 litra czystego alkoholu, co
stanowi okoto 1,5 butelki wina lub 2,5 piwa dziennie.

Globalne dane wskazujg, ze regiony takie jak Europa, Ameryka Poinocna i Oceania maja najwyzsze
wskazniki konsumpcji alkoholu, podczas gdy w Afryce i Azji Srodkowej spozycie jest znacznie nizsze.
W Europie Wschodniej i Srodkowej odnotowuje sie najwyzsze poziomy konsumpcji alkoholu, co moze by¢
zwigzane z tradycjami kulturowymi oraz socjoekonomicznymi uwarunkowaniami.

Sa kraje, gdzie alkohol jest integralng czgscig kultury spotecznej, takie jak Francja, Wlochy, Niemcy czy
Wegry. Spozycie tam alkoholu jest wyzsze, ale normy spoteczne moga wplywac na sposéb i czgstotliwose
picia. W kulturach, gdzie alkohol nie jest akceptowany Iub jest ograniczony, jak w wielu krajach
muzulmanskich, konsumpcja jest znacznie nizsza.

W Polsce konsumpcja alkoholu jest stosunkowo wysoka w poréwnaniu do $redniej europejskiej. Wzorce
picia w Polsce sg zwigzane ztradycjami kulturowymi i spotecznymi, atakze zrosnaca dostgpnoscig
alkoholu.

Mtodsze pokolenia, zwlaszcza mtodziez iosoby doroste w wieku 18-30 lat, czgsto maja wyzsze
wskazniki spozycia alkoholu, co moze by¢ zwigzane z poszukiwaniem przyjemnosci itowarzyskimi
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normami. W starszym wieku spozycie alkoholu moze si¢ zmniejsza¢ z powodu zdrowotnych problemdw
i zmieniajacych si¢ priorytetow zyciowych.

Polacy, wg danych, ktore dostarczyl Narodowy Test Zdrowia Polakow przygotowany przez Medonet
w 2021 r., najczgsciej siggaja po piwo — 5 proc. spozywa codziennie, 10 proc. kilka razy w tygodniu. Jesli
chodzi o wodke — codziennie pije jg 5 proc. pijacych me¢zczyzn i1 proc. kobiet, ale juz kilka razy
w miesigcu konsumuje ja 21 proc. Polakow i 8 proc. Polek. Problem uzaleznienia od alkoholu w Polsce jest
niezwykle powazny.

Z badan wynika, ze naduzywanie alkoholu dotyczy ponad 2,5 mln Polakéw. W rodzinach z problemem
alkoholowym zyje 3-4 mln osob, w tym 1,5-2 mln dzieci. Z kolei 700-900 tys. 0sob w naszym kraju jest
uzaleznionych od alkoholu. Gléwny Urzad Statystyczny szacuje populacj¢ Polakow, ktora pije alkohol
przez 5 dni w tygodniu lub cze$ciej, na ponad 820 tys. (2% populacji).

Jak z kolei mozemy przeczytac na stronie portalu Polityka zdrowotna
(https://politykazdrowotna.com/artykul/oecd-ostrzega-ze-polacy-n1503755), Raport Organizacji
Wspdlpracy Gospodarczej i Rozwoju (Organisation for Economic Cooperation and Development — OECD),
opublikowany 4 lutego 2025 roku, wskazuje ze wciaz pijemy duzo alkoholu. Z raportu wynika, ze Polacy
wypijaja $rednio 11 litrow czystego alkoholu na osobg rocznie, co plasuje nasz kraj w czotéwce konsumpcji
alkoholu w OECD. Warto przypomnie¢, ze §rednie spozycie oznacza wlaczenie do tej statystyki rowniez
niemowlat i dzieci, co z kolei pokazuje, ze owe 11 litréw etanolu to nie dla wszystkich jest norma, niektorzy
pija wigce;.

Od 2010 roku spozycie alkoholu w Polsce wzrosto o 10 proc., podczas gdy w wigkszosci krajow OECD
w tym czasie spadio. Szczegélnie niepokojacy jest fakt, ze jedna trzecia dorostych Polakéw regularnie
naduzywa alkoholu, czyli spozywa szes¢ lub wigcej porcji alkoholu przy jednej okazji. Problem ten dotyczy
glownie mezezyzn, ktorzy pija trzykrotnie wigcej niz kobiety.

Raport OECD sktania do stwierdzenia, ze nalezy podja¢ zdecydowane kroki w celu ograniczenia
konsumpcji alkoholu. Organizacja postuluje wprowadzenie zakazu reklamy wszelkiego alkoholu oraz
zakazu sponsoringu wydarzen sportowych przez branz¢ alkoholowa.

Nie ulega przy tym watpliwosci, ze Polska, z wysokim rocznym spozyciem alkoholu na osobe, stoi przed
powaznymi wyzwaniami zdrowotnymi. Naduzywanie alkoholu prowadzi do wielu probleméw
zdrowotnych, takich jak choroby watroby, choroby sercowo-naczyniowe, nowotwory, depresja
i uzaleznienie. W krajach o wysokim spozyciu alkoholu, takich jak Rosja czy Wegry, problemy zdrowotne
sa powazne 1 maja wptyw na ogoélny poziom zdrowia publicznego.

Naduzywanie alkoholu jest rowniez zwigzane z wypadkami drogowymi, przemocg domowa, problemami
spotecznymi i przestgpczoscig. W krajach, gdzie alkohol jest mocno regulowany, takich jak Szwecja czy
Norwegia, efekty zdrowotne sa mniej dotkliwe, ale nadal obecne. Odpowiedzialne picie, edukacja
1 wsparcie sg kluczowe w zarzadzaniu wptywem alkoholu na zdrowie spoteczne.

4. ZARYS PROBLEMU NARKOMANII NA SWIECIE, W EUROPIE I W POLSCE

Wedhig autoréw Swiatowego Raportu o Narkotykach opublikowanego przez Biuro Narodow
Zjednoczonych ds. Narkotykow i Przestgpczosci (UNODC), w 2023 r. narkotyki zazywato 316 min oso6b,
czyli okoto 6 proc. populacji §wiata w wieku od 15 do 64 lat. Autorzy raportu zauwazyli tez, ze w 2013 r.
odsetek ten wynosit 5,2 proc. W 2023 r. tylko jedna na 12 0sdéb z zaburzeniami zwigzanymi z zazywaniem
narkotykow otrzymata niezbedne leczenie.

Wedtug szacunkéw ONZ kokaina zajmuje czwarte miejsce pod wzgledem rozpowszechnienia na §wiecie.
Na pierwszym miejscu znajdujg si¢ konopie indyjskie (marihuana), ktoére zazywa 244 min os6b, za nimi
plasuja sie opioidy (61 mln) i amfetamina (30,7 mln). Listg¢ zamyka ecstasy z 21 mln oséb zazywajacych ten
narkotyk.

Jak  mozna przeczyta¢ na stronie EUDA  (European Union Drugs Agency) -—
Agencji Unii Europejskiej ds. Narkotykow (https://www.euda.europa.eu/publications/european-drug-
report/2025/drug-situation-in-europe-up-to-2025_pl), europejski rynek narkotykowy szybko sie zmienia,
poniewaz zarowno dostawcy, jak ikonsumenci poszukuja sposobow dostosowania si¢ do niestabilnej
sytuacji geopolitycznej, globalizacji i postepu technologicznego.

Ostatnia analiza EUDA dotyczaca zjawiska narkomanii w Europie (Europejski raport narkotykowy 2025)
dowodzi, ze uzywanie nielegalnych $rodkéw odurzajgcych, dzialanie rynku narkotykowego i problemy
z tym zwigzane mogg w pewnym stopniu dotyka¢ wszystkich. Problemy zwigzane z narkotykami wywieraja
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wpltyw niemal wszedzie, uwidaczniajg i zaostrzajg inne ztozone problemy spoteczne, takie jak bezdomnos¢,
leczenie zaburzen psychicznych i przestepczos¢ wsrod miodziezy. W niektorych krajach obserwujemy
réwniez wyzszy poziom przemocy i korupcji napgdzanej przez rynek narkotykowy.

Coraz cze$ciej zauwazamy, ze prawie wszystko, co ma wiasciwos$ci psychoaktywne, moze pojawi¢ sie na
rynku narkotykow, czesto blednie oznakowane lub w mieszaninach, co sprawia, ze konsumenci moga
nie by¢ $wiadomi, czego uzywaja. Zwigksza to ryzyko dla zdrowia oraz tworzy nowe wyzwania w zakresie
egzekwowania prawa i regulacji.

Nowe, silne syntetyczne opioidy, takie jak nitazeny, sg dostepne w Unii Europejskiej i stwarzaja powazne
zagrozenie dla zdrowia. Powszechnie dostgpna jest szeroka gama narkotykow, czesto o duzej sile dziatania
lub czystosci. W odniesieniu do niektorych narkotykow, na przyklad konopi indyjskich, obserwuje sie¢
rosngce zroznicowanie produktéw konsumenckich dostepnych na rynku (takich jak oleje, ekstrakty,
produkty jadalne iprodukty do waporyzacji). W przypadku kokainy poziom zgloszonych konfiskat
w Europie stale wzrasta z roku na rok. W przypadku narkotykéw syntetycznych, takich jak amfetamina,
MDMA i katynony, istnieja dowody na zwiekszenie produkcji w Europie.

Obecnie do organizacji handlu narkotykami wykorzystuje si¢ wiele krajowych i globalnych platform
internetowych, ktore sa atrakcyjne zarowno dla dostawcow, jak idla nabywcoéw ze wzgledu na swoj
natychmiastowy charakter imozliwo$¢ zachowania anonimowo$ci. W handlu detalicznym strony
internetowe, w tym legalne platformy handlu elektronicznego i serwisy spolecznosciowe, wykorzystuje si¢
do sprzedazy nowych substancji psychoaktywnych, nielegalnie produkowanych, podrobionych lekéw oraz,
w mniejszym stopniu, znanych nielegalnych srodkow odurzajacych.

Aktualne informacje wskazuja, ze dystrybucje narkotykdow na poziomie detalicznym w coraz wigkszym
stopniu ulatwiaja platformy i aplikacje mediow spotecznosciowych, ktorych otwartos¢ waha si¢ od profili
publicznych po tresci prywatne i fora dla wstegpnie zweryfikowanych uzytkownikoéw. Sprzedaz detaliczng
utatwiajg réwniez dzialajace w ciemnej sieci strony internetowe — zapewniajace anonimowos¢ za sprawa
szyfrowania i ptatnosci cyfrowg kryptowaluta — kierujace swoja oferte do klientow na calym §wiecie, ale
czasami do konkretnych krajow Iub grup jezykowych.

Szacuje si¢, ze okoto 1,5% dorostych mieszkancéw Unii Europejskiej (4,3 mln osob) jest codziennymi
lub prawie codziennymi konsumentami konopi indyjskich i osoby te sg najbardziej narazone na problemy
zwigzane z uzywaniem konopi. Chociaz haszysz isusz nadal sa dominujgcymi produktami z konopi
indyjskich, konsumenci majg obecnie do dyspozycji coraz szersza gam¢ produktow na bazie konopi, w tym
produkty o duzej sile dziatania, ktore sa powiazane z ostrymi objawami zatrucia narkotykowego. Niektore
produkty sprzedawane na rynku substancji nielegalnych jako konopie indyjskie mogg by¢ fatlszowane silnie
dziatajagcymi kannabinoidami syntetycznymi, natomiast szereg potsyntetycznych kannabinoidow, takich jak
heksahydrokannabinol (HHC), pojawilo si¢ ostatnio rowniez na rynkach komercyjnych w niektorych
krajach europejskich.

Potsyntetyczne kannabinoidy, ktore po raz pierwszy pojawily si¢ na rynku europejskim w 2022 r., szybko
si¢ rozprzestrzenity. HHC (heksahydrokannabinol) byt pierwszym potsyntetycznym kannabinoidem, ktory
pojawit si¢ na rynku, pdzniej jednak wykryto ponad dwadziescia takich substancji, zazwyczaj
sprzedawanych jako legalne alternatywy dla konopi indyjskich.

Kokaina pozostaje, po marihuanie, drugim najczesciej uzywanym nielegalnym $rodkiem odurzajacym
w Europie — jej uzywanie w ostatnim roku zgtosito 2,7 mln mtodych dorostych (2,7% oséb w wieku 15-34
lat). Europejskie stuzby kontroli narkotykow zglosity, ze kokaina byla druga najczgéciej wykrywanag
substancjg w pierwszej potowie 2024 r.

Spozywanie kokainy moze prowadzi¢ do uzaleznienia i kompulsywnych wzorcéw uzywania i wiaze si¢
z wieloma negatywnymi skutkami dla zdrowia, ktére nasilajg si¢ w przypadku politoksykomanii, np.
w polaczeniu z alkoholem lub z innymi nielegalnymi $rodkami odurzajgcymi. Laczne uzywanie kokainy
i alkoholu jest powszechne, a obecno$¢ tych dwoch substancji w organizmie powoduje powstawanie
w watrobie kokatylenu, co wiaze si¢ z wigkszym zagrozeniem dla zdrowia. Spozywanie kokainy moze
powodowac stany psychotyczne, takie jak psychoza wywotana substancjami pobudzajacymi, badz
przyspieszac¢ ich rozwoj. Dostepne dane wskazujg, ze w 2023 r. kokaina — zwykle w polaczeniu z opioidami
— byla przyczyna okoto jednej czwartej zgondow z przedawkowania narkotykow.

Polska pozostaje w czoldwce krajow produkujacych syntetyczne narkotyki, a skala tego zjawiska ro$nie
w btyskawicznym tempie. W 2024 roku dziatalo w naszym kraju az 45 wykrytych laboratoriow, ktore
wyprodukowaty 29 ton syntetycznych katynonow. I byt to europejski rekord. Wedtug informacji Gtéwnego
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Inspektora Sanitarnego w 2024 roku odnotowano 557 przypadkdéw zatrucia nowymi narkotykami i srodkami
zastepczymi i bylo to ponad 2 razy wigcej takich przypadkow niz rok wczesnie;j.

Narkomania stanowi powazne zagrozenie dla bezpieczenstwa i zdrowia. W grudniu 2020 roku Rada Unii
Europejskiej przyjela strategie antynarkotykowa UE na lata 2021-2025, ktéra w zatozeniach ma przyczyni¢
si¢ do ograniczenia popytu na Srodki odurzajace ipodazy Srodkdéw odurzajacych w krajach Unii. Ma
réwniez na celu zmniejszenie zdrowotnego i spolecznego ryzyka i szkod zwigzanych z uzywaniem $rodkow
odurzajacych.

W Polsce podstawa wszelkich dzialan regulujacg kwestie zwalczania nielegalnej produkcji i dystrybucji
narkotykow oraz terapii psychiatrycznej dla osob uzaleznionych od $rodkéw odurzajacych jest ustawa
z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu narkomanii.

5. PROBLEM UZALEZNIEN BEHAWIORALNYCH

Uzaleznienie behawioralne (czynno$ciowe) to zespot objawow zwigzanych z utrwalonym, wielokrotnym
powtarzaniem okres$lonej czynnosci (lub grupy czynnosci) w celu uzyskania takich stanéw emocjonalnych
jak przyjemno$¢, euforia, ulga, uczucie zaspokojenia. Do najczestszych uzaleznien od wykonywanych
czynnosci zaliczaja si¢ uzaleznienia od: internetu, hazardu, gier komputerowych, jedzenia, pracy, zakupow,
telefonu komorkowego, telewizora, seksu, opalania, zdrowego jedzenia istylu zycia, troski o sylwetke,
odchudzania, ¢wiczen fizycznych, makijazu itroski o wyglad, alkoholu, zabiegow medycznych
1 kosmetycznych.

Specyficzng cecha uzaleznien behawioralnych jest fakt, Ze osoby nimi dotknigte nie sa w stanie opanowaé
potrzeby ich powtarzania. Sa to wigc zachowania natr¢tne, niekiedy o podiozu nerwicowym, zaburzajace
prawidlowe funkcjonowanie organizmu cztowieka, czesto oddziatujg destrukcyjnie. Czesto mechanizmem
powodujacym powstanie uzaleznien behawioralnych jest potrzeba nagrody, czyli osiggnigcia przyjemnosci.
Jej zaspokojenie moze wigza¢ si¢ zroéznymi zachowaniami, ktorych wykonanie przynosi poczucie
spetnienia i redukuje wewnetrzne napigcie. Z tego powodu uzaleznienia behawioralne mozna rozpatrywac
jako rodzaj uzaleznien psychicznych.

Osoby dotknigte uzaleznieniami behawioralnymi wykazuja identycznie objawy jak osoby uzaleznione od
przyjmowania substancji chemicznych. W obu przypadkach wystepuje nadmierna ch¢é zaspokojenia
okreslonej potrzeby, potaczona z utratg kontroli nad nig i podporzadkowaniu jej swojego codziennego zycia.
Mimo tych podobienstw wiele z uzaleznien behawioralnych jest spotecznie akceptowanych lub uznawanych
za norm¢. Sytuacja ta dotyczy przede wszystkim pracoholizmu czy uzaleznienia od diety i odchudzania,
ktore w niektorych grupach spotecznych sa obowigzujacymi normami.

Dzieci réwniez moga cierpie¢ z powodu uzaleznien behawioralnych. Najczgséciej dotycza one potrzeby
korzystania z telefonu komorkowego, ¢wiczen fizycznych, dostepu do internetu lub telewizora, grania w gry
komputerowe. W przypadku dzieci czgstym objawem i potencjalng przyczyna wystapienia uzaleznien
behawioralnych jest ostabiona, niewystarczajaca wi¢z z rodzicami lub pozostalymi czlonkami rodziny.
Réwniez inne zaburzenia wystgpujace w trakcie procesu wychowawczego mogag przektadaé si¢ na
uzaleznienie od wykonywania okreslonej czynno$ci. Ocenia si¢, ze dzieci, ktore wychowywaly si¢
w atmosferze przemocy fizycznej lub byly pozbawione wigzi zrodzicami, majg wickszg tendencje do
uzaleznien behawioralnych.

Nalezy stwierdzi¢, iz znaczna cze$¢ uzaleznien behawioralnych wynika zrozwoju cywilizacyjnego
i warunkéw funkcjonowania spoleczenstwa. W wielu wypadkach nie jesteSmy $wiadomi popadania
w uzaleznienia behawioralne. Uzaleznienia behawioralne wymagaja terapii, a najskuteczniejszg metoda
terapii tych zaburzen jest dlugotrwata terapia poznawczo-behawioralna. Walka zuzaleznieniem
behawioralnym zalezy w gtdéwnej mierze od woli i motywacji osoby uzaleznionej. Leczenie jest terapia
dhugotrwaty, trudng, a niejednokrotnie nieskuteczna.

I. DIAGNOZA SRODOWISKOWA

Diagnoza problemow uzaleznien w gminie w Sme¢towo Graniczne zostala oparta na analizie zrodet
zastanych, tj. danych pozyskanych z instytucji dziatajagcych w gminie bgdz obejmujacych zasiggiem
dziatania jej mieszkancow, a takze ankiet skierowanych do reprezentantéw $rodowiska lokalnego oraz
ucznidéw funkcjonujacych na terenie gminy placowek oswiatowych.

1. CHARAKTERYSTYKA GMINY SMETOWO GRANICZNE

Gmina Sme¢towo Graniczne jest gming wiejska potozong w potudniowej cze$ci wojewodztwa
pomorskiego, w obrebie poludniowo-wschodniej czgéci powiatu starogardzkiego. Gmina graniczy
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z gminami: Osiek, Skorcz, Morzeszczyn, Gniew oraz Nowe. Powierzchnia gminy wynosi 86,01 km?. W jej
sktad wchodzi 12 sotectw: Smetowo Graniczne, Bobrowiec, Fraca, Kamionka, Kopytkowo, Ko$cielna Jania,
Lalkowy, Les$na Jania, Luchowo, Rynkéwka, Smetowko i Stara Jania.

Gmina Smetowo Graniczne potozona jest w odlegtosci ok. 80 km od Gdanska (siedziby wiadz
administracji panstwowej 1samorzadowej wojewodztwa pomorskiego), ok. 38 km od Starogardu
Gdanskiego (siedziby wiadz powiatu starogardzkiego) iok. 52 km od Tczewa. Gmina ma charakter
rolniczy. Uzytki rolne zajmuja ok. 74% powierzchni gminy, za$ lasy stanowia ponad 19% jej terenu.

Mieszkancy gminy maja zapewniong opieke medycznag w dwoch Niepublicznych Zakladach Opieki
Zdrowotnej. Na terenie gminy dziataja 2 apteki.

W gminie funkcjonuje 1 ztobek, 5 placéwek wychowania przedszkolnego (1 przedszkole i4 oddzialy
przedszkolne w szkotach) oraz 3 szkoty podstawowe (na dzien 31.08.2025 r.). Gléwnym osrodkiem zycia
kulturalnego jest Gminny Os$rodek Kultury, Sportu i Rekreacji, ktory prowadzi roznorodne zajgcia
oraz organizuje wiele imprez kulturalno-rozrywkowych. Ofert¢ kulturalng uzupemia Gminna Biblioteka
Publiczna w Smetowie Granicznym wraz z filig w Kopytkowie.

Pomoc spoteczng w gminie $wiadczy Gminny Os$rodek Pomocy Spotecznej w Smetowie Granicznym
z siedzibg w KoScielnej Jani, ktorego dziatalno$¢ czgsto bywa uzupelniana przez wspodlprace z innymi
instytucjami czy organizacjami pozarzadowymi, co sprzyja poprawie efektywnosci dziatan podejmowanych
w celu niwelowania skutkow problemow spotecznych dotykajagcych mieszkancow.

2. SRODKI PRZEZNACZANE W GMINIE NA PRZECIWDZIALANIE UZALEZNIENIOM

Ustawa o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi w art. 4! naktada na samorzady
lokalne szereg zadan zwigzanych z profilaktyka i rozwigzywaniem problemow uzaleznien oraz integracja
spoteczng o0séb uzaleznionych. Na sfinansowanie realizacji tych zadan w gminie zapewniono dodatkowe
srodki z oplat za korzystanie z zezwolen na sprzedaz detaliczng napojow alkoholowych. Ponizsze tabele
prezentuja dane na temat wielko$ci srodkow uzyskanych z optat z zezwolen na sprzedaz alkoholu w gminie
oraz nakladow gminy przeznaczonych na profilaktyke irozwiazywanie problemow uzaleznien oraz
przemocy domowe;.

Tabela 1 . Oplaty z zezwolen na sprzedaz alkoholu w gminie w latach 2021-2023

warto$¢ w zl

rodzaj 2021 2022 2023

optaty z zezwolen na sprzedaz

alkoholu 109 487,46 111 026,23 116 231,88

Dane Urzedu Gminy Smetowo Graniczne.

Tabela 2. Srodki finansowe przeznaczone w gminie w latach 2021-2023 na profilaktyke
i rozwiazywanie problemow uzaleznien

wielko$é wydatkéw (w zb) 2021 2022 2023

na profilaktyke i rozwigzywanie problemow 80 752,06 94 566,02 159 763,04
alkoholowych

na proﬁlalitykf; 1 rozwigzywanie problemow 3 079,00 3 960,00 6 079,00
narkomanii

na przeciwdzialanie przemocy domowej 1 680,00 340,00 2 000,00
razem 85 511,06 98 866,02 167 842,04

Dane Urzedu Gminy Sm¢towo Graniczne.

W latach 2021-2023 wysokos$¢ kwot uzyskiwanych z oplat z zezwolen na sprzedaz alkoholu w gminie
wzrastata. W rozpatrywanym okresie warto§¢ Ssrodkow przeznaczanych na profilaktyke i rozwigzywanie
probleméw uzaleznien w gminie takze systematycznie rosta.

3. POMOC UZALEZNIONYM, PROFILAKTYKA, PRZECIWDZIALANIE UZALEZNIENIOM
3.1. GMINNA KOMISJA ROZWIAZYWANIA PROBLEMOW ALKOHOLOWYCH

Wazna role w procesie przeciwdziatania uzaleznieniom odgrywa Gminna Komisja Rozwiazywania
Probleméw Alkoholowych.
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Komisja prowadzi dziatalno$¢ w zakresie profilaktyki irozwigzywania probleméw alkoholowych
W oparciu o przepisy ustawy z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o0 wychowaniu w trzezwosci 1 przeciwdzialaniu
alkoholizmowi. Do ustawowych zadafn Gminnej Komisji Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych
nalezy:

- dziatalno$¢ wychowawcza i informacyjna;
- diagnozowanie stanu probleméw alkoholowych w gminie;
- inicjowanie przedsiewzig¢ w zakresie rozwigzywania problemoéw alkoholowych;

- wspotdziatanie i popieranie dziatalnosci organéw samorzadu mieszkancow i organizacji spotecznych
w zakresie krzewienia trzezwosci i abstynencji oraz udzielanie im pomocy;

- projektowanie zakresu isposobu wykorzystania $rodkéw funduszu rozwigzywania problemow
alkoholowych;

- przeprowadzanie rozmow w sprawach osob naduzywajacych alkoholu oraz udzielanie pomocy ich
rodzinom,;

- kierowanie na badanie przez lekarza bieglego w celu wydania opinii w przedmiocie uzaleznienia od
alkoholu i wskazania rodzaju zakltadu leczniczego dla oséb, ktore w zwigzku z naduzywaniem napojow
alkoholowych powoduja demoralizacj¢ nieletnich, rozpad zycia rodzinnego, uchylaja si¢ od obowigzku
zaspokajania potrzeb rodziny, albo systematycznie zaklocaja spokoj lub porzadek publiczny;

- kierowanie do sagdu wnioskdw o wszczgcie postepowania w sprawie zastosowania obowigzku poddania si¢
leczeniu odwykowemu w stosunku do osob naduzywajacych alkoholu iznecajacych si¢ fizycznie lub
psychicznie nad cztonkami rodzin;

- opiniowanie wydawanych zezwolen na sprzedaz napojow alkoholowych przeznaczonych do spozycia poza
miejscem sprzedazy i w miejscu sprzedazy;

- przeprowadzanie kontroli punktow sprzedazy napojow alkoholowych oraz podejmowanie interwencji
w zwiazku znaruszeniem przepisow okreslonych wart. 13115 ustawy o wychowaniu w trzezwosci
1 przeciwdziataniu alkoholizmowi.

Zgodnie z art. 24 ustawy z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu
alkoholizmowi, postepowanie zobowiazujace do podjecia leczenia odwykowego dotyczy osob, ktore
w zwigzku znaduzywaniem alkoholu powoduja rozktad zycia rodzinnego, demoralizacj¢ matoletnich,
uchylaja si¢ od obowigzku zaspokajania potrzeb rodziny albo systematycznie zaktdcaja spokdj lub porzadek
publiczny, kieruje si¢ na badanie przez biegtego w celu wydania opinii w przedmiocie uzaleznienia od
alkoholu i wskazania rodzaju zaktadu leczniczego. Oznacza to, ze sam fakt uzaleznienia od alkoholu
nie moze stanowi¢ samoistnej podstawy do zobowigzania danej osoby do podj¢cia leczenia odwykowego,
lecz towarzyszy¢ musza temu takze okreslone powyzej negatywne zachowania w sferze spoleczne;j.

W celu zawiadomienia GKRPA o konieczno$ci podjecia dzialan wobec osoby naduzywajacej alkohol
nalezy wypetni¢ stosowny druk wniosku lub odrecznie poinformowaé GKRPA, oznaczajac wnioskodawce
iuzasadniajgc podjecie dzialan wobec wskazanej osoby. Skiadajacy wniosek moze zastrzec sobie
anonimowos¢, jezeli obawia si¢ negatywnej reakcji osoby pijacej. Ponadto w przypadku skierowania sprawy
do sadu o przymusowe leczenie, osoba zgtaszajaca moze wystepowac w sadzie jako swiadek.

Uruchomienie sadowej procedury zobowigzania do leczenia odwykowego ma zastosowanie
w nastepujacych przypadkach:

- osoba, ktoéra zgodzila si¢ na badanie przez biegtych, nie zgtasza si¢ na to badanie — Komisja kieruje sprawe
do sadu, nie ma bowiem mozliwosci zmuszenia kogokolwiek do badania, takie uprawnienie posiada sad

- osoba nie zglosi si¢ na rozmowe motywujgca mimo dwukrotnego wezwania
- osoba zgtosi si¢ na wezwanie GKRPA i odmawia podjecia leczenia oraz badania przez bieglych

Komisja Rozwigzywania Problemow Alkoholowych sktada wniosek o wszczgcie postgpowania do
sadu rejonowego wiasciwego dla miejsca zamieszkania lub pobytu osoby, ktorej postepowanie dotyczy.
Do wniosku dotaczona zostaje dokumentacja zebrana w toku postgpowania.

Postanowienie wydane przez sad w przedmiocie zobowigzania do leczenia odwykowego naklada na
osobg zobowigzang prawny obowigzek poddania si¢ leczeniu w wyznaczonym trybie oraz placowce,
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a ponadto zastgpuje zgode na udzielenie tej osobie $wiadczenia zdrowotnego. Postanowienie wydane

przez sad jest wazne dwa lata.

Wybrane dane dotyczace dzialalno$ci Gminnej Komisji Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych
w Smetowie Granicznym przedstawiajg ponizsze tabele.

Tabela 3. Liczba czlonkéw Gminnej Komisji Rozwiazywania Probleméw Alkoholowych w latach

2021-2023
zakres danych 2021 2022 2023
liczba 0séb zaangazowanych w prace GKRPA 7 7 7

Dane Gminnej Komisji Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych w Smetowie Granicznym.

Tabela 4. Dzialalnos¢ GKRPA wlatach 2021-2023 w zakresie profilaktyki irozwiazywania

probleméw uzaleznien w gminie

zakres danych 2021 2022 2023
liczba 0s6b, z ktorymi GKRPA przeprowadzita rozmowy interwencyjno- 6 4 6
motywujace w zwiazku z naduzywaniem alkoholu
liczba 0s6b uzaleznionych od alkoholu, wobec ktorych GKRPA wystapita

L . . o . 8 7 5
do sadu z wnioskiem o zobowigzanie do podjecia leczenia odwykowego

Dane Gminnej Komisji Rozwigzywania Problemow Alkoholowych w Smetowie Granicznym.

W latach 2021-2023 cztonkowie Komisji przeprowadzili w sumie 16 rozmoéw motywujacych.
W analizowanym okresie skierowali do sadu tacznie 20 wnioskow o zastosowanie leczenia odwykowego.

3.2. GMINNY OSRODEK POMOCY SPOLECZNEJ

Gminny Os$rodek Pomocy Spotecznej w Smetowie Granicznym z siedziba w Koscielnej Jani realizuje
zadania wynikajace z ustawy z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy spolecznej oraz innych ustaw. Celem
dziatalno$ci GOPS-u jest wspieranie osob i rodzin zamieszkatych na terenie gminy przez udzielanie pomocy
spotecznej. Pomoc spoteczna ma za zadanie umozliwienie osobom irodzinom przezwyci¢zenie trudnych
sytuacji zyciowych, ktoérych nie moga pokona¢ samodzielnie, jest udzielana rodzinom o niskim dochodzie
oraz w przypadku wystgpowania okolicznosci, o ktorych mowa w ustawie o pomocy spolecznej. Z koncem
2024 r. kadre Gminnego Osrodka Pomocy Spolecznej stanowito 10 pracownikow.

Ponizsza tabela przedstawia dane dotyczace liczby mieszkancéw gminy objetych przez GOPS wsparciem
z zakresu pomocy spotecznej w latach 2021-2023.

Tabela 5. Beneficjenci pomocy spolecznej w gminie w latach 2021-2023

zakres danych 2021 2022 2023
liczba 0so6b, ktorym przyznano decyzja §wiadczenie 184 177 165
liczba rodzin 205 226 189
liczba 0s6b w rodzinach 412 465 382
;ﬁiﬁi liczby 0s6b w rodzinach w ogolnej liczbie ludnosci 8.14% 9.30% 7.71%

Dane Gminnego Os$rodka Pomocy Spolecznej w Smetowie Granicznym z siedzibg w Koscielnej Jani.

Gminny Osrodek Pomocy Spotecznej, realizujac ustawowe zadania, udziela rowniez pomocy osobom

irodzinom dotknigtym problemami uzaleznien. Wsparcia z powodu alkoholizmu udzielono 16 rodzinom
(21 osobom w rodzinie) w 2021 r., 15 rodzinom (23 osobom w rodzinach) w 2022 r. oraz 8 rodzinom (12
osobom w rodzinach) w 2023 r. Wsparcia z powodu narkomanii udzielono 1 osobie w 2021 r., 2 osobom
w 2022 r. oraz 1 osobie w2023 r. W analizowanym okresie wsparcia ze wzgledu na przemoc domowa
udzielono 8 osobom w 2021 r., ponownie 8 osobom w 2022 r. oraz 5 osobom w 2023 r. Dane w tym
zakresie prezentuje tabela.

Tabela 6. Pomoc spoleczna rodzinom z powodu uzaleznien w gminie w latach 2021-2023

liczba rodzin liczba oséb w rodzinach

powod przyznania pomocy 2021 2022 2023 2021 2022 2023
alkoholizm 16 15 21 23 12
narkomania 1 2 1 1 2 1
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| przemoc domowa | 2 | 1 | 2 | 8 | 8 | 5

Dane Gminnego Osrodka Pomocy Spolecznej w Smetowie Granicznym z siedzibg w Koscielnej Jani.
3.3. ZESPOL INTERDYSCYPLINARNY

Zgodnie z klasyfikacja DSM 5 (Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders — to aktualny
standard diagnostyczny zaburzen psychicznych Amerykanskiego Towarzystwa Psychiatrycznego (APA)
wymienia si¢ nastgpujace grupy srodkow psychoaktywnych: alkohol, amfetamina i inne $rodki stymulujace,
jak kokaina, kofeina, konopie, substancje halucynogenne, w tym fencyklidyna (PCP), substancje wziewne,
opioidy, leki uspokajajace, nasenne i przeciwlekowe, tyton i inne lub nieznane substancje.

Uzaleznienie, zwlaszcza od alkoholu, jest silnym czynnikiem zwigkszajacym ryzyko przemocy domowej,
cho¢ nie jest jej bezposrednig przyczyna. Przemoc ma korzenie w agresywnych zachowaniach osoby ja
stosujacej, ktore alkohol lub inne $rodki odurzajace jedynie ja nasilaja. W rodzinach z problemem
alkoholowym przemoc wystgpuje czgsciej, a osoby stosujgce przemoc czesto uzywajg nietrzezwosci jako
usprawiedliwienia. Wazne jest, ze przemoc moze rowniez prowadzi¢ do uzaleznienia osoby doznajacej
przemocy, ktéra szuka sposobu na radzenie sobie ztraumg. Dzieci w takich rodzinach sg narazone na
zaniedbanie, rozwijaja nieprawidtowe wzorce zachowan i cierpig z powodu leku.

Pod wptywem alkoholu ludzie sa mniej sktonni do poszukiwania kompromisowych rozwigzan
w trudnych sytuacjach interpersonalnych, natomiast czesciej stosuja rozwigzania sitowe. Naduzywanie
alkoholu przyczynia si¢ doroéznych zyciowych niepowodzen 1iproblemow (klopoty finansowe, ze
zdrowiem, z dzie¢mi); pijac, mozna zaniedbywaé wazne obowigzki (np. w pracy, wobec przyjaciol), a to
z kolei moze stanowi¢ zrodto stresu i frustracji, ktore roztadowywane sa przy pomocy agresji skierowanej
do swoich bliskich.

Jak podaja statystyki policyjne, w 2024 r. liczba 0s6b doznajacych przemocy wyniosta ogdlem 86 920,
z czego 50 638 stanowity kobiety, 25 723 osoby matoletnie, za§ 10 559 mezczyzni. Liczba 0sob stosujacych
przemoc domowa bedacych pod wptywem alkoholu wyniosta 25 704. Liczba osob stosujacych przemoc
domowg bedacych pod wplywem $rodka dzialajacego podobnie do alkoholu — 935, aliczba oséb
stosujacych przemoc domowg bedacych jednoczesnie pod wpltywem alkoholu i$rodka dzialajacego
podobnie do alkoholu 296. Nalezy przy tym zaznaczy¢, ze statystyki te stanowig dalece niewystarczajace
zrédlo informacji o rzeczywistych rozmiarach przemocy domowe;.

Nowelizacja ustawy o przeciwdziataniu przemocy w rodzinie (ustawa z dnia 9 marca 2023 r. o zmianie
ustawy o przeciwdziataniu przemocy w rodzinie oraz niektorych innych ustaw (Dz. U. z 2023 poz. 535)
wprowadzita nie tylko pojecie przemocy domowej, ale przyniosta aktualizacje zadan w zakresie
przeciwdziatania przemocy domowej, zasad postepowania wobec 0s6b doznajacych przemocy domowej
oraz 0sob stosujacych przemoc domowa.

Ustawa poszerzyla zakres dziatan, jakie moga by¢ podejmowane wobec o0séb stosujacych przemoc
domowa, wprowadzajac dodatkowo programy korekcyjno-edukacyjne lub psychologiczno-terapeutyczne.
Programy te maja na celu w szczeg6lnosci powstrzymanie osoby stosujacej przemoc domowa przed
dalszym stosowaniem przemocy oraz rozwijanie umiejetnosci samokontroli i rozwigzywania problemow
bez stosowania przemocy. Po skierowaniu do uczestnictwa w programie korekcyjno-edukacyjnym Iub
psychologiczno-terapeutycznym osoba stosujgca przemoc domowg jest zobowigzana zglosi¢ si¢
do uczestnictwa w programie, ukonczy¢ program w wyznaczonym terminie oraz dostarczy¢é grupie
diagnostyczno-pomocowej zaswiadczenie o jego ukonczeniu. Uporczywe niestosowanie si¢ do wskazanych
obowigzkéw moze skutkowaé natozeniem kary grzywny albo ograniczenia wolnosci.

Zgodnie z postanowieniami ustawy o przeciwdziataniu przemocy domowej gmina podejmuje dziatania na
rzecz  przeciwdzialania przemocy domowej w szczegOlnoSci wramach  pracy  w zespole
interdyscyplinarnym. Celem dzialania Zespotu Interdyscyplinarnego ds. przeciwdziatania przemocy jest
integrowanie i koordynowanie dziatan podmiotéw oraz specjalistow w zakresie przeciwdziatania przemocy
domowej na najnizszym szczeblu samorzadu terytorialnego — na obszarze gminy.

Dane dotyczace funkcjonowania Zespotu Interdyscyplinarnego w gminie prezentuja tabele zamieszczone
ponize;j.

Tabela 7. Dzialalno§¢ Zespotu Interdyscyplinarnego w gminie w latach 2021-2023

zakres danych 2021 2022 2023

liczba cztonkdéw Zespotu Interdyscyplinarnego 6 6 9

Id: E6S8EC27D-15E2-4EB2-8A6F-DA7820065B40. Projekt Strona 10



liczba spotkan ZI w ciggu roku 4 4 7
liczba spotkan grup roboczych 29 38 42
liczba utworzonych grup diagnostyczno-pomocowych X X 14
liczba zlozonych do ZI formularzy ,,Niebieskie Karty” 5 9 13
wim gnorzadzone przez Policje 4 4 3
wim snorzadzonych przez pracownikéw socjalnych 1 5 9
liczba zamknietych procedur ,,Niebieskie Karty” 5 8 11
liczba spraw toczacych si¢ w ZI z lat wczes$niejszych 5 7 5
liczba spraw sadowych 0 1 0
zakonczonych wyrokiem 0 1 0
Dane Zespotu Interdyscyplinarnego ds. przeciwdziatania przemocy domowe;.
Tabela 8. Dane dotyczace przemocy domowej na terenie gminy w latach 2021-2023

zakres danych 2021 2022 2023
liczba stwierdzonych faktow przemocy 5 5 8
liczba zastosowanych procedur ,,Niebieskie Karty” — 5 5 8
sporzadzonych formularzy
liczba 0s6b, ktore doznaly przemocy domowej 5 5 8
wiym kobiety 4 4 6
wym mezczyzni 1 1 1
wiym nieletni 0 0 1
liczba os6b stosujacych przemoc domowa 5 5 8
wim kobiety 1 1 1
wym mezczyzni 4 4 7
liczba os6b stosujacych przemoc domowa bedacych pod

4 4 5
wplywem alkoholu
wiym kobiety 0 0 0
WM mezczyzni 4 4 5

Dane Zespotu Interdyscyplinarnego ds. przeciwdziatania przemocy domowe;j

Narzegdziem stuzgcym przeciwdziataniu przemocy domowej jest procedura ,,Niebieskie Karty”. To
procedura interwencji wobec przemocy domowej, ktora sktada si¢ z odpowiedniej dokumentacji i sposobu
postepowania w przypadku stwierdzenia badz podejrzenia wystepowania przemocy. Czynno$ci te
podejmowane sg przez odpowiednie stuzby: jednostki organizacyjne pomocy spotecznej, gminne komisje
rozwigzywania problemow alkoholowych, policj¢, o$wiate, ochrong zdrowia iinne okreslone w ustawie
o przeciwdzialaniu przemocy domowej, w przypadku uzasadnionego podejrzenia stosowania przemocy
domowej lub zgloszenia dokonanego przez $wiadka przemocy domowej. Ksztatt procedury oraz wzory

formularzy okreslaja przepisy szczegdtowe.

3.5. DZIALANIA PROFILAKTYCZNE I SZKOLENIA W ZAKRESIE PRZECIWDZIALANIA

UZALEZNIENIOM I PRZEMOCY DOMOWEJ
DZIALANIA PROFILAKTYCZNE

nazwa instytucji

nazwa dzialania

Zespol Interdyscyplinarny

Widowisko artystyczne z zakresu
profilaktyki przeciwdzialania przemocy
domowej ,,Jak pokonaé¢ smoka”

Zakup i rozpowszechnianie materiatow
profilaktyczno-edukacyjnych z zakresu
przeciwdziatania przemocy domowe;j

Kampania ,,Przemoc boli”

Gminna Komisja Rozwiazywania Problemow Alkoholowych

Warsztaty profilaktyczne z zakresu
przeciwdziatania alkoholizmowi,
narkomanii, przemocy i innym uzywkom

Kampania ,,Postaw na rodzing”
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behawioralnym”

Kampania ,,Stop uzaleznieniom

,Wychowawca”

Prenumerata miesiecznikow: ,,Remedium” i
q 29

Aktywna Szkota”

Udzial w zakonczeniu zaje¢ ,,Program

Placéowki oSwiatowe

Widowisko artystyczne z zakresu
profilaktyki przeciwdziatania przemocy
domowe;j ,,Jak pokona¢ smoka”

Pogadanki i spotkania z Policja

Pedagogizacja rodzicow dotyczaca
zagrozen w rodzinie

,Program Aktywna Szkota”

Dane: Zespot Interdyscyplinarny, Gminna Komisja Rozwigzywania Problemow Alkoholowych, placowki
o$wiatowe.

SZKOLENIA

nazwa instytucji

nazwa szkolenia

Zespol Interdyscyplinarny

»Przeciwdziatanie przemocy w
rodzinie 2021/2022 — zmiany
w przepisach prawa i kwestie
problematyczne

,Diagnozowanie problemu
przemocy w rodzinie i budowanie
skutecznej strategii pracy z rodzing
dotknieta przemoca”

Gminna Komisja Rozwiazywania Probleméw Alkoholowych

Szkolenie dla cztonkéw Gminnej
Komisji Rozwigzywania Probleméw
Alkoholowych

Dane: Zespot Interdyscyplinarny, Gminna Komisja Rozwigzywania Problemow Alkoholowych.

3.4. WSPOLPRACA Z ORGANIZACJAMI POZARZADOWYMI, WSPIERANIE RUCHOW

SAMOPOMOCOWYCH, KOSCIOLY

W 2024 1. na terenie gminy funkcjonowato 5 organizacji pozarzadowych. Samorzad podejmowat z nimi
wspoOlprace, ktora przybierata forme zlecania organizacjom zadan wlasnych, dofinansowywania dziatalno$ci
statutowej organizacji, wsparcia rzeczowego i lokalowego oraz doradztwa i konsultacji.

W 2024 r. w gminie funkcjonowaty cztery parafie Kosciota rzymskokatolickiego. Dane zawiera ponizsza

tabela.

Tabela 9. Parafie rzymskokatolickie na terenie gminy

Ip. nazwa adres
| Parafia rzymskokatolicka pw. Ciala i Krwi ul. Starogardzka 5,

) Panskiej w Smetowie Granicznym 83-230 Smetowo Graniczne
5 Parafia rzymskokatolicka pw. §w. Barbary Lalkowy 33,

' w Lalkowych 83-230 Smetowo Graniczne
3 Parafia rzymskokatolicka pw. §$w. Andrzeja Kamionka 82,

) Boboli w Kamionce 83-230 Smetowo Graniczne
4 Parafia rzymskokatolicka pw. Trojcy Swietej Koécielna Jania 22,

w Koscielnej Jani

83-230 Smetowo Graniczne

Dane Urzedu Gminy Smetowo Graniczne.

3.5. DZIALANIA KONTROLNE, PRZECIWDZIALANIE PRZESTEPCZOSCI
NARKOTYKOWEJ
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Jak wynika z informacji Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Starogardzie Gdanskim,
w latach 2022-2024 w zakresie profilaktyki natogéw, w tym zwigzanych z uzaleznieniem od narkotykow,
dopalaczy i substancji psychoaktywnych podejmowano nastgpujace dziatania:

W zakresie profilaktyki uzaleznien prowadzono na stronie internetowej PSSE w Starogardzie Gdanskim
oraz na Facebooku akcje informacyjno-edukacyjne, ktorych odbiorcami byli mieszkancy gminy Smetowo
Graniczne.

Uczestniczono z webinarze ,,Kobieca ciekawos¢ kluczem do sukcesu” zorganizowanym przez Powiatowy
Urzad Pracy w Starogardzie Gdanskim wraz z Wojewodzkim Urzedem Pracy w Gdansku w ramach cyklu
wydarzen skierowanych do kobiet z powiatu starogardzkiego ,,Marzec na obcasach”. Przedstawiono
prezentacje :Kilka stow o zdrowiu”, w ktorej znalazly si¢ informacje o dopalaczach — czym sa i jak mozna
ustrzec przed nimi swoje dziecko.

Na stronie internetowej PSSE w Starogardzie Gdanskim oraz na Facebooku zamieszczano informacje,
rozporzadzenia oraz komunikaty: ostrzezenie publiczne odnoszace si¢ do nowej substancji psychoaktywnej
a-PHiP (spotykanej tez pod nazwami a-PiHP, Funky, A-PiHP), ktérej odnotowano wzrost liczby
identyfikacji na polskim rynku.

Udzielano porad dla dorostych jak ustrzec swoje dzieci przed nowymi narkotykami, czyli dopalaczami.
Zapoznano rodzicoOw i opiekundéw ze strong www.dopalacze.info.pl, na ktérej znajduja si¢ informacje na
temat dopalaczy oraz poradni narkotykowej on-line z bezptatnymi poradami ekspertow poprzez e-mail, czat
oraz telefon zaufania. Udostgpniano tez film Krajowego Biura ds, Przeciwdzialania Narkomanii ,,Jak to
dziata: dopalacze”, w ktorym znajduje si¢ wyjasnienie czym sg dopalacze i jakie stanowig zagrozenie dla
naszego zdrowia.

W okresie wakacyjnym w ramach profilaktyki uzaleznien od alkoholu i narkotykow GIS stworzyt grafiki
,»LTylko sprobuje”.

W analizowanym okresie PSSE w Starogardzie Gdanskim nie przeprowadzala kontroli w zakresie
przestrzegania przepisow dotyczacych zakazu wytwarzania i wprowadzania do obrotu $rodkéw zastepczych
i nowych substancji psychoaktywnych.

Komenda Powiatowa Policji w Starogardzie Gdanskim przekazata informacje dotyczace
przestepczosci odnotowanej na terenie gminy Smetowo Graniczne w latach 2022-2024. Wedtug danych
udostgpnionych na potrzeby opracowania niniejszego dokumentu przez KPP w Starogardzie Gdanskim, na
terenie gminy w 2022 r. stwierdzono ogoétem 32 przestepstwa, w 2023 r. 39 przestepstw, aw 2024 r.
42 przestepstwa, w tym przestepstwa popetnione przez osoby nieletnie to 2 przypadki w 2023 r.

Funkcjonariusze Komendy Powiatowej Policji w Starogardzie Gdanskim w podanym okresie
uczestniczyli w wielu spotkaniach z mtodziezg szkot podstawowych. Podczas prowadzonych prelekcji
przekazywano shuchaczom informacje dotyczace skutkoéw zazywania narkotykow, wyrobow tytoniowych,
alkoholu, a takze odpowiedzialno$ci prawnej osdb nieletnich. Policjanci wiele razy wspierani byli przez
inne instytucje, takie jak np. Powiatowa Stacja Sanitarno Epidemiologiczna w Starogardzie Gdanskim.
Tabela ponizej przedstawia dane odnoszace si¢ do przestepczosci odnotowanej na terenie gminy.

Tabela 10. Przestepczos$¢ na terenie gminy Smetowo Graniczne w latach 2022-2024

liczba przestepstw liczba liczba

zakres danych 2022 przestepstw przestepstw
2023 2024
stwierdzono ogdlem przestepstw: 39 42 27
wompopelnionych przez nieletnich 0 2 0
womwedhug poszczegodlnych kategorii przestepstw:
przeciwko zyciu i zdrowiu 6 6 0
przeciwko wolnosci 0 4 0
przeciwko bezpieczenstwu w komunikacji 10 9 11
przeciwko mieniu 14 13 5
przeciwko rodzinie i opiece 7 8 10
przeciwko wiarygodnosci dokumentoéw 0 1 0
przeciwko wolnosci seksualnej i obyczajowosci 0 1 0
z ustawy o przeciwdziataniu narkomanii 2 0 1
Dane Komendy Powiatowej Policji w Starogardzie Gdanskim.
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Wedhug danych Sadu Rejonowego w Starogardzie Gdanskim — Zespdt Kuratorskiej Stuzby Sadowe;j

w 2024 r. prowadzit wobec mieszkancow gminy nadzory kuratorskie. Ogolna liczba spraw wynosita 27.

3.6. OPIEKA MEDYCZNA, POMOC PSYCHOLOGICZNA I TERAPEUTYCZNA

W gminie funkcjonuja placowki ochrony zdrowia, w ktérych osoby uzaleznione znajduja pomoc

medyczng oraz poradnie leczenia uzaleznien, ktore §wiadcza swoje ustugi bezptatnie w ramach umowy
z NFZ. Prowadza one diagnostyke psychologiczng pacjentéw uzaleznionych od srodkow odurzajacych oraz
terapie grupowa we wspotpracy z rodzinami pacjentéw. Sa to:

- Pelplinskie Centrum Zdrowia. W latach 2022-2024 24 mieszkancéw gminy Smetowo Graniczne byto
leczonych w zwigzku ze skutkami spozycia alkoholu oraz 1 osoba, uktorej rozpoznano zaburzenia
psychiczne i zaburzenia zachowania spowodowane uzywaniem $rodkow psychoaktywnych (opiatow);

- Osrodek Zdrowia w Kopytkowie. W latach 2022-2024 20 0s6b z terenu gminy Smetowo Graniczne byto
leczonych w zwiazku ze skutkami spozycia alkoholu oraz 2 osoby, u ktérych rozpoznano zaburzenia
psychiczne i zaburzenia zachowania spowodowane uzywaniem $rodkow psychoaktywnych (opiatow).

Profesjonalne wsparcie osobom uzaleznionym i wspotuzaleznionym oraz dotknigtym przemoca
domowg $wiadczy SP ZOZ Centrum Zdrowia Psychicznego iLeczenia Uzaleznien w Starogardzie
Gdanskim, oraz Os$rodek Interwencji Kryzysowej przy Powiatowym Centrum Pomocy Rodzinie
w Starogardzie Gdanskim.

W Centrum Zdrowia Psychicznego i Leczenia Uzaleznien w Starogardzie Gdanskim mieszkancy
gminy Smetowo Graniczne mogli korzystaC z pomocy terapeutycznej irehabilitacyjnej dla osob
uzaleznionych od alkoholu i narkotykow, z pomocy psychospolecznej i prawnej dla rodzin, w ktorych
wystepuja problemy z uzaleznieniem oraz przemocg domowsg. Ponadto placowka prowadzi dziatalno$¢
informacyjng oraz edukacyjna dla dzieci i mtodziezy. W 2024 r. udzielono 123 porad specjalistycznych
osobom z terenu gminy.

Poradnia Psychologiczno-Pedagogiczna w Starogardzie Gdanskim (ul. Grunwaldzka 28, 83-200
Starogard Gdanskim) obejmuje pomoca dzieci i mtodziez z grupy ryzyka.

Ponizej przedstawiono wykaz jednostek i grup wsparcia dla osob uzaleznionych, wspédtuzaleznionych
oraz dotknietych przemoca domowa, funkcjonujacych na terenie gminy oraz poza jej strukturami
w2024 .

Tabela 11. Wykaz jednostek i grup wsparcia dla oséb uzaleznionych, wspétluzaleznionych oraz
dotknietych przemoca domowa, funkcjonujacych na terenie gminy oraz poza jej strukturami
w 2024 r.

Ip. | nazwa adres
) ul. Dworcowa 10,

L. Urzad Gminy 83-230 Smetowo Graniczne
2. Gminny Osrodek Pomocy Spotecznej
3 Zespot Interdyscyplinarny ds. Przeciwdziatania

" | Przemocy Domowej
4 Gminna Komisja Rozwigzywania Problemow Koscielna Jania 37,

) Alkoholowych 83-230 Smetowo Graniczne

Punkt Konsultacyjny dla Os6b Uzaleznionych
5. | 1 Wspotuzaleznionych oraz Doswiadczajacych
Przemocy
, . . Kopytkowo 24,
6. Osrodek Zdrowia w Kopytkowie 83-230 Smetowo Graniczne
o . ul. Kociewska 5,
7. | Pelpinskie Centrum Zdrowia 83-230 Smetowo Graniczne
8. | Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie ul. Mickiewicza 9,
9. | Osrodek Interwencji Kryzysowej 83-200 Starogard Gdanski
. . . ul. Grunwaldzka 28,
10. | Poradnia Psychologiczno-Pedagogiczna 83-200 Starogard Gdanski
. ul. Kanatowa 3,

11. | Powiatowy Urzad Pracy 83-200 Starogard Gdanski
12. | Komenda Powiatowa Policji ul. Bohaterow Getta 2,
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83-200 Starogard Gdanski

ul. Kos$ciuszki 30,

13. | Sad Rejonowy i Zespot Kuratorskiej Stuzby Sadowe;j 83-200 Starogard Gdafiski

ul. Kosciuszki 6,

14. | Prokuratura Rejonowa w Starogardzie Gdanskim 83-200 Starogard Gdaiski

15 SP ZOZ Centrum Zdrowia Psychicznego i Leczenia | ul. Chopina 9,

Uzaleznien, 83-200 Starogard Gdanski
16 Szpital dla Nerwowo i Psychicznie Chorych im. St. ul. Skarszewska 7,
" | Kryzana w Starogardzie Gdanskim 83-200 Starogard Gdanski

ul. Wodna 4,

17. | Centrum Psychologiczno-Pastoralne ,,Wi¢z 83-200 Starogard Gdafiski

Dane Urzedu Gminy Smetowo Graniczne 1 opracowanie wlasne.
4. SYTUACJA DZIECKA

Analiza sytuacji dziecka w gminie zostata dokonana na podstawie badan ankietowych przeprowadzonych
w funkcjonujacych na jej terenie placowkach systemu oswiaty. Badanie to pozwolito zdiagnozowaé
srodowisko szkolne i rodzinne ucznidéw pod katem wystepowania zachowan o cechach patologii spotecznej
oraz uzyska¢ informacje na temat prowadzonych w placowkach dziatan opiekunczo-wychowawczych,
profilaktycznych i leczniczych. Do analizy przedtozono ankiety, z trzech funkcjonujacych na terenie gminy
szk6t. Do szkét biorgcych udzial w niniejszym badaniu ankietowym uczgszczato w roku szkolnym
2023/2024 ogotem 332 ucznidow i wychowankow. Zatrudniano tam w tym czasie 44 nauczycieli.

Zasoby i oferta szkolna

Z analizy ankiet wynika, iz wszystkie placowki zatrudniaja pedagoga i logopede. Uczniowie dwoch szkot
mogg korzysta¢ z porad psychologa i doradcy zawodowego. Dwie placowki majg zapewniony dostep do
Internetu, boiska sportowego oraz sali gimnastycznej. Wszystkie szkoly prowadza dozywianie uczniow.
Dwie placowki oswiatowe zapewniaja opieke w ramach zaje¢ $wietlicowych oraz zajecia dodatkowe,
oferuja takze zajgcia przeznaczone dla ucznidow ze specjalnymi potrzebami edukacyjnymi. W zadnej szkole
nie utworzono klasy lub grupy integracyjne;j.

Problemy w otoczeniu szkolnym i rodzinnym uczniéw

W badaniu stwierdzano wystepowanie zjawisk patologicznych i negatywnych zachowan w spotecznosci
uczniowskiej oraz dysfunkcji i patologii w otoczeniu domowym ucznidow, podajac jednoczesnie liczbe
ujawnionych przypadkow. Problemy, ktére w najpowazniejszym stopniu dosiggaja uczniéw i ich rodziny,
identyfikowano w dwojaki sposdb: wypelniajac zamkniete katalogi obejmujace 1216 zmiennych oraz
odpowiadajac na pytania o charakterze otwartym, okreslajac subiektywnie stopien natezenia wystepujacych
probleméw w ciggu trzech ostatnich lat. Uzyskane informacje prezentujg ponizsze tabele.

Tabela 12. Negatywne zachowania oraz zjawiska patologiczne wystepujace w spolecznosci
uczniowskiej w roku szkolnym 2023/2024

rodzaj negatywnych zachowan i zjawisk patologicznych liczba ujawnionych przypadkéw
palenie papieroséw 53
sieganie po alkohol 50
sigganie po narkotyki 12
niszczenie mienia szkolnego 6
kradzieze na terenie szkoty 1
dyskryminacja w grupie rowiesniczej 16
udziat w grupach negatywnych 4
agresja i przemoc w grupie rowiesniczej 48
autoagresja 15
ucieczki z domu 0
przestepczo$¢ ujawniona 1
przypadki wymagajace nadzoru kuratora sgdowego 16

Dane z badan ankietowanych przeprowadzonych w placowkach o§wiatowych gminy.

Tabela 13. Dysfunkcje i patologie stwierdzone w rodzinach uczniéw w roku szkolnym 2023/2024
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dysfunkcje i patologie rodziny IICZB:ZI;J; ::l;ll(lg;ym
bezradnos¢ w sprawach opiekunczo-wychowawczych i prowadzenia )
gospodarstwa domowego

zaniedbanie 1
uzaleznienia (alkoholizm, narkomania) 1

przemoc domowa 0
wykorzystywanie seksualne dzieci 0
przestepczosé 0

Dane z badan ankietowanych przeprowadzonych w placéwkach o§wiatowych gminy.

W otoczeniu szkolnym uczniéw odnotowano m.in. 53 przypadki siggania po papierosy, 50 przypadkoéw
siegania po alkohol, 48 przypadkow agresji iprzemocy w grupie réwiesniczej, po 16 przypadkow
dyskryminacji w grupie rowiesniczej oraz przypadkow wymagajacych nadzoru kuratora sgdowego oraz
15 przypadkéw autoagresji 112 siggania po narkotyki. Ws$rdéd dysfunkcji 1ipatologii ujawnionych
w §rodowisku rodzinnym ucznidw placowek oswiatowych stwierdzono 2 przypadki bezradnosci
w sprawach  opiekunczo-wychowawczych iprowadzenia gospodarstwa domowego, 1 przypadek
zaniedbania oraz 1 przypadek uzaleznien.

Dwoch uczestnikow badania zauwazyto wzrost negatywnych zachowan i zjawisk patologicznych wérod
uczniow w ciggu ostatnich trzech lat. Ich zdaniem dotyczy to w szczeg6lnosci cyberprzemocy i palenia e-
papierosow.

Przedstawiciele ankietowanych placéwek nie zauwazyli wzrostu liczby przypadkéw dysfunkcji i zjawisk
patologicznych w rodzinach ucznidéw na przestrzeni trzech ostatnich lat.

Pomoc, jaka placéwki oferuja uczniom zrodzin ubogich, opiera si¢ o wspoOlprace z Gminnym
Osrodkiem Pomocy Spotecznej ipolega przede wszystkim na zapewnieniu bezplatnego dozywiania
w formie obiadow, jak rowniez pomocy finansowej (zwolnienie z oplat na ubezpieczenie szkolne czy Rade
Rodzicow, dofinansowanie kolonii i wycieczek).

Pomoc, jaka placowki oferuja uczniom zrodzin niewydolnych wychowawczo, dotknigtych
problemami uzaleznien, przemocy domowej przebiega we wspolpracy z instytucjami pomocowymi.
Rozpoznawane sg indywidualne potrzeby ucznidow. Umozliwiany jest kontakt ze specjalistami —
pedagogami, psychologami, zapewniana jest informacja o dostgpnych formach pomocy i odpowiednich
instytucjach pomocowych. Uczniowie moga réwniez Kkorzysta¢ zporad 1iwsparcia pedagogow
1 psychologow szkolnych, nauczycieli i wychowawcow, ktérzy monitorujg sytuacje uczniow.

Placowki podejmuja rézne dzialania profilaktyczne adresowane do uczniow. Sa to m.in. realizowane
wsrod uczniow iich rodzicow lub opiekunéw programy oraz akcje profilaktyczne edukacyjne
i terapeutyczne (np. ,,Bezpieczna Szkota”). W szkotach odbywaja si¢ spotkania ze specjalistami —
pedagogami, psychologami, funkcjonariuszami policji, pogadanki, spektakle oraz zajgcia i1 warsztaty
profilaktyczne. W ramach dziatan profilaktycznych organizowane sa tez wydarzenia sportowe i rekreacyjne
promujace zdrowy styl zycia. Podczas lekcji wychowawczych omawiane sa zagadnienia z zakresu
przeciwdzialania przemocy, agresji, przemocy rowiesniczej, profilaktyki uzaleznien oraz umiejetnosSci
rozwigzywania konfliktow.

Do instytucji iorganizacji, z ktorymi placowki najcze$ciej wspolpracuja, uczestnicy badania
zaliczyli: Gminny Osrodek Pomocy Spotecznej, Gminny Osrodek Kultury, Sportu i Rekreacji, Biblioteke
Publiczng, Gminna Komisj¢ Rozwigzywania Problemow Alkoholowych, Poradni¢ Psychologiczno-
Pedagogiczng, Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie oraz Fundacje ,,Mate stopki”.

5. BADANIA ANKIETOWE PROBLEMOW UZALEZNIEN W GMINIE
5.1. PROBLEM ALKOHOLIZMU W OPINII MIESZKANCOW

W ramach diagnozy probleméw alkoholowych w gminie zostaly przeprowadzone badania ankietowe
wsrod osoéb majacych wptyw na ksztaltt lokalnej polityki spolecznej oraz mieszkancow gminy. Do analizy
przedlozono w sumie 31 wypetnionych anonimowo ankiet, w ktérych badani wyrazili opinie na temat
zjawiska alkoholizmu w gminie.

Wisrod ankietowanych bylo 70% kobiet 1 30% mezczyzn. Dominujgce grupy respondentéw stanowily
osoby w przedziale wiekowym 36-45 lat (35,5%), 46-55 lat (19,3%) 1 26-35 lat (16,1%). Mniejszy odsetek
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sposrod badanych stanowily osoby ponizej 20 lat, w wieku 56-65 lat oraz osoby powyzej 65 lat (po 6,4%),
a takze osoby w wieku ponizej 20 lat (3,2%). Jesli chodzi o poziom wyksztatcenia uczestnikow badania, to
41,9% sposrod nich zadeklarowalo posiadanie wyksztatcenia $redniego. Kolejna grupe stanowity osoby
legitymujace si¢ wyksztalceniem zasadniczym zawodowym (22,6%). Mniej licznie reprezentowani byli
respondenci posiadajacy wyksztalcenie wyzsze (19,3%) oraz podstawowe (6,4%). 9,8% badanych
nie zadeklarowato poziomu swojego wyksztatcenia.

Biorac pod uwage czas zamieszkiwania w gminie, to 25,8% uczestnikow badania zamieszkuje w gminie
od 6 do 50 lat, zas 74,2% wszystkich respondentéw ankiety mieszka na terenie gminy od urodzenia. Mozna
zatem domniemywac, iz ankietowani majg ugruntowane iprzemyS$lane opinie na temat alkoholizmu
w gminie. Profil respondentow ankiety prezentuje ponizsza tabela.

Tabela 14. Profil respondentéw ankiety” Problemy alkoholizmu w opinii mieszkancow”

liczba ankietowanych pleé grupa czas zamieszkiwania w wyksztalcenie
wiekowa gminie
ponizej 20 lat
1 0 ()
kobiety (70%) 2(06_’245/21,[ od urodzenia (74,2%) WyZsze
(3.2%) (19,3%)
26-35 lat
(16,1%)
36-45 lat $rednie
(35,5%) (41,9%)
46-55 lat ’
31 (19,3%)
mezczyzni zasadnicze zawodowe
(30%) 56-65 lat od 6 do 50 lat (25,8%) (22,6%)
o podstawowe
(6,4%) (6.4%)
powyzej 65 lat
(6,4%) brak deklaracji (9,8%)
brak deklaracji
(6,7%)

W badaniu poruszono kwesti¢ stosunku ankietowanych os6b do spozywania alkoholu. Rozktad
odpowiedzi ilustruje ponizszy wykres.

Wykres 1. Jaki jest Pani/Pana stosunek do osob spozywajacych alkohol?

O nie tole ruje ludzi spofywajgcych
03% 019% ohat & POZY W ajg Cy

O akceptu je osoby, ktore sporadycznii
iz umiarem pijgalkohol

O nie mam zdaniaw tej kwestii

O78%

Dane z badan ankietowych przeprowadzonych w Srodowisku lokalnym.

Zdecydowana wigkszo$¢ respondentow (78%) akceptuje osoby, ktore sporadycznie iz umiarem pija
alkohol, natomiast 19% badanych odpowiedzialo, Ze nie toleruje ludzi spozywajacych alkohol, a 3%
zapytanych nie miato zdania w tej kwestii.

W dalszej kolejnosci zapytano respondentéw o ich wiedz¢ na temat skali problemu alkoholizmu
w gminie. 62% ankietowanych uznato problem alkoholizmu na terenie gminy za na tyle ucigzliwy, ze
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wymaga on podjecia zdecydowanych dziatan, za$§ 32% zapytanych odpowiedzialo, iz problem alkoholizmu
na terenie gminy jest zauwazalny, ale nie ma potrzeby podejmowania specjalnych dziatan. A 6% badanych
nie umiato wypowiedzie¢ si¢ na ten temat. Rozklad uzyskanych odpowiedzi przedstawia ponizszy wykres.

Wykres 2. Jakie jest Pani/Pana zdaniem natezenie problemu alkoholizmu na terenie gminy?

O6% O jest na tyle ucigdiwy, ze wymaga podejmowani
032% ale cydowanych dziatan

O jest zauwazalny, ale nie ma potrzeby
podejmowania specja nych dziafan

O nie wiem

O62%

Dane z badan ankietowych przeprowadzonych w srodowisku lokalnym.

W nastepnym pytaniu poproszono ankietowanych o zajecie stanowiska w kwestii dotyczgcej prowadzenia
profilaktyki alkoholizmu. Rozktad wskazan prezentuje ponizszy wykres.

Wykres 3. Czy Pani/Pana zdaniem nalezy podejmowacé dzialania o charakterze profilaktycznym
uswiadamiajace o wplywie naduzywania alkoholu na zdrowie czlowieka?

O6%

Otak O nie

O 94%

Dane z badan ankietowych przeprowadzonych w §rodowisku lokalnym.

Zdecydowana wigkszo$¢ ankietowanych (94%) byla zgodna w kwestii konieczno$ci podejmowania
dzialan o charakterze profilaktycznym, uswiadamiajacych o wptywie naduzywania alkoholu na zdrowie
cztowieka. Z kolei 6% o0so6b zbadanej grupy wyrazilo negatywny stosunek do prowadzenia dziatan
profilaktycznych.

Oceniajac dotychczas prowadzone na terenie gminy dzialania zwiazane z profilaktyka alkoholowa,
48% respondentow uznalo, Ze prowadzone dzialania sa wystarczajace i przynosza oczekiwany efekt,
a40% uczestnikow badania bylo przeciwnego zdania. 12% ankietowanych nie potrafilo dokonaé
takiej oceny. Rozklad odpowiedzi ilustruje ponizszy wykres.

Wykres 4. Czy Pani/Pana zdaniem prowadzone w gminie dzialania w zakresie profilaktyki
i rozwigzywania problemow alkoholowych sa wystarczajace i przynosza oczekiwany efekt?

Id: E6S8EC27D-15E2-4EB2-8A6F-DA7820065B40. Projekt Strona 18



O12%

Otak Onie Oniewiem

O48%

Dane z badan ankietowych przeprowadzonych w srodowisku lokalnym.

Ankietowanych zapytano roéwniez o to, czy ich zdaniem nalezy pomaga¢ osobom i rodzinom dotknigtym
problemami alkoholowymi. Rozktad uzyskanych odpowiedzi prezentuje ponizszy wykres.

Wykres 5. Czy Pani/Pana zdaniem nalezy pomaga¢ osobom irodzinom dotkni¢tym problemami
alkoholowymi?

O6%

Otak O nie wiem

O094%

Dane z badan ankietowych przeprowadzonych w §rodowisku lokalnym.

Wigkszos¢ ankietowanych (94%) stwierdzita, ze nalezy pomaga¢ osobom irodzinom dotknigtym
problemami alkoholowymi. 6% uczestnikow badania mialo problemy z jednoznaczng odpowiedzia na to
pytanie.

Ankietowani, wskazujac mozliwosci udzielania pomocy osobom irodzinom dotknigtym problemami
alkoholowymi, wymieniali m.in.: u§wiadamianie o konsekwencjach wynikajacych z naduzywania alkoholu;
namawianie do leczenia; czgste poruszanie tematu alkoholizmu w szkotach, wilasciwe edukowanie
dotyczace m.in. sposobow radzenia sobie z problemami i ich rozwigzywania; poradnictwo dotyczace doboru
odpowiedniego osrodka leczenia, podjecia terapii; zglaszanie przypadkow do odpowiednich shuzb
i instytucji (policja, GKRPA, GOPS, kuratorzy); kierowanie do specjalistow, osrodkoéw specjalistycznych;
terapie dla wspotuzaleznionych.

Zdaniem ankietowanych wazng rol¢ w udzielaniu pomocy osobom uzaleznionym od alkoholu odgrywa
rodzina, przyjaciele i specjaliSci. Wérod specjalistow najczgsciej wymieniani byli: psycholog, psychiatra,
terapeuta ds. uzaleznien, psychoterapeuta, pedagog szkolny, lekarz rodzinny. W gronie osob, ktére moga
stuzy¢ pomoca, wymieniano takze nauczycieli, pracownikow socjalnych, kuratorow, osoby uzaleznione po
terapii. Respondenci wskazali rowniez na duza rol¢ w udzielaniu pomocy osobom i rodzinom dotknictym
problemami alkoholowymi ze strony: szkoly, samorzadu, GOPS-u, GKRPA, poradni leczenia uzaleznien,
osrodkdéw wsparcia i organizacji pozarzagdowych.

5.2. PROBLEM ALKOHOLIZMU W OPINII UCZNIOW

Uczniéow szkot podstawowych w gminie poproszono o udzial w badaniu ankietowym dotyczacym
alkoholu i profilaktyki alkoholowej. Do analizy zgromadzono 38 wypeklionych anonimowo ankiet.
W badaniu wzi¢to udzial ogdétem 38 uczniow, zczego 58% stanowily dziewczeta, a42% chlopcey.
Uczniowie w wieku 12 lat stanowili 3% tej proby, 42% ankietowanych stanowili uczniowie w wieku 13 lat,
55% uczniow bylo w wieku lat 14. Strukture ankietowanych ilustruja ponizsze wykresy.
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Wykres 6. Struktura ankietowanych uczniéw wedlug Wykres 7. Struktura ankietowanych uczniéow wedlug

kryterium plci kryterium wieku
0O 42%
O58%
O dziewczeta O chtopcy
0O 3%
O 55% O42%
o112 lat 013 lat O 14 lat

Dane z badan ankietowych przeprowadzonych w srodowisku szkolnym.

W badaniu poruszono kwesti¢ stosunku ankietowanych uczniéw do o0sob spozywajacych alkohol.
Rozktad odpowiedzi ilustruje ponizszy wykres.

Wykres 8. Jaki jest Twoj stosunek do oso6b spozywajacych alkohol?

O nie toleruje ludad spoiywajacych
o 7% 5% akohol

O akceptuje osoby, ktdre sporadycznie
iz umiarem pijgalkohol

O uw azam , ze picie alkoholu nie
stanowi problemu

O nie mam zdania w tej kwestii

Dane z badan ankietowych przeprowadzonych w Srodowisku szkolnym.
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58% milodych respondentow akceptuje osoby, ktore sporadycznie izumiarem pija alkohol. 8%
ankietowanych uczniéw uwaza, ze picie alkoholu nie stanowi problemu, z kolei 5% odpowiedziato, ze
nie toleruje ludzi spozywajacych alkohol. Zdania w tej kwestii nie miato 29% uczestnikow ankiety.

Na pytanie dotyczace negatywnych skutkow spozywania alkoholu, najwigcej mlodych respondentow
(82%) odpowiedziato, ze moze ono mie¢ negatywne skutki dla zdrowia fizycznego i psychicznego oraz
prowadzi¢ do wyniszczenia organizmu. 5% ankietowanych uczniow bylo przeciwnego zdania, natomiast
13% zapytanych nie potrafito wypowiedzie¢ si¢ w tej kwestii. Rozklad uzyskanych odpowiedzi prezentuje
ponizszy wykres.

Wykres 9. Czy Twoim zdaniem spozywanie alkoholu moze mieé¢ negatywne skutki dla zdrowia
fizycznego i psychicznego oraz prowadzi¢ do wyniszczenia organizmu?

O 13%

0O 5%

O tak O nie O nie wiem

OB82%

Dane z badan ankietowych przeprowadzonych w srodowisku szkolnym.

W dalszej kolejnosci zapytano, czy spozywanie alkoholu moze zagraza¢ trwatosci wigzi rodzinnych i by¢
bariera w zbudowaniu sobie dobrych relacji z otoczeniem. Wigkszos¢ ankietowanych uczniow (63%)
odpowiedziata twierdzaco, 13% uczestnikow ankiety bylto przeciwnego zdania, a 24% badanych nie miato
zdania na ten temat. Rozktad uzyskanych odpowiedzi przedstawia ponizszy wykres.

Wykres 10. Czy Twoim zdaniem spozywanie alkoholu moze zagraza¢ trwaloSci wiezi rodzinnych
i by¢ bariera w zbudowaniu sobie dobrych relacji z otoczeniem?

0O 24%

O tak O nie O nie wiem
O13%

O63%

Dane z badan ankietowych przeprowadzonych w Srodowisku szkolnym.

W nastepnym pytaniu poproszono ankietowanych ucznidw o zajgcie stanowiska w kwestii dotyczacej
wplywu alkoholu na osigganie zyciowych celow. 79% uczniow z badanej grupy potwierdzito, ze alkohol
moze przeszkadzaé w osigganiu waznych zyciowych celéw, 8% mialo odmienne zdanie, za$ 13%
zapytanych nie umialo wypowiedzie¢ si¢ w tej kwestii. Rozktad wskazan prezentuje ponizszy wykres.

Wykres 11. Czy sadzisz, ze alkohol moze przeszkadzaé w osigganiu waznych zyciowych celow?
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O13%
O79%

O 8% . . .
Otak O nie O nie wiem

Dane z badan ankietowych przeprowadzonych w §rodowisku szkolnym.

Mtodzi respondenci mieli rowniez oceni¢ poziom swojej wiedzy na temat skutkéw uzaleznienia od
alkoholu. Oceny tej dokonywano w skali pigciopunktowej, gdzie 1 oznaczalo bardzo niski, a 5 bardzo
wysoki poziom wiedzy. Rozktad wskazan ilustruje wykres ponize;.

Wykres 12. Jakby ocenilaby$/ocenilby$ w pieciopunktowej skali stopien swojej wiedzy na temat
skutkow uzaleznienia od alkoholu?

1 stopien

2 stopien

3 stopien B procent ankietowamych

4 stopien

5 stopien

Dane z badan ankietowych przeprowadzonych w srodowisku szkolnym.

Najwiecej badanych uczniow (42,1%) ocenilo poziom swojej wiedzy w tej kwestii jako do$¢ dobry
(wybor trojki na skali). Grupa 23,7% ankietowanych ocenita swojg wiedz¢ jako dobra (wybdr czworki na
skali). 18,4% mlodych respondentow uznato ja za bardzo wysoka (wybor piatki na skali), z kolei 7,9%
badanych ocenilo ze ich wiedza jest niska (wybor dwojki na skali) ityle samo (7,9%) ankietowanych
uznato, ze ich wiedza jest bardzo niska, wybierajac jedynke na pigciostopniowej skali.

W dalszej kolejnosci zapytano ankietowanych, czy chcieliby te wiedze poszerzy¢. Wigkszo$¢ badanych
uczniow (71%) uznala, ze nie ma potrzeby poszerzania posiadanej wiedzy na temat skutkéw uzaleznienia od
alkoholu, natomiast 29% pytanych chcialoby t¢ wiedze poglebi¢, zeby nabra¢ pewnosci, ze wystawito sobie
wlasciwa ocene. Rozklad odpowiedzi ilustruje wykres ponize;.

Wykres 13. Czy chcialaby$/chcialbyS te wiedze poszerzy¢, zeby nabraé¢ pewnosci,
ze wystawilas/wystawiles sobie wlasciwa ocene?

O 29%

O tak O nie

O71%

Dane z badan ankietowych przeprowadzonych w $rodowisku szkolnym.
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Badanie ankietowe zawierato rowniez pytanie dotyczace uczestnictwa w zajeciach dotyczacych wiedzy
na temat wptywu spozywania alkoholu na zdrowie cztowieka. Rozklad odpowiedzi ilustruje ponizszy
wykres.

Wykres 14. Czy kiedykolwiek uczestniczyla$/uczestniczyle§ w zajeciach, podczas ktérych
miala$/miale$ okazje dowiedzieé si¢ czego$ o wplywie spozywania alkoholu na zdrowie czlowieka?

O tak Onie

055%

Dane z badan ankietowych przeprowadzonych w srodowisku szkolnym.

Nieznaczna wickszo$¢ ankietowanych uczniow (55%) stwierdzita, ze miala okazje uczestniczy¢
w zajeciach, podczas ktorych dowiedziala si¢ czegos o wplywie spozywania alkoholu na zdrowie cztowieka.
Z kolei 45% badanych w takich zajeciach nigdy nie uczestniczyto.

Na koniec zadano ankietowanym uczniom pytanie dotyczace ograniczen wiekowych w dostepie do
alkoholu. 71% mtodych respondentow uwaza, ze to dobrze, ze w kraju sa ograniczenia wickowe w dostepie
do alkoholu. 16% pytanych uczniow sadzi z kolei, ze takich ograniczen by¢ nie powinno. 13% mlodych
respondentdéw nie umiato wypowiedzie¢ si¢ w tej kwestii. Rozktad odpowiedzi ilustruje ponizszy wykres.

Wykres 15. Jak sadzisz, czy to dobrze, ze w naszym Kraju sa ograniczenia wiekowe w swobodnym
dostepie do alkoholu?

O13%

O16%

Otak Onie Oniewiem

Dane z badan ankietowych przeprowadzonych w srodowisku szkolnym.
5.3. PROBLEM NARKOMANII W OPINII MIESZKANCOW

W ramach diagnozy problemu narkomanii w gminie Sme¢towo Graniczne zostaly przeprowadzone
badania ankietowe ws$rod dorostych mieszkancow gminy. Do analizy przedtozono w sumie
30 wypetnionych anonimowo ankiet, w ktorych badani wyrazili opinie na temat zjawiska narkomanii
W gminie.

Wsrod ankietowanych bylo 70% kobiet 1 30% mezczyzn. Dominujacag grupe respondentéw stanowily
osoby w wieku 46-55 lat (26,6%) oraz 36-35 lat (23,3%). Mniejszy odsetek sposrod badanych stanowily
osoby w wieku 56-65 lat (16,6%), osoby powyzej 65 lat (16,6%), osoby w wieku 26-35 lat (10%) oraz
osoby w wieku 20-25 lat (po 3,5%) iosoby ponizej 20 lat (3,4%). Jesli chodzi o poziom wyksztalcenia
uczestnikow badania, to 43,3% sposrod nich zadeklarowalo posiadanie wyksztatcenia wyzszego. Kolejna
grupe stanowity osoby legitymujace si¢ wyksztatceniem $rednim (36,6%). Mniej licznie reprezentowani byli
respondenci posiadajacy wyksztatcenie zasadnicze zawodowe 1 podstawowe (po 6,6%).
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76,7% wszystkich respondentéw ankiety mieszka na terenie gminy od urodzenia, za$ 23,3% uczestnikow
badania zamieszkuje w gminie od 6 do 44 lat. Profil respondentow ankiety prezentuje ponizsza tabela.

Tabela 15. Profil respondentéow ankiety” Problemy narkomanii w opinii mieszkancow”

liczba leé¢ rupa wiekowa czas zamieszkiwania wyksztalcenie
ankietowanych P grup W gminie y
ponizej 20 lat wyzsoz ©
(3.4%) (43,3%)
’ od urodzenia (76,7%)
kobiety (70%) 20-25 lat $rednie
(3,5%) (36,6%)
26-35 lat (10%)
30 36-45 lat (23,3%)
46-55 lat (26,6%) zasadnicze
0
56-65 lat o0d 10 do 30 lat zawodowe (6,6%)
. (16,6%) o
mezezyzni (23,3%)
(30%) podstawowe
powyzej 65 lat (6,6%)
(16,6%) brak deklaracji
(6,9%)

W badaniu poruszono kwesti¢ zainteresowania ankietowanych osob wplywem narkotykéw iinnych
srodkow odurzajacych na zdrowie cztowieka. Rozktad odpowiedzi ilustruje ponizszy wykres.

Wykres 16. Czy Pani/Pan interesowala si¢/interesowal si¢ kiedykolwiek wplywem narkotykow
i innych S§rodkéw odurzajacych na zdrowie czlowieka?

O17%

O 83%

Otak

O nie

Dane z badan ankietowych przeprowadzonych w Srodowisku lokalnym.

Zainteresowanie wplywem narkotykow na zycie i zdrowie cztowieka wyrazitlo 83% badanych, a 17%

zapytanych odpowiedziata, iz nigdy nie przejawiata zainteresowania takim problemem.

Respondenci mieli rowniez oceni¢ poziom swojej wiedzy na temat wptywu narkotykow i innych srodkéw
odurzajacych na zdrowie i zachowanie cztowieka. Oceny tej dokonywano w skali pigciopunktowej, gdzie
1 oznaczato bardzo niski, a 5 bardzo wysoki poziom wiedzy. 30% badanych ocenito poziom swojej wiedzy
w tej kwestii jako dobry (wybdr czwoérki na skali). 23,3% respondentdéw uznato jg za bardzo wysokg (wybor
piatki na skali). 20% respondentoéw uznato jg za do§¢ dobrg (wybdr trojki na skali). Z kolei 13,4% badanych
ocenito swoja wiedze¢ jako bardzo niska (wybor jedynki na skali), a 13,3% z ankietowanych uznalo, ze ich
wiedza jest niska (wybor dwojki na skali). Rozktad wskazan ilustruje wykres ponize;.

Wykres 17. Jakby Pani/Pan ocenila/ocenil na pieciopunktowej skali poziom swojej wiedzy na temat
wplywu narkotykow i innych Srodkéw odurzajacych na zdrowie czlowieka?
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Dane z badan ankietowych przeprowadzonych w srodowisku lokalnym.

W kolejnym pytaniu zapytano respondentdéw o ich wiedzg na temat przypadkéw uzywania narkotykow
lub $rodkow odurzajacych na terenie gminy. Rozktad uzyskanych odpowiedzi przedstawia ponizszy wykres.

Wykres 18. Czy Pani/Pan spotkala si¢/spotkal si¢ z przypadkami siegania po narkotyki lub inne
srodki odurzajace na terenie gminy?

8 20% O33% @ mam takie przypadki

m shyszatam /styszale m o takich praypadkach

m47% @ nie znam takich przypadkow

Dane z badan ankietowych przeprowadzonych w §rodowisku lokalnym.

Wickszos¢ badanych (80%) przyznala, iz zna przypadki uzywania narkotykéw w gminie lub o takich
przypadkach slyszata. Z przypadkami uzywania narkotykow nie spotkato si¢ 20% badanych.

W dalszej kolejnosci zapytano respondentdow o ich wiedzg na temat skali problemu narkomanii w gminie.
Wedhug 23% ankietowanych problem narkomanii na terenie gminy jest na tyle ucigzliwy, ze wymaga
podjecia zdecydowanych dziatan 17% badanych stwierdzito, Zze problem narkomanii jest zauwazalny, ale
nie ma potrzeby podejmowania specjalnych dziataf, z kolei 3% respondentdw odpowiedziato, ze problem
jest marginalny inie nalezy si¢ nim zbytnio przejmowaé. 57% respondentow nie potrafito udzieli¢
jednoznacznej odpowiedzi na to pytanie. Rozktad uzyskanych odpowiedzi przedstawia ponizszy wykres.

Wykres 19. Jakie jest Pani/Pana zdaniem nasilenie problemu narkomanii na terenie gminy?

O jest natyle ucigZliwy, & wymaga pod jecia
023% zde cydowanych dziatan

O jest zauwazalny, ale nie ma potrzeby
podejmowan ia specjalnych dziatan

0O 57%

O jest marginalny i nie nalezy sie nim zbytnio
przejmowac

0O17%

O3%

O nie wiem

Dane z badan ankietowych przeprowadzonych w §rodowisku lokalnym.

W nastepnym pytaniu poproszono ankietowanych o zajecie stanowiska w kwestii dotyczacej prowadzenia
profilaktyki narkomanii. Rozktad wskazan prezentuje ponizszy wykres.
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Wykres 20. Czy w Pani/Pana opinii nalezy podejmowa¢ dzialania o charakterze profilaktycznym
uswiadamiajace o wplywie narkotykow i innych $rodkow odurzajgcych na zdrowie czlowieka?

O40%

O tak O nie O nie wiem

0O 3%

Dane z badan ankietowych przeprowadzonych w §rodowisku lokalnym.

Zdecydowana wigkszo$¢ ankietowanych (40%) odpowiedziala, ze nalezy podejmowaé dziatania
o charakterze profilaktycznym, uswiadamiajace o wptywie narkotykow iinnych srodkow odurzajacych na
zdrowie cztowieka. 3% respondentow bylo przeciwnego zdania, a 57% badanych nie potrafito udzieli¢
jednoznacznej odpowiedzi na to pytanie.

Respondentow zapytano tez, czy osobom irodzinom dotknietym problemami narkomanii nalezy
pomagaé. Wickszos¢ ankietowanych (73%) stwierdzita, ze nalezy pomagac¢ osobom i rodzinom dotknigtym
problemami narkomanii, zkolei niewielki odsetek respondentow (7%) odpowiedzial, ze pomagac
nie nalezy. 20% badanych mialo problemy z jednoznaczna odpowiedzig na to pytanie. Rozktad wskazan
ilustruje wykres ponize;j.

Wykres 21. Czy Pani/Pana zdaniem nalezy pomaga¢ osobom i rodzinom dotknietym problemami
narkomanii?

d20%

Otak O nie O nie wiem

O73%

Dane z badan ankietowych przeprowadzonych w §rodowisku lokalnym.

Ankietowani wskazujac sposoby pomagania osobom uzywajacym $rodkoéw odurzajacych i uzaleznionym
od narkotykéw, wymieniali m.in.: u$wiadamianie o zagrozeniach io konsekwencjach wynikajacych
z dziatania zazywanych substancji na zdrowie i zachowanie cztowieka; wlasciwe edukowanie dotyczace
m.in. poszukiwania zrodet problemow i sposoboéw radzenia sobie z nimi; poradnictwo dotyczace podjecia
leczenia i terapii; kierowanie do specjalistow 1iosrodkéw specjalistycznych; podejmowanie dziatan
pomocowych wobec calej rodziny; tworzenie grup wsparcia, jak rowniez ustalanie sposobow pozyskiwania
narkotykow. W przypadkach braku checi podjgcia terapii przez uzaleznionych sugerowano konieczno$é
stosowania sagdowych nakazow leczenia.

Zdaniem ankietowanych wazng role w udzielaniu pomocy osobom uzywajacym $rodkéw odurzajacych
lub psychoaktywnych odgrywa rodzina, przyjaciele, grupy wsparcia i specjali§ci. Wsroéd specjalistow
najczescie] wymieniani byli: psycholog, psychiatra, terapeuta ds. uzaleznien, psychoterapeuta, pedagog
szkolny, lekarze. W gronie osob, ktére moga stuzy¢ pomoca, wymieniano takze nauczycieli, pracownikow
socjalnych, pracownikow gminy, policjantow, kuratorow sadowych, jak réwniez osoby uzaleznione po
terapii.
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Respondenci wskazali tez na duzg rolg w udzielaniu pomocy osobom przyjmujacym S$rodki odurzajace
i narkotyki ze strony szkot, placowek opieki medycznej, specjalistycznych poradni leczenia uzaleznien,
osrodkow wsparcia

5.4. PROBLEM NARKOMANII W OPINII UCZNIOW

Ucznidw szko6l podstawowych w gminie poproszono o udzial w badaniu ankietowym dotyczacym
problemu narkomanii. W badaniu wzi¢lo udzial ogétem 27 ucznidw, z czego 44% stanowity dziewczeta,
a 56% chlopcy. Uczniowie w wieku 12 lat stanowili 4% tej proby, 41% ankietowanych stanowili uczniowie
w wieku 13 lat, a 55% uczniéw bylto w wieku 14 lat. Strukturg ankietowanych ilustrujg ponizsze wykresy.

Wykres 22. Struktura ankietowanych uczniéow wedlug Wykres 23. Struktura ankietowanych uczniéw wedlug
kryterium plci kryterium wieku

O56%

0O 449%
O dziewczeta O chtopcy
0O 4%
041%
055%
012 lat 013 lat O 14 lat

Dane z badan ankietowych przeprowadzonych w $rodowisku lokalnym.

W pierwszym pytaniu mtodzi respondenci mieli oceni¢ poziom swojej wiedzy na temat wplywu
narkotykow i innych $rodkoéw odurzajacych na zdrowie i zachowanie cztowieka. Oceny tej dokonywano
w skali pieciopunktowej, gdzie 1 oznaczato bardzo niski, a 5 bardzo wysoki poziom wiedzy. Najwiecej
badanych (33,3%) ocenito t¢ wiedze jako niskg (wybor dwojki na skali), 31,1% ocenito swoja wiedze jako
dobra (wybdr czworki na skali), 17,8% jako dos¢ dobra (wybor trojki na skali) i tyle samo (17,8%) uznato ja
za bardzo niska, wybierajac jedynke na pieciostopniowej skali. Rozktad wskazan ilustruje wykres ponize;j.

Wykres 24. Jak ocenilabys$/ocenilby$ w pieciopunktowej skali zasob swojej wiedzy na temat wplywu
narkotykow i innych $rodkéw odurzajacych na zdrowie czlowieka?
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Dane z badan ankietowych przeprowadzonych w srodowisku szkolnym.

W dalszej kolejnosci zapytano ankietowanych, czy chcieliby t¢ wiedze poszerzy¢. Rozklad odpowiedzi
ilustruje ponizszy wykres.

Wykres 25. Czy chcialaby$/chcialby§ te wiedze poszerzyé, zeby nabra¢ pewnosci, ze
wystawilas/wystawile$ sobie wlasciwa ocene?

0O 37%

Otak O nie

O63%

Dane z badan ankietowych przeprowadzonych w §rodowisku szkolnym.

Wiekszos$¢ badanych uczniow (63%) uznata, Ze nie ma potrzeby poszerzania posiadanej wiedzy na temat
wplywu narkotykoéw iinnych $rodkow odurzajacych na zdrowie i zachowanie cztowieka, natomiast 37%
pytanych odpowiedziato, ze chciatoby te wiedze pogitebi¢, zeby nabra¢ pewnosci, ze wystawito sobie
wlasciwg ocene.

Uczniowie mieli mozliwo$¢ wyboru najbardziej interesujacej ich formy poszerzenia wiedzy z zakresu
wptywu narkotykdéw na zdrowie czlowieka. Najczes$ciej wskazywano na pogadanki organizowane przez
osoby zajmujace si¢ zawodowo problemami narkomanii (50%). Badani zaznaczali rowniez zainteresowanie
udziatem w artystycznych formach przekazu, jak np. spektakle teatralne (20%) oraz spotkaniem z osoba,
ktora uzywata narkotyki (10%). Rozktad odpowiedzi prezentuje ponizszy wykres.

Wykres 26. Jesli chcialaby$/chcialby$ poszerzy¢ wiedze na temat wplywu narkotykow iinnych
Srodkow odurzajacych, to w jaki sposéb?

O uczestniczac w pogadance prowadzonej
przez osoby zajmu jace sie zawod owo
problemami narkomanii

O poprzez udziat w artystycmn ych formach
przekazu, jak np.w spektaklu teatralmym

O uczestniczac w spotkaniu z osoba, ktora
wywalta narkotykow

O inny

0 20%

Dane z badan ankietowych przeprowadzonych w Srodowisku szkolnym.
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Badanie ankietowe zawierato rowniez pytanie dotyczace uczestnictwa w zajeciach dotyczacych wiedzy
na temat wplywu narkotykow i innych $rodkéw odurzajacych na zdrowie cztowieka. Rozktad odpowiedzi
ilustruje wykres ponize;j.

Wykres 27. Czy kiedykolwiek uczestniczyla$/uczestniczyle§ w zajeciach, podczas ktérych
miala$/miale$ okazje dowiedzie¢ sie czego$ o wplywie narkotykéw i innych $rodkéw odurzajacych na
zdrowie czlowieka?

O41%

O tak Onie

0O 59%

Dane z badan ankietowych przeprowadzonych w srodowisku szkolnym.

Wigkszos$¢ ankietowanych uczniow (59%) stwierdzila, Ze miata okazj¢ uczestniczy¢ w zajgciach, podczas
ktorych dowiedziala si¢ czego§ o wpltywie zazywania narkotykdéw na zdrowie cztowieka. Z kolei 41%
badanych w takich zajeciach nigdy nie uczestniczyto.

Uczniowie odpowiadali réwniez na pytanie, czy mieli okazje spotka¢ osoby, ktore mialy kontakt
z narkotykami. 44% uczniow badanych placowek oswiatowych spotkato takie osoby, 56% badanych
nie zetkneto si¢ z osobami, ktore zazywaty narkotyki. Rozktad odpowiedzi ilustruje ponizszy wykres.

Wykres 28. Czy mialas/miales okazje spotkaé osoby, ktore mialy kontakt z narkotykami?

O56%

O tak Onie

O aa%

Dane z badan ankietowych przeprowadzonych w srodowisku szkolnym.

Badani, ktorzy spotkali osoby majace kontakt z narkotykami, okreslali w kolejnym pytaniu stopien ich
wzajemnej bliskosci. Najwigcej ankietowanych (50%) wskazato na osoby znane. Z kolei 42% badanych
wskazato na osoby przypadkowe, a 8% respondentow odpowiedzialo, ze byly to osoby z najblizszego
otoczenia. Rozktad odpowiedzi ilustruje ponizszy wykres.

Wykres 29. Jesli miala$/miale§ okazje spotkaé osoby, ktéore mialy kontakt z narkotykami,
to jakie to byly osoby?
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O8% Oz najblizzego otozenia

Oznane miosoby

O przypadkowe osoby

050%

Dane z badan ankietowych przeprowadzonych w srodowisku szkolnym.

Kolejne pytanie ankiety pozwolito poznaé¢ odczucia ankietowanych, ktorzy zetkneli si¢ z osobami
majacymi kontakt znarkotykami. Wsrod tych ucznidow, ktérzy spotkali osoby majace styczno$e
z narkotykami, az 42% kontakt ten uznato za calkowicie normalny, 41% bylo zaskoczonych podczas
spotkania z osobami zazywajacymi narkotyki, a 17% zareagowalo zdziwieniem. Rozklad odpowiedzi
prezentuje ponizszy wykres.

Wykres 30. Jakie wrazenie wywarl na tobie Kkontakt zosobami, ktéore mialy kontakt
z narkotykami?

O dziwitam / dziwitem sie

O17%

O bytam/bylem zaskocmony

O przyjetam/przyjalem to cakierr
O 41% normalnie

Dane z badan ankietowych przeprowadzonych w srodowisku szkolnym.

W nastepnym pytaniu zbierano opinie ucznidw na temat przyczyn siggania po narkotyki. Rozktad
uzyskanych odpowiedzi prezentuje ponizszy wykres.

Wykres 31. Jak myslisz, dlaczego ludzie siegaja po narkotyki?

O zeby sie wyluzowac

O 7% O11%

O aby komus mimponowac

O56%
0 pro buja tagodzic napiecia i stresy

Oz nuddw

Dane z badan ankietowych przeprowadzonych w srodowisku szkolnym.

Najwiecej badanych uczniow uwaza, iz przyczyng si¢ggania po narkotyki jest proba tagodzenia napigé
i stresow (56% badanych) oraz che¢¢ zaimponowania komus (26% badanych). Wsrod powodow siggania po
srodki odurzajace wskazano takze che¢ wyluzowania si¢ (11%) oraz nude (7% badanych).

Kolejne dwa pytania w badaniu dotyczyly kwestii prawnych. Uczniowie mieli mozliwo$¢ wyrazenia
swojego stanowiska iwskazania kierunkéw dziatan, jakie sami podjeliby w kwestii regulacji prawa
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dotyczacego narkotykdéw iinnych $rodkdéw odurzajacych. Zebrane dane wskazuja, iz 74% badanych
nie tagodzitoby istniejacych obecnie zapiséw prawnych, za§ 26% zlagodziloby istniejace rozwigzania
prawne. Rozktad odpowiedzi prezentuje ponizszy wykres.

Wykres 32. Gdyby to od ciebie zalezalo, zlagodzilaby$/zlagodzilby$ obowiazujace w naszym kraju
prawo utrudniajace dostep do narkotykow i substancji o dzialaniu narkotycznym?

O026%

O tak Onie

O74%

Dane z badan ankietowych przeprowadzonych w srodowisku szkolnym.

Osoby badane, ktore nie chcialyby zmian w istniejacym stanie prawnym, swoje stanowisko uzasadniaty
szkodliwym, niszczacym wptywem narkotykow i innych §rodkéw odurzajacych na organizm, jak i zdrowie
psychiczne czlowieka, obnizeniem bezpieczenstwa osoby zazywajacej taka substancj¢ oraz oséb zjej
otoczenia. Pojawily si¢ takze opinie stwierdzajgce, iz legalizacja narkotykow spowodowalaby nie tylko
wzrost dostepu do narkotykow, ale takze wzrost liczby 0sob uzaleznionych.

5.5. RELACJE Z OTOCZENIEM W OPINII UCZNIOW

Ucznidw szkot podstawowych zterenu gminy Smetowo Graniczne poproszono o udzial w badaniu
ankietowym dotyczacym relacji z otoczeniem. W badaniu wzi¢to udziat ogotem 28 ucznidéw, z czego 64%
stanowili chtopcy, a 36% dziewczeta. Uczniowie w wieku 13 lat stanowili 46% tej proby, a w wieku 14 lat
54%.

Strukture ankietowanych ilustruja ponizsze wykresy.

Wykres 33. Struktura ankietowanych uczniéow wedlug Wykres 34. Struktura ankietowanych uczniéow wedlug
kryterium plci kryterium wieku

Dane z badan ankietowych przeprowadzonych w srodowisku lokalnym.

W pierwszym pytaniu mlodzi respondenci mieli oceni¢ swoje relacje z rodzicami lub opiekunami. Oceny
tej dokonywano w skali pieciopunktowej, gdzie 1 oznaczalo bardzo zte, a5 bardzo dobre. Najwiecej
badanych uczniéow (53,6%) ocenito poziom swoich relacji jako bardzo dobry, wybierajac piatke na
pigciostopniowej skali. Nieco mniejsza grupa ankietowanych (39,3%) ocenita swoje relacje z rodzicami lub
opiekunami jako dobre (wybdr czworki na skali), z kolei 7,1% ankietowanych uznato, ze ich relacje sg dos¢
dobre (wybdr trojki na skali). Rozktad wskazan ilustruje wykres ponize;j.

Wykres 35. Jak ocenilaby$/ocenilbyS w pieciopunktowej skali swoje relacje zrodzicami/
opiekunami?

1 stopien

2 stopien

3 stopien B procent ankietowamych

4 stopien

5 stopien
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Dane z badan ankietowych przeprowadzonych w srodowisku szkolnym.

W dalszej kolejnos$ci zapytano ankietowanych o ich relacje z rowie$nikami. Rozktad odpowiedzi ilustruje
ponizszy wykres.

Wykres 36. Jak ocenilaby$/ocenilby$ w pieciopunktowej skali swoje relacje z rowieSnikami?

1 stopien

2 stopien

3 stopien W proent ankietowanych

4 stopien

5 stopien

Dane z badan ankietowych przeprowadzonych w srodowisku szkolnym.

Wigkszo$¢ badanych ucznidw (60,7%) ocenito swoje relacje z rowiesnikami jako dobre (wybdr czworki
na skali). 28,6% uczniéw ocenito te relacje jako dos¢ dobre (wybor trojki na skali), 7,1% badanych ocenito
relacje z rowiesnikami jako bardzo dobre wybierajac piatke na pigciostopniowej skali., z kolei 3,6%
ankietowanych uznato, ze nie sg najlepsze (wybor dwdjki na skali).

Uczniowie mieli mozliwo$§¢ wyboru najbardziej interesujgcej ich formy spedzania wolnego czasu.
Najczesciej wskazywano na spotkania z przyjaciotmi (42%), granie w gry komputerowe (25%). Badani
zaznaczali rowniez aktywne Kkorzystanie zportali spotecznosciowych (11%), stuchanie muzyki
i realizowanie swoich pasji artystycznych (po 7%), a takze uprawianie sportu i czynny wypoczynek oraz
ogladanie filmow (po 4%). Rozktad odpowiedzi prezentuje ponizszy wykres.

Wykres 37. W jaki sposéb najchetniej spedzasz wolny czas?

J uprawiajgc sport i czynnie wypoczywajac
W11% 0O4% 025% )
O grajac w gry komputerowe
O stuchajac muzyki
O ogladajac filmy

M realizujac swoje pasje artystyczne

@ spotykajac sie z przyjaciotm i

O4%

0O42% B 7%
® aktywne korzystanie z poprtali

spolfecznosciowvch

Dane z badan ankietowych przeprowadzonych w Srodowisku szkolnym.

Badanie ankietowe zawierato rowniez pytanie dotyczace wystgpowania w otoczeniu uczniow zjawisk,
ktére mogg wskazywaé na problemy z uzaleznieniem behawioralnym. Rozktad odpowiedzi ilustruje wykres
ponize;j.

Wykres 38. Czy w twoim otoczeniu s obecne nastepujace zjawiska?
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O 11% O uzalemienie od intermetu
O uzalemienie od smartfona

02%% O mkupoholiom

O zab urze nia odiyw iania

O 4%

O7% . . .
W nie dostrzegam takich zjawisk

Dane z badan ankietowych przeprowadzonych w srodowisku szkolnym.

Najczesciej wskazywano na uzaleznienie od smartfona (29%), uzaleznienie od internetu (11%) oraz
zaburzenia odzywiania (7%). Badani wskazali réwniez zakupoholizm (4%), natomiast 49% respondentéw
stwierdzito, ze nie dostrzega zadnych ze wskazanych zjawisk.

W nastepnym pytaniu zbierano opinie uczniéw na temat sposobow wykorzystywania swojego telefonu
komoérkowego czy komputera. Rozktad uzyskanych odpowiedzi prezentuje ponizszy wykres.

Wykres 39. Jak najczeSciej wykorzystujesz swoj telefon komorkowy, laptop czy komputer?

O szukam przydatnych informadgi i
o7% poserzam swojg wiedze

0O36%

O korzystam z portali
spolecznosciowych

O ogladam smieszne filmyi obrazki

O14% O 43% Oinny

Dane z badan ankietowych przeprowadzonych w srodowisku szkolnym.

Najwiecej badanych ucznidw przyznato, ze korzystajac z telefonu komodrkowego lub komputera korzysta
z portali spoteczno$ciowych (43% badanych). Wséréd powodow wskazano takze ogladanie $miesznych
filmow i obrazkéw (14% badanych) oraz szukanie przydatnych informacji i poszerzanie swojej wiedzy (7%
respondentéw).

Kolejne pytanie w badaniu dotyczylo zjawisk, ktorych mozna doswiadczy¢ w przestrzeni
internetowej. Rozklad uzyskanych odpowiedzi prezentuje ponizszy wykres.

Wykres 40. Czy kiedykolwiek bedac w przestrzeni internetowej spotkala$ sie¢/ spotkale§ sie
z wymienionymi ponizej przypadkami?

018% O dof wiad cxylam fdoswiadczylem hejtu

O11%

O ot 2y watam fotezynmywatem wiadomodel 2
obelgami | prrezwiskami

O dof wiad cxylam / doswilad czyle m udostepnlania

O4a% molch prywatmych wiadomoscl Inne2] osoble

O67%

O nle spotkatam slef nle spotkatem sle 2 takimi
prrypadkamli
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Dane z badan ankietowych przeprowadzonych w srodowisku szkolnym.

Najwiecej badanych uczniow wskazatlo na doswiadczenie hejtu w przestrzeni internetowej (18%
badanych). 11% badanych wskazalo na otrzymywanie wiadomosci zobelgami i przezwiskami,
na udostepnianie prywatnych wiadomos$ci innej osobie (4% badanych), natomiast 67% respondentow
nie spotkato si¢ z zadnym z wymienionych przypadkow.

6. ANALIZA SWOT

Analiza SWOT (jej nazwa to akronim angielskich stow: Strengths — mocne strony, Weaknesses — stabe
strony, Opportunities — szanse i Threats — zagrozenia) jest jedna z najpopularniejszych heurystycznych
technik analitycznych stuzacych porzadkowaniu informacji. W przypadku Gminnego Programu Profilaktyki
i Rozwigzywania Problemow Alkoholowych oraz Przeciwdziatania Narkomanii analiza SWOT zostata
przeprowadzona zudzialem przedstawicieli samorzadu gminy w obszarze: zdrowie, uzaleznienia,
bezpieczenstwo publiczne. Stanowi ona efektywna metode identyfikacji mocnych i stabych stron lokalnego
systemu radzenia sobie z problemami uzaleznien oraz szans i zagrozen, jakie przed nim stojg. Pozwala
oszacowac¢ potencjal, jakim si¢ dysponuje, oraz okresli¢ stopien, w jakim posiadane zasoby odpowiadaja
potrzebom i oczekiwaniom spotecznosci lokalne;j.

ZDROWIE, UZALEZNIENIA, BEZPIECZENSTWO PUBLICZNE

mocne strony slabe strony

-inicjowanie przedsigwzi¢¢ propagujacych zdrowy
styl zycia

-zapewnienie rodzinom z gminy dotknigtym
problemami uzaleznien dostepu do pomocy
psychospotecznej i prawne;j

-odpowiednio przygotowana kadra do pracy

z osobami uzaleznionymi

‘prowadzenie przez placowki o$wiatowe dzialan
profilaktycznych, informacyjnych i edukacyjnych w
zakresie uzaleznien wérdd dzieci 1 mlodziezy
-realizowanie w placoéwkach oswiatowych programéow
profilaktyczno-edukacyjnych poswieconych
przestepczoscei i jej negatywnym skutkom spotecznym

-brak mozliwo$ci wsparcia w postaci zapewnienia
dlugotrwatej pomocy terapeutyczne;j

-brak specjalistow §wiadczacych ustugi w postaci
mediacji dla rodzin dotknigtych problemem przemocy
domowej

-ograniczony dostep do specjalistow zajmujacych si¢
problemem narkomanii

Szanse

zagrozenia

-wzrost $wiadomosci spotecznej i zainteresowanie

zdrowym trybem zycia wsrod mieszkancow gminy
‘niewzrastajgce zagrozenie przestgpczoscia wsrod

nieletnich

‘rosngca liczba osob uzaleznionych

1 wspotuzaleznionych wymagajacych wsparcia
‘wzrastajgce zapotrzebowanie na zwigkszenie liczby
kadry pracujacej z osobami uzaleznionymi
-wzrastajaca liczba nieletnich siegajacych po alkohol i
narkotyki

Analiza uwarunkowan dla obszaru zdrowie, uzaleinienia, bezpieczenistwo publiczne wskazuje mocne

II.

strony, m.in.: inicjowanie przedsigwzi¢¢ propagujacych zdrowy styl zycia, zapewnienie rodzinom z gminy
dotknigtym problemami uzaleznien dostepu do pomocy psychospotecznej iprawnej, odpowiednio
przygotowana kadra do pracy z osobami uzaleznionymi, realizowanie przez placowki o$wiatowe dziatan
profilaktycznych iedukacyjnych w obszarze uzaleznien ws$rdod uczniéw, jak rowniez prowadzenie
w placowkach oswiatowych programéw profilaktyczno-edukacyjnych poswieconych przestepczosci i jej
negatywnym skutkom spolecznym.

Zagrozenia to z kolei: rosnaca liczba 0so6b uzaleznionych i wspotuzaleznionych wymagajacych wsparcia,
wzrastajace zapotrzebowanie na zwickszenie liczby kadry pracujacej z osobami uzaleznionymi, jak réwniez
wzrastajgca liczna nieletnich siegajacych po alkohol i narkotyki. Wskazane zagrozenia moga rzutowaé na
osiggni¢cie zakladanych zmian w procesie wdrazania zatozen Gminnego Programu Profilaktyki
i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych oraz Przeciwdzialania Narkomanii.

CELE I ZALOZENIA PROGRAMU
1. CEL GLOWNY PROGRAMU

Cel gltéwny wyznaczony w Programie Profilaktyki i Rozwigzywania Problemoéw Alkoholowych oraz
Przeciwdziatania Narkomanii w Gminie Smetowo Graniczne na lata 2026-2029 jest nastepujacy:
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Ograniczenie zdrowotnych i spolecznych skutkéw wynikajacych z naduzywania napojow alkoholowych
i uzywania Srodkow psychoaktywnych poprzez podnoszenie poziomu wiedzy i Swiadomos$ci mieszkancow
gminy
oraz prowadzenie skoordynowanych dzialan profilaktycznych, terapeutycznych i rehabilitacyjnych,

w tym dzialan majacych na celu eliminowanie z Zycia spolecznego uzaleznien behawioralnych.

Osiagniecie celu glownego jest uwarunkowane realizacjg przedstawionych ponizej celow operacyjnych
oraz dziatan.
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2. CELE OPERACYJNE, DZIALANIA

Wytyczone w ramach Programu cele operacyjne i dzialania zrealizowane zostang przy wykorzystaniu istniejacych instytucji, organizacji i innych podmiotow
dziatajacych w gminie w sferze spotecznej. Program bgdzie realizowany w obszarze dziatan obejmujacych gtownie profilaktyke.

CEL OPERACYJNY 1.: UDZIELANIE RODZINOM, W KTORYCH WYSTEPUJA PROBLEMY UZALEZNIEN, WSPARCIA SOCJALNEGO,
POMOCY PSYCHOLOGICZNEJ, PEDAGOGICZNEJ I PRAWNEJ.

Dzialania Termin Wskazniki realizacji celu Zakladane rezultaty

realizacji
Udzielanie przez GOPS pomocy finansowej i rzeczowej 2026-2029 -liczba rodzin objetych wsparciem z -poprawa funkcjonowania
osobom i rodzinom dotknigtym problemami uzaleznien. systemu pomocy spolecznej z powodu i kondycji rodzin zmagajacych si¢
Prowadzenie pracy socjalnej z rodzinami zagrozonymi lub 2026-2029 uzaleznien z problemami uzaleznien
dolécknie;tl}:[ni pr'olalemami uzaleznien, w tym w oparciu liczba rodzin dotknietych problemami —Z?qbiegar}ie ?likilalcji zjawiska
o kontrakt socjalny. C e 1 . naduzywania alkoholu oraz
Zapewnienie rodzinom, w ktorych wystepuja problemy 2026-2029 uzalezn1.e n OEJ @tydli praca ls ocjalng, w tym narkomanii w gminie
uzaleznien, dostgpu do specjalistycznego poradnictwa W opareiu o ont'ra tsocjalny .
psychologicznego, pedagogicznego i prawnego. -llcz‘pa 'rodzm objetych poradnictwem
Prowadzenie poradnictwa dla rodzicow z zakresu 2026-2029 Specy ahstycgn/ym ) )
psychoedukacji, podnoszenia umiejetnosci wychowawczych -liczba rodzicow objetych poradnictwem
oraz postepowania w przypadku stwierdzenia si¢gania po -liczba 0sob objetych pomoca w ramach
alkohol i narkotyki przez dziecko. grup wsparcia
Prowadzenie grup wsparcia dla rodzin, ktére ucza si¢ 2026-2029
radzi¢ sobie z problemem uzaleznienia od alkoholu 1
narkotykéw wystepujacych w rodzinie.
Wspieranie inicjatyw w zakresie pomocy psychologicznej | 2026-2029

i prawnej skierowanej do rodzin, w ktorych wystepuja
problemy uzaleznien od alkoholu i narkotykéw, a takze
uzaleznien behawioralnych.

CEL OPERACYJNY 2.: PROWADZENIE PROFILAKTYCZNEJ DZIALALNOSCI INFORMACYJNEJ, EDUKACYJNEJ ORAZ SZKOLENIOWEJ W
ZAKRESIE ROZWIAZYWANIA PROBLEMOW UZALEZNIEN.

Dzialania Termin Wskazniki realizacji celu Zakladane rezultaty

realizacji
Realizacja programow profilaktycznych z zakresu 2026-2029 -liczba 0s6b objetych programami z -zapobieganie eskalacji zjawiska
przeciwdziatania alkoholizmowi i narkomanii na wszystkich zakresu przeciwdziatania alkoholizmowi i alkoholizmu oraz narkomanii
poziomach edukacji. — : narkomanii w szkotach na terenie gminy | Wemme
Rozwijanie oferty zajec¢ pozaszkolnych dla dzieci i mlodziezy | 2026-2029 liczba przedsiewzicé realizowanych w -wzrost kwalifikacji osob
promujacej zdrowy styl zycia. ramach dziatalnosci edukacyjnej pracujacych z osobami
Podnoszenie wiedzy spotecznos$ci lokalnej na temat problemu | 2026-2029 uzaleznionymi

uzaleznienia od alkoholu i narkotykéw, m.in. poprzez

1 informacyjnej

-wzrost kwalifikacji kadry
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upowszechnianie materiatow edukacyjno-informacyjnych
z zakresu promocji zdrowia i profilaktyki uzaleznien.

Wspieranie i podnoszenie kwalifikacji osob pracujacych
z osobami uzaleznionymi od alkoholu i narkotykow poprzez
organizowanie i dofinansowanie szkolen.

2026-2029

Organizowanie szkolen i warsztatow dotyczacych problemu
uzaleznienia od alkoholu i narkotykow dla nauczycieli.

2026-2029

Upowszechnianie informacji na temat placowek zajmujacych
si¢ leczeniem uzaleznien i programéw dla 0sob uzaleznionych
od alkoholu i narkotykow.

2026-2029

Udzial w programach i kampaniach spotecznych
poswieconych alkoholizmowi i narkomanii.

2026-2029

-liczba 0s6b pracujacych z osobami
uzaleznionymi objetych szkoleniami
-liczba nauczycieli uczestniczacych

w szkoleniach i warsztatach dotyczacych
problemow uzaleznien

-liczba 0s6b uczestniczacych

w programach 1 kampaniach spotecznych
poswigconych zapobieganiu uzaleznienia
od alkoholu

pedagogicznej

-wzrost sSwiadomo$ci spotecznej na
temat problemow alkoholizmu

i narkomanii

CEL OPERACYJNY 3.: WSPIERANIE DZIAEAN INSTYTUCJI, ORGANIZACJI POZARZADOWYCH I OSOB FIZYCZNYCH, SLUZACYCH

ZAPOBIEGANIU I ROZWIAZYWANIU PROBLEMOW UZALEZNIEN.

Dzialania

Termin realizacji

Wskazniki realizacji celu

Zakladane rezultaty

Rozwijanie wspolpracy pomigdzy podmiotami
dzialajacymi w obszarze przeciwdziatania alkoholizmowi i
narkomanii obejmujgcej m.in. systematyczny przeptyw
informacji i wymian¢ do§wiadczen.

2026-2029

Wspolpraca z organizacjami pozarzagdowymi realizujacymi
dziatania statutowe w obszarze przeciwdziatania
problemom uzaleznien oraz z Ko$ciolem w zakresie
poszerzania wsparcia dla 0s6b uzaleznionych i ich rodzin.

2026-2029

Organizowanie spotkan, konferencji i debat
sprzyjajacych zawigzywaniu lokalnych koalicji w celu
przeciwdziatania alkoholizmowi i narkomanii.

2026-2029

Wspomaganie instytucji, stowarzyszen i osoéb
fizycznych w rozwigzywaniu problemow
alkoholowych 1 narkomanii.

2026-2029

-liczba wspdlnych przedsiewzieé
podmiotow dziatajacych na rzecz
przeciwdziatania alkoholizmowi i
narkomanii

-liczba wspieranych organizacji
pozarzadowych dzialajacych w obszarze
przeciwdziatania uzaleznieniom

-liczba spotkan edukacyjnych, konferencji i
debat w zakresie podnoszenia $wiadomosci
dotyczacej problemow alkoholowych i
narkomanii

-zapobieganie eskalacji zjawiska
naduzywania alkoholu oraz
narkomanii w gminie

-wzrost kwalifikacji os6b
pracujacych z osobami
uzaleznionymi

-wzrost wiedzy na temat
problemu uzaleznienia od
alkoholu i narkotykow
-podniesienie i rozwoj
wspotpracy réznych podmiotow
z terenu gminy w zakresie
przeciwdziatania uzaleznieniom
i ich skutkom
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III. REALIZACJA PROGRAMU
1. REALIZATORZY I PARTNERZY

Dzialania wyznaczone w Programie Profilaktyki i Rozwigzywania Problemow Alkoholowych oraz
Przeciwdziatania Narkomanii w Gminie Smetowo Graniczne na lata 2026-2029 maja charakter ciagly.

Program jest realizowany przez:
1. Woéjta Gminy Sme¢towo Graniczne,
1. Urzad Gminy Smetowo Graniczne,
2. Gminny O$rodek Pomocy Spotecznej w Smetowie Granicznym z siedzibg w Koscielnej Jani,
3. Gminng Komisje Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych w Smetowie Granicznym,
4. Zespot Interdyscyplinarny ds. przeciwdzialania przemocy domowej w Smetowie Granicznym,
5. Placowki oswiatowe,
6. Placowki kultury, sportu i rekreacji.

Partnerami w realizacji Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych oraz
Przeciwdziatania Narkomanii w Gminie Sme¢towo Graniczne na lata 2026-2029 beda:

1. Komenda Powiatowa Policji w Starogardzie Gdanskim,

. Sad Rejonowy w Starogardzie Gdanskim,

. Prokuratura Rejonowa w Starogardzie Gdanskim,

. Placowki ochrony zdrowia w Gminie Smetowo Graniczne,

. Centrum Zdrowia Psychicznego i Leczenia Uzaleznien w Starogardzie Gdanskim;

. Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Starogardzie Gdanskim,

. Poradnia Psychologiczno-Pedagogiczna w Starogardzie Gdanskim,

. Krajowe Centrum Przeciwdziatania Uzaleznieniom,

. Instytucje, organizacje rzadowe i pozarzadowe, Koscioty i zwigzki wyznaniowe, spotecznos¢ lokalna.
. MONITORING PROGRAMU

N 0 9 O U B~ W N

Monitoring programu, polegajacy na gromadzeniu i analizowaniu informacji dotyczacych realizowanych
badz zrealizowanych juz dziatan, bedzie prowadzony przez Urzad Gminy Smetowo Graniczne, Gminny
Osrodek Pomocy Spotecznej w Smetowie Granicznym z siedzibg w Koscielnej Jani oraz Gminng Komisje
Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych w Smetowie Granicznym.

Zespot Monitorujacy, wykorzystujac wyznaczone wskazniki monitoringowe, bedzie badat poziom
wdrozenia zapisOw programu i staral si¢ okresli¢, czy zaplanowane dziatania przynoszg zaktadane zmiany.

3. FINANSOWANIE PROGRAMU

Dziatania podejmowane w ramach realizacji Programu, zwigzane z osigganiem wyznaczonych celow,
finansowane beda ze $rodkow wilasnych gminy Smetowo Graniczne, uzyskanych zrocznych optat za
korzystanie zzezwolen na sprzedaz napojow alkoholowych. Realizacja Programu bedzie wspierana
z srodkow budzetowych podmiotow zobowigzanych do prowadzenia okreSlonych dzialan na rzecz
przeciwdziatania uzaleznieniom oraz wspierania 0sob irodzin dotknietych problemami uzaleznien, jak
i partner6w Programu.

4. ZASADY WYNAGRADZANIA CZLONKOW GMINNEJ KOMISJI ROZWIAZYWANIA
PROBLEMOW ALKOHOLOWYCH

1.Za prace obejmujaca zakres dzialan wynikajacych zustawy o wychowaniu w trzezwosci
i przeciwdziataniu alkoholizmowi cztonkowie Gminnej Komisji Rozwiazywania Probleméw Alkoholowych
otrzymujg wynagrodzenie w wysokosci 400,00 zt ,,brutto” za kazde posiedzenie Komisji, natomiast sekretarz
500,00 zt ,,brutto”.
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2. Dla Przewodniczacego Komisji ustala si¢ wynagrodzenie w wysokosci 150% wynagrodzenia, o ktorym
mowa w pkt 1. (600,00 zt ,,brutto”).

3. W przypadku zbiegu posiedzenia Komisji zwykonywana praca otrzymuje si¢ tylko jedno
wynagrodzenie.

4. Wydatki z tytutu wynagrodzenia cztonkéw Komisji ponoszone sg z budzetu gminy.

5. Cztonkom Komisji w przypadku wykonywania zadan okreslonych w Programie poza siedzibg Komisji
oraz uczestniczenia w szkoleniach, kursach, seminariach itp. wydarzeniach stuzacych realizacji Programu
organizowanych poza siedzibg Komisji przystuguje zwrot kosztow podrozy.

6. Warunkiem zwrotu kosztow okre§lonych w pkt. 6 jest odpowiednie udokumentowanie przez czlonkoéw
Komisji odbytej podrozy. Nalezno$¢ z tytulu podrézy na obszarze kraju ustala si¢ w oparciu o rozporzadzenie
Ministra Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 12 pazdziernika 2023 r. w sprawie naleznos$ci przystugujacych
pracownikowi zatrudnionemu w panstwowej lub samorzadowej jednostce sfery budzetowej z tytutu podrozy
stuzbowej (Dz. U. z 2023 r. poz. 2190) oraz rozporzadzenie Ministra Infrastruktury z dnia 22 grudnia 2022 r.
zmieniajace rozporzadzenie w sprawie warunkow ustalania oraz sposobu dokonywania zwrotu kosztow
uzywania do celow stuzbowych samochodéw osobowych, motocykli i motoroweréw niebedacych wilasnoscia
pracodawcy (Dz. U. z 2023 r. poz. 5).
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Uzasadnienie

Zgodnie z ustawg z dnia 08 marca 2021 r. o zdrowiu publicznym, Narodowym Programem Zdrowia,
ustawa z dnia 26 pazdziernika 1982 roku o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi,
ustawa z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu przemocy w rodzinie - organy administracji rzadowej
ijednostek samorzadu terytorialnego sa zobowigzane do podejmowania dzialan majacych na celu
profilaktyke irozwigzywanie problemow zwigzanych zuzywaniem substancji psychoaktywnych, w tym
NSP (Nowych Substancji Psychoaktywnych). Powyzsze zadanie realizowane jest w oparciu o program
profilaktyki i rozwigzywania probleméw alkoholowych oraz przeciwdzialaniu narkomanii na lata 2026-
2029, ktéry to obowigzek na gminy naktada ustawa o zdrowiu publicznym oraz niektoérych innych ustaw.
Istota Programu jest przeciwdzialanie uzaleznieniom, ktérych patomechanizm jest podobny niezaleznie od
substancji czy czynnosci, ktéra wywotuje uzaleznienie. Zadania zawarte w Programie Profilaktyki
i Rozwigzywania Problemow Alkoholowych oraz Przeciwdziatania Narkomani dla Gminy Smetowo
Graniczne na lata 2026- 2029, w ktorym uwzgledniono zar6wno potrzeby mieszkancow gminy, jak
i zobowigzan wynikajacych z przedmiotowych aktow prawnych. Gléwnym zalozeniem Programu jest
ograniczenie wystgpowania negatywnych zjawisk bedacych skutkiem naduzywania $rodkow
psychoaktywnych przez rozwoj dziatan zwigzanych z profilaktyka irozwiazywaniem problemow
uzaleznien, wzrost spolecznej $wiadomos$ci zwigzanej ztg tematyka, przeciwdzialanie powstawaniu
i usuwanie nastgpstw naduzywania substancji psychoaktywnych, integracj¢ spoleczna oséb uzaleznionych
oraz doskonalenie wspolpracy pomiedzy instytucjami zaangazowanymi w realizacj¢ przedmiotowego
Programu. W zwigzku z powyzszym przyjecie uchwaly jest zasadne.
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