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Wprowadzenie

W $wietle definicji Swiatowej Organizacji Zdrowia, uzaleznienie rozumiane jest jako stan
psychiczny i fizyczny, ktéry wynika z interakcji organizmu z substancjg psychoaktywna.
Charakteryzuje sie on zmianami zachowania oraz koniecznoscig przyjmowania substancji
w sposbb okresowy badz ciggty — w celu doswiadczania jej wptywu badz unikniecia objawéw
towarzyszacych jej brakowi w organizmie. W kontekscie dysfunkcji spotecznych uzaleznienie
nalezy jednak rozumiec¢ szerzej, tj. jako silng i nabytgy potrzebe zazywania substancji
psychoaktywnych badz wykonywania okreslonych czynnosci, takich jak np. uprawianie
hazardu, ogladanie telewizji, korzystanie z internetu czy robienie zakupdw.

Okreslenie substancje psychoaktywne odnosi sie do szerokiej grupy substancji,
definiowanych jako zwigzki chemiczne pochodzenia naturalnego lub syntetycznego, nie
zaliczane do pokarmdéw, majgce wptyw na biologiczne funkcjonowanie zywych organizmoéw.
Moga by¢ nimi wszystkie substancje, ktore oddziatujg na mdzg osoby zazywajgcej, zmieniajgc
jej samopoczucie, stany $wiadomosci czy sposéb odbioru bodzcéw zewnetrznych. Istotne
jest to, ze wptywajg na centralny uktad nerwowy cztowieka, powodujac w organizmie zmiany
psychiczne (np. iluzje, euforie, omamy, zaburzenia pamieci) oraz fizyczne (np. pobudzenie,
przyspieszenie tetna, wzrost cisnienia krwi), a przyjmowane w sposob dtugotrwaty moga
prowadzi¢ do uzaleznienia®.

W literaturze przedmiotu istniejg rdézne klasyfikacje substancji psychoaktywnych. W
zaleznosci od sposobu oddziatywania na organizm mozna zasadniczo podzieli¢ je na cztery
grupy:

1) $rodki ttumigce (alkohol, leki nasenne i uspokajajgce, Srodki wziewne) — redukuja
czynnosci catego uktadu nerwowego, ostabiajg wewnetrzne hamulce, mate ich dawki
powodujg pobudzenie, a duze sennos¢;

2) srodki pobudzajgce (kofeina, nikotyna, amfetamina, kokaina) — pobudzajg czynnosci
osrodkowego uktadu nerwowego, wyostrzajg zmysty, przy dtugotrwatym stosowaniu
powodujg nadaktywnos¢, bezsennosé, brak apetytu;

3) halucynogeny (marihuana, haszysz, LSD) — zaburzajg czynnos$ci mézgu powodujac
ubarwiony i znieksztatcony obraz $wiata, wywotujg pseudohalucynacje;

4) opiaty (morfina, kodeina, heroina, opium) — usmierzajg bdl, ich mate dawki wywotujg
stany euforii, natomiast duze — stany zamroczenia?.

Warto réwniez zwrdcié uwage na zakres Ustawy z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu
narkomanii (t.j. Dz. U. 2020 poz. 2050 ze zm.). Przepisy ww. ustawy, w Swietle art. 3, stosuje
sie do produktdw leczniczych, ktére sg S$rodkami odurzajgcymi, substancjami
psychotropowymi lub prekursorami, w zakresie nieuregulowanym w Ustawie z dnia 6
wrzesnia 2001 r. — Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz. U. 2021 poz. 1977 ze zm.) oraz substancji
chemicznych i ich mieszanin, ktdére s3 prekursorami albo nowymi substancjami
psychoaktywnymi,

w zakresie nieuregulowanym w przepisach o substancjach chemicznych i ich mieszaninach.
W sSwietle Miedzynarodowej Statystycznej Klasyfikacji Choréb i Probleméw Zdrowotnych
(ICD - 10) obowigzujacej w Polsce od 1992 roku, substancjami psychoaktywnymi
powodujgcymi zaburzenia psychiczne i zaburzenia zachowania s3: alkohol, opioidy,

1 Zob. Wspdiczesne teorie i praktyka profilaktyki uzaleznieri chemicznych i niechemicznych, red. M. Jedrzejko,
Warszawa 2009, s. 40; http://www.kbpn.gov.pl/portal?id=112184.
2 Tamze.
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kanabinole, substancje uspokajajgce i nasenne, kokaina, inne substancje stymulujgce, w tym
kofeina, halucynogeny, tyton, lotne rozpuszczalniki organiczne oraz inne narkotyki i
substancje psychoaktywne3.

W zaleznosci od rodzaju substancji psychoaktywnej mozina wyréznié rdéine rodzaje
uzaleznien, takie jak alkoholizm, narkomania, nikotynizm i lekomania. Granice pomiedzy nimi
mogqy by¢ jednak nieostre, poniewaz zarowno katalog substancji psychoaktywnych, jak i
podejscie badaczy do ich klasyfikacji s3 dos¢ dynamiczne. Niezaleznie jednak od rodzaju
uzaleznienia moze ono przynies¢ negatywne konsekwencje w wielu wymiarach, utrudnia
bowiem prawidtowe funkcjonowanie psychiczne, fizyczne i spoteczne. Niejednokrotnie
prowadzi nie tylko do utraty zdrowia, ale takze do wykluczenia spotecznego, przestepczosci
oraz problemoéw i dysfunkcji w rodzinie.

Specyfika problemu uzaleznie powoduje, ze doktadne okreslenie jego skali i zasiegu nie jest
mozliwe, szczegdlnie w przypadku alkoholizmu czy narkomanii. Osoby nimi dotkniete lub
cztonkowie ich rodzin mogg przez dtugi czas nie uswiadamiac sobie jego istnienia, mogg tez
chcie¢ ukrywac go ze wzgledu na obawe przed ostracyzmem spotecznym. Dane oraz badania
spoteczne przeprowadzane w tym zakresie wskazujg jednak na to, ze uzaleznienia od
alkoholu i innych substancji psychoaktywnych stanowig dos¢ powazny problem spoteczny. W
Swietle raportu ,Sytuacja zdrowotna ludnosci Polski i jej uwarunkowania” palenie tytoniu i
picie alkoholu to dwa najpowazniejsze problemy z zakresu zdrowia publicznego®*.

Picie alkoholu w Polsce traktowane jest jako element wieloletniej tradycji, ktéra na state
zagoscita w naszej kulturze. Jak podaje Panstwowa Agencja Rozwigzywania Problemoéw
Alkoholowych® w 2020 roku spozycie alkoholu w litrach na mieszkaica wynosito 3,7 litra
wyrobow spirytusowych (100% alkoholu), 6,4 litra wina i miodéw pitnych oraz 93,6 litra
piwa. Na 1 mieszkanica przypadato srednio 9,6 litra 100% alkoholu. Analiza okresu
dziesiecioletniego wskazuje na zmiany tych wskaznikow. W poréwnaniu do 2010 roku
spozycie alkoholu w litrach na mieszkanca wzrosto o 0,5 litra w przypadku wyrobow
spirytusowych (100% alkoholu) oraz o 3,1 litra w przypadku piwa. Spozycie wina i miodéw
pitnych spadto natomiast o 0,6 litra. Srednia na 1 mieszkarica zwiekszyfa sie o 0,58 litra na
osobe. W 2020 roku alkohol mozna byto kupi¢ w 122 134 punktach sprzedazy w kraju, z
czego 5 023 punktow (4,1%) miato lokalizacje w wojewddztwie warminsko-mazurskim. Na
jeden punkt sprzedazy alkoholu w kraju przypadato 301 mieszkaiicdw, natomiast w
wojewddztwie warmifnsko-mazurskim wskaznik ten wynosit 277 osdéb®.

W sSwietle raportu KPMG Polska ,Rynek napojéw alkoholowych w Polsce” w 2013 roku
Polacy kupili 4 436 min litréw napojéw alkoholowych, wydajgc na nie ponad 41,1 mlid zt.
Najwiekszy udziat w sprzedazy osiggneto piwo (47%), a w dalszej kolejnosci wddka (30,7%),
czyli grupy alkoholi juz od lat posiadajace liczng grupe regularnych konsumentéw. Okazuje
sie, ze przecietny Polak kupit w 2013 roku 121,5 litra piwa. Wyniki badania wskazujg jednak
na zmiany polegajgce na eksploracji przez konsumentéw nowych kategorii napojéw
alkoholowych. Coraz wiekszg popularnoscig zaczynajg cieszy¢ sie smakowe napoje
spirytusowe, wino gronowe oraz whisky. Istotne jest rowniez to, ze polscy konsumenci coraz

3 http://stat.gov.pl/Klasyfikacje/doc/icd10/pdf/ICD10Toml.pdf.

4 Sytuacja zdrowotna ludnosci Polski i jej uwarunkowania, red. B. Wojtyniak, P. Goryriski, Narodowy Instytut
Zdrowia Publicznego — Panstwowy Zaktad Higieny, Warszawa 2020, s. 454.

5 Z dniem 1 stycznia 2022 roku Panstwowa Agencja Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych oraz Krajowe
Biuro do Spraw Przeciwdziatania Narkomanii zostaty przeksztatcone w Krajowe Centrum Przeciwdziatania
Uzaleznieniom.

6 http://www.parpa.pl/index.php/badania-i-informacje-statystyczne/statystyki.
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czesciej siegajg po alkohole premium, bardziej niz kiedy$ doceniajg regionalne pochodzenie,
a takze poszukuja nowych, mato znanych produktow’.

Zachowania autodestrukcyjne — tj. naduzywanie alkoholu, zazywanie narkotykéw oraz
palenie papieroséw — stanowig jeden z elementéw badan w ramach ,Diagnozy spotecznej
2015”.

W swietle ich wynikéw, do naduzywania alkoholu w 2015 roku przyznato sie 6,2% badanych,
natomiast do siegania po alkohol w trudnych sytuacjach zyciowych — 3,5%. Zdecydowanie
czesciej alkoholu naduzywajg mieszkancy duzych miast (niz matych lub wsi), osoby w
$rednim wieku, bogaci i biedni (od s$redniozamoznych), prywatni przedsiebiorcy (niz
pracownicy) oraz bezrobotni (niz pracujacy). Mieszkancy wojewddztwa warminsko-
mazurskiego prezentujg sie tu ponizej odsetka krajowego — do naduzywania alkoholu
przyznato sie w 2015 roku 4,16% oséb w wieku od 16 lat wzwyz, natomiast do siegania po
alkohol w trudnych sytuacjach — 5,47%?2.

,Diagnoza spoteczna 2015” wskazuje na utrzymywanie sie w populacji dorostych Polakdéw
problemu narkotykéw. Do ich zazywania przyznato sie 1,3% dorostych badanych w Polsce,
czyli taki sam odsetek jak w podobnym badaniu w 2005 roku. W wojewddztwie warminsko-
mazurskim odsetek ten wynidst 0,25%. Charakterystyczne jest to, ze wsréd oséb najbardziej
zagrozonych narkomania mozna wskaza¢ mezczyzn, osoby mtode — ucznidw i studentéw,
mieszkancow duzych miast, prywatnych przedsiebiorcéw, osoby bogatsze i z wyiszym
wyksztatceniem. Ponad poftowe rzadziej po narkotyki siegajg kobiety, cztery razy rzadziej
mieszkaicy miast i wsi od mieszkaricow aglomeracji powyzej 500 tys. mieszkancow,
natomiast trzykrotnie czesciej niz osoby zyjace w zwigzkach matzenskich narkotyki zazywaja
osoby

w stanie wolnym. Zarowno w przypadku narkomanii jak i alkoholizmu, ich wystepowanie
moze wigzac sie z natezeniem zyciowego stresu®.

Wsréd zachowan autodestrukcyjnych ,Diagnoza spoteczna 2015” wymienia réwniez palenie
papieroséw, ktére moze dotyczyé nieco mniej niz jednej czwartej dorostych Polakéw.
Przecietna liczba wypalanych dziennie papieroséw wynosi 15 sztuk, przy czym w ostatnich
latach mozna zaobserwowac tendencje malejgcg. Wsrdd palaczy dominujg osoby w srednim
wieku, mezczyzni, osoby z wyksztatceniem zasadniczym zawodowym oraz ubozsze.
Najwyzszy odsetek oséb palgcych odnotowano wsréd bezrobotnych, mezczyzn, osdéb w
wieku od 45 do 59 lat oraz pracownikéw najemnych w sektorze prywatnym, natomiast
najnizszy wsrod ucznidw i studentdw, osdb starszych, emerytéw. W przypadku zjawiska
palenia papieroséw, wojewddztwo warminsko-mazurskie prezentuje sie gorzej niz kraj.
Okazuje sie bowiem, ze odsetek palaczy wynosi tu 27,3% przy Sredniej krajowej 24,0%,
natomiast liczba wypalanych przecietnie w ciggu dnia papieroséw 15,45, podczas gdy w kraju
14,8910,

Grupg szczegllnie zagrozong uzaleznieniami od alkoholu i innych substancji
psychoaktywnych jest mtodziez. Wskazuje na to m.in. raport ,Uzywanie alkoholu i
narkotykow przez mtodziez szkolng. Raport z badan ankietowych zrealizowanych w

7 https://assets.kpmg.com/content/dam/kpmg/pdf/2014/11/Rynek-napojow-alkoholowych-w-Polsce-2014-
czesc-l.pdf.

8 Diagnoza spoteczna 2015. Warunki i jakosé¢ Zycia Polakéw, red. ). Czapiriski, T. Panek, Warszawa: Rada
Monitoringu Spotecznego 2015, s. 294-297.

®Tamze, s. 298-299.

10 Tamze, s. 290-291.

Strona | 5



wojewodztwie warminsko-mazurskim w 2017 roku”. Jego wyniki powinny by¢ niepokojgce —
okazuje sie bowiem, ze ponad potowa (55,6%) ucznidw klas Ill gimnazjum ma juz za soba
doswiadczenia z paleniem papieroséw, natomiast ponad 81% — z piciem alkoholu. Ponadto
prawie co czwarty uczen lll klasy gimnazjum i co drugi uczen Il klasy ponadgimnazjalnej
zazywat juz marihuane lub haszysz. W swietle wynikdw badania okazuje sie, ze palenie
tytoniu jest bardziej rozpowszechnione wsrdd dziewczat, natomiast spozywanie napojéw
alkoholowych rozktada sie podobnie wsrdd dziewczat i chtopcdw, jednak niektére ze
wskaznikow picia sg wyzsze u dziewczat!?.

Tematyce uzaleznien mtodych ludzi poswiecony jest réwniez dokument ,Uzywanie alkoholu
i narkotykéw przez mtodziez szkolng. Raport z ogdlnopolskich badan ankietowych
zrealizowanych w 2019 r. Europejski Program Badan Ankietowych w Szkotach ESPAD”.
W Swietle przedstawionych w nim wynikow:

e napoje alkoholowe s3g najbardziej rozpowszechniong substancjg psychoaktywna
wsrod mtodziezy szkolnej; préby picia w momencie badania miato za sobg 80,0%
gimnazjalistow z klas trzecich i 92,8% uczniéw drugich klas szkét ponadgimnazjalnych;

e w czasie 12 miesiecy przed badaniem jakiekolwiek napoje alkoholowe pito 67,9%
mtodszych ucznidéw i 89,0% starszych;

e stanu silnego upojenia alkoholem doswiadczyto, chociaz raz w zyciu, 33,3% pietnasto-
i szesnastolatkdéw oraz 56,6% ucznidw ze starszej grupy;

e w 2019 roku 34,1% gimnazjalistow oraz 58,7% uczniéw szkét ponadgimnazjalnych
wypito cho¢ raz pie¢ drinkdw przy jednej okazji w czasie ostatnich 12 miesiecy;

e doswiadczenia z paleniem papieroséw ma potowa gimnazjalistéw oraz dwie trzecie
starszych uczniow, a aktualnie wypala ponad 10 papieroséw dziennie okoto 3%
gimnazjalistow i prawie 5% uczniow szkoét ponadgimnazjalnych;

e biorgc pod uwage narkotyki, na pierwszym miejscu pod wzgledem rozpowszechnienia
i eksperymentowania znajdujg sie marihuana i haszysz (21,4% wsrdod gimnazjalistow
oraz 37,2% wsrdéd ucznidéw szkdt ponadgimnazjalnych), na drugim leki uspokajajgce
i nasenne bez przepisu lekarza (15,1% i 18,3%), a na trzecim miejscu substancje
wziewne (8,6% i 6,9%).

W ostatnich latach coraz powazniejszy staje sie problem uzaleznien behawioralnych wsréd
mtodziezy, w szczegdlnosci w kontekscie uzytkowania internetu, medidw spotecznosciowych,
telefondw. W S$wietle wynikdw badania ,Problematyczne uzywanie internetu przez
miodziez”, przeprowadzonego Fundacje Dajemy Dzieciom Site w 2019 roku:

v' wséréd 11,9% polskich nastolatkéw w wieku 12-17 lat problematyczne uzywanie
internet;

v" problematyczni uzytkownicy internetu to czeéciej dziewczeta niz chtopcy oraz starsze
nastolatki (w wieku 15-17 lat) niz mtodsze (w wieku 12-14 lat);

v' ponad potowa (54,4%) mtodych ludzi miata kontakt z niebezpiecznymi tresciami
w internecie. Niemal co trzeci badany widziat w sieci sceny okrucieistwa i przemocy,
a co czwarty — tresci dotyczace sposobdw samookaleczania sie, materiaty
pornograficzne oraz zachecajgce do obrazania innych lub dyskryminujace;

v' nastolatki problematycznie uzywajgce internetu czeéciej korzystajg z portali
spotecznosciowych i udostepniajg na nich zdjecia, ogladaja filmiki i Smieszne obrazki;

http://warmia.mazury.pl/polityka-spoleczna/przemoc-i-uzaleznienia/raporty-przemoc-i-uzaleznienia.
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v czynniki ryzyka problematycznego uzywania internetu to odczuwanie silnego stresu
szkolnego, doswiadczanie przemocy réwiesniczej, w szczegdlnosci wielu jej form,
negatywny stosunek do szkoty oraz wiek;

v' do czynnikdw ochronnych nalezg: wsparcie ze strony rodziny, réwiesnikdéw
i nauczycieli, prowadzenie przez rodzicow rozmoéw z dzieckiem na temat
bezpieczenstwa w internecie, zainteresowanie rodzica aktywnoscig dziecka online
oraz regularne poswiecanie przez dziecko czasu na hobby niezwigzane z
internetem?2,

Poruszany powyzej problem moze nasilaé sie w zwigzku z trwajgcym nadal stanem epidemii
COVID-19 i zwigzanymi z nim obostrzeniami. Od marca 2020 roku mtodziez przez dtugie
okresy czasu uczyfa sie zdalnie, a kontakty miedzy rowiesnikami zostaty ograniczone tylko do
kontaktéw ,w sieci”. Mogto to spowodowaé trudnosci w powrocie do bezposrednich relacji
rowiesniczych, a takze uzalezni¢ mtodziez od internetu i medidw spotecznosciowych.

Problem uzaleznien behawioralnych moze dotyczy¢ réwniez oséb dorostych. Z badan
przeprowadzonych na populacji oséb w wieku od 15 roku zycia wzwyz, wynikajag m.in.
nastepujgce kwestie:

» w 2019 roku osoby grajgce w czasie ostatnich 12 miesiecy na pienigdze stanowili
37,1% populacji oséb w wieku powyzej 15 roku zycia. Polacy najczesciej graja w gry
Totalizatora Sportowego (27,4%), a na kolejnych miejscach sg zdrapki (16,3%),
loterie lub konkursy SMS-owe (6,3%) oraz automaty do gier z tzw. niskimi wygranymi
(3,8%). Sposrdd wszystkich grajacych, 32,8% Polakéw gra bez ryzyka powstania
problemoéw;

» trzy czwarte Polakdow w wieku powyzej 15 roku zycia deklaruje korzystanie z
internetu. Przewazajgca wiekszo$¢ korzystajgcych z sieci (98,0%) to przecietni
uzytkownicy, ktérzy nie majg w codziennym Zzyciu probleméw w zwigzku z tym.
Problem
z uzaleznieniem od Internetu dotyczy obecnie 0,03% badanej populacji;

» symptomy kompulsywnego kupowania w 2019 roku wykazywato 3,7% populacji
Polakdw w wieku powyzej 15 roku zycia, co w liczbach bezwzglednych mozna
oszacowacé na ponad milion oséb

» w 2019 roku prawie jedna dziesigta Polakdw powyzej 15 roku zycia (9,1%) miata
problem z uzaleznieniem od pracy. Zaréwno uzaleznienie, jak i zagrozenie
uzaleznieniem dotyka przede wszystkim osdb ponizej 35 roku zycia, w szczegdlnosci
w przedziale wiekowym 25-34 lata. Istotnym czynnikiem ryzyka sg rdzine aspekty
aktywnosci zawodowej. Zagrozeniu pracoholizmem sprzyja w szczegdlnosci praca na
wiasny rachunek, a takze petnienie funkcji kierowniczych, odpowiedzialnos¢ za prace
innych oséb lub kierowanie projektami?3.

Pomimo, iz powyzsze liczby mogg wydawac sie niewielkie, to jednak nierzadko kryjg sie za
nimi powazne trudnosci, problemy i dysfunkcje rodzin. Dlatego tak wazne jest budowanie
Swiadomosci w zakresie uzaleznien behawioralnych oraz budowanie spotecznej rangi
problemu.

12 https://www.kbpn.gov.pl/portal?id=1768880
13 Oszacowanie rozpowszechnienia oraz identyfikacja czynnikdw ryzyka i czynnikdw chronigcych od hazardu
i innych uzaleznien behawioralnych — edycja 2018/2019”
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Niniejszy dokument sktada sie z dwodch zasadniczych czesci. Pierwsza ma charakter
diagnostyczny i zawiera charakterystyke zjawiska uzaleznien wsrdd mieszkaricow Gminy
Jonkowo na podstawie analizy danych zastanych oraz badan ankietowych. Druga cze$é
Programu to czes$¢ operacyjna, precyzujaca cele i dziatania do realizacji w latach 2022-2025,
z uwzglednieniem ich harmonogramu, zrédet finansowania oraz gtéwnych zatozen
monitoringu.
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1. Uwarunkowania prawne i programowe

Ze wzgledu na wielowymiarowe i odczuwalne przez spoteczenstwo skutki uzaleznien od
alkoholu i substancji psychoaktywnych, a takze uzaleznieh behawioralnych, zaréwno na
administracje rzagdowa jak i jednostki samorzadu terytorialnego zostat natozony szereg
obowigzkdéw zwigzanych z przeciwdziataniem wystepowaniu tego problemu. W Swietle art. 1
ust. 1 Ustawy z dnia 26 paZdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzeZzwosci i przeciwdziataniu
alkoholizmowi (t.j. Dz.U. 2021 poz. 1119 ze zm.): ,,Organy administracji rzgdowej i jednostek
samorzadu terytorialnego sg obowigzane do podejmowania dziatan zmierzajgcych do
ograniczania spozycia napojow alkoholowych oraz zmiany struktury ich spozywania,
inicjowania i wspierania przedsiewzie¢ majacych na celu zmiane obyczajéow w zakresie
sposobu spozywania tych napojow, dziatania na rzecz trzezwosci w miejscu pracy,
przeciwdziatania powstawaniu i usuwania nastepstw naduzywania alkoholu, a takze
wspierania dziatalno$ci w tym zakresie organizacji spotecznych i zaktadéw pracy.”

Dziatania zwigzane z profilaktyka i rozwigzywaniem problemoéw alkoholowych, a takze
integracjg spofeczng oséb uzaleznionych od alkoholu stanowig zadania wtasne gmin. Zgodnie
z art. 4 ust. 1 ww. ustawy obejmujg one w szczegdlnosci:

e zwiekszanie dostepnosci pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla oséb
uzaleznionych od alkoholu;

e udzielanie rodzinom, w ktérych wystepujg problemy alkoholowe, pomocy
psychospotecznej i prawnej, a w szczegdlnosci ochrony przed przemocg w rodzinie;

e prowadzenie profilaktycznej dziatalnosci informacyjnej i edukacyjnej oraz dziatalnosci
szkoleniowej w zakresie rozwigzywania problemoéw alkoholowych, przeciwdziatania
narkomanii oraz uzaleznieniom behawioralnym, w szczegdlnosci dla dzieci i
mtodziezy, w tym prowadzenie pozalekcyjnych zajeé sportowych, a takze dziatan na
rzecz dozywiania dzieci uczestniczgcych w pozalekcyjnych programach opiekuniczo-
wychowawczych i socjoterapeutycznych;

e wspomaganie dziatalnosci instytucji, stowarzyszen i oséb fizycznych, stuzgcej
rozwigzywaniu probleméw alkoholowych;

e podejmowanie interwencji w zwigzku z naruszeniem przepiséw okreslonych w art.
131 i 15 ustawy!* oraz wystepowanie przed sagdem w charakterze oskarzyciela
publicznego;

e wspieranie zatrudnienia socjalnego poprzez organizowanie i finansowanie centréw
integracji spotecznej.

Realizacja wymienionych zadani, w $wietle art. 4% ust. 2 ww. ustawy prowadzona w postaci
uchwalonego przez rade gminy gminnego programu profilaktyki i rozwigzywania probleméw
alkoholowych oraz przeciwdziatania narkomanii, ktéry stanowi czes$¢ strategii rozwigzywania
probleméw spotecznych oraz uwzglednia cele operacyjne dotyczace profilaktyki
i rozwigzywania problemoéw alkoholowych oraz przeciwdziatania narkomanii, okreslone
w Narodowym Programie Zdrowia. Elementem gminnego programu mogg by¢ rowniez
zadania zwigzane z przeciwdziataniem uzaleznieniom behawioralnym. Program ten jest
realizowany przez os$rodek pomocy spotecznej, centrum ustug spotecznych Iub inng

14 Przepisy te dotyczg odpowiednio ograniczeri w zakresie reklamy i promocji napojéw alkoholowych oraz
zakazu sprzedazy i podawania napojéw alkoholowych osobom, ktérych zachowanie wskazuje, ze znajdujg sie
w stanie nietrzeZzwosci, osobom do lat 18 oraz na kredyt lub pod zastaw.
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jednostke w nim wskazang. W celu realizacji gminnego programu wdéjt (burmistrz, prezydent
miasta) moze powota¢ petnomocnika. Gminny program sporzadza sie na okres nie dtuzszy
niz 4 lata.

Zgodnie z art. 4* ust. 3 ustawy wojtowie (burmistrzowie, prezydenci miast) powotujg gminne
komisje rozwigzywania problemoéw alkoholowych, w szczegdlnosci inicjujagce wymienione
wyzej dziatania zwigzane z profilaktyka i rozwigzywaniem probleméw alkoholowych, a takze
integracjg spoteczng osdéb uzaleznionych od alkoholu, a takie podejmujgce czynnosci
zmierzajgce do orzeczenia o zastosowaniu wobec osoby uzaleznionej od alkoholu obowigzku
poddania sie leczeniu w zaktadzie lecznictwa odwykowego. W sktad gminnych komisji
rozwigzywania probleméw alkoholowych wchodzg osoby przeszkolone w zakresie
profilaktyki i rozwigzywania probleméw alkoholowych. Zasady ich wynagradzania okresla
rada gminy w gminnych programach rozwigzywania problemoéw alkoholowych.

Zadania i uprawnienia organéw administracji rzadowej i jednostek samorzadu
terytorialnego, a takze innych podmiotéw w zakresie przeciwdziatania naruszeniom prawa
dotyczacego obrotu, wytwarzania, przetwarzania, przerobu i posiadania substancji, ktérych
uzywanie moze prowadzi¢ do narkomanii, zostaty okreslone w Ustawie z dnia 29 lipca 2005
r.

o przeciwdziataniu narkomanii (t.j. Dz. U. 2020 poz. 2050 ze zm.). W $wietle art. 10 ust. 1
tejze ustawy przeciwdziatanie narkomanii nalezy do zadan wtasnych gminy, obejmujacych
nastepujgce dziatania:

e zwiekszanie dostepnosci pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla 0sdéb
uzaleznionych i oséb zagrozonych uzaleznieniem;

e udzielanie rodzinom, w ktdérych wystepujg problemy narkomanii, pomocy
psychospotecznej i prawnej;

e prowadzenie profilaktycznej dziatalnosci informacyjnej, edukacyjnej oraz
szkoleniowej w zakresie rozwigzywania problemdéw narkomanii, w szczegélnosci dla
dzieci
i mtodziezy, w tym prowadzenie zaje¢ sportowo-rekreacyjnych dla ucznidw, a takze
dziatan na rzecz dozywiania dzieci uczestniczacych w pozalekcyjnych programach
opiekunczo-wychowawczych i socjoterapeutycznych;

e wspomaganie dziatan instytucji, organizacji pozarzgdowych i oséb fizycznych,
stuzgcych rozwigzywaniu problemdéw narkomanii;

e pomoc spoteczng osobom uzaleznionym i rodzinom oséb uzaleznionych dotknietym
ubdstwem i wykluczeniem spotecznym i integrowanie ze srodowiskiem lokalnym tych
0s0b z wykorzystaniem pracy socjalnej i kontraktu socjalnego.

Realizacja powyzszych zadan jest prowadzona w ramach gminy gminnego programu
profilaktyki i rozwigzywania probleméw alkoholowych oraz przeciwdziatania narkomanii.
W jego ramach uwzglednia sie dziatalno$¢ wychowawczg, edukacyjng, informacyjng
i profilaktyczng prowadzong w szkotach i placéwkach systemu oswiaty zgodnie z przepisami
wydanymi na podstawie art. 22 ust. 3, a takze diagnoze w zakresie wystepujacych w szkotach
i placéwkach systemu oswiaty czynnikéw ryzyka i czynnikéw chronigcych przeprowadzang
zgodnie z przepisami wydanymi na podstawie art. 22 ust. 3.

Gminne programy powinny uwzglednia¢ zatozenia Narodowego Programu Zdrowia na lata
2021-2025, ktoéry zostat przyjety Rozporzadzeniem Rady Ministrow z dnia 30 marca 2021 r.
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Strategiczny cel tego dokumentu stanowi ,,zwiekszenie liczby lat przezytych w zdrowiu oraz
zmniejszenie spotecznych nieréwnosci w zdrowiu”. Cele operacyjne obejmujg natomiast:

Profilaktyke nadwagi i otytosci
2. Profilaktyke uzaleznien
3. Promocje zdrowia psychicznego
4. Zdrowie Srodowiskowe i choroby zakazne
5. Wyzwania demograficzne.

W ramach celu 2. Profilaktyka uzaleznien zawarto szereg dziatan w obszarach
zintegrowanego przeciwdziatania uzaleznieniom, uzaleznienia od tytoniu (nikotyny),
uzaleznienia od alkoholu, uzaleznienia od zachowan (behawioralnych) oraz uzaleznienia od
narkotykow.

Problem uzaleznien podejmowany jest réwniez na szczeblu wojewddzkim poprzez
Wojewddzki  Program  Profilaktyki i  Rozwigzywania  Problemdw  Alkoholowych
w Wojewddztwie Warminsko-Mazurskim na lata 2021-2025. Jego gtéwny cel stanowi
,Zintegrowanie i wzmacnianie dziatan na rzecz profilaktyki i rozwigzywania problemoéw
alkoholowych w wojewdédztwie warminsko-mazurskim”. Cele szczegdétowe natomiast
odnoszg sie do trzech obszaréw, tj. promocji zdrowia, profilaktyki oraz redukcji szkéd,
rehabilitacji zdrowotnej, spotecznej i zawodowej.

W kontekscie lokalnej polityki spotecznej istotne sg natomiast cele i dziatania okreslone
w Strategii rozwigzywania problemdw spotecznych w Gminie Jonkowo na lata 2021-2028.
Kwestia uzaleznien zostata bezposrednio ujeta w Obszarze IV. ,Dysfunkcje spoteczne” i celu
strategicznym 4. ,Zmniejszenie czestosci wystepowania dysfunkcji spotecznych, w tym
przemocy w rodzinach i uzaleznien”. Jego realizacji stuzg trzy cele operacyjne:

1. Zwiekszenie Swiadomosci spotecznej w obszarze zjawisk dysfunkcyjnych.

2. Wzmocnienie oddziatywan profilaktycznych, prewencyjnych i kompensacyjnych
w obszarze dysfunkcji spotecznych

3. Poprawa dostepu 0séb i rodzin do pomocy specjalistycznej w zakresie przemocy
w rodzinie i uzaleznien.

Planowane w ich ramach dziatania to m.in. realizacja kampanii i akcji spotecznych,
inicjowanie i realizacja programéw edukacyjno-profilaktycznych, rozwdj poradnictwa
specjalistycznego oraz monitorowanie sytuacji rodzin zagrozonych dysfunkcjami lub juz
doswiadczajgcych powaznych problemoéw, a takze podejmowanie dziatan interwencyjnych,
terapeutycznych

i kompensacyjnych.
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2. Diagnoza zjawiska uzaleznien od substancji psychoaktywnych w Gminie
Jonkowo

Okreslenie rzeczywistej skali zjawiska uzaleznien jest bardzo trudne, poniewaz
niejednokrotnie majg one nieuswiadomiony charakter i sg trudne do zdiagnozowania, a
osoby uzaleznione nie chcg przyzna¢ sie do problemu. Utrudnienie stanowi tez fakt
pojawiania sie coraz to nowych rodzajow uzaleznienn i substancji uzalezniajgcych oraz
fragmentarycznos¢ statystyk réznych instytucji i organizacji w sposdb bezposredni lub
posredni zajmujgcych sie tg problematyka. Niemniej jednak dane i sprawozdania tych
instytucji stanowig cenne Zrédto informacji.

2.1. Rynek napojow alkoholowych w Gminie Jonkowo

Picie alkoholu w Polsce traktowane jest jako element wieloletniej tradycji, ktéra na state
zagoscita w naszej kulturze. Wysoka dostepnos$¢ napojéw alkoholowych wigze sie przede
wszystkim z popytem na nie, a przejawia w mozliwosci ich zakupu w réznych punktach
handlowych i gastronomicznych, tj. barach, pubach, restauracjach, sklepach monopolowych
i spozywczych, super- i hipermarketach, dyskontach, sklepach internetowych, hotelach,
zajazdach czy na stacjach benzynowych.

Wedtug stanu na dzien 31 grudnia 2020 roku na terenie Gminy Jonkowo dziatato 15 punktéw
sprzedazy napojow alkoholowych przeznaczonych do spozycia poza miejscem sprzedazy
(sklepy) oraz 3 punkty sprzedazy napojow alkoholowych przeznaczonych do spozycia
w miejscu sprzedazy (lokal gastronomiczny). W 11 punktach sprzedazy mozna byto kupic¢
napoje alkoholowe o zawartosci alkoholu powyzej 18%. W okresie 2018-2020 liczba punktéw
sprzedazy w postaci sklepdw zmniejszyta sie o 4, natomiast liczba lokali gastronomicznych,
w ktérych odbywa sie sprzedaz napojoéw alkoholowych wzrosta o 1.

Tabela 1. Liczba punktéw sprzedazy napojow alkoholowych w Gminie Jonkowo (stan na 31.12.)

Wyszczegolnienie 2018 2019 2020

Liczba punktéw sprzedazy napojow alkoholowych przeznaczonych do

. . . 19 17 15
spozycia poza miejscem sprzedazy (sklepy)

Liczba punktdéw sprzedazy napojéw alkoholowych przeznaczonych do
spozycia w miejscu sprzedazy (lokale gastronomiczne)

ZRODLO: PARPA-G1 zA LATA 2018-2020.

Podobnie sytuacja wyglada w przypadku zezwolen uprawniajgcych do sprzedazy alkoholu
w danym roku. W dniu 31 grudnia 2020 roku waznych byto 37 zezwolen na sprzedaz
napojow alkoholowych przeznaczonych do spozycia poza miejscem sprzedazy oraz 5
zezwolen na sprzedaz do spozycia w miejscu sprzedazy. W pordéwnaniu do analogicznego
okresu 2018 roku liczba waznych zezwolen dotyczgca sklepdw zmniejszyta sie 0 9, natomiast
odnoszaca sie do lokali gastronomicznych wzrosta o 3.

W 2020 roku wydano 19 zezwolen na sprzedaz napojow alkoholowych do spozycia poza
miejscem sprzedazy i 1 zezwolenie na sprzedaz napojéw alkoholowych przeznaczonych do
spozycia w miejscu sprzedazy. Wydano ponadto 2 jednorazowe zezwolenia — oba
przedsiebiorcom, ktérzy juz zezwolenia posiadali.
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Tabela 2. Dane dotyczace zezwolen na sprzedaz alkoholu w Gminie Jonkowo

Wyszczegolnienie 2018 2019 2020

Liczba zezwolen na sprzedaz napojow alkoholowych przeznaczonych do

o . . 46 42 37
spozycia poza miejscem sprzedazy (sklepy) — stan na 31.12.
Liczba zezwolen na sprzedaz napojow alkoholowych przeznaczonych do ) 5 5
spozycia w miejscu sprzedazy (lokale gastronomiczne) — stan na 31.12.
Liczba wydanych w roku zezwolen na sprzedaz napojow alkoholowych 3 8 19
przeznaczonych do spozycia poza miejscem sprzedazy (sklepy)
Liczba wydanych w roku zezwolen na sprzedaz napojéw alkoholowych 0 4 1
przeznaczonych do spozycia w miejscu sprzedazy (lokale gastronomiczne)
Liczba wydanych jednorazowych zezwolen na sprzedaz napojow 7 5 )

alkoholowych

ZRODLO: PARPA-G1 zA LATA 2018-2020.

Na podstawie oswiadczen sktadanych przez przedsiebiorcéw mozna stwierdzié, iz najwiekszy
udziat w sprzedazy napojow alkoholowych na terenie Gminy Jonkowo majg napoje
o zawartosci alkoholu do 4,5% oraz piwo. W 2020 roku wartos¢ sprzedazy tego rodzaju
napojow wynosita 2 074 580,28 zt. W drugiej kolejnosci nalezy wskazac¢ wartos¢ sprzedanych
napojow o zawartosci alkoholu powyzej 18% — w 2020 roku wyniosta ona 1 186 225,72 zt,
natomiast na trzecim miejscu wartos¢ sprzedazy alkoholi od 4,5% do 18% (z wyjatkiem
piwa), wynoszgcg 280 212,38 zt. taczna wartos¢ sprzedanego alkoholu w 2020 roku to
3541 018,38 zt, co oznacza wzrost w poréwnaniu do 2018 roku o 228 684,20 zt, tj. 0 6,9%.

Tabela 3. Wartos¢ alkoholu sprzedanego na terenie Gminy Jonkowo w latach 2018-2020

Wyszczegdlnienie 2018 2019 2020
do 4,5% (oraz piwa) 2061572,81 2325064,78 2074 580,28
od 4,5 do 18% (z wyjatkiem piwa) 233 043,03 253 507,77 280212,38
powyzej 18% 1017 718,34 1068 076,16 1186 225,72
Razem 3312334,18 3646 648,71 3541018,38

ZRODO: PARPA-G1 A LATA 2018-2020.

Wskazane wyzej informacje dotyczgce liczby punktéw sprzedazy napojow alkoholowych oraz
wartosci sprzedanego alkoholu nalezy traktowac jedynie sygnalnie. Nie jest bowiem mozliwe
okreslenie na ich podstawie, ile alkoholu spozyli sami mieszkaricy gminy, a ile przyjezdzajgcy
goscie i turysci. Ponadto, ze wzgledu na duzg mobilno$¢ mieszkancéw — zawodows,
edukacyjng i geograficzng, a takze blisko$¢ Olsztyna, stanowigcego dla nich nierzadko
miejsce pracy i nauki, mogg oni kupi¢ napoje alkoholowe w punktach nie znajdujacych sie na
obszarze gminy.
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2.2. Ogolna sytuacja spoteczna Gminy Jonkowo

Na koniec 2021 roku, wedtug danych Rejestru Mieszkancéw, Gmine Jonkowo zamieszkiwato
7 318 0s06b, sposrdd ktérych 4,9% osdb zyto w rodzinach objetych pomocg spoteczna. Byto to
tacznie 356 o0sob w 1664 rodzinach, w ktérych swiadczenia przyznano 334 osobom.
W pordéwnaniu do 2019 roku skala korzystania przez mieszkaricow Gminy z pomocy
spotecznej zmniejszyta sie. Liczba osdb, ktdrym przyznano Swiadczenie spadfa o 135, tj. o
28,8%,; liczba rodzin — 0 52, tj. 0 24,1%, natomiast liczba oséb w rodzinach — o 151, czyli o
29,8%.

Tabela 4. Osoby i rodziny korzystajgce z pomocy i wsparcia w Gminie Jonkowo w latach 2019-2021

Wyszczegdlnienie 2019 2020 2021
Liczba 0sdb, ktédrym przyznano swiadczenie 469 403 334
Liczba rodzin 216 184 164
Liczba oséb w rodzinach 507 427 356

ZRODLO: OPRACOWANIE WEASNE NA PODSTAWIE DANYCH GOPS W JONKOWIE.

Zmniejszenie sie liczby Srodowisk korzystajgcych z pomocy spotecznej byto zwigzane z jednej
strony z korzystng koniunkturg gospodarczg, odnotowywang w ostatnich latach w catym
kraju i zwigzanym z nig rozwojem przedsiebiorczosci oraz powstawaniem nowych miejsc
pracy. Sytuacja epidemiologiczna w 2020 i 2021 roku oraz zwigzane z nig ograniczenia
dziatalnosci wielu branz mogg wptywaé na zmiane sytuacji spoteczno-ekonomicznej wielu
rodzin, co moze w przysztosci przetozyé sie na liczbe osdb korzystajgcych z pomocy
spoteczne;.

Tabela 5. Gtdwne powody korzystania z pomocy spotecznej w Gminy Jonkowo w latach 2019-2021

2019 2020 2021
AVt Li Li Li
Wyszczegélnienie Liczba I‘EZba Liczba |c’zba Liczba |c’zba
rodzin R rodzin CEI] rodzin CEICT
rodzinach rodzinach rodzinach
Ubdstwo 157 356 121 259 106 208
Bezdomnos¢ 8 14 3 3 8 8
Potrzeba ochrony 42 210 31 160 22 116
macierzynstwa
- w tym wielodzietnos¢ 32 179 24 138 17 100
Bezrobocie 121 319 93 248 94 226
Niepetnosprawnos¢ 164 387 56 108 49 91
Dtugotrwata lub ciezka choroba 101 227 100 238 116 246
Bezradnos¢ w sprawach
oplekunczo'-wychowawczych i 4 17 5 18 5 21
prowadzenia gospodarstwa
domowego
- w tym rodziny niepetne 3 9 3 6 3 9
- w tym rodziny wielodzietne 1 8 2 12 3 16
Alkoholizm 3 6 2 4 0 0
Narkomania 0 0 0 0 0 0
Trudnosci w przystosowaniu do
zycia po zwolnieniu z zaktadu 2 2 4 4 3 3
karnego
Zdarzenie losowe 6 15 6 11 1 2
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Sytuacja kryzysowa 1 5 0 0 0 0
ZRODLO: OPRACOWANIE WEASNE NA PODSTAWIE DANYCH GOPS W JONKOWIE.

Wsréd najczesciej wystepujacych powoddw udzielania swiadczen mieszkanncom Gminy
Jonkowo w 2021 roku nalezy wskaza¢ nastepujace:

1) ubdstwo (106 rodzin; 208 oséb w rodzinach),

2) dtugotrwata lub ciezka choroba (116 rodzin; 246 oséb),
3) bezrobocie (94 rodziny; 226 oséb),

4) niepetnosprawnos¢ (49 rodzin; 91 osdéb),

5) potrzeba ochrony macierzyistwa (22 rodziny; 116 oséb), w tym potrzeba ochrony
wielodzietnosci (17 rodzin; 100 osdb).

2.3. Problem uzaleznien w $wietle danych i sprawozdan instytucji

W Swietle danych Gminnego Osrodka Pomocy Spotecznej w Jonkowie alkoholizm, jako
powdd korzystania z pomocy spotecznej przez mieszkarncéow, w 2021 roku nie wystgpit w
ogoble, natomiast w poprzednich latach wystepowat co najwyzej w kilku przypadkach. W
2020 roku dotyczyt 2 rodzin, w ktérych funkcjonowaty 4 osoby, natomiast w 2019 roku byty
to 3 rodziny (6 osob). Nalezy réwniez wskazaé, ze w catym analizowanym okresie nie
odnotowano zadnej osoby korzystajgcej z pomocy z tytutu narkomanii.

Powyzsze dane nie oznaczajg jednak, ze problem alkoholizmu oraz narkomanii w ogdle nie
wystepuje wséréd swiadczeniobiorcodw. Praktyka pracownikéw instytucji pomocy spotecznej
wskazuje bowiem na to, ze problemy te nierzadko wystepujg pod tzw. wierzchotkiem gory
lodowej, czyli problemami takimi jak np. bezrobocie, ubdstwo, niepetnosprawnos¢ czy
dtugotrwata choroba.

Dane Gminnej Komisji Rozwigzywania Problemdéw Alkoholowych w Jonkowie wskazujg na
nieco wiekszg skale probleméw mieszkarncow gminy z naduzywaniem alkoholu. W 2020
roku GKRPA przeprowadzita rozmowy z 6 osobami uzaleznionymi od alkoholu, w 2019 roku
liczba tych osdb byta taka sama, natomiast w 2018 roku wynosita 13 oséb. W 2020 roku
GKRPA nie podjefa wobec zadnej osoby czynnosci zmierzajgcych do orzeczenia o
zastosowaniu obowigzku poddania sie leczeniu w placdwce leczenia uzaleznienia od
alkoholu, jednak wystgpita do sgdu z wnioskiem o zobowigzanie do podjecia leczenie
odwykowego wobec 11 oséb. W 2019 roku podjeta oba wskazane dziatania wobec 11 oséb,
natomiast w 2018 roku byto to odpowiednio 20i 16 o0sdb.

Tabela 6. Wybrane dane dotyczace dziatalnosci Gminnej Komisji Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych
w Jonkowie w latach 2018-2020

Wyszczegolnienie 2018 2019 2020
Liczba osdéb uzaleznionych od alkoholu, z ktérymi GKRPA 13 6 6
przeprowadzita rozmowy
Liczba cztonkdw rodzin oséb z problemem alkoholowym, z 13 3 1
ktorymi GKRPA przeprowadzita rozmowy
Liczba osdéb, w stosunku do ktérych GKRPA podjeta czynnosci
zmierzajace do orzeczenia o zastosowaniu wobec osoby 20 1 0
uzaleznionej od alkoholu obowigzku poddania sie leczeniu w
placédwce leczenia uzaleznienia od alkoholu
Liczba osdb, wobec ktdrych GKRPA wystgpita do sadu z 16 1 1

whnioskiem o zobowigzanie do podjecia leczenia odwykowego
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ZRODLO: PARPA-G1.

Sposréod wnioskéw ztozonych do sgdu w 2020 roku w 5 przypadkach wydane zostato
orzeczenie zobowigzujgce do podjecia leczenia w warunkach stacjonarnego zakfadu
leczniczego (szpital), w 1 przypadku zobowigzuje do podjecia leczenia w warunkach
niestacjonarnego zakfadu leczniczego (przychodnia), natomiast 1 postepowanie umorzono.

2.4. Wyniki badan ankietowych

Uzupetnieniu wiedzy na temat problemu uzaleznien w gminie stuzyty badania ankietowe
przeprowadzone w okresie styczen-luty 2022 roku na prébie 145 oséb, w tym 60 dorostych
mieszkancodw, 70 mtodziezy uczacej sie w szkotach gminnych, 10 sprzedawcéw napojow
alkoholowych oraz 5 przedstawicieli lokalnych stuzb spotecznych.

Przeprowadzone badania pozwalajg wnioskowa¢, ze w Gminie Jonkowo istnieje zagrozenie
uzaleznieniami, zaréwno od alkoholu i innych substancji psychoaktywnych, jak
i behawioralnymi. W przypadku alkoholu i papieroséw wynika to w duzej mierze z ich
dostepnosci oraz dos$é powszechnego wystepowania w codziennym zyciu oséb i rodzin. Z
kolei narkotyki i dopalacze stanowig zagrozenie gtéwnie z tego wzgledu, ze trudno
przewidzie¢ kiedy i gdzie stang sie dostepne, a takze z uwagi na czesto dramatyczne i nagte
konsekwencje, zagrazajace zdrowiu i zyciu 0s6b je zazywajacych.

Coraz wieksze znaczenie majg réwniez uzaleznienia behawioralne, w tym od internetu,
mediéw spotecznosciowych i gier na urzadzeniach elektronicznych. Dotykajg one giéwnie
miodziezy, ktéra dos¢ intensywnie korzysta z nowych technologii, niejednokrotnie
przenoszac do ,sieci” swoéj swiat i kontakty z rdwiesnikami. Mogto to zosta¢ nasilone w
okresie epidemii, przede wszystkim przez brak bezposrednich relacji ze znajomymi oraz
zdalng nauke.

Gtéwne wyniki badan wsrdd dorostych mieszkaricdw sg nastepujgce:

e Wiekszo$¢ respondentéw uznata, ze uzaleznienie stanowi utrate kontroli nad
wtasnym zyciem, przy czym 48,3% zdecydowanie, natomiast 43,4% badanych
wskazato odpowiedz raczej tak.

e W opinii badanych uzaleznienie stanowi utrate kontroli nad wtasnym zyciem, przy
czym 48,3% uwaza tak zdecydowanie, natomiast 43,4% badanych wskazato
odpowiedz? raczej tak.

e Wiekszo$¢ badanych mieszkarnicdw uznaje uzaleznienie za wyraz braku silnej woli.
Z takim twierdzeniem =zgadza sie 74,9% respondentow, przy czym 23,2%
zdecydowanie, natomiast 51,7% — raczej.

e Respondenci, w znacznej wiekszosci, zgadzajg sie z twierdzeniem , Alkohol w piwie
jest tak samo szkodliwy jak w innych napojach alkoholowych”. Odpowiedz
zdecydowanie tak zaznaczyto w tym przypadku 43,4% badanych, natomiast 38,3%
wskazato raczej tak.

e Znaczna wiekszos¢ ankietowanych (88,2%) uznata, ze granica wiekowa, od ktorej
mozna spozywa¢é alkohol, powinna byé na poziomie 18 i wiecej lat.

e Kontaktu z narkotykami nigdy w zyciu nie miato 80,7% badanych mieszkancow,
podczas gdy kontaktu z papierosami nigdy nie miato 20,3% badanych, a na brak
kontaktu z alkoholem wskazato 3,4% respondentow.

e Wiek, w ktédrym respondenci mieli pierwszy kontakt z substancjami
psychoaktywnymi, jest dos¢ zrdznicowany, aczkolwiek charakterystyczne jest to, ze
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wystepuje on zawsze do 30 roku zycia. W przypadku alkoholu najwiekszy odsetek
badanych deklaruje wiek pierwszego kontaktu na 16-20 lat (44,1%), a w drugiej
kolejnosci 15 lat i ponizej (30,5%). W przypadku papieroséw respondenci najczesciej
wskazywali rdwniez na przedziat wiekowy 16-20 lat (45,8%), a nastepnie na wiek 15
lat i nizszy (23,7%). Kontakt z narkotykami ma za sobg kilka badanych oséb, przy czym
wystepowat on po raz pierwszy najczesciej pomiedzy 16 i 20 rokiem zycia (12,3%).

W ciggu 12 miesiecy przed badaniem alkohol spozywato 86,7% badanych osdb,
papierosy palito 61,7%, natomiast narkotyki zazywato 6,7% respondentow. Alkohol
wypijany byt przez respondentéw gitéwnie okazjonalnie (53,3%), a codzienne
spozywanie go deklaruje 5,0% ankietowanych mieszkancow.

W ciggu 12 miesiecy przed badaniem papierosy codzienne palito 40,0%
ankietowanych, w drugiej kolejnosci 13,3% respondentéw twierdzi, ze palito
okazjonalnie. Zazywanie narkotykéw przez badanych mieszkarnicow miato charakter
gtéwnie okazjonalny (3,3%), natomiast po jednej osobie wskazuje na zazywanie raz
w miesigcu i kilka razy w miesigcu.

Wiekszos¢ badanych nigdy w zyciu nie grata w gry hazardowe, tj. takie, w ktoérych
obstawia sie pienigdze i mozna je wygraé. Wskazuje na to 50,9% ankietowanych.
W ciggu ostatnich 12 miesiecy w gry hazardowe nie grato 66,1% badanych, natomiast
w ostatnich 30 dniach 88,7%.

Respondenci dostrzegajg w swoim otoczeniu problem uzaleznien od substancji
psychoaktywnych. Wiekszo$é ankietowanych (81,7%) zna osoby, ktére w ich opinii
mogg by¢ uzaleznione od alkoholu.

Sposréd wskazanych uzaleznie behawioralnych, w najwiekszym stopniu dostrzegane
jest uzaleznienie od internetu — 53,3% deklaruje, ze zna osoby, ktére mogg by¢
uzaleznione. W drugiej kolejnosci nalezy wskaza¢ uzaleznienia od gier na
urzadzeniach elektronicznych, w przypadku ktdérych 45,8% twierdzi, ze zna takie
osoby, ktérych moze ono dotyczyé. W najmniejszym stopniu dostrzegany jest
problem uzaleznien od gier hazardowych —tu 81,0% badanych mieszkancéw twierdszi,
Ze nie znajg nikogo takiego.

Gtéwne wyniki badan wsréd mtodziezy zaprezentowano ponizej:

W Swietle przeprowadzonego badania, ponad potowa miodziezy (52,8%) nie zgadza
sie z twierdzeniem, ze uzaleznienie to nieuleczalna choroba, natomiast ku takiej
opinii przychyla sie 27,2% ankietowanych.

Wedtug ankietowanych, uzaleznienie stanowi natomiast utrate kontroli nad wtasnym
zyciem — twierdzi tak 65,7% mtodziezy, podczas gdy nie zgadza sie z tym 14,3%.
Prawie 46% badanych uwaza, ze uzaleznienie to wyraz braku silnej woli, natomiast
odmienne zdanie ma 24,2%.

Badana mtodziez ma swiadomos¢, ze alkohol w piwie jest tak samo szkodliwy jak
w innych napojach alkoholowych — z tym stwierdzeniem zgadza sie 62,8%
ankietowanych.

Sposrdd pietnastu substancji poddanych ocenie, najbardziej niemozliwe wydaje sie
mtodziezy zdobycie kokainy, na co wskazato 72,9% ankietowanych, a nastepnie
ecstazy, cracku, heroiny, dopalaczy i metamfetaminy (po 70,0%). Jako bardzo fatwe
lub dosy¢ tatwe do zdobycia oceniajg najczesciej piwo (21,4%), papierosy (15,7%), leki
uspokajajgce i nasenne (15,7%) oraz winO (14,3%).
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Mtodzi ludzie wskazujg na zréznicowane przyczyny siegania przez ich rowiesnikow po
alkohol. W opinii ankietowanych najczesciej pomaga on bawié sie na imprezie,
pozwala zapomnie¢ o problemach, uatrakcyjnia imprezy i uroczystosci, poprawia zty
nastro;.

Wedtug badan 90,0% ankietowanych nie palito nigdy papieroséw, a w ciggu 30 dni
przed badaniem nie palito 95,7% respondentdw.

Alkohol kiedykolwiek w zyciu pito 18,6% ankietowanych, w ostatnim roku byto to
10,0%, natomiast w ciggu 30 dni poprzedzajgcych badanie 4,3%.

Do upicia sie kiedykolwiek w zyciu na tyle, aby zataczac sie, betkotaé i nie pamietaé
tego, co sie stato, przyznaje sie 4,3% badanych, tyle samo wskazuje na tego typu
wydarzenie w ciggu ostatniego roku, natomiast 2,9% w ciggu ostatnich 30 dni.

Sposrdd urzadzen elektronicznych, badani uczniowie najczesciej korzystajg z telefonu
— 81,5% robi to codziennie, oraz komputera — tu na codzienne uzytkowanie wskazato
41,4%. W przypadku tabletu i konsoli odsetek odpowiedzi wskazujacych na codzienne
korzystanie z tych urzadzen byt nizszy i wynosit odpowiednio 10,0% i 15,7%.

Wsrod gtéwnych powodow, z jakich mtodziez korzysta z urzadzen elektronicznych
w celach nie zwigzanych z nauka, najwiekszy odsetek respondentéw wskazat
kontakty ze znajomymi, ogladanie filmdéw i seriali, stuchanie muzyki, wyszukiwanie
informacji, korzystanie z portali spotecznosciowych oraz granie w gry.

W ciggu 7 dni przed przeprowadzeniem badania z medidéw spotecznosciowych
zaréwno w dni od poniedziatku do piatku, jak i w soboty i niedziele nie korzystato
w ogdle 7,1% ankietowanych. W dzien powszedni miodziez najczesciej korzysta z
medidéw spotecznosciowych okoto 2-3 godzin (28,6%), a takze okoto godziny (21,4%).
W soboty i niedziele miodziez najczesciej korzysta z medidw spotecznosciowych
rowniez okoto 2-3 godzin (32,9%), a w dalszej kolejnosci okoto godziny (20,0%).

Do grania w gry na urzadzeniach elektronicznych w ciggu tygodnia przed badaniem
przyznaje sie 71,4% ankietowanych w odniesieniu do dni powszednich oraz 70,0%
w odniesieniu do sobdt i niedziel. Wyniki wykazujg, ze mtodziez nieco dtuzej gra w
soboty i niedziele. W tych dniach 30,0% respondentéw deklaruje granie przez okoto
godzine, a 22,9% wskazuje na czas okoto 2-3 godzin. W dni powszednie najwiecej
0s6b gra okoto godziny (37,1%) oraz 2-3 godziny (12,9%).

Kiedykolwiek w zyciu w gry hazardowe grato 8,6% ankietowanych, w ciggu ostatnich
12 miesiecy byto to 5,7% i tyle samo w ciggu ostatnich 30 dni.

Ankietowani dostrzegajg problem uzalezniedn od substancji psychoaktywnych w
swoim srodowisku. Sposréd badanej miodziezy 17,1% zna osoby, ktére w ich opinii
mogg by¢ uzaleznione od alkoholu.

W przypadku uzaleznien behawioralnych 47,1% ankietowanych deklaruje, ze zna
osoby, ktére mogg by¢ uzaleznione od medidéw spotecznosciowych oraz od gier na
urzadzeniach elektronicznych. Najmniejszy odsetek ankietowanych (7,1%) zauwaza
problem uzaleznien od hazardu.

W Swietle uzyskanych odpowiedzi 28,6% respondentéw doswiadczyto wyzywania
w sieci; 20,0% zostato osmieszonych, a po 11,4% doswiadczyto zastraszania i
szantazu.
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e Sposréd badanej miodziezy 8,6% przyznaje sie do tego, ze podszywato sie w
internecie pod inng osobe; 4,3% twierdzi, ze pisato na forum przykre komentarze;
2,9% respondentow zamiescito w internecie zdjecie innej osoby celem o$mieszenia

jej, natomiast jedna osoba szantazowata kogo$ za pomocga narzedzi elektronicznych,
takich jak telefon czy internet.
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3. Cele, kierunki i oczekiwane rezultaty dziatan

Cze$¢ wdrozeniowa niniejszego Programu zostata usystematyzowana poprzez cele: gtéwny
i szczegdétowe. W ramach kazdego celu szczegdtowego okreslono katalog niezbednych
dziatan, przy czym nalezy zaznaczy¢, ze nie ma on charakteru zamknietego. Oznacza to, ze
jezeli

w trakcie realizacji Programu pojawig sie inne pomysty i projekty wpisujgce sie w jego cele,
to rowniez powinny zosta¢ wziete pod uwage.

Cel gtéwny Programu brzmi:

Cele szczegétowe Programu sg nastepujace:

1)

2)

3)

4)

5)

Profilaktyka zjawiska uzaleznien od alkoholu, narkotykéw i innych substancji
psychoaktywnych, a takze uzaleznien behawioralnych.

Ograniczenie negatywnego wptywu ryzykownego i szkodliwego spozywania alkoholu
oraz uzywania narkotykéw i innych substancji psychoaktywnych, a takze uzaleznien
behawioralnych na funkcjonowanie rodzin.

Ograniczanie szkéd zdrowotnych wynikajacych ze spozywania alkoholu i uzywania
narkotykdéw oraz innych substancji psychoaktywnych.

Zmniejszenie dostepnosci alkoholu, narkotykdw i innych substancji psychoaktywnych dla
mieszkancow.

Zwiekszenie skutecznosci dziatan oséb, instytucji i organizacji zaangazowanych
w obszarze przeciwdziatania uzaleznieniom.

Cel szczegétowy 1.
Profilaktyka zjawiska uzaleznien od alkoholu, narkotykdéw i innych substancji
psychoaktywnych, a takze uzaleznien behawioralnych.

1. Realizacja programéw profilaktycznych skierowanych do dzieci, mtodziezy oraz

0s6b dorostych dotyczagcych uzaleznien od substancji psychoaktywnych,
obejmujgcych m.in. programy rekomendowane, zajecia i warsztaty, spektakle
profilaktyczne, profilaktyke poprzez sport.

2.  Realizacja programow profilaktycznych w zakresie alternatywnych form spedzania

wolnego czasu przez dzieci, mtodziez i cate rodziny, takich jak np. warsztaty
rozwijajgce pasje i zainteresowania, zajecia i wyjazdy edukacyjne, zajecia
sportowe, zorganizowane ferie i wypoczynek letni itp.

Strona | 20



3. Inicjowanie i realizacja srodowiskowych programéw profilaktycznych,
skierowanych do dzieci i mfodziezy, przede wszystkim skupione na dtugofalowym
i systematycznym oddziatywaniu.

4. | Systematycznie diagnozowanie problemu uzaleznieh w gminie, stuzace okresleniu
skali i specyfiki zjawiska oraz zagrozenia réznego rodzaju uzaleznieniami wsréd
mieszkancow, w szczegdlnosci wsrdd mtodziezy.

5. | Promocja i edukacja zdrowotna, stuzgca upowszechnianiu zdrowego stylu zycia,
w tym zycia bez natogéw, poprzez m.in. spotkania edukacyjne, warsztaty,
dystrybucje broszur i ulotek, spoty informacyjne.

6. Udziat w ogdlnopolskich kampaniach spotecznych oraz organizacja kampanii
lokalnych w zakresie negatywnych skutkéw spozywania alkoholu, palenia
papieroséw, zazywania narkotykow i dopalaczy, a takie w zakresie uzaleznien
behawioralnych.

Cel szczegotowy 2.
Ograniczenie negatywnego wptywu ryzykownego i szkodliwego spozywania alkoholu
oraz uzywania narkotykow i innych substancji psychoaktywnych na funkcjonowanie
rodzin.

1.  Woczesna diagnoza Srodowisk rodzinnych pod katem zagrozenia uzaleznieniami,
obejmujgca interdyscyplinarne dziatania stuzgce rozpoznaniu problemu oraz
zaplanowaniu adekwatnych dziatan zaradczych.

2.  Zapewnienie wsparcia socjalnego oraz pracy terapeutycznej z dzie¢mi, osobami
dorostymi i catymi rodzinami zagrozonymi i do$wiadczajgcymi uzaleznien.

3. | Udzielanie rodzinom, w ktérych wystepujg problemy alkoholowe oraz
uzaleznienia od innych substancji psychoaktywnych, poradnictwa prawnego,
psychologicznego i wsparcia socjoterapeutycznego, w tym ochrony przed
przemocg w rodzinie - poprzez dziatalnos¢ Punktu Informacyjno-Konsultacyjnego
w Jonkowie.

4. | Organizacja i dofinansowanie transportu oraz dozywiania dzieci i mtodziezy
z rodzin, w ktorych wystepuje problem uzaleznien, uczestniczagcych w
pozalekcyjnych programach opiekunczo-wychowawczych i socjoterapeutycznych.

Cel szczegotowy 3.

Ograniczanie szkéd zdrowotnych wynikajgcych ze spozywania alkoholu i uzywania
narkotykow oraz innych substancji psychoaktywnych.

1. Wspieranie tworzenia i funkcjonowania grup wsparcia i samopomocowych dla
0s0b uzaleznionych, wspdtuzaleznionych i ich rodzin.

2. | Zwiekszenie dostepnosci placéwek leczniczych dla oséb uzaleznionych od
alkoholu, narkotykdw i innych substancji psychoaktywnych.

3.  Wsparcie oséb zagrozonych lub dotknietych problemem uzaleznienia od alkoholu
przez GKRPA.
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4. | Podejmowanie czynnosci z zakresu procedury dotyczgcej wydawania postanowien
0 zastosowaniu wobec osoby uzaleznionej od alkoholu obowigzku poddania sie
leczeniu w zaktadzie lecznictwa odwykowego.

5.  Umotzliwianie dostepu do programow pomocy rehabilitacyjnej
i postrehabilitacyjnej dla oséb uzaleznionych, wykluczonych spotecznie lub
zagrozonych wykluczeniem, w tym dziatania zmierzajgce do integracji spotecznej
oraz aktywizacja zawodowa i spoteczna w ramach Klubu Integracji Spotecznej.

Cel szczegotowy 4.
Zmniejszenie dostepnosci alkoholu, narkotykdéw i innych substancji psychoaktywnych
dla mieszkancow.

1. Interwencje podejmowane przez stuzby porzadkowe w stosunku do oséb ponizej
18 roku zycia oraz oséb, ktérych zachowanie wskazuje, ze znajdujg sie w stanie
nietrzezwosci, dokonujgcych zakupu napojéw alkoholowych, a takie oséb
zaktécajacych porzadek publiczny — w sytuacjach, gdy moze to mie¢ zwigzek ze
sprzedazg napojéw alkoholowych.

2. Prowadzenie kontroli przedsiebiorcéw korzystajgcych z zezwolen na sprzedaz
detaliczng napojéw alkoholowych.

3.  Lokalizowanie punktéw sprzedazy i podawania napojow alkoholowych.

4. | Wdrozenie dziatan z zakresu odpowiedzialnej sprzedazy napojow alkoholowych,
w tym np. prowadzenie badan typu ,tajemniczy klient”, a takze przeciwdziatanie
sprzedazy alkoholu nieletnim.

5. Podejmowanie interwencji w zwigzku z naruszeniem przepisdw dotyczgcych
zakazu sprzedazy alkoholu nieletnim oraz zakazu promocji i reklamy napojéw
alkoholowych, a takze wystepowanie przed sadem w charakterze oskarzyciela
publicznego.

Cel szczegétowy 5.

Zwiekszenie skutecznosci dziatan osob, instytucji i organizacji zaangazowanych
w obszarze przeciwdziatania uzaleznieniom

1.  Udziat pracownikédw i innych oséb zaangazowanych w dziatania z zakresu
przeciwdziatania uzaleznieniom w szkoleniach, kursach, warsztatach, seminariach,
konferencjach i innych formach edukacji.

2.  Wspieranie kadry specjalistéw zajmujgcych sie uzaleznieniami, w postaci m.in.
superwizji i pomocy psychologicznej, a takze innych form stuzacych ich
wzmocnieniu i przeciwdziataniu wypaleniu zawodowemu.
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Wspotpraca finansowa i pozafinansowa z organizacjami pozarzagdowymi
ukierunkowana na dziatania w obszarze uzaleznien, polegajgca m.in. na zlecaniu
organizacjom zadan publicznych, udostepnianiu sal czy sprzetu biurowego, a takze
wzajemnej komunikacji i witgczaniu przedstawicieli organizacji do zespotéw
opiniodawczych, doradczych i konsultacyjnych, ktérych zakres dziatania dotyczy
uzaleznien.

Wzmocnienie wspétpracy i komunikacji miedzyinstytucjonalnej w obszarze
przeciwdziatania uzaleznieniom, stuzgcej szybkiej diagnozie oraz przeciwdziataniu
ich wystgpieniu, a takze zmniejszaniu skali ich wystepowania.

Cele Programu bedg realizowane na trzech poziomach wsparcia:

indywidualnym — odnoszacym sie bezposrednio do mieszkancéw Gminy Jonkowo
dotknietych  problemem uzaleznienia od alkoholu i innych substancji
psychoaktywnych (np. terapia, interwencja, profilaktyka wskazujaca);

grupowym — skierowanym do okreslonych grup, w tym szczegdlnie zagrozonych
problemem uzaleznien np. dzieci, mtodziezy, rodzin dysfunkcyjnych (np. profilaktyka
selektywna, socjoterapia);

systemowym — obejmujgcym dziatania ukierunkowane na rodzine i Srodowisko
lokalne (np. profilaktyka uniwersalna, dziatania edukacyjne, aktywizujgce ustugi
spoteczne).

Realizacja celéw i dziatan Programu odbywac sie bedzie w sposéb cigglty, w okresie 2022-
2025, dlatego odstgpiono od sporzadzania szczegétowego harmonogramu.

Oczekiwane rezultaty podjetych dziatan to:

1)

2)

3)

4)

5)

6)

7)

Zmniejszenie skali zagrozenia mieszkaricow Gminy Jonkowo problemem uzaleznienia
od alkoholu, narkotykéw i innych substancji psychoaktywnych, a takze problemem
uzaleznien behawioralnych.

Zminimalizowanie ryzyka wystepowania probleméw zwigzanych z uzaleznieniami,
takich jak przemoc w rodzinach, trudnosci finansowe, przewlekte choroby i inne.

Ograniczenie negatywnego wptywu naduzywania alkoholu i zazywania narkotykéw
oraz innych substancji psychoaktywnych przez cztonka rodziny na funkcjonowanie
catego Srodowiska rodzinnego.

Ograniczanie szkéd zdrowotnych, ktérych powodem moze by¢ spozywanie alkoholu
badz uzywanie narkotykdéw i innych substancji psychoaktywnych.

Zmniejszenie dostepnosci alkoholu, narkotykdw i innych substancji psychoaktywnych
dla mieszkancow, w tym dla dzieci i mtodziezy.

Wzmocnienie  potencjatu  oséb, instytucji i organizacji pozarzadowych
zaangazowanych
w dziatania w zakresie przeciwdziatania uzaleznieniom.

Rozwdj wspodtpracy lokalnych podmiotéw na rzecz przeciwdziatania uzaleznieniom
wsréd mieszkancéow Gminy Jonkowo.
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4. Adresaci i realizatorzy Programu

Gminny Program  Profilaktyki | Rozwiqzywania Problemdéw Alkoholowych oraz
Przeciwdziatania Narkomanii na lata 2022-2025 skierowany jest do wszystkich mieszkarncéw
Gminy Jonkowo, w tym do grup szczegdlnego ryzyka (m.in. dzieci, mtodziez oraz cztonkowie
rodzin dysfunkcyjnych), a takze do oséb uzaleznionych, wspoétuzaleznionych i innych, na
ktdre problem uzaleznien wywiera bezposredni wptyw. Ponadto czes¢ dziatan odnosi sie do
przedstawicieli stuzb spotecznych i organizacji pozarzagdowych zaangazowanych w prace
w obszarze przeciwdziatania uzaleznieniom od alkoholu i innych substancji
psychoaktywnych.

Gtéwnymi realizatorami Programu beda w szczegdélnosci jednostki i podmioty gminne, tj.:

U

Urzad Gminy w Jonkowie,

Gminny OSrodek Pomocy Spotecznej w Jonkowie,

Punkt Informacyjno-Konsultacyjny (w strukturze GOPS),

Gminna Komisja Rozwigzywania Problemoéw Alkoholowych w Jonkowie,
Zespot Interdyscyplinarny ds. Przeciwdziatania Przemocy w Rodzinie,

Posterunek Policji w Jonkowie,

A A

Osrodek Zdrowia w Jonkowie,

y

Szkoty Podstawowe w Jonkowie, Nowym Kawkowie i Wrzesinie.

Jako realizatorzy badz partnerzy przedsiewzie¢ moga réwniez wystgpic¢ jednostki powiatowe
i inne podmioty, ktérych dziatalnosé¢ obejmuje szeroko rozumiane wspieranie rodziny oraz
przeciwdziatanie uzaleznieniom, tj. Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Olsztynie,
Powiatowa Poradnia Psychologiczno-Pedagogiczna w Olsztynie, organizacje pozarzadowe,
organizacje koscielne oraz grupy nieformalne.
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5. Monitoring Programu

Monitoring Gminnego Programu Profilaktyki | Rozwigzywania Problemdw Alkoholowych oraz
Przeciwdziatania Narkomanii na lata 2022-2025 bedzie prowadzony na biezgco pod katem
realizacji zaplanowanych w nim dziatan (monitoring rzeczowy) oraz ich zgodnosci
z preliminarzem wydatkéw (monitoring finansowy). Na zakoriczenie realizacji Programu
powinna zosta¢ przeprowadzona analiza, w jakim stopniu zostaty osiggniete zaktadane
rezultaty jego realizacji.

Monitoring bedzie prowadzony corocznie przez Gminny Osrodek Pomocy Spotecznej
w Jonkowie na podstawie danych i informacji, zaréwno bedacych w jego posiadaniu, jak
rowniez pozyskanych od poszczegdlnych podmiotéw zaangazowanych we wdrazanie
Programu. Powinny to by¢ dane roczne. Weryfikacji beda podlega¢ wskazane w ponizszej
tabeli wskazniki Programu.

Katalog wskaznikow ujety w tabeli obejmuje w duzej mierze wskazniki przekrojowe, ktérych

analiza ma na celu scharakteryzowanie ogdlnej sytuacji. Ma on charakter otwarty, co
oznacza, ze mozna go uzupetniaé o dodatkowe wskazniki, jesli zajdzie taka potrzeba.

Wskazniki monitoringu
Lp. Nazwa wskaznika

Liczba punktéw sprzedazy napojow alkoholowych przeznaczonych do spozycia poza miejscem
1. sprzedazy, w tym:

- liczba punktéw sprzedazy napojéw alkoholowych o zawartosci alkoholu powyzej 18%

Liczba punktow sprzedazy napojow alkoholowych przeznaczonych do spozycia w miejscu
2. sprzedazy, w tym:

- liczba punkdéw sprzedazy napojéw alkoholowych o zawartosci alkoholu powyzej 18%
Liczba wydanych zezwolen na sprzedaz napojow alkoholowych:
3. - do spozycia poza miejscem sprzedazy
- do spozycia w miejscu sprzedazy
4, Liczba jednorazowych zezwolen na sprzedaz alkoholu
Liczba osdb, rodzin i oséb w rodzinach korzystajacych z pomocy spotecznej z tytutu:
5. - alkoholizmu
- narkomanii

Liczba osdéb, wobec ktérych GKRPA podjeta czynnosci zmierzajace do orzeczenia o zastosowaniu

obowigzku poddania sie leczeniu w placéwce leczenia uzaleznienia od alkoholu.
7 Liczba oséb, wobec ktérych GKRPA wystgpita do sgdu z wnioskiem o zobowigzanie do podjecia
' leczenia odwykowego
8. Liczba osdéb korzystajacych z porad w ramach Punktu Informacyjno-Konsultacyjnego.
9. Liczba zrealizowanych programoéw profilaktycznych w szkotach.

W S$wietle art. 4! ust. 2b ustawy o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu
alkoholizmowi wdjt sporzadza raport z wykonania w danym roku gminnego programu
profilaktyki

i rozwigzywania problemoéw alkoholowych oraz przeciwdziatania narkomanii i efektow jego
realizacji, ktory przedktada radzie gminy w terminie do dnia 30 czerwca roku nastepujgcego
po roku, ktérego dotyczy raport.
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6. Finansowanie Programu

Gtéwnym zZrédtem finansowania zadan Programu sg $rodki z budzetu Gminy Jonkowo
pochodzgce z optat za korzystanie z zezwolen na sprzedaz napojoéw alkoholowych. Zasady ich
finansowania okresla corocznie preliminarz wydatkéw. ,,Preliminarz wydatkow na realizacje
zadan i wielkos¢ srodkdw finansowych na realizacje Gminnego Programu Profilaktyki
i Rozwigzywania Problemow Alkoholowych i Narkomanii na rok 2022”, stanowi Zatgcznik nr 1
do niniejszego Programu, natomiast na kazdy kolejny rok jego realizacji bedzie przyjmowany
Uchwatg Rady Gminy.

W preliminarzu ujeto rowniez koszty utrzymania Gminnej Komisji Rozwigzywania Problemow
Alkoholowych, w tym m.in. zwigzane z wynagrodzeniem jej cztonkéw. Otrzymuja je za udziat
w pracach Komisji za kazdy miesigc, w ktérym odbyto sie przynajmniej jedno posiedzenie.
Wynagrodzenie to wynosi dla poszczegdlnych cztonkdéw:

e Przewodniczacy Komisji — 400,00 zt

e Sekretarz — 300,00 zt

e (Cztonek — 250,00 zt
Podstawg wyptaty powyzszych wynagrodzen sg listy obecnosci z posiedzen Komisji.
Nalezy zaznaczy¢, ze wskazane wyzej zrédto finansowania dziatan zaplanowanych w ramach
Programu nie jest jedynym. Dziatania mogg by¢ realizowane réwniez ze $rodkéw wtasnych

realizatoréw poszczegdélnych zadan, dotacji z budzetu panstwa oraz samorzadu
wojewddztwa i powiatu, a takze innych dostepnych dla poszczegdlnych realizatoréw zrédet.
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Zatacznik 1.

Preliminarz wydatkéw na realizacje zadan i wielkos¢ srodkow finansowych na realizacje
Gminnego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Problemow Alkoholowych i Narkomanii

na rok 2022
Lp. Tres¢ zadania Sposob i miejsce realizacji Srodki finansowe Uwagi
1. Prowadzenie i Prowadzenie indywidualnych Wynagrodzenia
doposazenie Punktu |konsultacji prawnych, pomocy - 60.720,00 zt finansowane ze
Informacyjno- psychologicznej i socjoterapeutycznej Srodkéw na
Konsultacyjnego przeciwdziatanie
przemocy
Prowadzenie zaje¢ 0,5 etatu finansowane
socjoterapeutycznych dla dzieci i -34.126,68 zt  |po ¥ ze srodkéw GKRPA
mtodziezy i Srodkow na
przeciwdziatanie
przemocy
Szkolenia Finansowane ze
-500,00 zt srodkow na
przeciwdziatanie
przemocy
Zakup materiatow (profilaktycznych, Kwota 1000 zt pochodzi
promocyjnych, biurowych, nagréd) do -11.000,00 zt |ze Srodkow na
Punktu Informacyjno-Konsultacyjnego przeciwdziatanie
przemocy.
Kwota 10.000 zt
pochodzi ze srodkéw
GKRPA
Koszty podrdzy stuzbowych (w tym na Finansowane po % ze
pokrycie kosztow realizacji zajec¢ -6.000,00zt |Srodkéw GKRPA i
socjoterapeutycznych poza siedzibg Srodkéw na
Punktu Informacyjno-Konsultacyjnego) przeciwdziatanie
przemocy
- -pracownik gospodarczy umowa -12.000,00 zt |Finansowanie po % ze
zlecenie 12 m-cy, Srodkéw GKRPA i
- koszy biezgce utrzymania swietlicy -12.000,00 zt |Srodkéw na
(woda, energia, , Internet ,Smieci, przeciwdziatanie
ustugi poczty) przemocy
Zakup artykutéw zywnosciowych -3.400,00 zt  [Finansowanie po % ze
srodkéw GKRPA i
srodkéw na
przeciwdziatanie
przemocy
2. Zespot Wynagrodzenie przewodniczgcego ZI -6.000,00zt |Finansowane ze
Interdyscyplinarny Srodkéw na
przeciwdziatanie
przemocy
Zakup materiatéw -1.000,00 zt |Finansowane ze
Srodkéw na
przeciwdziatanie
przemocy
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Gminna Komisja - wynagrodzenia Komisji za udziat w -14.400,00 zt |Finansowanie ze
Rozwigzywania posiedzeniach (zlec.) srodkow GKRPA
Problemoéw
Alkoholowych - obstuga GKRPA i koordynacja realizacji - 6.000,00 zt
dziatan profilaktycznych
. - 800,00 zt
- szkolenia
Pozostate wydatki - pochodne od wynagrodzen i uméw -10.766,00 zt
zlecen
Wydatki finansowane
-odpis na ZFS$S -775,13 zt proporcjonalnie ze
Srodkow na realizacje
-wptaty PPK - 446,00 zt na przeciwdziatanie
przemocy i GKRPA
- zakup ustug zdrowia - 450,00 zt
- opinie biegtych -6.500,00zt |Finansowanie ze
- optaty sgdowe -2.000,00zt  |Srodkéw GKRPA

Realizacja programow

profilaktycznych

- wydatki dotyczg realizacji programéw
profilaktycznych w Szkotach na terenie
Gminy, udziat dzieci w turnusach
profilaktycznych, realizacji w
porozumieniu z organizacjami
pozarzgdowymi oraz szkotami dziatan
profilaktycznych skierowanych do
dzieci, mtodziezy i dorostych oraz
innych dziatan profilaktycznych
skierowanych do mieszkaricdw gminy
Jonkowo oraz dziatan profilaktycznych
realizowanych przez GKRPA.

- przeprowadzenie diagnozy problemu
uzaleznien w Gminie

- ok. 19.000,00 zt

- ok. 3.000,00 zt

Podziat Srodkéw nastgpi
na podstawie biezgco
sptywajacych wnioskdw
sktadanych przez Szkoty,
organizacje
pozarzagdowe, Punkt
Informacyjno-
Konsultacyjny oraz
dziatan zaplanowanych
profilaktycznych
zaplanowanych przez
GKRPA.

Z tego kwota 10.000,00
zt moze stanowic
jednoczesnie wktad
gminy do programéw
sktadanych w
porozumieniu z
organizacjami
pozarzagdowymi o
dodatkowe Srodki
Finansowanie ze
Srodkéw GKRPA

Realizacja programoéw

profilaktycznych nt
narkomanii

wydatki dotyczg realizacji programow
profilaktycznych w Szkotach na terenie
Gminy, udziat dzieci w turnusach
profilaktycznych, realizacji w
porozumieniu z organizacjami
pozarzgdowymi oraz szkotami dziatan

profilaktycznych skierowanych do

- ok. 3.000,00 zt

Podziat sSrodkéw nastapi
na podstawie biezgco
sptywajgcych wnioskow
sktadanych przez Szkoty,
organizacje
pozarzgdowe, Punkt

Informacyjno-
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dzieci, mtodziezy i dorostych oraz
innych dziatan profilaktycznych
skierowanych do mieszkarncéw gminy
Jonkowo raz dziatan profilaktycznych
realizowanych przez GKRPA.

Konsultacyjny oraz
dziatan profilaktycznych
realizowanych przez
GKRPA..

Srodki pochodza z
przeciwdziatania
narkomanii — z tego
kwota 2.000,00 zt moze
stanowi¢ jednoczesnie
wktad gminy do
programow sktadanych
W porozumieniu z
organizacjami
pozarzgdowymi. o
dodatkowe $rodki.

Finansowanie ze
Srodkéw na
przeciwdziatanie
narkomanii
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