UCHWALA NR LXXVI1/847/2014
RADY MIASTA GORZOWA WLKP.

z dnia 12 listopada 2014 r.

w sprawie uchwalenia Miejskiego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Problemoéw
Alkoholowych na rok 2015

Na podstawie art. 18 ust. 2 pkt 15 ustawy zdnia 8 marca 1990 r. o samorzadzie gminnym (t.).
Dz. U.z2013r.,, poz. 594 ze zm.) oraz art 41ust.2i Sustawy zdnia 26 pazdziernika 1982r.
o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi (t.j. Dz. U. z 2012 r., 1356 ze zm.), uchwala

sie, co nastepuje:
§ 1. Uchwala sie Miejski Program Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych na
2015 rok, stanowigcy zatacznik do niniejszej uchwaty.

§ 2. Wykonanie uchwaty powierza sie Prezydentowi Miasta Gorzowa WIkp.

§ 3. Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia.

Przewodniczacy Rady
Miasta

Jerzy Sobolewski
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Rozdziat 1.
Wprowadzenie

Sposréd licznych problemdw spotecznych, jakie wystepujg w naszym kraju,
problemy zwigzane z alkoholem majg szczegdlne znaczenie. Konsumpcja alkoholu ma
istotny wptyw na zdrowie fizyczne i psychiczne zaréwno jednostek, jak i rodzin, a jej
konsekwencje dotyczg nie tylko oséb pijacych szkodliwie, ale wptywajg na catg
populacje. Naduzywanie alkoholu powoduje wiele szkdéd spotecznych, tj.: zakidcenia
bezpieczenstwa publicznego, przestepczos¢, wypadki samochodowe, przemoc
w rodzinie, ubostwo i bezrobocie. Dlatego dziatania w zakresie zapobiegania problemom
alkoholowym i rozwigzywania ich powinny by¢ przedmiotem szczegolnej troski ze strony
organdw administracji rzgdowej i samorzgdowej.

Obowigzek prowadzenia dziatan zwigzanych z profilaktykg i rozwigzywaniem
problemow alkoholowych zostat natozony m.in. na gmine ustawg z dnia 26 pazdziernika
1982 r. o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi. Zgodnie z jej
zapisem, do podstawowych zadan gminy naleza:

1) zwiekszanie dostepnos$ci pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla o0sb6b
uzaleznionych od alkoholu;

2) udzielanie rodzinom, w ktérych wystepuja problemy alkoholowe, pomocy
psychospotecznej i prawnej, a w szczegolnosci ochrony przed przemocag
w rodzinie;

3) prowadzenie profilaktycznej dziatalnosci informacyjnej i edukacyjnej w zakresie
rozwigzywania  probleméw  alkoholowych i  przeciwdziatania  narkomanii,
w szczegolnosci dla dzieci i mtodziezy, w tym prowadzenie pozalekcyjnych zajec
sportowych, a takze dziatah na rzecz dozywiania dzieci uczestniczgacych
w pozalekcyjnych programach opiekunczo-wychowawczych i socjoterapeutycznych;

4) wspomaganie dziatalnosci instytucji, stowarzyszen i oséb fizycznych, stuzacej
rozwigzywaniu problemoéw alkoholowych;

5) podejmowanie interwencji w zwigzku z naruszeniem przepisow okreslonych
w art. 13% i 15 ustawy oraz wystepowanie przed sadem w charakterze oskarzyciela
publicznego;

6) wspieranie zatrudnienia socjalnego poprzez organizowanie i finansowanie centréw
integracji spotecznej.

Miejski Program Profilaktyki i Rozwigzywania Problemow Alkoholowych, zwany
dalej Programem, okresla zakres oraz sposdb prowadzenia zadan wiasnych gminy,
zwigzanych z profilaktykg i rozwigzywaniem probleméw alkoholowych oraz integracjg
spoteczng 0sob uzaleznionych od alkoholu.

Wyznaczone w Programie priorytety sg kompatybilne z Narodowym Programem
Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych na lata 2011-2015
oraz Wojewodzkim Programem Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych
na lata 2012 — 2017.
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Rozdziat 2.
Diagnoza

Diagnoza lokalnych zagrozen spotecznych, w tym monitoring problemu
alkoholowego w Gorzowie WIkp., zostata opracowana w 2014 r. przez Studio Diagnozy
i Profilaktyki w Krakowie na zlecenie Miasta Gorzowa WIkp.

W przeprowadzonym monitoringu wzieto udziat 878 uczniow (15 klas szdstych
w szkotach podstawowych, 15 klas drugich w szkotach gimnazjalnych oraz 15 klas
drugich w szkotach ponadgimnazjalnych) oraz 281 oséb dorostych, w tym 165 rodzicéw
ucznidow gorzowskich szkét.

Ponizej zamieszczono najwazniejsze ustalenia wynikajgce z diagnozy
wraz z wnioskami, ktore postuzyty do sformutowania Miejskiego Programu Profilaktyki
i Rozwigzywania Problemdéw Alkoholowych na 2015r.

W Gorzowie Wielkopolskim problem alkoholizmu pojawia sie na czwartym
miejscu wsréd waznych problemdéw spotecznych. Zjawisko to jest jednak dosé
powszechne w catej Polsce.

Podczas wykonywania diagnozy dorosli respondenci Gorzowa zostali zapytani
0 postawe wzgledem dostepnosci alkoholu: czy uwazajg, ze alkohol jest towarem
szczegoblnym, czy w zwigzku z tym dostep do niego powinien byC¢ ograniczony
i kontrolowany, czy tez alkohol jest towarem, jak kazdy inny i zasady sprzedazy nie
powinny by¢ wyjatkowe.

Opinie na temat dostepnoscialkoholu na rynku

47%

53%

B Alkohol jest towarem szczegodlnym i dlatego dostep do niego musi by¢
ograniczony i kontrolowany.

B Alkohol jest takim samym towarem, jak kazdy inny i nie nalezy
ograniczac¢ handlu nim.

Nieco ponad potowa badanych oséb (53%) wskazuje na specyfike tego towaru
i postuluje za ograniczeniami. Nie wystgpity réznice w odpowiedziach badanych kobiet
i mezczyzn.
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Opinie na temat spozywania alkoholu przez osoby

doroste i nieletnich w srodowisku lokalnym w ciggu
ostatnich 10 lat

9,5% . .

= M Zdecydowanie spozycie

alkoholu w srodowisku
lokalnym wzrosto.

M Nie widze zmian na
przestrzeni ostatnich 10

33,6%
° 56,9% lat.

[ Spozycie alkoholu w
srodowisku lokalnym
zmalato.

W badaniu sprawdzono réwniez, czy doros$li respondenci zauwazyli zmiany
w sposobie spozywania alkoholu w swoim srodowisku. Ponad potowa badanych
stwierdzita, ze zdecydowanie spozycie wzrosto, jedna trzecia badanych nie zauwaza
zmian na przestrzeni ostatnich 10 lat, natomiast co dziesigty badany uwaza, ze spozycie
alkoholu zmalato. Nie wystgpity znaczne réznice w odpowiedziach badanych kobiet
i mezczyzn.

Zbadana zostata wiedza respondentow na temat prowadzonych lokalnie dziatan,
ktére majg na celu przeciwdziatanie i zapobieganie uzaleznieniom od alkoholu
i narkotykéw. Zaledwie 7,8% badanych mieszkancow Gorzowa Wielkopolskiego
deklaruje, ze posiada wiedze na temat prowadzonych lokalnie dziatan, ktérych celem
jest przeciwdziatanie i zapobieganie uzaleznieniom od alkoholu oraz narkotykéw. Taka
wiedze posiada 7,9% badanych kobiet oraz 7,5% badanych mezczyzn. Nalezy zatem
zwroci¢ uwage na dostepnos$¢ oraz rozpowszechnienie informacji na temat dziatan
podejmowanych w tym zakresie.

Wyniki przeprowadzonych badahn wskazuja, iz 42,9% badanych kobiet
oraz 30,2% badanych mezczyzn w Gorzowie Wielkopolskim pije alkohol okazjonalnie
(od czasu do czasu), 22,2% badanych kobiet oraz 17% badanych mezczyzn nie pije
alkoholu w ogdle, ponadto 9,5% badanych kobiet oraz 5,7% badanych mezczyzn pije
alkohol $rednio raz w miesigcu, 17,5% badanych kobiet oraz 37,7% badanych
mezczyzn — kilka razy w miesigcu, 7,9% badanych kobiet i 5,7% badanych mezczyzn
spozywa napoje alkoholowe wiecej niz raz w tygodniu, 3,8% badanych mezczyzn
spozywa alkohol prawie codziennie. Ponizszy wykres przedstawia zbiorcze wyniki.
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Jak czesto spozywa Pan/Pani napoje
alkoholowe?

M Nie pije alkoholu

6,9% 1,7%

19,8%

H Okazjonalnie

26,7% m Srednio raz w miesiacu

B Kilka razy w miesigcu
B Wiecej niz raz w

37,1% tygodniu
[ Prawie codziennie

Najwiekszym zainteresowaniem wsrod badanych dorostych mieszkancéw cieszy
sie piwo: 65,6% badanych deklaruje, ze spozyto piwo przynajmniej raz w ciggu ostatnich
12 miesiecy, a 29,3% badanych spozywato je 10 lub wiecej razy. Nieco mniejsza
popularnoscig wsréd badanych mieszkancow cieszg sie napoje wysokoprocentowe
oraz wino — 57,7% badanych spozyto napoje wysokoprocentowe przynajmniej raz
w ciggu ostatnich 12 miesiecy, zas$ 20,6% badanych spozywato napoje
wysokoprocentowe 10 lub wiecej razy; natomiast 51,6% badanych deklaruje, ze spozyto
przynajmniej raz wino w ciggu ostatnich 12 miesiecy, zas 16,3% badanych spozywato je
10 lub wiecej razy.

Zjawisko nadmiernego spozywania alkoholu moze by¢ powigzane z agresywnym
zachowaniem i pojawiaC sie w zyciu publicznym w postaci bojek, awantur, pobic,
czy wulgaryzmow. Dorosli respondenci zostali zapytani, czy w ciggu ostatnich
12 miesiecy od badania doswiadczyli lub byli Swiadkami ktéregos z tych nieprzyjemnych
przezy¢. Ponad jedna pigta badanych nie byta swiadkiem ani uczestnikiem takich
wydarzen. Natomiast 56,9% respondentéw doswiadczyto lub byto swiadkiem gtosnego
i nagannego zachowania miodziezy, kolejno 41,4% os6b - awantury, 31% o0so6b -
wandalizmu, 25,9% osob - bojki i 12,1% osob - bezposredniej krzywdy w postaci
kradziezy, pobicia czy wulgaryzmow.
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Wydarzenia zwigzane ze spozywaniem alkoholu

w ciggu ostatnich 12 miesiecy
M awantura

B wandalizm

® bojka

M naganne, gfosne
zachowanie mtodziezy

M 7adne takie wydarzenie
nie miato miejsca

E doznanie bezposredniej
krzywdy

Jak widaé, najwiecej nieprzyjemnych doswiadczen dorosli respondenci mieli
z awanturujgcymi sie osobami oraz mtodziezg zachowujgcg sie niestosownie
pod wptywem alkoholu. Problemem jest nie tylko spozywanie alkoholu przez miodziez,
ale réwniez naganne zachowanie miodych ludzi. Zycie publiczne w Gorzowie
Wielkopolskim jest naznaczone przez bardzo duzg liczbe wydarzeh prowokowanych
przez osoby, ktére naduzyty alkoholu.

Kolejnym waznym zagadnieniem poruszanym w badaniu byt problem
naduzywania alkoholu. Dorosli respondenci zostali poproszeni o zdefiniowanie
alkoholizmu. Istniata mozliwos¢ zaznaczenia kilku odpowiedzi przez jednego badanego.
Najwiecej badanych wskazuje na utrate kontroli nad wiasnym zyciem (58,6% badanych),
chorobe, ktérg mozna powstrzymac (44% badanych) oraz problemy z silng wolg (34,5%
badanych). Takie podejScie wskazuje na duzg swiadomos¢ i znajomos¢ tematu
oraz jest wyrazem empatii i zrozumienia problemu. Ponad jedna pigta badanych
mowi o alkoholizmie jako o chorobie nieuleczalnej, a alkoholika utozsamia z osoba,
ktéra pije i bedzie pita, zas 15,5% badanych sadzi, ze jest to sposéb zycia. Nalezatoby
zwrdci¢ szczegolng uwage na edukacje w tym zakresie. Alkoholizm z medycznego
punktu widzenia jest choroba, z ktorg nalezy walczy¢ poprzez specjalistyczng pomoc
oraz wsparcie najblizszych. Ta wiedza powinna by¢ dana kazdemu, gdyz w kazdej
rodzinie moze pojawi¢ sie ten problem.
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Alkoholizm to:

W utrata kontroli nad
wiasnym zyciem

M choroba, ktéra mozna
powstrzymac

O problemy z silng wolg

H sposob zycia

| choroba nieuleczalna

Odpowiedzi na pytanie o motywy siegania po alkohol, ujawnity przede wszystkim
jego spoteczny oraz psychologiczny wymiar. Badani dorosli mieszkancy mogli
zaznaczy¢ wiecej niz jedng odpowiedz. W odpowiedziach respondentéw dominowaty
dwa powody: chec¢ ,zapicia” problemdéw i smutkéw (70,7% badanych) oraz chec¢
wyluzowania sie (39,7% badanych). Kolejnymi powodami byty: presja ze strony
znajomych (25% badanych) oraz brak mozliwosci alternatywnego spedzania wolnego
czasu (27,6% badanych). Co dziesigty badany nie miat zdania na ten temat. Badani
wskazywali ponadto na brak pracy i perspektyw.

Przyczyny siegania po alkohol:

B chec zapicia problemow,
smutkow

B chec¢ wyluzowania sie

O namowy, presja ze strony
znajomych

M brak mozliwosci
alternatywnego spedzania

wolnego czasu
@ nie mam zdania

Alkohol jest najbardziej rozpowszechniong uzywka w srodowisku mtodych ludzi,
co potwierdzajg prowadzone sondaze wsrdd ucznidw gorzowskich szkét. Sredni wiek
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pierwszego kontaktu z alkoholem wynosit dla poszczegolnych grup wiekowych: 10,7 lat
— uczniowie szkét podstawowych, 12,6 lat — gimnazjalisci, 14,7 lat — uczniowie szkét
ponadgimnazjalnych. Jezeli chodzi o zréznicowanie miedzy ptciami w kwestii
spozywania alkoholu, w szkotach podstawowych do wypicia alkoholu przyznato sie
12,4% badanych dziewczynek oraz 14,7% badanych chtopcéw. W gimnazjum alkohol
wypito 51,5% badanych chtopcow oraz 52,4% badanych dziewczyn. W szkotach
ponadgimnazjalnych alkohol pito kiedykolwiek w zyciu 90,8% badanych dziewczyn
oraz 90,3% badanych chtopcéw, co stanowi bardzo duzy odsetek mtodych ludzi
majacych kontakt z alkoholem. W ogdlnopolskim badaniu ESPAD (w ramach
miedzynarodowego projektu ,European School Survey Project on Alcohol and Drugs”)
z 2011 roku kiedykolwiek w zyciu pito alkohol 89% gimnazjalistow oraz 85,6%
gimnazjalistek, a takze 96,2% ucznidw oraz 94,2% uczennic szkét ponadgimnazjalnych.
Ponizsza tabela przedstawia rozktad odpowiedzi ucznidw na pytanie o spozywanie
kiedykolwiek przez nich napojow alkoholowych.

Spozywanie napojow alkoholowych przez mtodych mieszkancéow w Gorzowie Wielkopolskim

Czy spozywales Szkota Podstawowa Gimnazjum Szkota
kiedykolwiek alkohol? Ponadgimnazjalna
Tak 13,5% 51,9% 90,5%

Nie 86,5% 48,1% 9,5%

Przyczyny siegania po alkohol mogg by¢ rézne, od spotecznych i towarzyskich,
po prébe radzenia sobie z trudnymi sytuacjami. Otrzymane rezultaty przedstawiono
na ponizszym wykresie. Kazdy badany mogt zaznaczyc¢ kilka odpowiedzi.
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Przyczyny siegania po alkohol:

[ Szkotaponadgimnazjalna ~ B Gimnazjum B Szkota podstawowa

ciekawosc

chec zaimponowania

brak mozliwosci bardziej atrakcyjnego spedzania
wolnego czasu

10.?%

okazja - urodziny, wyjscia do klubow

chec zapicia problemow, smutkow

obawa przed odrzuceniem

presja rowiesnicza, naciski znajomych

Jako najczestsza przyczyne spozywania alkoholu uczniowie szkét
podstawowych wymieniali che¢ zaimponowania, presje réowiesnicza oraz obawe
przed odrzuceniem. Uczniowie ze starszych grup wiekowych wskazywali czesto
na okazje towarzyskie jako powodd siegania po alkohol. Jest to zgodne z polskg
obyczajowos$cig, wedtug ktdrej spotkania rodzinne i towarzyskie powinny odbywac sie
przy napojach alkoholowych. Uczniowie szkdét gimnazjalnych, oprocz okazji
towarzyskich, wskazywali réwniez czesto na cheC zaimponowania oraz presje
réwiesniczg. Dla ucznidéw szkdt ponadgimnazjalnych przyczyng siegania po alkohol
réwniez czesto byta che¢ zapicia problemdéw i smutkow. Wraz z wiekiem rosnie odsetek
badanych, ktorzy spozywajg alkohol z braku mozliwosci bardziej atrakcyjnego spedzania
wolnego czasu oraz w trakcie okazji towarzyskich, maleje natomiast odsetek uczniow
przyznajacych, ze powodem siegania po alkohol jest che¢ zaimponowania, presja
réwiesnicza oraz obawa przed odrzuceniem.

W pytaniu o dostepnos$¢ alkoholu w $rodowisku dzieci i mtodziezy w Gorzowie
Wielkopolskim zaobserwowano znaczne zréznicowanie odpowiedzi wraz z wiekiem
ankietowanych. Uzyskane rezultaty obrazuje ponizsza tabela.
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Dostepnos¢ alkoholu w srodowisku dzieci i mlodziezy w Gorzowie Wielkopolskim

Czy uwazasz, ze w Twoim Szkota Podstawowa Gimnazjum Szkota
srodowisku kupié¢ alkohol Ponadgimnazjalna
jest?

Bardzo trudno 19% 3,1% 0,4%
Raczej trudno 12,7% 5,8% 3,5%
Trudno, ale jak sie zna 27,4% 28,1% 14,1%
odpowiednie osoby to

mozna

Raczej tatwo 9% 25,8% 34,2%
Bardzo tatwo 6,9% 24,6% 42,6%
Nie wiem 25% 12,7% 5,3%

Wyraznie wida¢ tendencje wzrostowg w dostepnosci alkoholu w otoczeniu
miodych ludzi. W$rdd ucznidw szkdét podstawowych 15,9% ankietowanych uznato zakup
alkoholu za czynnos¢ bardzo fatwag badz raczej tatwg, natomiast podobnej odpowiedzi
udzielito juz zdecydowanie wiecej gimnazjalistbw — 50,4% oraz uczniéw szkot
ponadgimnazjalnych — 76,8%. Ltatwy dostep do alkoholu dla os6b niepeinoletnich
jest sprzeczny z ustawg o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu
alkoholizmowi z 1982 r., wyraznie zabraniajacej sprzedazy alkoholu osobom
ponizej 18 roku zycia.

Uzyskane wyniki sg zblizone do wynikow badan ESPAD z 2011 roku, w ktérych
49,3% gimnazjalistbw oraz 73,1% ucznidbw szkét ponadgimnazjalnych deklaruje,
ze zakup piwa jest dla nich bardzo tatwy, 39,5% gimnazjalistéw oraz 67,8% ucznidéw
szkot ponadgimnazjalnych uznaje zakup wina za czynnos¢ bardzo tatwa, za$ 33,4%
gimnazjalistow oraz 67,5% uczniow szkot ponadgimnazjalnych wypowiada sie w ten
sposdb o kupowaniu wodki.

Badani mtodzi mieszkancy Gorzowa Wielkopolskiego najczesciej swoj pierwszy
kontakt z alkoholem mieli podczas wakacji oraz w czasie wolnym. Szczegdtowe
zestawienie wynikéw znajduje sie w tabeli.
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Okolicznosci pierwszego spozycia alkoholu. Procent odnosi sie do uczniow, ktorzy deklarowali
wczesniej spozycie alkoholu

W jakiej sytuacji po raz Szkota podstawowa Gimnazjum Szkota

pierwszy miates kontakt ponadgimnazjalna
z alkoholem?

W szkole 2,6% 0,8% 1,6%
W czasie wolnym 7,7% 25,8% 26,1%
Na dyskotece/w pubie 2,6% 15% 22%
Na wakacjach 20,5% 34,2% 37,1%
W domu 35,9% 17,5% 7,8%
W innej sytuacji 30,8% 6,7% 5,3%

Picie alkoholu po raz pierwszy w czasie wakacji zadeklarowato 20,5% uczniow
szkot  podstawowych, 34,2% gimnazjalistow oraz 37,1% ucznidbw  szkoét
ponadgimnazjalnych. 7,7% ucznidw szkdt podstawowych, 25,8% gimnazjalistéw
oraz 26,1% ucznidow szkét ponadgimnazjalnych spozyto pierwszy raz w zyciu alkohol
w czasie wolnym. W grupie badanych mtodych mieszkancow Gorzowa Wielkopolskiego
swoj pierwszy kontakt z alkoholem w domu miato 35,9% uczniéw szké6t podstawowych,
17,5% gimnazjalistéw oraz 7,8% ucznidéw szkoét ponadgimnazjalnych. Badani mtodzi
mieszkancy Gorzowa Wielkopolskiego wskazywali ponadto na zabawe sylwestrowa,
wesele, urodziny czy Swieta.

Ponad potowa gimnazjalistow (59%), ktorzy deklarowali wczes$niej kontakt
z alkoholem spozywali alkohol okazjonalnie (kilka razy w roku), 11,5% gimnazjalistow —
kilka razy w miesigcu, 10,7% gimnazjalistbw — $rednio raz w miesigcu, 0,8%
gimnazjalistow - prawie codziennie, 2,5% gimnazjalistdw - wiecej niz raz w tygodniu,
a kolejnych 15,6% ucznidéw z tej grupy wiekowej sprobowato alkoholu tylko raz w zyciu.
41,6% ucznidbw szkot ponadgimnazjalnych, ktorzy deklarowali wczesniej kontakt
z alkoholem, spozywato napoje alkoholowe kilka razy w miesigcu, 11% ucznidw —
Srednio raz w miesigcu, 11% ucznidw — wiecej niz raz w tygodniu, 30,6% uczniow -
okazjonalnie (kilka razy w roku), 3,3% uczniéw — prawie codziennie, a 2,4% uczniéw
sprobowato tylko raz.

We wszystkich grupach wiekowych spozywanie alkoholu byto najczesciej
wynikiem wiasnej inicjatywy. W ten sposéb odpowiedziato 77,5% uczniow szkot
podstawowych, 81,1% gimnazjalistow oraz 82% ucznidw szkét ponadgimnazjalnych
majagcych kontakt z alkoholem. Ponadto mtode osoby byty namawiane do spozycia
alkoholu przez znajomych (12,5% ucznidéw szkét podstawowych, 13,1% gimnazjalistow
oraz 16,3% uczniow szkoét ponadgimnazjalnych). 10% uczniéw szkdét podstawowych,
5,7% gimnazjalistow oraz 1,6% ucznidw szkdét ponadgimnazjalnych, ktérzy deklarowali
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wczesniej kontakt z alkoholem, wskazato na inne sytuacje, gdy zostali namoéwieni
przez cztonka rodziny.

Kolejne pytanie dotyczyto upojenia alkoholowego. Picie w znacznych ilosciach
prowadzi¢c moze do uszczerbku zdrowia oraz nagannych zachowan, zaburzajgcych
porzadek publiczny. Uczniowie zostali zapytani, czy zdarzyto sie im kiedykolwiek upic
(straci¢ kontrole nad swoim zachowaniem). Wsrod ucznidow szkot podstawowych, ktérzy
deklarowali wczesniej kontakt z alkoholem, 12,5% ucznidow odpowiedziato twierdzaco
na to pytanie. Wsréd gimnazjalistow, ktorzy deklarowali wczesniej spozycie alkoholu,
55,4% uczniow nie miato tego typu doswiadczen, 22,3% gimnazjalistow — upito sie tylko
raz, 19% gimnazjalistow upito sie 2-9 razy, a 3,3% gimnazjalistéw — 10 lub wiecej razy.
Ws$&rdéd uczniow szkédt ponadgimnazjalnych, ktérzy deklarowali wczesniej spozycie
alkoholu, 40% ucznidéw nie miato tego typu doswiadczen, 29% uczniéw upito sie tylko
raz, 25,7% uczniéw — kilka razy, zas 5,3% uczniow upito sie 10 lub wiecej razy.

Podsumowujac  20,7% gimnazjalistbw oraz 51,8% uczniow szké6t
ponadgimnazjalnych przynajmniej raz w zyciu upito sie, tracac kontrole nad
wlasnym zachowaniem (procenty dotyczg wszystkich badanych uczniéw, a nie tylko
tych, ktorzy deklarowali wczesniej kontakt z alkoholem.). W badaniu ESPAD z 2011 roku
uwzgledniono dwa poziomy nadmiernego spozycia napojow alkoholowych:
przekroczenie progu nietrzezwosci oraz silne upicie sie (wypicie tyle, zeby zataczac sie,
betkota¢, nie pamieta¢, co sie dziato). Do przekroczenia progu nietrzezwosci
przynajmniej raz w zyciu przyznato sie 48,6% gimnazjalistow oraz 70,3% ucznidéw szkot
ponadgimnazjalnych, zas do silnego upicia sie przynajmniej raz w zyciu przyznato sie
44,5% gimnazjalistow oraz 65,7% ucznidw szkét ponadgimnazjalnych. Wyniki uzyskane
w badaniu wskazujg na nizszy odsetek uczniow, ktorzy posiadali tego typu
doswiadczenia.

Rodzina odgrywa istotng role w wychowywaniu miodego pokolenia. Rodzice
moga mie¢ decydujagcy wplyw na podejmowanie doswiadczen z substancjami
psychoaktywnymi przez ich dzieci, dlatego tez ta kwestia zostata poruszona
w badaniach. Uczniowie udzielali odpowiedzi na pytanie o reakcje rodzicow w sytuaciji,
gdy wrdcili do domu pod wptywem alkoholu.

Reakcja rodzicow na stan upojenia alkoholowego dzieci.
Jesli wrocites do domu pod wptywem Gimnazjum Szkota Ponadgimnazjalna

alkoholu, jaka byta reakcja Twoich rodzicow?

Zdenerwowali sie i nakrzyczeli na mnie 4,9% 26,9%
Ukarali mnie 7,3% 3,3%
Nie zorientowali sie 29,3% 24,9%
Zauwazyli, ale nie zareagowali 0,8% 14,7%
Taka sytuacja nie miata miejsca 57,7% 30,2%
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Ponad potowa uczniow szkot gimnazjalnych oraz prawie jedna trzecia uczniow
szkdt ponadgimnazjalnych nie doswiadczyta takiej sytuacji. W sytuacji, kiedy rodzice
rozpoznajg stan upojenia alkoholowego u dzieci, czasami reagujg gniewem.
Niepokojacy wydaje sie jednak znaczny odsetek sytuacji, w ktérych rodzice nie
zorientowali sie, ze ich dzieci znajduja sie pod wplywem alkoholu (29,3%
gimnazjalistéw i 24,9% ucznidow szkét ponadgimnazjalnych).

Problemem Srodowiskowym jest réwniez przemoc: 25% ankietowanych
przyznato, ze zna osobe ze swojego Srodowiska doswiadczajgcg przemocy fizycznej,
44% badanych zna osobe ze swojego Srodowiska doswiadczajgcgq przemocy
psychicznej. Ponadto 37,9% respondentow odpowiedziato, ze zna przypadki bicia dzieci
przez ich rodzicow czy opiekunow. Nalezy podkresli¢, ze wiekszo$¢ badanych (64,7%)
posiada wiedze na temat instytucji, do ktérych nalezy sie zwroci¢, by poméc osobie,
ktéra jest ofiarg przemocy.

Rozdziat 3.
Zasoby rzeczowe i grupa docelowa

1. Miasto moze realizowa¢ zadania z zakresu profilaktyki i rozwigzywania problemow
alkoholowych przy wspotpracy m.in. z:

1) osrodkami terapeutycznymi,

2) organizacjami pozarzadowymi iinnymi podmiotami w rozumieniu ustawy z dnia
24 kwietnia 2003 r. o dziatalnosci pozytku publicznego i o wolontariacie,

3) Miejskg Komisjg Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych,
4) placéwkami stuzby zdrowia,

5) placowkami pomocy spotecznej,

6) placéwkami oswiatowymi,

7) administracjg zespolona,

8) osobami fizycznymi i prawnymi.

2. Program skierowany jest do mieszkancow Gorzowa WIkp., ktérzy w zyciu prywatnym
i zawodowym spotykajg sie zproblemem naduzywania alkoholu oraz jego
konsekwencjami, a takze do wszystkich zainteresowanych tg problematyka.

3. Adresatami Programu sg w szczegolnosci:

1) konsumenci alkoholu;

2) osoby pijace nadmiernie, w tym uzaleznione od alkoholu;
3) rodziny osdb z problemem alkoholowym;

4) dzieci i mtodziez.
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Rozdziat 4.
Cele Programu

Cel gtéwny Programu:

Celem gtdwnym Programu jest zmniejszanie rozmiaréw zjawiska uzaleznienia
od alkoholu oraz przeciwdziatanie problemom zwigzanym z naduzywaniem napojow
alkoholowych.

Cele szczego6towe Programu:

1) leczenie, rehabilitacja uzaleznienia od alkoholu i reintegracja spoteczna,

2) przeciwdziatanie przemocy w rodzinie z problemem alkoholowym
oraz ograniczanie zaburzen zycia rodzinnego i spotecznego wywotanych uzaleznieniem,

3) profilaktyka uzaleznienia od alkoholu oraz edukacja zdrowotna,
4) monitoring probleméw alkoholowych w miescie.

Rozdziat 5.
Sposoby realizacji i wskazniki osiggania celéw

Cel 1: leczenie, rehabilitacja uzaleznienia od alkoholu i reintegracja spoteczna

1. Sposoby realizacji:

1) prowadzenie lub wspieranie programow terapii dla o0s6b uzaleznionych
i wspotuzaleznionych od alkoholu,

2) upowszechnianie ofert programoéw pomocy psychologicznej, psychoterapeutycznej
i rehabilitacyjnej dla osob uzaleznionych i pijacych szkodliwie, wykluczonych
spotecznie oraz zagrozonych wykluczeniem spotecznym,

3) wspieranie dziatalnosci srodowisk abstynenckich,

4) wspieranie zatrudnienia socjalnego w formie dofinansowania centrum integracji
spotecznej,

5) wspieranie programéw readaptacyjnych dla oséb kohczacych leczenie.

16

Id: GQIUN-EZNMN-TKRDC-VYZYE-ZWDXH. Podpisany Strona 16



2. Wskazniki osiggania celu:

1) liczba os6b korzystajacych z osrodkéw terapeutycznych, klubdéw i organizaciji
abstynenckich, oferujgcych pomoc psychologiczng i psychoterapeutyczng dla oséb
uzaleznionych, wspoétuzaleznionych oraz pijgcych szkodliwie,

2) liczba pacjentow uzaleznionych i wspétuzaleznionych korzystajgcych z programoéw
terapeutycznych,

3) liczba uczestnikow centrum integracji spotecznej,
4) liczba 0s6b uczestniczgcych w programach readaptacyjnych,
5) rezultaty ilosciowe i jakosciowe podejmowanych dziatan.

Cel 2: przeciwdziatanie przemocy w rodzinie z problemem alkoholowym
oraz ograniczanie zaburzen zycia rodzinnego i spolecznego wywotanych
uzaleznieniem

1. Sposoby realizacji:

1) upowszechnienie ofert programéw pomocy psychologicznej, terapeutycznej
i samopomocy dla ofiar przemocy w rodzinach alkoholowych — dorostych i dzieci,

2) organizowanie lub wspieranie programéw terapeutycznych oraz poradnictwa
prawno — terapeutycznego dla osoéb doswiadczajgcych przemocy w rodzinie
oraz sprawcow przemocy,

3) doskonalenie metod interwencji i pomocy ofiarom przemocy w rodzinie w oparciu
o procedure ,Niebieskie Karty”,

4) organizowanie lub  wspieranie dziatalnosci  placowek  profilaktycznych,
terapeutycznych i pomocowych dla oséb uzaleznionych i naduzywajacych alkoholu,
a takze ich rodzin,

5) organizowanie lub wspieranie placéwek wsparcia dziennego dla dzieci i mtodziezy,

6) podejmowanie czynnosci zmierzajgcych do orzeczenia o zastosowaniu wobec
osoby uzaleznionej od alkoholu zobowigzania do poddania sie leczeniu w zaktadzie
lecznictwa odwykowego.

2. Wskazniki osiaggania celu:
1) liczba placéwek i organizacji pomocowych dla ofiar przemocy,

2) liczba udzielonych porad i zrealizowanych programéw terapeutycznych
dla sprawcow i ofiar przemocy oraz liczba ich uczestnikow,
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3) liczba o0s6b korzystajacych ze specjalistycznych placéwek profilaktycznych,
terapeutycznych i pomocowych dla oséb uzaleznionych i naduzywajacych alkoholu
oraz ich rodzin,

4) liczba podopiecznych placéwek wsparcia dziennego,
5) liczba prowadzonych postepowan o zobowigzaniu do leczenia odwykowego,
6) rezultaty ilosciowe i jakosciowe podejmowanych dziatan.

Cel 3: profilaktyka uzaleznienia od alkoholu oraz edukacja zdrowotna

1. Sposoby realizacji:

1) zwiekszanie zakresu realizacji w szkotach rekomendowanych programow
profilaktyki,

2) prowadzenie i wspieranie edukacji publicznej w zakresie skutkow spozywania
i uzaleznienia od alkoholu oraz formach pomocy osobom uzaleznionym, w tym:

a) organizacja i wspieranie lokalnych oraz ogélnopolskich kampanii spotecznych,

b) redagowanie interaktywnej strony internetowej MKRPA oraz stata wspotpraca
z lokalnymi mediami,

c) redagowanie kwartalnika ,Sygnaty” — biuletynu ruchu przeciwko uzaleznieniom,

3) wspieranie programéw edukacyjnych i profilaktycznych dla dzieci i miodziezy
z rodzin z problemem alkoholowym,

4) organizowanie i wspieranie kampanii edukacyjnych, majgcych na celu zwiekszenie
Swiadomosci dzieci i mtodziezy na temat szkdd wynikajgcych z picia alkoholu,

5) wspieranie roéznorodnych form profilaktyki rowiesniczej (programoéw opartych
na dziataniach liderow mtodziezy),

6) wspieranie dziatan stuzacych promocji zdrowego stylu zycia i aktywnych form
spedzania wolnego czasu z uwzglednieniem aktywnosci kulturalnej i sportowej
dzieci i mtodziezy,

7) organizowanie i wspieranie programoéw profilaktyki uniwersalnej oraz spektakli
edukacyjno — profilaktycznych dla dzieci i mtodziezy z wiaczeniem osob dorostych
(rodzicéw, nauczycieli, opiekunow),

8) wspieranie programoéw profilaktyki selektywnej i wskazujgcej adresowanej do grup
ryzyka i mtodych ludzi eksperymentujacych z alkoholem,

9) podnoszenie umiejetnosci wychowawczych:

a) nauczycieli, pedagogoéw, wychowawcow szkét i innych placowek oswiatowo —
wychowawczych w kierunku budowania i realizowania skutecznych programow
profilaktycznych,

18

Id: GQIUN-EZNMN-TKRDC-VYZYE-ZWDXH. Podpisany Strona 18



b) rodzicbw poprzez organizowanie spotkan, warsztatbw iinnych dziatan
integrujacych,

10) dofinansowanie wypoczynku letniego dla dzieci i mtodziezy z rodzin z problemem
alkoholowym z programem profilaktyczno - terapeutycznym.

2. Wskazniki osiggania celu:
1) liczba zrealizowanych w szkotach rekomendowanych programow profilaktyki,

2) rodzaje oraz liczba podjetych dziatan z zakresu edukacji publicznej w zakresie
skutkébw spozywania i uzaleznienia od alkoholu oraz formach pomocy osobom
uzaleznionym,

3) liczba kampanii spotecznych wraz z liczbg ich uczestnikow,
4) rodzaje dziatan profilaktycznych i edukacyjnych wraz z liczbg ich uczestnikow,

5) liczba szkét i innych placowek oswiatowo - wychowawczych, w ktérych prowadzone
sq dziatania profilaktyczne,

6) rodzaje zajeC zwigzanych z promowaniem zdrowego stylu zycia i aktywnych form
spedzania wolnego czasu wraz z liczbg ich uczestnikéw,

7) rodzaje dziatan edukacyjnych dla nauczycieli oraz rodzicéw wraz z liczbg ich
uczestnikow,

8) liczba dzieci i mtodziezy z rodzin z problemem alkoholowym, korzystajgcych
z wypoczynku letniego z programem profilaktyczno — terapeutycznym,

9) rezultaty ilosciowe i jakosciowe podejmowanych dziatan.

Cel 4: monitoring probleméw alkoholowych w miescie

1. Sposoby realizacji:

1) kontrolowanie przez czionkow Miejskiej Komisji Rozwigzywania Problemow
Alkoholowych placéwek prowadzacych sprzedaz napojow alkoholowych w zakresie
przestrzegania zasad I warunkéw korzystania z zezwolen, edukowanie
i egzekwowanie od sprzedawcow napojéw alkoholowych przestrzegania przepiséw
prawnych w tym zakresie,

2) wizytowanie w przedmiocie lokalizacji placéwek, co do ktérych zostaty ztozone
wnioski 0 wydanie zezwolen na sprzedaz napojow alkoholowych,

3) zbieranie i analizowanie informacji na temat efektéw realizowanych programow
profilaktycznych.
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2. Wskazniki osiggania celu:

1) liczba cofnietych zezwolen na sprzedaz napojéw alkoholowych w zwigzku
z naruszeniem warunkow sprzedazy okreslonych w ustawie,

2) liczba wydanych opinii w zakresie lokalizacji punktéw sprzedazy napojow
alkoholowych z podziatem na pozytywne i negatywne,

3) powstanie informacji sprawozdawczej z realizacji Programu,
4) rezultaty iloSciowe i jako$ciowe prowadzonych dziatan.

Rozdziat 6.
Dziatalnos¢ Miejskiej Komisji Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych

1. Prezydent Miasta powotuje Miejskg Komisje Rozwigzywania Problemow
Alkoholowych i zatwierdza regulamin jej dziatania.

2. Do zadan Miejskiej Komisji Rozwigzywania Problemoéw Alkoholowych nalezy
W szczegolnosci:

1) inicjowanie dziatan stanowigcych zadania witasne miasta w zakresie profilaktyki
i rozwigzywania problemow alkoholowych,

2) podejmowanie czynnosci zmierzajgcych do orzeczenia o zastosowaniu wobec osoby
uzaleznionej od alkoholu obowigzku poddania sie leczeniu odwykowemu; w tym
kierowanie do biegtych (psycholog i psychiatra) orzekajacych w przedmiocie
uzaleznienia od alkoholu,

3) rozpatrywanie zawiadomien z instytucji, organizacji spoftecznych iod o0séb
fizycznych, dotyczacych oséb naduzywajacych alkoholu,

4) kontrola przestrzegania zasad iwarunkéw korzystania z zezwoleh na sprzedaz
napojow alkoholowych,

5) wydawanie opinii w formie postanowienia o zgodnosci lokalizacji punktu sprzedazy
i podawania napojow alkoholowych z uchwatami Rady Miasta w sprawie limitow
punktéw sprzedazy i zasad usytuowania.

3. Przyjmuje sie nastepujgce zasady wynagradzania czionkow Miejskiej Komisji
Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych:

1) wynagrodzenie  cztonkdw  Miejskiej Komisji Rozwigzywania  Problemow
Alkoholowych stanowi zwrot kosztow ponoszonych z tytutu wykonywania czynnosci
zwigzanych z petnieniem obowigzkdéw spotecznych,

2) za podstawe ustalenia wynagrodzenia przyjmuje sie kwote w wysokosci 100,00 z
(brutto) dla Przewodniczacego Komisji i kwote w wysokosci 80,00 zt (brutto) dla
pozostatych cztonkow Komisji, wyptacane za kazde posiedzenie, dyzur, kontrole,
wizytacje, itp.,

3) podstawe do wyptacania ww. kwot stanowi obecnos¢ stwierdzona podpisem
na liscie obecnosci z odbytego posiedzenia, dyzuru, kontroli, wizytacji, itp.
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4. W zwigzku z podrozami stuzbowymi cztonkdw Komisji przystuguje im dieta, zwrot
kosztow podrdzy i noclegdw na zasadach i w wysokosci okreslonych rozporzadzeniem
Ministra Pracy i Polityki Spotecznej w sprawie naleznosci przystugujacych pracownikowi
zatrudnionemu w panstwowej lub samorzadowej jednostce sfery budzetowej z tytutu
podrozy stuzbowe;j.

Rozdziat 7.
Sposob realizacji Programu

1. Program realizowany jest we wspotpracy osob, instytucji rzgdowych i samorzadowych
oraz organizacji pozarzadowych, atakze grup samopomocowych i nieformalnych,
zajmujgcych sie zdrowiem, edukacjg, kulturg, pomocg spoteczng, sportem oraz
wychowaniem w trzezwosci.

2. Program uwzglednia lokalne mozliwosci realizacji pod wzgledem prawnym,
administracyjnym i ekonomicznym, atakze wiedze na temat przeciwdziatania
uzaleznieniom, leczenia, rehabilitacji i resocjalizacji osob uzaleznionych oraz redukcji
szkdd spotecznych spowodowanych uzaleznieniem i wspotuzaleznieniem.

3. Realizacja celéw Programu nastapi poprzez:
1) udzielanie dotacji celowej jednostkom spoza sektora finanséw publicznych,
2) zakup ustug od podmiotéw prawnych i fizycznych,

3) tworzenie niezbednego =zaplecza, w tym m.in. finansowanie wynagrodzen
osobowych, zakup nagréd, zakup materiatow informacyjno — edukacyjnych, itp.

4. Podmioty zmierzajgce realizowa¢ zadania w ramach Programu zobowigzane sg
do ztozenia oferty w Urzedzie Miasta Gorzowa WIkp., zawierajgcej merytoryczny opis
projektu, kosztorys oraz podstawowe dane na temat oferenta. Konkursy ofert
na wykonanie poszczegolnych zadan z zakresu profilaktyki bedg podawane
do publicznej wiadomosci.

5. Zadania w ramach Programu moga by¢ realizowane w formie regrantingu.

6. Za koordynacje zadan odpowiada Wydziat Spraw Spotecznych. Nadzér merytoryczno
— finansowy sprawuje dysponent sSrodkdéw przeznaczonych na realizacje Programu.

Rozdziat 8.
Kontrola efektywnosci niniejszego programu

1. Po zakohczeniu realizacji zadania z zakresu profilaktyki i rozwigzywania problemow
alkoholowych  podmioty zobowigzane sg do przedstawienia sprawozdan
oraz przeprowadzenia ewaluacji rezultatéw swojej dziatalnosci.

2. Ewaluacja Programu oznacza systematyczne zbieranie, analize i interpretacje danych
w celu okreslenia efektywnos$ci poszczegdolnych dziatan, szczegdlnie po zakonczeniu.
Dane te bedg podstawg przy podejmowaniu decyzji dotyczacych rozszerzenia badz
ograniczenia podejmowanych dziatan programowych oraz przy planowaniu kolejnych.
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3. Prezydent Miasta przedktada Radzie Miasta sprawozdanie z wykonania zadania
w terminie do dnia 31 marca 2016 r.
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