Zatacznik Nr 1

do Uchwaty Nr X1./264/2022
Rady Gminy Budry

z dnia 17 maja 2022 r.

Gminny Program Profilaktyki
i Rozwiagzywania Problemow Alkoholowych
i Przeciwdzialaniu Narkomanii
w Gminie Budry
na lata 2022-2025



Rozdzial 1.
Wprowadzenie

Obowiazek corocznego wuchwalania niniejszego Programu wynika wprost
z art. 4' ustawy z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzezwosci
1 przeciwdziataniu alkoholizmowi. Obowiazek ten wynika takze z ustawy z dnia 29 lipca
2005 r. o przeciwdziataniu narkomanii.

1. Podstawy prawne:
1) Ustawa o wychowaniu w trzezwosci 1 przeciwdziataniu alkoholizmowi z dnia
26 pazdziernika 1982 roku (t.j. Dz. U. z 2021r. poz. 1119 ze zm.).

2) Ustawa o przeciwdziataniu narkomanii z dnia 29 lipca 2005 roku (t.j. Dz. U. z 2020 r.
poz. 2050 ze zm.).

3) Ustawa z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu przemocy w rodzinie (t.j. Dz.U. z 2021
I., poz. 1249 ze zm.).

Program przedstawia zadania wiasne gminy wynikajace z:
1) art. 4' ust. 1 ustawy o wychowaniu w trzezwosci
2) art. 10 ust. 1 ustawy o przeciwdzialaniu narkomanii.

2. Zadania wynikajace z ustawy o wychowaniu w trzezwosci 1 przeciwdziataniu
alkoholizmowi obejmuja:

1. zwigkszanie dostepnosci pomocy terapeutycznej 1 rehabilitacyjne; dla o0sob
uzaleznionych od alkoholu;

2. udzielanie rodzinom, w ktérych wystepuja problemy alkoholowe, pomocy
psychospotecznej 1 prawnej, a w szczegdlnosci ochrony przed przemoca w rodzinie;

3. prowadzenie profilaktycznej dziatalnos$ci informacyjnej 1 edukacyjne; w zakresie
rozwigzywania  problemoéw  alkoholowych 1  przeciwdziatania narkomanii,
w szczeg6lnosci dla dzieci 1 mtodziezy, w tym prowadzenie pozalekcyjnych zaje¢
sportowych, a takze dzialan na rzecz dozywiania dzieci uczestniczacych
w pozalekcyjnych programach opiekunczo-wychowawczych i socjoterapeutycznych;

4. wspomaganie dzialalno$ci instytucji, stowarzyszen 1 osob fizycznych, stuzacej
rozwigzywaniu problemow alkoholowych;

5. podejmowanie interwencji w zwigzku z naruszeniem przepisdw okreslonych w art. 13"
1 15 ustawy oraz wystepowanie przed sadem w charakterze oskarzyciela publicznego.

6. prowadzenie profilaktycznej dzialalnosci informacyjnej 1 edukacyjnej oraz
dziatalnosci szkoleniowej w zakresie rozwigzywania problemow alkoholowych,
przeciwdziatania narkomanii oraz uzaleznieniom behawioralnym, w szczego6lnosci dla
dzieci 1 mlodziezy, w tym prowadzenie pozalekcyjnych zaje¢ sportowych, a takze
dzialan na rzecz dozywiania dzieci uczestniczacych w pozalekcyjnych programach
opiekunczo-wychowawczych i socjoterapeutycznych,



7. wspieranie zatrudnienia socjalnego przez organizowanie i1 finansowanie centrow
integracji spotecznej i klubow integracji spoteczne;.

3. Zadania wynikajace z ustawy o przeciwdziataniu narkomanii obejmu;ja:

1. zwigkszanie dostepnosci pomocy terapeutycznej 1 rehabilitacyjnej dla 0sob
uzaleznionych i 0s6b zagrozonych uzaleznieniem;

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

3. prowadzenie profilaktycznej dzialalnosci informacyjnej, edukacyjnej oraz
szkoleniowe] w zakresie rozwigzywania problemow narkomanii, w szczegdlnosci dla
dzieci 1 mlodziezy, w tym prowadzenie zaj¢¢ sportowo-rekreacyjnych dla ucznidw,
a takze dziatan na rzecz dozywiania dzieci uczestniczacych w pozalekcyjnych
programach opiekunczo-wychowawczych i socjoterapeutycznych;

4. wspomaganie dziatah instytucji, organizacji pozarzadowych i o0sob fizycznych,
stuzacych rozwigzywaniu problemoéw narkomanii;

5. pomoc spoleczng osobom uzaleznionym i rodzinom oséb uzaleznionych dotknietym
ubdstwem 1 wykluczeniem spotecznym i integrowanie ze srodowiskiem lokalnym tych
0sob z wykorzystaniem pracy socjalnej i kontraktu socjalnego.

Gminny Program Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych oraz
Przeciwdzialania Narkomanii jest podstawowym dokumentem okreslajagcym zakres i forme
realizacji dzialan zwigzanych z przeciwdziataniem alkoholizmowi i narkomanii na terenie
Gminy Budry. Program na celu stworzenie, wypracowanie wspdlnego i spdjnego systemu
dziatah naprawczych, profilaktyki uzaleznien i probleméw spotecznych z nimi zwigzanych, a
takze zmniejszenie skali tych zjawisk.

Gminny Program Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych oraz
Przeciwdzialania Narkomanii na 2022 rok ma charakter dokumentu rocznego.
Dziatania podejmowane s3 w ramach istniejacych instytucji, organizacji i podmiotow.
To one s3 w stanie =zapewni¢ realizacje przyjetych zadan 1 priorytetow.
Wigkszos$¢ zaplanowanych w nim dzialan jest kontynuacjg dziatan z lat poprzednich.

Podstawowym celem Programu jest zapobieganie rozwojowi, wzrostowi uzaleznien
oraz zmniejszenie i ograniczenie rozmiaru szkod zwigzanych z naduzywaniem substancji
psychoaktywnych (alkohol, narkotyki itp.), prowadzenie profilaktyki (czyli dziatan
zapobiegawczych, prewencyjnych) w celu niedopuszczenia do wystagpienia zachowan
ryzykownych (uzywania alkoholu, narkotykow, palenia, agresji, przemocy i innych) oraz
rozwigzywanie probleméw wynikajacych z uzaleznienia od alkoholu, narkotykoéw i innych
srodkow psychoaktywnych i wystepowania przemocy w rodzinie.

Rozdzial 11 .
Rozmiar zjawiska w gminie Budry.

W ramach diagnozy przeprowadzonej przez pracownikoéw Gminnego Os$rodka
Pomocy Spolecznej w Budrach oraz dzielnicowego Komendy Powiatowej Policji
w Wegorzewie, stwierdzono, iz w 2020 roku funkcjonariusze Komendy Powiatowej Policji
w Wegorzewie podjeli 58 interwencji domowych w rodzinie, gdzie w przypadku
34 interwencji powodem byly nieporozumienia, awantury wywotane pod wptywem alkoholu.
6 0so0b zostalo umieszczonych w Izbie Wytrzezwien. W kilku przypadkach interwencja



zakonczyla si¢ zatozeniem ,,Niebieskiej Karty”. Podczas pozniejszych prac w ramach Zespotu
Interdyscyplinarnego w Budrach i dziatajacych grup roboczych stwierdzono, iz w stosunku do
0s6b naduzywajacych alkoholu kierowane byly zarzuty domownikoéw o zngcanie si¢ fizyczne
1 psychiczne oraz gteboko pojeta izolacja. Osoby bedace pod wplywem alkoholu dopuszczaty
si¢ takze wykroczen: kierowanie pojazdami, zaktocanie porzadku publicznego.

Z pomocy finansowej Gminnego Osrodka Pomocy Spotecznej w 2020 roku
skorzystato 5 rodzin, w ktérych istniejg problemy zwigzane z naduzywaniem alkoholu.

W 2020 do Gminnej Komisji Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych wptyneto
15 wnioskow dotyczacych ustanowienia przez sagd obowigzku leczenia odwykowego, z tego 6
wnioskoOw zwigzanych bylo z zalozeniem w rodzinie ,Niebieskiej Karty”. Do Sadu
Rejonowego skierowano 9 wnioskow o przymusowe leczenie odwykowe.

W ramach Zespolu Interdyscyplinarnego ds. przemocy w  rodzinie
w 2020 roku utworzono 17 grup roboczych. Lacznie odbylo si¢ 67 posiedzen grup roboczych.
W 2020 roku na terenie gminy Budry byto zalozonych 17 ,,Niebieskich Kart”. Ponadto 6 kart
przeszto z 2019 roku. W wigkszo$ci przypadkow gtownym problemem jest naduzywanie
alkoholu 1 agresja pod jego wplywem, konflikty rodzinne lub toczace si¢ w Sadach sprawy
rozwodowe. W przypadku stwierdzenia naduzywania alkoholu w rodzinie czlonek grupy
roboczej z GKRPA kierowat wniosek do GKRPA w Budrach o wszczecie postgpowania w
stosunku do danej osoby w celu stwierdzenia, czy istnieje podejrzenie naduzywania alkoholu.
W stosunku do tych os6b Gminna Komisja Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych w
Budrach wszczynata procedur¢ zgodnie z obowigzujacymi przepisami prawa. W wigkszos$ci
przypadkdw wezwane osoby nie stawialy si¢ w wyznaczonym terminie. Zakonczenie
nastgpowato z powodu ustania przemocy w rodzinie i uzasadnionego przypuszczenia o
zaprzestaniu  dalszego stosowania przemocy w rodzinie oraz po zrealizowaniu
indywidualnego planu pomocy.

Zespot Interdyscyplinarny w Budrach w 2020 r. motywowat do udzialu w programie
korekcyjno-edukacyjnym 4 osoby podejrzane o stosowanie przemocy w rodzinie, z posrod
ktorych jedynie 2 osoby wyrazily zgode na uczgszczanie na ten program i 2 osoby go
ukonczyty.

Osobom, ktore byly objete procedurg '"Niebieskiej Karty" udzielane byto
poradnictwo prawne w ramach bezptatnej pomocy prawnej przy GOPS Budry (a w czasie
epidemii COVID-19 w ramach komunikacji zdalnej) oraz w Powiatowym Centrum Pomocy
Rodzinie w Wegorzewie. Ponadto proponowano poradnictwo psychologiczne (PCPR
Wegorzewo), socjalne, terapeutyczne ze strony specjalistow w Poradni Terapii Uzaleznienia
od Alkoholu i1 Wspotuzaleznienia w Wegorzewie, pracownikéw socjalnych GOPS
w Budrach, Poradni Zdrowia Psychicznego w Wegorzewie. Osoby, w sktad rodziny ktérych
wchodzity dzieci byly kierowane do Poradni Psychologiczno-Pedagogicznej w Wegorzewie,
a osoby u ktorych wystepowal problem z alkoholem byty kierowane do Gminnej Komisji
Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych w Budrach. Udzielono wsparcia wszystkim
osobom doznajacym przemocy, ktore byty objete procedurg ,,Niebieskiej Karty”.

Na terenie gminy Budry w 2020 r. i 2021 r. nie przeprowadzono zadnych ankiet
wsréd milodziezy na temat spozywania alkoholu, palenia papieroséw, dostepnosci do
narkotykoéw 1 dopalaczy oraz zasiegu tych probleméw w powyzszej grupie. W planach
Gminna Komisja Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych w Budrach w 2021 roku miata
zamiar przeprowadzi¢ diagnoz¢ ws$rod dzieci, miodziezy, mieszkancOw gminy oraz
sprzedawcow. Niestety pandemia COVID-19 oraz skala zachorowan spowodowala, iz
niemozliwe bylo przeprowadzenie powyzszej diagnozy w nalezyty sposob oraz w formie,
ktora odzwierciadlataby rzeczywiste dane.



Na podstawie obserwacji i rozméw z pracownikami socjalnymi GOPS w Budrach,
cztonkami Gminnej Komisji Rozwigzywania Problemow Alkoholowych w Budrach,
nauczycielami szkot na terenie gminy, przedstawicielami lokalnych instytucji, Komendy
Powiatowej Policji w Wegorzewie, radnymi, sottysami, itp. stwierdzono, iz ro$nie spozycie
napojow alkoholowych, szczegdlnie piwa. Powyzszy problem dynamicznie narasta wsrod
mtodziezy. Niepokojacym zjawiskiem staje coraz czestsze sigganie przez mtodziez po alkohol
pod r6zng postacig. Wielokrotnie nie zdaje sobie ona sprawy, iz wypicie jednego piwa, lampki
wina czy tez mocniejszego alkoholu moze z czasem okaza¢ si¢ droga do uzaleznienia.
Przyczyng tego stanu wielokrotnie sg dorosli: brak czasu dla dziecka, nalezytego kontaktu z
nim, brak zasad, stawiania jasnych granic i przyzwolenie na wiele rzeczy, niedostrzeganie
problemu. Dlatego bardzo wazne jest prowadzenie kampanii o szkodliwosci alkoholu i
organizacja czasu wolnego dla mtodziezy.

W trakcie obserwacji srodowiska lokalnego zauwazono takze, iz wéréd miodziezy
zjawiskiem ogdlnie powszechnym jest palenie papierosow. To niepalenie odbiega od ogolnie
przyjetych zachowan. Siggajac po papierosy, nawet na poczatku sporadycznie, od czasu do
czasu, z czasem moze doprowadzi¢ do systematycznego palenia. Dlatego bardzo wazne jest
prowadzenie kampanii o szkodliwosci palenia papierosow.

Na podstawie wynikow badan przeprowadzonych przez najrozniejsze instytucje na
temat narkomanii, dopalaczy zaobserwowano, iz skala powyzszego problemu wsrdd
mtodziezy zatacza coraz wigkszy rozmiar i problem staje si¢ coraz bardziej powszechny.
Chociaz mtodziez posiada wiedze na temat szkodliwos$ci narkotykoéw, dopalaczy, chociaz
wyraza swoj negatywny stosunek do nich, to jednak rozmiar tego zjawiska wsrod mtodziezy
jest niepokojacy i wymagajacy podjecia stosownych dziatan. Czy i na ile mozliwe jest
zapobieganie rozprzestrzenianiu si¢ tego zjawiska? Podstawowym zadaniem powinna by¢
stata edukacja mtodziezy, kontynuowanie wszelkiego rodzaju dzialan prewencyjnych.
Jednak, aby dzialania przyniosty rezultat, konieczna jest stata i $cista wspotpraca z rodzicami,
gdyz to oni wielokrotnie jako pierwsi moga zauwazy¢ jakie§ zmiany w zachowaniu swojego
dziecka. Istotnym ogniwem moga by¢ takze nauczyciele, dlatego niezbedny jest ich staly
kontakt z rodzicami.

Coraz czgstszym problemem jest wzrost agresji 1 przemocy wsréd mtodziezy. W
mediach coraz czg$ciej slyszymy informacj¢ o pobiciach, bijatykach, wymuszeniach itp.
wsréd mitodziezy. Ich skala i silg jest coraz wigksza i z czasem przybiera coraz to
drastyczniejsze skutki. Powodem jest che¢ dominacji, wzmocnienia swojej pozycji
1 autorytetu wsrod rowiesnikow. W internecie czgsto pojawiajg si¢ filmiki o bijatykach wsrod
réwiesnikow, ztego traktowania np. bezdomnych, osob starszych, itp. Natomiast na portalach
spotecznosciowych miodziez wielokrotnie “napig¢tnuje swoich rowiesnikow”, upokarza ich,
wys$miewa, sktania innych do izolowania si¢ od nich. Osoby o stabej psychice, nie moga sobie
poradzi¢ z przesladowaniem, upokorzeniem, bez jakiegokolwiek wsparcia, znajdujg si¢
w sytuacji bez wyjscia, moga podja¢ proby samobojcze. Dlatego bardzo wazne jest
prowadzenie kampanii o wzajemnej tolerancji, szacunku, poszanowania odmienno$ci
pogladdw i organizowanie czasu wolnego dla mtodziezy.

W ostatnim okresie zauwazono si¢ganie przez dzieci 1 milodziez po napoje
energetyczne 1 wyszukiwanie najroézniejszych sposobow przenoszenia na teren szkol.
Sktad tych napojoéw niekorzystnie wptywa na rozw6j mtodych organizmow a takze na ich stan
emocjonalny: powoduje rozdraznienie, stan nadmiernego pobudzenia.

Wraz z zmieniajacymi si¢ czasami pojawiajg si¢ tzw. uzaleznienia behawioralne. Oto
kilka danych statystycznych:



1. Populacja 15+
a) Hazard

W 2019 roku osoby grajace w czasie ostatnich 12 miesi¢gcy na pienigdze stanowili
37,1% populacji os6b w wieku powyzej 15 roku zycia. Obserwuje si¢ ciggly wzrost: od
2015 r. odsetek ten wzrost o 2,9 punktu procentowego. Polacy najczesciej graja w gry
Totalizatora Sportowego (27,4%). Na kolejnym miejscu, ze znacznie stabszym wynikiem,
plasuja si¢ zdrapki (16,3%), a dalej loterie lub konkursy SMS-owe (6,3%) oraz automaty do
gier z tzw. niskimi wygranymi (3,8%). Sposrod wszystkich grajacych, 32,8% Polakoéw gra bez
ryzyka powstania probleméw, 2,7% charakteryzuje si¢ niskim poziomem ryzyka uzaleznienia
0,9% — poziomem umiarkowanym i tyle samo (0,9%) gra na pieniagdze w sposdb wysoce
ryzykowny (zagrozenie patologicznym hazardem).

Liczbg Polakéw w wieku 15+ uprawiajgcych obecnie patologiczny hazard szacujemy
na ok. 27 tys. 0sob. W 2015 roku, liczbe grajacych patologicznie szacowano na 34 051 oséb,
co oznacza, ze W ciggu tego okresu nastgpit spadek o blisko 20%. W pordéwnaniu z
poprzednim badaniem spadia takze czgstos¢ grania na pienigdze wsrdd ogédtu Polakdw, przy
czym najwieksze spadki czgstosci grania nastgpity w przypadku gier na automatach. Liczba
grajacych codziennie lub kilka razy w tygodniu spadta z 31,4% do 8,8%, co prawdopodobnie
nalezy wigza¢ z efektem nowelizacji ustawy hazardowej, ktéra miata miejsce w 2017 roku i
ograniczyta mozliwo$¢ uprawiania hazardu, migdzy innymi grania na — powszechnie kiedy$
dostgpnych — automatach z tzw. niskimi wygranymi. Poréwnujac cechy spoteczno-
demograficzne mozna najogolniej wnioskowac, ze czgsciej graja na pienigdze: mezczyzni niz
kobiety; ludzie mtodzi w wieku 18-34 lata; mieszkancy miast niz mieszkancy wsi; ludzie
dobrze wyksztatceni niz stabo wyksztatceni; zarabiajacy lepiej niz zarabiajacy gorzej; ludzie
oceniajacy swojg sytuacje materialng jako dobrg niz ludzie oceniajacy ja jako zia.

b) Internet

Trzy czwarte Polakow w wieku powyzej 15 roku zycia deklaruje korzystanie
z internetu. W stosunku do pomiaru z 2012 roku nastgpitl przyrost odsetka o prawie
13 punktow procentowych. Przewazajaca wiekszo$¢ korzystajacych z sieci (98,0%) to
przeci¢tni uzytkownicy, niemajagcy w codziennym zyciu probleméw w zwigzku
z korzystaniem z Internetu. Problem z uzaleznieniem od Internetu (wymiennie bywa
stosowane okreslenie ,,problemowe uzytkowanie Internetu - PUI”) dotyczy obecnie 0,03%
badanej populacji, co stanowi 0,04% korzystajacych z sieci. Zagrozonych uzaleznieniem od
Internetu jest 1,4% ogoétu badanych, co stanowi 1,9% korzystajacych z Internetu. W liczbach
bezwzglednych jest to — szacunkowo — ok. 465 000 osob. Zagrozeni uzaleznieniem lub juz
uzaleznieni rekrutujg si¢ gtownie sposrod osdb ponizej 25 roku zycia, przy czym najbardziej
zagrozeni s3 niepetnoletni.

¢) Zakupy

Poziom zagrozenia kompulsywnymi zakupami notuje si¢ na podobnym poziomie, co
w latach ubiegltych. Symptomy kompulsywnego kupowania w 2019 roku wykazywato 3,7%
populacji Polakow w wieku powyzej 15 roku zycia, co w liczbach bezwzglednych mozna
oszacowac¢ na ponad milion oséb. W stosunku do roku 2015 notuje si¢ nieznaczny spadek
liczby 0sd6b zagrozonych. Zjawisko kompulsywnego kupowania roéznicuje przede wszystkim



wiek — dotyczy ono w gldwnej mierze ludzi mtodych. Najliczniejsza grupe stanowig osoby w
wieku 25-34 lata, cho¢ w stosunku do poprzedniego pomiaru zjawisko kompulsywnego
kupowania wyraznie nasilito si¢ wsrdéd ludzi bardzo mtodych (15-17 lat). Podobnie jak we
wczesniejszych badaniach, na kompulsywne zakupy bardziej narazone sa kobiety niz
mezezyzni. W grupie zagrozonych mezczyzn najwigcej jest chlopcow w wieku od 15 do 17
lat, za§ w grupie kobiet — oséb od 25 do 34 lat. Wyniki badania wskazujg takze na
wspotwystgpowanie uzaleznien behawioralnych — osoby przejawiajace symptomy
uzaleznienia od zakupow cze¢sciej niz niezagrozeni wykazujg takze objawy innych problemow
behawioralnych. Wigcej niz jedna piata z tej grupy, to osoby majgce jednoczesnie problem
z uzaleznieniem od pracy; wigcej niz co siddmy jest zagrozony uzaleznieniem od Internetu.

d) Praca

W 2019 roku prawie jedna dziesigta Polakow powyzej 15 roku zycia (9,1%) miata
problem z uzaleznieniem od pracy. Zaréwno uzaleznienie, jak i zagrozenie uzaleznieniem
dotyka przede wszystkim miodych dorostych, ponizej 35 roku zycia, w szczeg6lnosci osoby
w wieku 25-34 lata. Istotnym czynnikiem ryzyka sa rdzne aspekty aktywno$ci zawodowe;.
Zagrozeniu pracoholizmem sprzyja w szczegdlnosci praca na wilasny rachunek, natomiast
czynnikiem zagrazajacym w kontek$cie uzaleznienia od pracy jest pehlienie funkcji
kierowniczych, odpowiedzialno$¢ za prace innych osob lub kierowanie projektami. Wyniki
badania z 2019 roku, podobnie jak w poprzednich badaniach, wskazuja, ze na poziomie
ogdlnym w badanej populacji Polakow w wieku 15+ zagrozenie pracoholizmem dotyka
kobiety i m¢zczyzn w zblizonym stopniu.

2. Zjawisko uzaleznien behawioralnych w grupie mlodziezy szkolnej.
a) granie w gry hazardowe

W gry hazardowe, czyli takie, w ktorych mozna wygra¢ lub przegra¢ pieniadze,
chociaz raz, kiedykolwiek w zyciu gralo 18,2% badanych pigtnasto-szesnastolatkéw oraz
21,4% siedemnasto-osiemnastolatkow. W czasie ostatnich 30 dni przed badaniem
uczestniczyto w grach hazardowych 5,5% uczniéw z mtodszej kohorty 1 7,9% uczniow ze
starszej kohorty. Poréwnanie wynikow z 2019 r. z wynikami wcze$niejszych badan wskazuje
na trend spadkowy odsetkow badanych, ktérzy grali w gry hazardowe kiedykolwiek w zyciu,
oraz tych, ktorzy robili to w czasie ostatnich 12 miesiecy. Wskaznik grania w czasie ostatnich
30 dni w starszej kohorcie nie ulegl zmianie, za§ w mtodszej zmniejszyt si¢ dopiero w 2019 r.
W obu badanych kohortach rozpowszechnienie grania w gry hazardowe jest wigksze wsrod
chlopcow niz wsrdd dziewczat. W mlodszej kohorcie uczniowie, ktérych wg wynikow testu
przesiewowego LIE/BET mozna byto zaliczy¢ do grona graczy problemowych stanowili
1,3% badanych, za§ w starszej — 1,2%.

b) Media spoteczno$ciowe

W  przeprowadzonych badaniach zawarto tez pytania dotyczace korzystania
z mediow spolecznosciowych, takich jak Twitter, Facebook czy Skype oraz grania w gry na
urzadzeniach elektronicznych (komputer, smartfon, konsola, gry wideo). Analiza typowego
dnia nauki szkolnej mtodszej badanej grupy (15-16 lat) pokazuje najliczniejsza podgrupe
badanych, ktéra korzysta z medidéw spotecznosciowych 2-3 godziny dziennie (30,1%), mniej



0osOb poswieca na ta aktywno$¢ ok. 4-5 godzin (20,2%). W przypadku typowego dnia
weekendowego, dominujg dwie podgrupy badanych: podgrupa korzystajagca ponad 6 godzin
dziennie (26,4%) oraz korzystajaca ok. 2-3 godzin (24,6%). W starszej grupie wickowej,
w typowym dniu nauki w szkole, najwickszy odsetek ucznidéw poswieca na korzystanie
z medidw spotecznosciowych 2-3 godziny dziennie (33,7%) lub okoto 4-5 godzin dziennie
(20,4%). W trakcie weekendu dominuje korzystanie z mediow spotecznosciowych 2-3
godziny dziennie (27,2%), okolo 4-5 godzin dziennie (25,7%) lub 6 godzin lub wigcej
(25,2%). Czas spedzamy w Internecie nie jest wskaznikiem $wiadczacym o uzaleznieniu
natomiast jest sygnatem ostrzegawczym wymagajacym analizy i monitorowania ze strony
rodzicow. Wicksza ilos¢ czasu wolnego w weekend wydaje si¢ sprzyja¢ dluzszemu
korzystaniu z mediéw spotecznosciowych, zwlaszcza w przypadku mtodszej grupy wiekowe;.

Kolejna badana kwestia dotyczy symptomow nadmiernego korzystania
z medidw spotecznosciowych, takich jak Twitter, Facebook czy Skype. W mlodszej grupie
44,0% badanych twierdzi, ze sp¢dza za duzo czasu w tych mediach, okoto 40,9% jest zdania,
ze ich rodzice uwazaja , ze poswiegca na tg aktywnos¢ za duzo czasu. Co szosty (17,4%) ma
zty humor, jesli nie ma dostgpu do tych mediow. W starszej grupie rozklad odpowiedzi jest
podobny - analogiczne odsetki wynosza 46,4%, 35,9% oraz 13,4%.

¢) Gry cyfrowe

Wsrod ucznidow zapytano o symptomy nadmiernego korzystania z gier wideo na
urzadzeniach elektronicznych, takich komputer, smartfon, konsola. W mtodszej grupie 21,7%
badanych jest zdania, ze ich rodzice uwazaja, ze poswigcaja na tg aktywnos$¢ za duzo czasu,
17,1% badanych twierdzi, ze spedza za duzo czasu na graniu w gry, a 9,0% badanych ma zty
humor, jesli nie ma dostepu do tych gier. W starszej grupie analogiczne odsetki sg nizsze,
14,0% uczniow uwaza, ze spedza za duzo czasu na graniu, takiego zdanie jest 16,5% ich
rodzicoéw, a 6% ma zty humor, gdy nie moze grac.

d) Czas spedzany w Internecie

Od pierwszych edycji badania ,,Nastolatki 3.0” obserwowany jest staty wzrost liczby
godzin przeznaczanych przez mlodziez na korzystanie z internetu. Obecnie nastolatki
spedzaja w sieci $rednio 4 godziny 1 50 minut dziennie (2014 r. — 3 godziny 40 minut , 2018 r.
— 4 godziny 12 minut). W dni wolne od zaj¢¢ szkolnych czas ten wydtuza si¢ $rednio do
6 godzin 1 10 minut. Co szosty nastolatek w dni wolne (16,9%) intensywnie korzysta
z Internetu w godzinach nocnych (po godzinie 22:00). Rodzice nie doszacowuja czasu, jaki
ich nastoletnie dzieci spedzaja w Internecie, oraz nie kontroluja korzystania z sieci
w godzinach nocnych. W opinii rodzicow ich dzieci korzystaja z sieci §rednio 3 godziny i 38
minut. Jedynie 1,8% rodzicow wskazuje, ze ich dzieci korzystaja z Internetu w czasie
przeznaczonym na sen (po 22:00).

e) Inicjacja internetowa

Badania wskazuja, ze mlodsi uczniowie rozpoczynaja samodzielne korzystanie z
Internetu (bez nadzoru rodzicow) wczeéniej niz ich starsi koledzy. Srednia inicjacji
internetowej w szkole podstawowej wynosi 6 lat i 8 miesigcy. Uczniowie szkot srednich
(17 1.) deklaruja, iz zaczgli samodzielnie uzywac Internetu w wieku — 8 lat. W 2016 r. $rednia
ta wynosita 9 lat 5 miesiecyl0. Niektore dzieci rozpoczynaja samodzielne uzytkowanie
Internetu majac zaledwie 4 lata (4,6%). Dzieci coraz wczesniej otrzymuja wlasne urzadzenia



z dostepem do Internetu. Najwickszy odsetek uczniow (40,7%) deklaruje, ze pierwszy telefon
z dostepem do internetu otrzymato w wieku 9 -10 lat, jednak co piaty nastolatek wskazuje, ze
juz w wieku 7 - 8 lat mial do dyspozycji telefon z dostgpem do sieci (20,5%). Biorac pod
uwage mobilnos¢ takiego urzadzenia, mozna zaktada¢ niekontrolowany dostep do urzadzen
cyfrowych umozliwiajacych taczenie si¢ z Internetem nawet w grupie bardzo matych dzieci.

f) Problemowe uzytkowanie Internetu (PUI)

Co trzeci nastolatek (33,6%) ma objawy problemowego uzytkowania Internetu
(PUI), a trzech na stu — osigga bardzo wysokie wskazniki probleméw (3,2%).
Wyniki wskazuja, ze najsilniejszymi komponentami PUI sg tolerancja (eskalacja czgstosci
i/lub wielkosci bodzca) oraz objawy somatyczne spowodowane uzytkowaniem smartfona
(bol w nadgarstku lub karku, zawroty glowy, pogorszenie wzroku, zmeczenie, niewyspanie).
64,1% badanych nastolatkbw przyznaje, ze powinna mniej korzysta¢ z telefonu.
Prawie co trzeci nastolatek (29,8%) odczuwa potrzebe korzystania stale ze smartfona,
a 50,2% podaje, ze korzysta z telefonu dtuzej niz zamierzata. Co trzeci nastolatek (31,0%)
przyznaje, ze nie jest w stanie funkcjonowac bez smartfona, a co czwarty (24,8%) odczuwa
zniecierpliwienie oraz zdenerwowanie, gdy nie moze z niego korzystac¢. 37,9% mtodych ludzi
podejmuje zakonczone niepowodzeniem proby ograniczania korzystania z telefonu, 26,1%
z powodu uzywania go zaniedbuje zaplanowane czynnos$ci lub obowiazki.

Kategorig nastolatkow, ktora relatywnie najmocniej jest obcigzona problematycznym
uzytkowaniem internetu, sg dziewczgta uczeszczajace do szkoly ponadpodstawowej. Co
ciekawe, na rzecz mozliwo$ci dtuzszego spedzania czasu w internecie co trzeci nastolatek
(30,6%) bylby gotow zrezygnowaé z udzialu w nabozenstwie, a co piaty z odrabiania lekcji i
nauki (23,2%). 27% byloby w stanie zrezygnowa¢ z ogladania telewizji, 20,6% z
dodatkowych zaje¢ pozaszkolnych, 19,7% z wywigzywania si¢ z obowigzkéw domowych, a
13,4% ze sportu i aktywnosci fizycznej.

Rodzice majg $wiadomos¢ problemu, lecz nie maja dos¢ doktadnego wgladu w to,
jak bardzo smartfony 1 Internet staly si¢ czgsci zycia ich dzieci. Czterech na pigciu rodzicow
wskazuje, ze ich dziecko powinno mniej korzysta¢ ze swojego telefonu/smartfona (79,6%),
jednak wiekszosci przypadkéw rodzice nie doszacowujg skali problemu w poszczegdlnych
wskaznikach PUI np.: tolerancja, wycofanie, objawy somatyczne. Przyktadowo tylko 14,8%
rodzicoOw dostrzega, ze ich dziecko ma problemy w funkcjonowaniu bez smartfona (przyznaje
si¢ do tego 31,0% nastolatkow), a 26,2% zauwazyto nieudane proby ograniczania korzystania
z telefonu przez dziecko (takie proby podejmuje 37,9% nastolatkow).

3. Korzystanie z urzadzen mobilnych przez dzieci

W badaniach CBOS w 2019 roku po raz pierwszy uwzgledniona zostala kwestia
kontaktu matych dzieci z Internetem poprzez blok pytan adresowanych do rodzicow badz
opiekunow dzieci w wieku 1-5 lat. Z deklaracji rodzicow wynika, ze z urzadzen mobilnych
korzysta jedna trzecia dzieci miedzy 12 a 23 miesigcem zycia i blisko dwie trzecie dzieci
majacych od 2 do 5 lat. Wérdéd najmtodszych dzieci $redni czas spedzany w ciggu dnia
z mobilnym ekranem wynosi 44 minuty, a wsrod starszych — 49 minut. Na ogot spedzaja one
czas z urzadzeniami przeno$nymi w towarzystwie rodzicow lub innych osob dorostych, w
mniejszym stopniu same. Jak deklaruja rodzice, tresci, z ktorymi dzieci majg stycznos¢
poprzez mobilne ekrany, przewaznie sg dostosowane do ich wieku, mozna jednak zauwazyc¢,
ze najmlodsze dzieci (12-23 miesiace) okoto trzykrotnie czesciej niz te starsze (2-5 lat)



konsumuja tresci zréznicowane, nie tylko takie, ktére s3 adresowane wylacznie do dzieci.
Najwigcej badanych majacych dzieci ponizej 6 roku zycia wykorzystuje urzgdzenia mobilne
do zajecia czasu nudzacym si¢ podopiecznym. Rzadziej stosuje si¢ je po to, aby dzieci
uspokoié, a jeszcze rzadziej, by je za co$ nagrodzi¢ lub sktoni¢ do zjedzenia positku.
Rodzice dzieci w wieku od 2 do 5 lat wyraznie czgéciej niz opiekunowie miodszych
wprowadzajg urzadzenia przenosne w celu gratyfikacji oraz niwelowania nudy. Ta ostatnia
motywacja — oferowania dzieciom smartfondw i tabletéw jako sposobu na nudg¢ — jest
najsilniej skorelowana z czasem, jaki spedzajg one przed mobilnymi ekranami.

Powyzsze dane korespondujg z badaniami pod nazwg ,.Brzdac w sieci — zjawisko
korzystania z urzadzen mobilnych przez dzieci w wieku 0-6 lat" 12 przeprowadzonymi przez
Akademi¢ Pedagogiki Specjalnej w Warszawie. Badanie wykazato, ze nieco ponad polowa
dzieci w wieku od 0 do 6 lat (54%) korzysta z urzadzen mobilnych takich jak smartfon, tablet,
smartwatch czy laptop. Wiek dziecka jest skorelowany z korzystaniem z urzadzen mobilnych
— im starsze dzieci, tym wiecej z nich korzysta z urzadzen mobilnych. Sredni wiek inicjacji
uzywania urzadzen mobilnych to 2 lata i 2 miesigce. Wigkszo$¢ dzieci korzysta z urzadzen
mobilnych z dostepem do Internetu (75%). Dzieci w wieku od 0 do 6 lat korzystaja z
urzadzen mobilnych $rednio przez ponad 1 godzing dziennie. Podobnie, jak w badaniu CBOS
wigkszos¢ dzieci korzysta wylacznie z tresci adresowanych do dzieci (88%). Badania
potwierdzajg takze sytuacje, w ktorych dzieci maja dostep do urzadzen mobilnych: rodzice
najczesciej umozliwiajg korzystanie dzieciom podczas podrdzy, positkow 1 podczas toalety;
traktuja dostep do urzadzenia mobilnego jako nagrode, oferuja je dzieciom kiedy si¢ nudza,
ptacza lub marudza.

Rozdzial 111 .
Cel strategiczny, cele operacyjne i zadania programu.

1. Cel strategiczny:

Zapobieganie i ograniczenie rozmiaru problemow zwigzanych z uzywaniem substancji
psychoaktywnych (alkohol, narkotyki, itp.) i podejmowania innych zachowan ryzykownych
przez dzieci i mlodziez.

Cel strategiczny realizowany bedzie poprzez prace w nastepujacych obszarach:

a. profilaktyki uniwersalnej — adresowanej do wszystkich mieszkancow Gminy Budry
(dzieci, mtodziezy i dorostych) bez wzglgdu na stopien indywidualnego ryzyka
wystepowania probleméw zwigzanych z uzywaniem alkoholu i innych substancji
psychoaktywnych.

b. profilaktyki selektywnej — ukierunkowanej na jednostki i grupy zwigkszonego ryzyka,
ktore ze wzgledu na swoja sytuacje spoleczng, rodzinng i S$rodowiskowa lub
uwarunkowania biologiczne s3a narazone na wigksze od przecigtnego ryzyko
wystgpienia probleméw wynikajacych ze stosowania substancji psychoaktywnych
(dziatania z tego poziomu sg podejmowane ze wzgledu na sam fakt przynaleznosci do
danej grupy, profilaktyka selektywna jest dzialaniem uprzedzajacym a nie
naprawczym).

c. profilaktyki wskazujacej — adresowanej do grup lub osob, ktore demonstruja wczesne
symptomy problemoéw zwigzanych z uzywaniem substancji psychoaktywnych, ale nie
spetniajg kryteridow diagnostycznych picia szkodliwego lub uzaleznienia; redukcja
szkod.
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d.

terapii — obejmujacej osoby wymagajace specjalistycznej pomocy w zwigzku
z uzaleznieniem. Realizacja programow terapeutycznych dla osob uzaleznionych:
program podstawowy, program poglebiony, program dla DDA, program dla
wspoétuzaleznionych, programy ograniczonego picia (pop) itp.

2. Cele operacyjne programu:

a.

zwigkszenie dostgpnosci pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla 0sob
uzaleznionych, spozywajgcych alkohol ryzykownie i szkodliwie Ilub uzywajgcych
substancji psychoaktywnych oraz osob czionkow rodzin osob z problemami
wynikajgcymi z uzywania alkoholu i substancji psychoaktywnych, a takze dla 0sob
dotknietych przemocg w rodzinie.

udzielanie rodzinom z problemem uzaleznien pomocy, w tym psychologicznej
i prawnej, a w szczegolnosci ochrony przed przemocg w rodzinie.

prowadzenie profilaktycznej dziatalnosci informacyjnej i edukacyjnej w zakresie
rozwigzywania  problemow  alkoholowych i  przeciwdziatania  narkomanii,
w szczegolnosci dla dzieci i mlodziezy, w tym prowadzenie pozalekcyjnych, zajec
sportowych, a takze dzialan na rzecz dozywiania dzieci uczestniczgcych,
w pozalekcyjnych programach opiekunczo-wychowawczych i socjoterapeutycznych.

wspomaganie dziatalnosci instytucji, stowarzyszen i 0sob fizycznych, stuzgcej
rozwigzywaniu problemow uzaleznien.

podejmowanie interwencji w zwigzku z naruszeniem przepisow okreslonych w art. 13’
i 15 ustawy oraz wystegpowanie przed sqgdem w charakterze oskarzyciela publicznego.

Rozdzial IV.
Zadania szczegolowe realizujace cele operacyjne.

1. Cel operacyjny pierwszy:

Zwigkszenie dostepnosci pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla 0sob uzaleznionych,
spozywajgcych alkohol ryzykownie i szkodliwie lub uzywajgcych substancji psychoaktywnych
oraz osob cztonkow rodzin 0sob z problemami wynikajgcymi z uzywania alkoholu i substancji
psychoaktywnych, a takze dla osob dotknigtych przemocg w rodzinie.

Dziatania:

a.

b.

wstepne rozpoznanie problemu z jakim klienci zglaszaja si¢ (picie szkodliwe,
uzaleznienie, wspotuzaleznienie, przemoc) i kierowanie do odpowiednich placowek.
podejmowanie dziatan przez Gminng Komisje Rozwigzywania Problemow
Alkoholowych w stosunku do 0s6b uzaleznionych od alkoholu celem zmotywowania
0s6b do podjecia dobrowolnego leczenia odwykowego

kontynuacja poradnictwa w zakresie uzaleznien w ramach pracy Gminnego Punktu
Informacyjno — Konsultacyjnego

dofinansowanie dziatalno$ci Gminnego Punktu Informacyjno — Konsultacyjnego
poprzez zatrudnienie terapeuty.
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zatrudnienie pedagoga dla dzieci - czlonkéw rodzin, oséb z problemami
wynikajagcymi z naduzywaniem alkoholu i substancji psychoaktywnych, a takze dla
0s6b dotknigtych przemoca w rodzinie.

prowadzenie profilaktycznej dziatalnosci informacyjnej 1 edukacyjnej w zakresie
rozwigzywania problemoéw alkoholowych i przeciwdzialania narkomanii, stosowania
srodkow odurzajacych w szczegdlnosci dla dzieci i mtodziezy, w tym finansowanie
réznych form dziatan profilaktycznych w szkotach oraz Gminnym Os$rodku Kultury.
Scista wspotpraca z czlonkami Zespolu Interdyscyplinarnego w Budrach, grup
roboczych funkcjonujacych w Gminnym O$rodku Pomocy Spotecznej w Budrach.
prowadzenie rozmow motywacyjnych i kierowanie 0s6b uzaleznionych na badania
w przedmiocie uzaleznienia od alkoholu.

informowanie o mozliwo$ciach, sposobach terapii, instytucjach, stowarzyszeniach,
w ktérych mozliwa jest specjalistyczna pomoc i wsparcie.

stala wspotpraca z policja, osrodkiem pomocy spolecznej, asystentem rodziny,
placéwka wsparcia dziennego, instytucjami ochrony zdrowia, prokuratura, sadem,
osrodkami leczenia uzaleznien.

2. Cel operacyjny drugi:
Udzielanie = rodzinom, w  ktorych  wystepujq  problemy  alkoholowe  pomocy
psychospoltecznej i prawnej, a w szczegolnosci ochrony przed przemocg w rodzinie.

Dzialania:

a.

zwigkszenie skuteczno$ci interwencji prawno - administracyjnych wobec przemocy
oraz innych zaburzen funkcjonowania spowodowanych przez picie alkoholu poprzez
finansowanie szkolen dla cztonkéw Gminnej Komisji Rozwigzywania Problemow
Alkoholowych, pracownikow socjalnych 1 specjalistow $wiadczacych porady
w gminnym Punkcie Informacyjno - Konsultacyjnym

zwickszenie dostepnosci 1 skuteczno$ci  zorganizowanych form  pomocy
psychologicznej, prawnej dla cztonkéw rodzin, w ktorych wystgpuja problemy
alkoholowe poprzez prowadzenie gminnego punktu informacyjno-konsultacyjnego.
wspieranie dziatalno$ci Zespotu Interdyscyplinarnego w Budrach, grup roboczych,
ktore funkcjonuja w Gminnym Osrodku Pomocy Spotecznej w Budrach.

state doskonalenie metod pracy w sytuacji przemocy w rodzinie w ramach procedury
"Niebieskiej Karty" - finansowanie szkolen.

kontynuacja dziatah w ramach '"Niebieskiej Karty" w Gminnej Komisji
Rozwigzywania Problemow Alkoholowych w Budrach.

edukacja spoteczna poprzez upowszechnianie materiatéw informacyjnych o problemie
uzaleznien oraz przemocy w rodzinie (broszury, ulotki, informacje w lokalnej prasie).
wspieranie dzialan profilaktycznych i zwigzanych z opieka psychologiczng i prawna
dla rodzin dotknig¢tych problemem uzaleznien i przemocy, inicjowanych poprzez
szkoty, koscioty, zwigzki wyznaniowe, organizacje pozarzadowe i inne instytucje.
koordynowanie dzialan o charakterze pomocowym poprzez Scista wspdlprace
z Policja, Sadem, Prokuraturag, Gminnym Os$rodkiem Pomocy Spolecznej, ochrong
zdrowia, szkotami, Powiatowym Centrum Pomocy Rodzinie, itp.

kierowanie na badania przez bieglych sadowych osob w stosunku do ktorych
prowadzone jest postgpowanie w sprawie leczenia odwykowego.

kierowanie wnioskéw do sadu o orzeczenie wobec 0sob uzaleznionych obowiazku
poddania si¢ leczeniu odwykowemu.
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3. Cel operacyjny trzeci:

prowadzenie  profilaktycznej  dziatalnosci informacyjnej i edukacyjnej w zakresie
rozwigzywania problemow alkoholowych i przeciwdziatania narkomanii,
w szczegolnosci dla dzieci i mlodziezy, w tym prowadzenie pozalekcyjnych zaje¢ sportowych,
a takze dziatan na rzecz dozywiania dzieci uczestniczgcych w pozalekcyjnych programach
opiekunczo-wychowawczych i socjoterapeutycznych.

Dzialania:

a. wdrazanie nowoczesnych  programéw  profilaktycznych ~w  $rodowiskach
wychowawczych 1 grupach podwyzszonego ryzyka oraz kontynuacja programoéow
prowadzonych w szkole.

b. organizowanie 1 finansowanie spektakli teatralnych poruszajacych problemy
uzaleznien od alkoholu i narkotykow oraz na temat przemocy.

c. wspieranie programoéw i przedsigwzig¢ profilaktycznych skierowanych do grup
rowiesniczych realizowanych przez mtodziez (np. kluby dyskusyjne, gazetki, audycje
radiowe, mtodziezowe grupy liderow).

d. wspotpraca z Poradnig Psychologiczno — Pedagogiczng, z Gminnym Osrodkiem
Pomocy Spotecznej, Osrodkami Zdrowia, Policjg 1 innymi instytucjami w zakresie
terapii dzieci i mtodziezy z rodzin alkoholowych.

e. pomoc Ww organizowaniu spotkan nauczycieli ze specjalistami dotyczacych
podnoszenia swych kompetencji w kontaktach z dzie¢mi 1 mtodziezg zagrozonag
uzaleznieniem.

f. tworzenie systemu przeciwdziatania przemocy i bezpieczenstwa w rodzinie poprzez
wspotprace z poszczegdlnymi ogniwami tj. sadem, policja, prokuraturg, osrodkiem
pomocy spotecznej, pedagogiem szkolnym, pracownikami ochrony zdrowia,
duchownymi oraz innymi osobami zajmujacymi si¢ wychowaniem i opieka nad
dzie¢mi.

g. promowanie zdrowego stylu zycia — poprzez finansowe wspieranie organizowanych
imprez masowych propagujacych zdrowy styl zycia wolny od natogow .

h. realizowanie elementow profilaktyki podczas festynow i imprez.

i. podejmowanie dzialan kontrolnych wobec podmiotow, ktore uzyskaty zezwolenie na
sprzedaz napojow alkoholowych pod katem przestrzegania warunkow okreslonych
w ustawie. Do kontroli upowaznieni s3: Czlonkowie Gminnej Komisji
Rozwigzywania Problemow Alkoholowych, pracownik gminy, funkcjonariusze policji.

j.  wspieranie organizacji 1 stowarzyszen dzialajacych na terenie gminy w zakresie
podejmowanych przez nich dzialan zmierzajacych do ograniczenia spozywania
alkoholu, szczegolnie przez dzieci i mtodziez.

k. kierowanie 0s6b uzaleznionych na leczenie odwykowe.

1.  wspotorganizowanie czasu wolnego dla dzieci i mlodziezy z rodzin alkoholowych
poprzez kola zainteresowan, konkursy, ogniska, §wietlice terapeutyczne.

m. organizowanie i finansowanie konkursow o tematyce profilaktyki alkoholowe;j
1 narkomanii oraz przemocy w rodzinie.

n. prowadzenie konkursow o tematyce uzaleznien i1 wiedzy o zdrowiu wsrod dzieci
1 mlodziezy.

o. zakup 1 dystrybucja materiatdow informacyjno—edukacyjnych  dotyczacych
problematyki uzaleznien i przemocy (W tym uzywania tzw. Dopalaczy).
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4. Cel operacyjny czwarty:
Wspomaganie dziatalnosci instytucji, stowarzyszen i osob fizycznych, stuzgcej rozwigzywaniu
problemow uzaleznien.

Dziatania;:

a.

b.

udzielanie pomocy merytorycznej 1 organizacyjnej] z zakresu profilaktyki
1 rozwigzywania probleméw alkoholowych i przeciwdziataniu przemocy.
udostegpnianie literatury i innych materiatow edukacyjno-informacyjnych dotyczacych
problematyki uzaleznien i przemocy (w tym uzywania tzw. dopalaczy)

zakup nagrod uczestnikom konkursow odbywajacych si¢ w czasie imprez sportowych,
kulturalnych i1 rekreacyjnych promujacych zdrowy, trzezwy styl zycia w czasie
wolnym oraz uzyczanie sprzetu instytucjom i stowarzyszeniom do ich realizacji.
zakup nagrod uczestnikom konkursow odbywajacych si¢ w szkotach promujacych
zdrowy, trzezwy styl zycia w czasie wolnym.

wspotprace przy realizacji Programu z instytucjami, stowarzyszeniami i osobami
fizycznymi przy realizacji zadan.

wspotpraca z Powiatowym Centrum Pomocy Rodzinie, Biblioteka, ko$ciotami,
Policja, Strazg Granicza i innymi jednostkami w celu prowadzenia wspdlnych dziatan
profilaktycznych.

5. Cel operacyjny piaty:
Podejmowanie interwencji w zwigzku z naruszeniem przepiséw okreslonych w art.13' i 15
ustawy oraz wystegpowanie przed sqgdem w charakterze oskarzyciela publicznego.

Dziatania:

a.

kontrole punktow sprzedazy i podawania napojow majace na celu eliminowanie
przypadkéw  dokonywania zakupu alkoholu przez osoby niepelnoletnie
1 przestrzeganie zasad sprzedazy alkoholu osobom ponizej 18 roku zycia.
podejmowanie interwencji w zwigzku z naruszaniem przepisOw ustawy zwigzanych
z zakazem reklamy i promocji napojow alkoholowych.

podejmowanie interwencji w przypadku stwierdzenia naruszenia przepisOw ustawy
dotyczacych zakazu sprzedazy i1 podawania napojow alkoholowych okreslonym
w ustawie osobom i w okreslonych sytuacjach

d. wystepowanie przed sagdem w charakterze oskarzyciela publicznego

@

sktadanie do organdéw policji wnioskow o wszczgcie postgpowania dowodowego.
podejmowanie interwencji w zwigzku z naruszeniem przepisOw ustawy
o wychowaniu w trzezwosci

Rozdzial V.
Adresaci Programu.

1. Mieszkancy Gminy Budry.

2. Osoby majace problem uzaleznienia.

3. Osoby wspotuzaleznione.

4. Szkoty, srodowisko lokalne.

5. Przedstawiciele instytucji, stuzb i organizacji pracujacych z osobami i rodzinami
uwiklanymi w problemy uzaleznien.
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Rozdzial VI.

Gminna Komisja Rozwigzywania Problemow Alkoholowych w Budrach.

1. Do zadan GKRPA zgodnie z =zapisami ustawy o wychowaniu w trzezwosci
1 przeciwdzialaniu alkoholizmowi nalezy:

a.

b.

podejmowanie dziatan zmierzajacych do poddania si¢ leczeniu odwykowemu przez
osoby uzaleznione od alkoholu.

wydawanie opinii co do zgodnos$ci lokalizacji danego punktu sprzedazy napojow
alkoholowych z uchwatami Rady Gminy Budry.

inicjowanie w $rodowisku lokalnym dziatan stuzacych profilaktyce i rozwigzywaniu
problemow alkoholowych.

2. Zadania GKRPA w zakresie zobowigzanie do podjecia leczenia odwykowego sa
nastepujace:

a.

przyjecie zgloszenia o przypadku wystapienia naduzywania alkoholu z jednoczesnym
wystapieniem przestanek z art. 24 ustawy o wychowaniu w trzezwosci
1 przeciwdziataniu alkoholizmowi z dnia 26 pazdziernika 1982 r.,

wezwanie na rozmow¢ osoby, co do ktorej wplyneto zgloszenie o wystapieniu
przestanek z art. 24 ustawy o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdzialaniu
alkoholizmowi z dnia 26 pazdziernika 1982 r., i pouczenie jej o koniecznosci
zaprzestania dzialan wymienionych w art. 24 ustawy o wychowaniu w trzezwosci
1 przeciwdziataniu alkoholizmowi z dnia 26 pazdziernika 1982r., i/lub poddania si¢
leczeniu odwykowemu.

Jezeli osoba wezwana nie zgodzi si¢ na dobrowolnie poddaé leczeniu, a wstepne
czynno$ci przeprowadzone w sprawie uzasadniaja kontynuowanie postepowania,
uzasadnione jest skierowanie takiej osoby na badanie przez bieglego (psychologa
i psychiatrg), w celu wydania opinii w przedmiocie uzaleznienia od alkoholu
1 wskazania rodzaju =zaktadu leczniczego (art. 25 wustawy o wychowaniu
w trzezwosci 1 przeciwdziataniu alkoholizmowi z dnia 26 pazdziernika 1982 r.).
Przygotowanie dokumentacji zwigzanej z postepowaniem sadowym wraz z opinig
wydang przez bieglego (art. 26 ust. 3 ustawy o wychowaniu w trzezwosci
1 przeciwdziataniu alkoholizmowi z dnia 26 pazdziernika 1982 r.), do ktorej naleza:
opinia wydana przez biegtych, protokol z rozmowy z osobg zglaszajaca do komisji
przypadek naduzywania alkoholu i1 wynikajacych stad konsekwencji, protokot
z rozmowy z osobg uzalezniong od alkoholu, o ile do takiej rozmowy doszto, inne
dokumenty zgromadzone w sprawie. Jesli osoba uzalezniona nie stawila si¢ na
rozmowe w terminie wskazanym przez komisje, ani na badanie przez biegtych, do
wniosku nalezy dotaczy¢ informacje o podjetych w tej sprawie czynnosciach (ilo$¢
1 terminy wezwan wraz z informacja o niestawieniu si¢ osoby wzywanej).

Ztozenie wniosku o wszczgcie postepowania do sadu rejonowego wlasciwego wedhug
miejsca zamieszkania lub pobytu osoby, ktorej postepowanie dotyczy (art. 26 ust. 3

ustawy o wychowaniu w trzezwos$ci 1 przeciwdziataniu alkoholizmowi z dnia
26 pazdziernika 1982 r.)

3. Do zadan GKRPA nalezy rowniez:

a.

prowadzenie lokalnej polityki wobec problemoéw alkoholowych poprzez aktywny
udziat w tworzeniu i opiniowaniu aktow prawnych dotyczacych tego zagadnienia oraz
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inicjowaniu dziatan zwigkszajacych efektywnos$¢ przyjetego Gminnego Programu
Profilaktyki i Rozwigzywania Problemow Alkoholowych

4. Ustalenie szczegdtowych zasad wydawania i1 cofania zezwolen na prowadzenie sprzedazy
napojoéw alkoholowych przeznaczonych do spozycia na miejscu lub poza miejscem sprzedazy
oraz kontrola przestrzegania zasad obrotu tymi napojami.

4.1. Sprzedaz napojow alkoholowych winna odbywaé¢ si¢ zgodnie z obowigzujacy
ustawg o wychowaniu w trzezwosci oraz uchwatami Rady Gminy.

4.2. Przy opiniowaniu wnioskéw na wydanie zezwolen na sprzedaz napojow
alkoholowych, nalezy uwzgledni¢ nast¢pujace zasady:

a. w przypadku gdy podmiot ubiega si¢ o wydanie zezwolenia po uprzedniej rezygnacji
z posiadanego wczesniej zezwolenia na alkohol, nie moze ubiega¢ si¢ ponownie
0 nowe zezwolenie wczesniej niz po uptywie 6 miesiecy

b. w przypadku gdy zezwolenie na sprzedaz napojow alkoholowych posiadata wczesniej
osoba pozostajaca w zwigzku matzenskim, uzyskanie ,,nowego” zezwolenia w tym
samym punkcie sprzedazy przez drugiego z matzonkow jest mozliwe dopiero po
uiszczeniu oplaty za korzystanie z zezwolenia uwzgledniajacej warto$¢ sprzedazy
napojow alkoholowych w roku poprzednim przez poprzedni podmiot

c. zezwolenie na sprzedaz napojow alkoholowych moze by¢ dostarczone podmiotowi
dopiero po okazaniu dowodu doptaty w stosownej wysokosci.

4.3.Przeprowadzone beda systematyczne kontrole placowek handlowych
1 gastronomicznych przez wytypowanie cztonkow Gminnej Komisji w zakresie przestrzegania
ustawy o wychowaniu i przeciwdziatania alkoholizmowi oraz uchwat Rady Gminy.

4.4. Zezwolenie cofa si¢ w przypadku nie przestrzegania przez punkt sprzedazy ustawy
o wychowaniu w trzezwos$ci i1 przeciwdziataniu alkoholizmowi oraz uchwal Rady Gminy
stwierdzonego poprzez:

a. dwu-krotng w okresie 6 m-c y interwencj¢ policji na skutek zaktdcenia porzadku
publicznego w miejscu sprzedazy lub najblizszej okolicy, w zwigzku ze sprzedaza
napojoéw alkoholowych przez dang placowke / potwierdzenie interwencji wniesione na
pismie do GKRPA.

b. udowodnionej, przynajmniej 1 raz, sprzedazy alkoholu nieletnim lub nietrzezwym
potwierdzonej zeznaniem na pisSmie 2 S$wiadkow, protokolem kontroli cztonkéw
Komisji lub pismem policji.

c. nieprzestrzeganie zasad obrotu napojami alkoholowymi — postepowanie w sprawie
cofnigcia zezwolenia wszczyna si¢ na podstawie protokotu kontroli przeprowadzonej
przez Gminng Komisje Rozwigzywania Problemow Alkoholowych lub na podstawie
zawiadomienia Policji , Inspekcji Handlowej lub innego organu upowaznionego.
Z protokotu lub zawiadomienia musi jasno wynika¢ co zostato naruszone oraz to czy
zalecenia pokontrolne zostaty zrealizowane lub nie.

d. zaklocenia porzadku publicznego — postgpowanie wszczyna si¢ na podstawie
zawiadomienia Policji stwierdzajace, ze w miejscu sprzedazy lub pobliskiej okolicy
nastapito co najmniej dwukrotnie naruszanie porzadku publicznego.
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e. wprowadzenie do sprzedazy napojow z nielegalnych zrédel — postgpowanie wszczyna
si¢ na podstawie informacji z Policji, innego organu upowaznionego do kontroli lub na
podstawie wyroku sagdowego.

f. nieprzestrzeganie warunkow okreslonych w zezwoleniu — postepowanie wszczyna si¢
na podstawie protokotu kontroli Gminnej Komisji Rozwigzywania Problemow
Alkoholowych, zawiadomienia Policji lub innych organdéw uprawnionych do kontroli.

g. przedstawienie falszywych danych w os$wiadczeniu o wartos$ci sprzedazy napojow
alkoholowych postepowanie wszczyna si¢ na podstawie informacji organu
upowaznionego do przeprowadzenia kontroli lub prawomocnego wyroku sadu
o zlozeniu falszywego oswiadczenia.

h. popehienie przestgpstwa w celu osiggnigcia korzysci majatkowej — postepowanie
wszczyna si¢ na podstawie prawomocnego wyroku sagdu o popetieniu przestepstwa.

i. Orzeczenia wobec przedsigbiorcy zakazu prowadzenia dziatalno$ci gospodarczej

objetej orzeczenia zezwoleniem — postepowanie wszczyna si¢ na podstawie
prawomocnego orzeczenia sadu lub organu uprawnionego do wydawania tego typu
orzeczen .

4.5. Przed wydaniem decyzji o cofni¢ciu zezwolenia na sprzedaz napojow Alkoholowych
zasig¢ga si¢ opinii Gminnej Komisji Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych.

4.6. Kontrolg punktow prowadzacych sprzedaz napojéw alkoholowych przeprowadzaja:
a) osoby upowaznione przez Wojta,
b) cztonkowie Gminnej Komisji Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych

4.7. Kontrolg przeprowadzaja zespoty co najmniej trzyosobowe.

4.8. Osoby upowaznione do kontroli maja prawo do:

a) wstepu na teren nieruchomosci, obiektu, lokalu lub ich czes$ci gdzie prowadzona jest
sprzedaz napojow alkoholowych,

b) zadanie pisemnych lub ustnych wyjasnien oraz okazanie zezwolen,

4.9. Czynnosci kontrolnych dokonuje si¢ w obecnosci kontrolowanego, osoby upowaznionej
przez kontrolowanego lub przez niego zatrudnione;.

4.10. Kontrola konczy si¢ spisaniem protokotu z kontroli.
4.11. Na podstawie wynikéw kontroli organ, ktéry wydat zezwolenie wzywa przedsigbiorce
do usunigcia stwierdzonych uchybien w oznaczonym terminie o ile nie stanowig podstawy do

cofniecia zezwolenia lub wszczyna postepowanie o cofnigciu zezwolenia

S. Zasady wynagradzania czlonkow Gminnej Komisji Rozwigzywania Problemow
Alkoholowych.

1. Zgodnie z art. 4' ust. 5 ustawy o wychowywaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu
alkoholizmowi przystuguje wynagrodzenie za wudziat w posiedzeniach komisji

kazdorazowo w wysokosci:

Przewodniczacy: 150,00 zt/brutto
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Sekretarz: 230,00 zl/brutto
Cztonek: 120,00 zl/brutto

2. Wynagrodzenie za udzial w posiedzeniu Komisji wyptacane bedzie na podstawie listy
obecno$ci  zatwierdzonej przez Przewodniczacego Komisji, a podczas  jego
nieobecnosci przez Sekretarza Komisji.

3. Sekretarz Komisji przygotowuje jej posiedzenia, zapewnia niezbedne materiaty,
przygotowuje wnioski i pisma.

4. Czlonkom Gminnej Komisji Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych w Budrach
przystuguja nalezno$ci na pokrycie kosztow zwigzanych z podroza stuzbowg na zasadach
okreslonych w rozporzadzeniu dotyczacym zasad ustalania oraz wysoko$ci nalezno$ci
przystugujacych pracownikom z tytulu podrézy stuzbowej na obszarze kraju zastrzegajac, iz
podréza stuzbowa jest wykonywanie zadan przez cztonkéw Komisji okreslonych w Gminnym
Programie Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych na 2020 r., poza
miejscowoscig Budry z wylaczeniem dojazdow na posiedzenie komisji. Delegacje podpisuje i
okresla srodek transportu Wojt lub Przewodniczgca Komisji.

5. Czilonkom Komisji przystuguje zwrot kosztow dojazdu na zasadach okreslonych
w pkt 2 w przypadku skierowania na szkolenie lub skierowania na kontrole punktéw

sprzedazy napoi alkoholowych.

6. Kazda nieobecno$¢ na posiedzeniu komisji lub zespotu komisji skutkuje faktem nie
wyplacenia diety.
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Zatacznik Nr 1

do Gminnego Programu Profilaktyki

i Rozwigzywania Problemow Alkoholowych
i Przeciwdziataniu Narkomanii

z dnia 17 maja 2022 r.

PRELIMINARZ
Wydatkéw Gminnego Programu Profilaktyki
1 Rozwigzywania Problemow Alkoholowych
1 Przeciwdziataniu Narkomanii

1. Wynagrodzenie za prace w Komisji:
- posiedzenie komisji :

e przewodniczacy — 150,00 zl. x 12 m-cy 1.800,00,-
e czlonkowie : 3 osoby x po 120,00 zt x 12 m-cy 4.320,00,-
e seckretarz — 230,00 zk x 12 m-cy 2.760,00,-
2. Optata dla psychoterapeuty za prowadzenie zaje¢ terapeutycznych 2.000,-
3. Optata za szkolenie
- wyjazdy na konferencje i narady, koszty delegacji 1.000,-
4. Optaty dla lekarzy za wydanie opinii w przedmiocie uzaleznienia od alkoholu 3.036,-
5. Pomoc osobom uzaleznionym i ich rodzinom 2.584,-

6. Zakup niezbednych materialow do prowadzenia programéw (broszurki, ksiazki,
ulotki, nagrody za udziat w konkursach, odblaski itp.) 2.500,-

7. Zwalczanie narkomanii 3.000.,-

Ogoélem: 23.000 zl.
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