UCHWALA NR XLI1/502/22
RADY GMINY ANDRESPOL

z dnia 25 listopada 2022 r.

w sprawie przyjecia Gminnego Programu Profilaktyki i Rozwiazywania Problemoéow Alkoholowych
oraz Przeciwdzialania Narkomanii w Gminie Andrespol na lata 2023- 2025

Na podstawie art. 18 ust. 2 pkt 15 ustawy z dnia 8 marca 1990 r. o samorzadzie gminnym (Dz. U. 22022 .
poz. 559, 583, 1005, 1079, 1561), art. 4! ust. 1, 2 i2a ustawy z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu
w trzezwosci i1 przeciwdziataniu alkoholizmowi (Dz. U. z 2021 r. poz. 1119, 2469, z 2022 r. poz. 24, 218, 1700,
2185), art. 10ust. 1 12 ustawy zdnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu narkomanii (Dz. U. z2020r.

poz. 2050, z 2021 r. poz. 2469, 72022 r. poz. 763, 764, 1700, 1812), Rada Gminy Andrespol uchwala, co
nastepuje:

§ 1. Przyjmuje si¢ do realizacji Gminny Program Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych
oraz Przeciwdziatania Narkomanii w Gminie Andrespol na lata 2023-2025, stanowigcy zatacznik nr 1 do
niniejszej uchwaty.

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

§ 4. Uchwata wchodzi w zycie z dniem 01 stycznia 2023 r. i podlega ogloszeniu na tablicy ogloszen Urzgdu
Gminy w Andrespolu i w Biuletynie Informacji Publicznej Gminy Andrespol.

Przewodniczacy Rady Gminy
Andrespol

Jan Wozniak

Podpisany Strona 1



Zalacznik do uchwaty Nr XL1/502/22
Rady Gminy Andrespol
z dnia 25 listopada 2022 r.

GMINNY PROGRAM PROFILAKTYKI
| ROZWIAZYWANIA PROBLEMOW ALKOHOLOWYCH
ORAZ PRZECIWDZIALANIA NARKOMANII

W GMINIE ANDRESPOL

NA LATA 2023-2025
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I. WPROWADZENIE

Gminny  Program  Profilaktyki 1 Rozwigzywania  Probleméw  Alkoholowych
oraz Przeciwdziatania Narkomanii na lata 2023-2025, zwany dalej Programem, w Gminie
Andrespol, zwanej dalej Gming, obejmuje lokalng strategi¢ w zakresie profilaktyki oraz
rozwigzywania probleméw zwigzanych z uzywaniem alkoholu i narkotykéw, a takze
przeciwdziatlaniem przemocy 1 uzaleznieniom behawioralnym. Zawarte w niniejszym
dokumencie ustalenia wyznaczaja roéwniez zakres i sposob realizacji innych zadan wtasnych
Gminy zwigzanych z problematyka naduzywania substancji psychoaktywnych, a takze

przeciwdziataniem uzaleznieniom, w tym behawioralnym, jak réwniez przemocy domowe;.
Gtowng podstawe prawng Programu stanowig:

1) ustawa o wychowaniu w trzezwosci 1 przeciwdziataniu alkoholizmowi z dnia 26
pazdziernika 1982 r. (Dz. U. z 2021 r. poz. 1119),

2) ustawa o przeciwdziataniu narkomanii z dnia 29 lipca 2005 r. (Dz. U. z 2020 r. poz.
2050),

3) ustawa o przeciwdzialaniu przemocy w rodzinie z dnia 29 lipca 2005 r. (Dz. U.
z 2021 r. poz. 1249),

4) ustawa o pomocy spotecznej z dnia 12 marca 2004 r. (Dz. U. z 2020 r. poz. 1876,
2369, z 2021 r. poz. 794, 803, 1981),

5) ustawa o zdrowiu publicznym z dnia 11 wrzeénia 2015 r. (Dz. U. z 2021 r. poz. 1956)
oraz ustawa o zmianie ustawy o zdrowiu publicznym oraz niektorych innych ustaw
z dnia 17 grudnia 2021 r. (Dz. U. z 2021 r. poz. 2496),

6) rozporzadzenie Ministra Zdrowia w sprawie biegtych w przedmiocie uzaleznienia od
alkoholu z dnia 27 grudnia 2007 r. (Dz. U. poz. 1883 oraz z 2010 r. poz. 883),

7) rozporzadzenie Rady Ministrow z dnia 30 marca 2021 r. w sprawie Narodowego

Programu Zdrowia na lata 2021-2025 (Dz. U. 2021 r. poz. 642).

Ustawa o wychowaniu w trzezwos$ci 1 przeciwdziataniu alkoholizmowi okresla kierunki
polityki panstwa wobec alkoholu. Reguluje ona w sposob kompleksowy zagadnienia
dotyczace profilaktyki i rozwigzywania problemoéw alkoholowych, wskazuje zadania z tego
zakresu oraz podmioty odpowiedzialne za ich realizacjg. Okresla rowniez zrodta
finansowania tych zadan. Dokument opisuje funkcjonowanie rynku napojow alkoholowych.
Reguluje dziedzing promocji i reklamy napojow alkoholowych, a takze formutuje przepisy

karne dotyczace obrotu alkoholem i reklamy alkoholu. Wprowadza regulacje dotyczace
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postepowania wobec o0s6b naduzywajacych alkoholu 1 okresla podstawy lecznictwa

odwykowego.

Podmiotami wyznaczonymi przez ustawodawc¢ do realizacji zadan w przedmiotowym
zakresie sg organy administracji rzagdowej i jednostek samorzadu terytorialnego. Zadania
samorzagdow gminnych ujmowane s3 w formie gminnych programéw profilaktyki
I rozwigzywania probleméw alkoholowych, ktore okreslajg lokalng strategic w zakresie
profilaktyki oraz minimalizacji szkod spotecznych 1 indywidualnych, wynikajacych

Z naduzywania alkoholu.
Do zadan tych zgodnie z art. 4' ustawy nalezy w szczeg6lnosci:

1) zwigkszanie dostepnosci pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla osob

uzaleznionych od alkoholu;

2) udzielanie rodzinom, w ktorych wystepuja problemy alkoholowe, pomocy

psychospotecznej i prawnej, a w szczegdlnosci ochrony przed przemoca w rodzinie;

3) prowadzenie profilaktycznej dziatalno$ci informacyjnej i edukacyjnej w zakresie
rozwigzywania problemow alkoholowych, w szczegoélnosci dla dzieci i mlodziezy,
w tym prowadzenie pozalekcyjnych zaje¢ sportowych, a takze dziatan na rzecz
dozywiania dzieci uczestniczacych w pozalekcyjnych programach opiekunczo-

wychowawczych i socjoterapeutycznych;

4) wspomaganie dziatalnosci instytucji, stowarzyszen i osob fizycznych, stuzgcej

rozwigzywaniu probleméw alkoholowych;

5) wspieranie zatrudnienia socjalnego poprzez organizowanie i finansowanie centrow

integracji spoteczne;.

Program zawiera takze propozycje realizacji zadan wlasnych Gminy w zakresie
przeciwdziatania narkomanii, okreslone w Ustawie z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu
narkomanii oraz ustawy o Panstwowej Inspekcji Sanitarnej (Dz. U. z 2021 r. poz. 195).
Zadania te wykonuje si¢ poprzez odpowiednie ksztattowanie polityki spoteczne;,

gospodarczej, o§wiatowo-wychowawczej i zdrowotnej, a w szczegolnosci:

1) dziatalno$¢ wychowawcza, edukacyjng, informacyjng 1 profilaktyczng prowadzong
w szkolach 1 placowkach systemu oswiaty zgodnie z przepisami wydanymi
na podstawie art. 22 ust. 3 ustawy o przeciwdziataniu narkomanii, a takze diagnoze

w zakresie wystepujacych w szkotach 1 placowkach systemu os$wiaty czynnikow
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ryzyka

i czynnikéw chronigcych przeprowadzana zgodnie z przepisami tej ustawy™;
2) pomoc w leczeniu, rehabilitacje i1 reintegracje osob uzaleznionych;
3) ograniczanie szkdd zdrowotnych i spotecznych.

W ramach Programu w szkotach i placowkach systemu o$§wiaty w Gminie bedg realizowane
W szczegdlnosci dziatania o potwierdzonej skuteczno$ci lub oparte na naukowych
podstawach. Prowadzenie takich dziatan odbedzie si¢ szczegdlnie w zakresie dziatalnosci,

0 ktérej mowa w ust. 2a ustawy o przeciwdziataniu narkomanii.

Program w swej konstrukcji merytorycznej jest spojny z zalozeniami Narodowego Programu
Zdrowia na lata 2021-2025 oraz Rekomendacjami PARPA do realizowania i finansowania
gminnych programow profilaktyki i rozwigzywania problemow alkoholowych w 2022 roku.
Uwzglednia on réwniez zmiany, ktore zostaly wprowadzone na mocy ustawy o zmianie

ustawy o zdrowiu publicznym oraz niektérych innych ustaw z dn. 17 grudnia 2021 r.

Ustawa o wychowaniu w trzezwosci 1 przeciwdziataniu alkoholizmowi wprowadzita w 1996
roku obowigzek realizacji programow na rzecz profilaktyki alkoholowej, a ustawa
0 przeciwdziataniu narkomanii wprowadzila podobny obowiazek w zakresie programow
przeciwdziatania narkomanii. Do roku 2022 gminny program profilaktyki i rozwigzywania
problemow alkoholowych musiatl by¢ uchwalany na okres jednego roku kalendarzowego,
a gminny program przeciwdziatania narkomanii na 5 lat. Zgodnie z nowelizacjg ustawy
mozliwe stato si¢ uchwalenie programéw na okres dtuzszy: a mianowicie do 4 lat?. Waznym
zagadnieniem, ktore pojawito si¢ w ramach zmiany przepisOw prawnych jest to, ze gminy
maja obowigzek uchwala¢ jeden gminy program profilaktyki i rozwigzywania problemow
alkoholowych oraz przeciwdziatania narkomanii. Dodatkowym zapisem uwzglgdnionym
przez ustawodawce jest takze mozliwo$¢ wlaczenia do gminnego programu zadah
zwigzanych z przeciwdziataniem uzaleznieniom behawioralnym. Jest to szczegdlnie istotny
zapis pod katem planowania szerokich dzialan profilaktycznych obejmujacych rozne
problemy zwigzane z zachowaniami ryzykownymi irdéznymi uzaleznieniami, ktore

niejednokrotnie sg ze sobg powigzane.

L OBWIESZCZENIE MINISTRA EDUKACI)I NARODOWE z dnia 6 sierpnia 2020 r. w sprawie ogtoszenia jednolitego
tekstu rozporzadzenia Ministra Edukacji Narodowej w sprawie zakresu i form prowadzenia w szkotach
i placdwkach systemu oswiaty dziatalnosci wychowawczej, edukacyjnej, informacyjnej i profilaktycznej w celu
przeciwdziatania narkomanii (Dz.U. 2020 poz. 1449).

2 Art. 41 pkt 2a Ustawy z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzezwosci

i przeciwdziataniu alkoholizmowi (Dz.U. 2021 poz. 1119).
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Wieloletni charakter programu profilaktycznego daje mozliwo$¢ zabezpieczenia zadan
i odpowiednich $rodkow finansowych w dtuzszej perspektywie czasowej. Ponadto taka
regulacja pozwala na wprowadzanie systemowych, komplementarnych, wszechstronnych
I skutecznych rozwigzan na rzecz osob dotknietych problemem uzaleznienia oraz cztonkow
ich rodzin. Program tego typu zapewnia wieloletnia wspotprace z instytucjami i
organizacjami pozytku publicznego, ktore we wspolpracy zurzedem moga wdrazad

kompleksowe rozwigzania w dlugim horyzoncie czasowym.
II. DIAGNOZA PROBLEMOW SPOLECZNYCH

Zgodnie z rekomendacjami Panstwowej Agencji Rozwigzywania Problemow Alkoholowych
Program powinien stanowi¢ najlepiej dostosowang do warunkéw lokalnych odpowiedz
na problemy zwigzane ze spozywaniem alkoholu i1 zazywaniem narkotykow. Zbieranie
informacji na temat tych probleméw wynika z konieczno$ci podejmowania dziatan w oparciu
o lokalne potrzeby. W tym celu w 2022 r., zostala przeprowadzona ,,Diagnoza problemow
spolecznych  zwigzanych z uzywaniem substancji psychoaktywnych i uzaleznien
behawioralnych w Gminie Andrespol”, zwana dalej Diagnoza. Pozwala ona zobaczy¢ jakie
sa zapotrzebowania na réznego rodzaju dziatania, a monitorowanie problemow alkoholowych

i narkotykowych pozwala na stalg aktualizacje zjawisk i ewaluacj¢ Programu.

W ramach Diagnozy przeprowadzono badania kwestionariuszowe dorostych mieszkancow
Gminy, a takze ucznidw szkot podstawowych 1 szkoty ponadpodstawowej w Andrespolu.
Przebadani zostali takze nauczyciele szkol podstawowych (zwanych dalej SP), szkoty

ponadpodstawowej (zwanej dalej SPP) i rodzice uczniow.

Zagadnienie przemocy i bezpieczenstwa

Wyniki wskazuja na raczej dobre relacje 1 do$¢ duze zaufanie uczniow
do rodzicow. Respondenci czgsciej wskazywali na doswiadczanie w swoich domach
przemocy psychicznej niz fizycznej. W przypadku osobistego doswiadczania przemocy
wigkszo$¢ badanej mtodziezy zwrdcitaby si¢ o pomoc do rodzicow (54% ucznidow SP i1 36%
uczniow SPP) i troch¢ mniejsza ilo$¢ ucznidw szkoty ponadpodstawowej podzielitaby sie
tym faktem z rowiesnikami (31%). Wykazano niewielki odsetek osob, ktore powiadomitoby
policje 1 kadre pedagogiczng. Duzy odsetek ucznidw nie powiadomitoby nikogo ze swojego

otoczenia i probowatoby radzi¢ sobie samemu z do§wiadczaniem przemocy.

Duza czeg$¢ osob badanych (70%) zna co najmniej jedng rodzing, ktéra doswiadcza przemocy

domowej, a wsrdd samych respondentow doswiadczanie przemocy domowej dotyczy 18%
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badanych. W sumie 56% mieszkancow reagowata w przeszto$ci na obserwowang przemoc
w swoim lokalnym $rodowisku. 26% o0so6b dorostych zadeklarowala, ze nie zna sposobow
pomocy osobom dos$wiadczajacym przemocy. Zarowno wdrazanie dzialan profilaktycznych
I prewencyjnych, jak i wsparcie 0sob doswiadczajacych skutkow przemocy (ofiary i sprawcy)

jest konieczne ze strony Gminy w najblizszym czasie.

Wsréd badanych grup osoéb raczej nie funkcjonuja szkodliwe przekonania na temat uzywania
przemocy jako metody wychowawczej, aczkolwiek niewielka grupa dorostych mieszkancow

wcigz wykazuje wiarg w stosowanie kar fizycznych.

Doswiadczenie sytuacji agresywnych deklarowaly gidwnie dzieci ze szkot podstawowych.
W szkotach zarowno podstawowych i1 ponadpodstawowych najcze$ciej zdarzaja si¢ takie
formy agresji i/lub przemocy jak: wykluczenie (34% SP i 14% SPP), natomiast
w szkotach podstawowych: uderzenie lub pobicie (16% SP), otrzymanie obrazliwego SMS-a

lub e-maila (13% SP) oraz publikacja tresci o osobie bez jej zgody (9% SP i 4% dla SPP).

36% SP 1 49% SPP nigdy nie bylo §wiadkiem przemocy w szkole, natomiast 28% uczniow
SP 1 26% wuczniow SPP  deklaruje obserwacj¢ przemocy szkolnej raz
w miesigcu lub rzadziej. Nalezy podkresli¢, ze az 14% ucznidow SP i 6% SPP zauwaza
codziennie przemoc w swojej szkole. Wydaje si¢, ze przemoc szkolna

w r6znych formach najczesciej dotyczy szkot podstawowych.

38% badanych nauczycieli wskazato, ze zdarzaja si¢ przypadki agresywnych zachowan
wobec kadry pedagogicznej w lokalnych szkotach. 29% badanych wskazato na wigcej niz
jednego nauczyciela dotknietego tym problemem, z czego 5% respondentow wskazato na

kazdego.

Wysokie wyniki w sferze odczuwania stresu wsrod uczniéw wskazuja na zapotrzebowanie na
wzmozone dzialania profilaktyczne ukierunkowane na radzenie sobie ze stresem. Duza

grupa ucznidow SP i SPP odczuwa stres czasami, czesto lub zawsze bedac w szkole.

Spozycie napojow alkoholowych

Opinie respondentow wskazuja na do$¢ duzy problem nadmiernego spozywania alkoholu
wsrod lokalnej spotecznosci. 42% dorostych mieszkancow Gminy uwaza, Ze spozycie

alkoholu wzrosto podczas pandemii Covid-19. 61% dorostych mieszkancéw Gminy byto w
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ostatnim poéiroczu $wiadkiem wydarzen zwigzanych ze spozywaniem alkoholu w miejscu

publicznym.

43% SPP 1 26% dorostych mieszkancow Gminy nie zdaje sobie sprawy,
ze alkohol, bez roznicy na procent jego zawartosci, jest tag sama substancja, wywolujaca takie

same skutki.

Wsrod uczniow 35% SP zna kogo$ ze swoich rowiesnikow, kto pije juz alkohol. Natomiast
wsrod ucznidow ze szkoly ponadpodstawowej 49% badanych deklaruje uzywanie napojow
alkoholowych przez ich réwie$nikoéw, z czego 21% wskazuje na wigkszo$¢ swoich kolegdéw
I kolezanek. 30% badanych uczniéw SPP przyznato si¢ do kilkukrotnego lub wielokrotnego
picia alkoholu w przesztosci. Natomiast 60% uczniéw SP jest juz po inicjacji alkoholowej,
Z czego 15% probowato napojow alkoholowych wigcej niz raz. Wyniki wskazuja, ze pewna
grupa uczniéow SP jest juz po pierwszej inicjacji alkoholowej, aczkolwiek nie do stanu
znacznego upojenia si¢. Natomiast w starszej grupie wiekowej wigksza liczba oséb pila juz
alkohol do stanu upojenia. Duza grupa uczniéw po inicjacji alkoholowej, zadeklarowata
spozywanie alkoholu kilka razy do roku. 63% uczniow SP okreslita, iz nie jest to modne
zjawisko, natomiast 22% uczniéw SPP wskazalo, ze picie alkoholu jest modne wsrdéd ich
znajomych. 22% SPP kupita w przesztosci alkohol samodzielnie, z czego 11% kilkukrotnie
i 9% wielokrotnie. Zgodnie z opiniami badanych dzieci z lokalnych szkét dosy¢ trudno jest
zakupi¢ uzywki takie jak narkotyki. Natomiast w pewnym stopniu dzieci deklaruja dostgp

do alkoholu, papieroséw i lekow.

Wiegkszo$¢ mieszkancoOw wyrazito opini¢, ze na terenie Gminy Andrespol ilo$¢ punktow
sprzedazy alkoholu jest zbyt duza (50%), w nastgpnej kolejnosci wskazano na odpowiedz -
odpowiednia (45%) oraz natomiast 5% osOb uwaza, ze jest to 1lo$¢ niewystarczajgca. Dosy¢
duza grupa respondentow oczekuje zdecydowanych dziatan profilaktycznych i
prewencyjnych ze strony wladz lokalnych i1 szkolnych. Doro$li mieszkancy i1 rodzice w
zdecydowanej wigkszo$ci uwazaja, ze Gmina powinna cofa¢ wigksza ilos¢ ,.koncesji” na
sprzedaz alkoholu dla osob, ktére tamig prawo, np. sprzedajac go nieletnim oraz realizowac
wigce] programow profilaktycznych dla dzieci i mlodziezy. Wazne jest, aby rowniez

organizowa¢ warsztaty i programy dla ucznidéw zgodne z ich potrzebami i zainteresowaniami.
Palenie papierosow wsrod uczniow

21% wuczniow SPP wskazato, ze wigkszo$¢ ich kolegow 1 kolezanek pali papierosy.
Zdecydowana wiekszo$¢ ucznidow SP (85%) nie sprobowata do tej pory papierosow.

Natomiast 40% uczniow SPP jest juz po inicjacji nikotynowej, z czego 10% pali regularnie.
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W szkotach podstawowych inicjacja najczesciej ma miejsce w domu (35%), w szkole (22%)
oraz nawakacjach (17%) 1 na imprezie (17%). W przypadku uczniéw szkot
ponadpodstawowych najwigcej osob sprobowalo papierosow na imprezie (40%), w szkole

(35%) i na wakacjach (15%).

Duza cze$¢ ucznidw SP (57%) 1 SPP (47%) uwaza, ze palenie wyrobow nikotynowych nie
jest modne wsrod ich réwiesnikéw. Jednak w sumie 27% uczniéw SPP 1 26% uczniow SP

potwierdza, ze palenie jest modne.

Problem narkotykowy

70% uczniéw SP 1 57% uczniow SPP wskazato, ze nikt nie miat kontaktu z narkotykami lub
nowymi substancjami psychoaktywnymi. 17% uczniow SPP uwaza, ze tylko pojedyncze

osoby miaty kontakt z narkotykami. Kontakt z tymi srodkami miato 2% uczniéw SP i SPP.

Wsrdd najblizszego otoczenia dorostych osdb bioracych udziat w badaniu sg osoby, ktére
zazywaja narkotyki — w sumie 41% respondentow zna kogo$ kogo dotyczy problem
zazywania narkotykéw. 83% dorostych mieszkancow utrzymuje, iz nigdy nie zdarzyto im si¢

zazywac narkotykow, natomiast 17% przyjeto narkotyk przynajmniej raz w zyciu.

Napoje energetyzujace i naduzywanie lekarstw

Napoje energetyzujac nie sa dosy¢ popularne wsrod ucznidw. Jednakze wigksza popularnosé
maja wsrod starszych ucznidow — 89% uczniow SPP oraz 64% uczniow SP wskazato,
ze kiedykolwiek pili energetyki, z czego potowa SPP uzywa ich kilka razy w roku, a 22%
SPP min. raz w tygodniu.

Przebadani uczniowie nie wykazujg problemu z naduzywaniem lekarstw. Tylko po 2% SPP
I SP stosuje leki uspokajajgce i nasenne dostepne na recepte, bez przepisu lekarza. Oznacza
to, ze dzieci 1 mtodziez pozyskaty leki, ktére dostepne sa na recepte z innego zrodia niz z
przepisu lekarza np. zabraly rodzicom lub dostaly od znajomych. Zdecydowana wigkszo$¢

uczniéow zadeklarowala rowniez, ze nie uzywala lekéw przeciwbdlowych w celu odurzania
sie.

Uzaleznienia behawioralne

Swiadomos¢ zagrozenia uzaleznieniem hazardu wéréd dorostych mieszkancoéw jest wysoka.
W sumie 56% dorostych respondentow zna min. jedng osobe uzalezniona od gier
hazardowych. Duza cze$¢ ucznidw ze szkot podstawowych (86% SP) oraz dorostych (93%)
o$wiadczyla, iz nie grata w gry na pieniagdze w ciggu ostatniego roku, natomiast w grupie

starszych ucznidw zauwazalne sa juz pierwsze doswiadczenia hazardowe. Duza czg$é
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dorostych respondentow (52%) nie jest Swiadoma, ze wysylanie platnych SMS-6w to

rowniez hazard.

Respondenci przeznaczaja bardzo duzo czasu w ciggu dnia na korzystanie
z Internetu, w szczegodlnosci mtodziez SPP. 30% badanych o$wiadczyto, ze ich dziecko
spedza przed komputerem od 3 do 5 godzin. Widoczne jest, ze wickszosci przebadanych
ucznidw (gldwnie SP) i os6b dorostych zdarzyto si¢ przekracza¢ ustalony czas korzystania z
sieci. Duzej czg$ci badanych uczniow zdarzyto si¢ zaniedbywacé swoje obowigzki na rzecz
aktywnosci wirtualnych, w szczegdlnosci SP: 24% SP 1 20% SPP zdarzyto si¢ to kilkukrotnie
oraz 12% SP i 14% SPP — wielokrotnie. 36% SP miato min. raz poczucie Igku przed tym, ze
ominie ich jakie§ wydarzenie w Internecie. Grupa uczniéw ze szkol podstawowych jest

najbardziej narazona na uzaleznienie od Internetu.

Duza czg$¢ respondentdw spotyka si¢ z niebezpiecznymi tre§ciami w przestrzeni wirtualne;.
Mianowicie 55% SP 1 59% SPP z dyskryminacja 1 obrazaniem innych osob ze wzgledu na ich
cechy, 43% SP 1 59% spotkato si¢ ze scenami okrucienstwa i przemocy, 32% SP 1 41% SPP
z samookaleczaniem, 29% SP 1 30% SPP spotkato si¢ ze sposobami popelnienia samobdjstwa
oraz 19% SP i1 18% SPP z zachecaniem do zazywania narkotykow. Grupa dorostych
mieszkancoOw najczesciej spotkata si¢ z dyskryminacja (40%) 1 ze scenami przemocy (35%).
W przypadku kontaktu z pornografig grupa starszych uczniéw SPP czgsciej korzysta z takich

tresci niz uczniowie SP.

Zaobserwowano, iz wielu uczniow wykazuje symptomy zachowan ryzykownych
w aspekcie grania w gry. Zdecydowana wigkszos¢ uczniow w obu typach szkot grata w gry —
93% SP 1 91% SPP, natomiast w grupie dorostych grato 45% osob. Wyniki wskazuja na
bardzo wysoka czgstotliwo$¢ grania w gry u dzieci 1 miodziezy. Najwigcej osdb gra
codziennie (37% SP i 34% SPP) oraz kilka razy w tygodniu (38% SP i 28% SPP). W grupie
dorostych najczestsze odpowiedzi to raz w miesigcu lub rzadziej (36%) 1 kilka razy w
miesigcu (31%). Wielu uczniom zdarzalo si¢ w ciggu ostatniego roku rozpoczynaé gre w
wyniku ztego nastroju:
w sumie 56% SP i 50% SP. Duza grupa uczniéw zadeklarowala powazne zaniedbywanie
obowigzkow w zwigzku z graniem w gry: w sumie 40% SP 1 23% SPP zdarzyto si¢ zaniedbac

nauke lub inne dziatania na rzecz gier.

9% SP, 5% SPP i 5% dorostych kupuje nowe rzeczy kilka razy w tygodniu oraz codziennie
(po 2% dla kazdej z grup). Wykazano, ze pewna grupa badanych w ciggu minionego roku

regulowala swoje emocje za pomoca zakupow: 12% SP, 16% SPP i1 13% dorostych
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kilkukrotnie, a 8% SP, 11% SPP i 9% - wielokrotnie. 53% SP, 50% SPP i 54% dorostym
zdarzyta si¢ sytuacja, w ktorej po zakupie nowej rzeczy stwierdzili, ze byta ona niepotrzebna,
z czego 24% SP, 25% SPP i 26% - kilkukrotnie, a 9% SP, 9% SPP i 3% dorostym -

wielokrotnie.

Wyniki wskazuja, ze dzieci i mlodziez z lokalnych szkét oraz doro$li mieszkancy regularnie
i dosy¢ czesto uprawiajg sport, co jest dobrym wskaznikiem zdrowia zaréwno psychicznego,
jak 1 fizycznego. Wielu uczniom zdarzyto si¢ w ostatnim roku ¢wiczy¢ kilka razy dziennie.
Pewna grupa uczniow wskazala, ze zdarzylo im si¢ zaniedba¢ obowiazki na rzecz ¢wiczen
fizycznych (17% SP i 24% SPP). Duza grupa respondentéw zauwazyla, ze w poprzednim
zdarzato im si¢ czu¢ wyrzuty sumienia z powodu omini¢cia ¢wiczen fizycznych (47% SP,
61% SPP 1 66% dorostych). Wydaje si¢, ze pewna grupa badanych, szczegdlnie ucznidw

moze by¢ narazona na uzaleznienie od ¢wiczen fizycznych.

W  obszarze patologicznej koncentracji na spozywaniu zdrowego jedzenia,
ktéra gtownie objawia si¢ poprzez nadmierne liczenie kalorii w spozywanych positkach
mozna zaobserwowac zachowania ryzykowne we wszystkich trzech grupach respondentow.
Duza cze$¢ badanych wskazala, ze zwracata uwage na warto$¢ kaloryczng spozywanych
produktow (58% SP, 55% SPP i 66% dorostych). Wyniki wskazuja, ze wszystkie grupy
respondentéw czgsto w ciggu tygodnia zwracaja uwage na warto$¢ odzywcza produktow.
51% SP, 71% SPP
1 65% dorostych wskazato, Zze w ciagu ostatniego roku zdarzyto si¢ im doktadnie planowaé
spozywany positek pod katem wartoSci odzywczej. 58% SP, 71% SPP

1 65% dorostych czuto wyrzuty sumienia w wyniku ztamania swoich zasad odzywiania sig.

W obszarze patologicznego opalania si¢ 74% SP 1 63% SPP wskazato,
ze nie zwracato uwagi na odcien swojej skory. Natomiast 11%SP 1 16% SPP wskazato

na kilkukrotne mysli dotyczace tej kwestii, 6% SP i 14% SPP — wielokrotnie.

Wydaje sig, ze duza grupa oséb dorostych z Gminy Andrespol jest zagrozona pracoholizmem.
69% badanych w ostatnim roku pracowato po godzinach, z czego 39% kilka razy w miesigcu
1 29% kilka razy w tygodniu. 62% kto$ z bliskich zwrocil uwage, ze pracuja za duzo i 65%
0s0b wskazato, ze przez prac¢ zaniedbywato inne sfery zycia. 33% oséb czuto wyrzuty

sumienia w zwigzku z pracowaniem w za matlej ilosci.

Niniejszy Program, ktory w swym zasadniczym ksztalcie jest kontynuacjg programéw lat
ubieglych, zostal uzupetlniony o powyzsze zrodla wiedzy, a takze dostosowany

do obowigzujacego ustawodawstwa oraz krajowych i migdzynarodowych wytycznych
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W przedmiotowym zakresie. W procesie jego aktualizacji wzig¢to rowniez pod uwage stopien
I jako$¢ realizacji zadan Programu implementowanych w Gminie na przestrzeni minionych
lat. Stwarza to uzasadniong nadziej¢, ze okreslone tutaj cele, zadania oraz sposoby ich
realizacji, okaza si¢ optymalnie dostosowane do potrzeb i zasobow lokalnej spotecznos$ci
W zakresie przewidzianym ramami Programu. Wazne jest réwniez to, aby realizowane
W oparciu o nie projekty cechowaly si¢ rzetelnymi przestankami merytorycznymi do ich
podejmowania, asam proces ich wdrazania bazowal na istniejacych zasobach

instytucjonalnych i osobowych.

I11. REALIZACJA PROGRAMU

Realizacja Programu stanowi jedno z zadan wilasnych Urzgdu Gminy Andrespol. Zadania

Programu beda wspotrealizowane przez nastepujace podmioty:

1) Gminna Komisja Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych;
2) Koordynator Gminnego Programu;
3) Osrodek Pomocy Spotecznej;
4) Punkt Konsultacyjny;
5) Posterunek Policji w Andrespolu;
6) Szkoty, placowki o§wiatowo-wychowawcze, §wietlice sSrodowiskowe;
7) Partnerzy zewnetrzni, organizacje pozarzadowe i biznesowe, grupy AA, indywidualni
realizatorzy;
8) Placowki Stuzby Zdrowia.
Adresatami podejmowanych dziatan sg wszyscy mieszkancy Gminy, a w szczegolnos$ci:
1) dzieci i mtodziez;
2) rodzice, opiekunowie, wychowawcy;
3) konsumenci i sprzedawcy napojow alkoholowych;
4) osoby uzaleznione i pijagce w sposob ryzykowny, szkodliwy;
5) rodziny os6b z problemem alkoholowym,;
6) o0soby doznajace przemocy w rodzinie;
7) pracownicy podmiotéw dziatajacych na terenie Gminy, zajmujacy si¢ zawodowo lub

stuzbowo profilaktyka i rozwigzywaniem problemoéw uzaleznien.
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IV. CELE | ZADANIA PROGRAMU

Cel gléwny: zmniejszenie rozmiarow aktualnie zdiagnozowanych problemoéw w obszarze
naduzywania alkoholu, uzywania narkotykéw i innych substancji psychoaktywnych oraz
zagrozen behawioralnych, a takze zapobieganie powstawaniu nowych problemow w tym

obszarze wsrdd mieszkancoOw Gminy Andrespol.
Cele operacyjne:

1) podejmowanie dziatah zmierzajacych do ograniczenia spozycia napojow
alkoholowych oraz zmiany struktury ich spozycia;

2) inicjowanie i wspieranie¢ dzialan majacych na celu zmiane obyczajow w zakresie
sposobu spozywania napojow alkoholowych;

3) podejmowanie dziatan informacyjnych o skutkach naduzywania alkoholu przez
nieletnich, zwickszenie wiedzy spotecznej (mtodziezy, rodzicéw, nauczycieli)
na temat alkoholu, narkotykéw, probleméw zwigzanych z uzywaniem S$rodkow
psychoaktywnych poprzez prowadzenie programoéw profilaktycznych z zakresu
profilaktyki uniwersalnej, selektywnej 1 wskazujace;j;

4) prowadzenie akcji informacyjnych zwigkszajacych §wiadomos$¢ spoteczng o réoznych
rodzajach przemocy;

5) przeciwdziatanie powstawaniu i usuwanie nastepstw naduzywania alkoholu;

6) stwarzanie mozliwosci spedzania wolnego czasu bez uzywek i upowszechnianie
zdrowego stylu zycia wsrdd dzieci 1 mlodziezy;

7) podejmowanie dziatan w zakresie profilaktyki szkolnej realizujac programy
profilaktyczne skierowane réwniez do rodzicow i grona pedagogicznego;

8) ufatwienie dostepnosci programow edukacyjnych dla osoéb dorostych, szczegdlnie
rodzicow, dotyczacych problemow zwigzanych z uzywaniem alkoholu 1 innych
substancji  psychoaktywnych, przeciwdziatajacych przemocy, cyberprzemocy,
promujacy zdrowy tryb zycia, a takze przeciwdzialajacych uzaleznieniom
behawioralnym itd.;

9) kontrole przestrzegania zasad i warunkow Korzystania z zezwolen na sprzedaz
napojow alkoholowych;

10) zwigkszanie dostepnosci pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla o0sob
uzaleznionych w tym dla os6b z uzaleznianiami od czynnosci (behawioralne);

11) udzielanie rodzinom, w ktorych wystepujg problemy alkoholowe, narkomanii pomocy

psychospotecznej i prawnej, a w szczegdlnosci ochrony przed przemoca w rodzinie;
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12) prowadzenie profilaktycznej dziatalnoSci informacyjnej i edukacyjnej w zakresie
rozwigzywania  problemow alkoholowych 1 przeciwdziatania narkomanii,

w szczegblnosci dla dzieci 1 mtodziezy, w tym prowadzenie pozalekcyjnych zajec.

Powyzsze cele s3 w swoich zalozeniach zgodne z celem strategicznym Narodowego
Programu Zdrowia na lata 20212025, ktorym jest wydtuzenie zZycia w zdrowiu, poprawa
zdrowia i zwigzanej z nim jakosci Zycia ludnosci oraz zmniejszenie nierownosci spotecznych
w zdrowiu, a takze z jego celem operacyjnym nr 2 obejmujacym: Profilaktyke
I rozwigzywanie problemow zwiqzanych z uZywaniem substancji psychoaktywnych,

uzaleznieniami behawioralnymi i innymi zachowaniami ryzykownymi.
Dzialania i sposob realizacji
Zadanie 1

Zwigkszanie dostepnosci pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla os6b
uzaleznionych, osob zagrozonych uzaleznieniem od alkoholu, narkotykow oraz oséb

uzaleznionych od czynno$ci (uzaleznienia behawioralne).

1. Rozwijanie 1 wspieranie dzialalnosci Rodzinnego Punktu Konsultacyjnego

w Andrespolu:

e udzielanie pomocy o0sobom uzaleznionym oraz zagrozonych uzaleznieniem
od alkoholu i innych substancji psychoaktywnych, a takze osob z uzaleznieniami
behawioralnymi w postaci konsultacji, pomocy i wsparcia psychologicznego;

e poradnictwo, wspieranie 0sob uzaleznionych po ukonczonych programach terapii
podstawowej 1 pogltebionej;

e pomoc psychologiczna dla os6b dorostych i mlodziezy oczekujacej wsparcia;

e rozpoznawanie zjawiska przemocy domowej, udzielanie stosownego wsparcia
I informacji 0 mozliwosciach uzyskania pomocy i powstrzymania przemocy;,

e udostepnienie materiatdéw informacyjnych na tematy zwigzane z uzaleznieniami
| przemoca;

e zakup materiatlow papierniczo-biurowych oraz niezbgdnych artykutéw do pracy
w punkcie konsultacyjnym.

2. Podejmowanie 1 systematyczna kontynuacja dziatan kierowana do o0séb
uzaleznionych w celu kierowania na leczenie, w tym ponoszenie kosztow ztym

zwigzanych (finansowanie kosztow powotania bieglych sadowych orzekajacych w

przedmiocie uzaleznienia od alkoholu).
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3. Podejmowanie wobec 0so6b uzaleznionych od alkoholu i1 innych uzywek czynnosci
majacych na celu ich swiadomy udziat w programach terapeutycznych.

4. Motywowanie do podjecia dobrowolnego leczenia odwykowego przez osoby
uzaleznione.

5. Udzielanie osobom wsparcia po zakonczeniu leczenia odwykowego.

6. Wspotpraca z placowkami shuzby zdrowia w zakresie leczenia rehabilitacji osob
uzaleznionych (w tym oséb uzaleznionych od czynno$ci: wérdd dzieci i mtodziezy
najbardziej nalezy zwroci¢ uwage na ryzyko problemowego uzywania Internetu oraz
uzalezniania od gier komputerowych, natomiast wsrod dorostych na problem hazardu
i pracoholizmu), dzieci z rodzin alkoholowych oraz 0sob dotknietych przemoca
w rodzinie.

7. Dostarczanie informacji na temat mozliwosci uczestnictwa w  grupach
samopomocowych AA oraz pomoc organizacyjna i finansowa grup wsparcia.

8. Finansowanie =zatrudnienia psychologobw 1 innych specjalistow w zakresie
poradnictwa.

9. Zakup ulotek, broszur, informatoréw adresowanych do mieszkancow informujacych
0 ofercie pomocy dla os6éb i rodzin z problemem alkoholowym, zagrozonych

narkomanig, do$§wiadczajacych przemocy w rodzinie.

Zadanie 2

Udzielanie rodzinom, w ktérych wystepuja problemy alkoholowe oraz problemy
narkomanii pomocy psychospolecznej i prawnej, a w szczegdolnosci ochrona przed

przemoca.

1. Dziatania Rodzinnego Punktu Konsultacyjnego ds. Uzaleznien: $wiadczenie pomocy
osobom uzaleznionym od alkoholu, narkotykow i innych uzywek oraz ofiar przemocy
oraz ich rodzinom.

2. Organizowanie i finansowanie wypoczynku dla dzieci i mlodziezy oraz wycieczek
i innych form spedzania czasu wolnego uwzgledniajagcych w programie tredci
profilaktyki i terapii kierowane do dzieci mtlodziezy zrodzin z problemem
alkoholowym, dysfunkcyjnych.

3. Uruchamianie procedury ,,Niebieska Karta” w sytuacji pojawiajacych si¢ sygnatow
0 zaburzeniach w funkcjonowaniu rodziny dotyczacych przypadkéw przemocy.

4. Wspotdziatanie z mieszkancami Gminy w dziataniach, ktéore w ramach profilaktyki

promuja zdrowy styl zycia, w tym rdzne formy spgdzania wolnego czasu 1 wlasciwe
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relacje spoleczne shuzagce wzmocnieniu wigzi sgsiedzkich, rodzinnych oraz

rowiesniczych.

5. Prowadzenie placowek wsparcia dziennego w formie $wietlic sSrodowiskowych

e finansowanie zadan 1 dziatah wynikajagcych z realizowanego w Swietlicach
Programu Profilaktyczno-Wychowawczego w formie dostosowanej do mozliwosci
rozwojowych uczestnikow;

e dozywianie dzieci (zakup artykutéw zywnos$ciowych);

e zakup materiatbw, pomocy dydaktycznych oraz artykuldw wyposazenia
pozwalajacych na uatrakcyjnienie realizowanych zaje¢ pod katem niwelowania
réznic w dostepnosci do wspotczesnych osiggnieé¢ technicznych celem pomocy
W nauce 1 wyréwnywaniu szans edukacyjnych dzieci objetych pomoca;

e organizowanie imprez okolicznosciowych (w tym zakup nagrod i drobnych
upominkéw) wynikajacych z planu pracy $wietlicy w miarg posiadanych srodkow;

e zakup literatury fachowej;

e dofinansowanie dziatah podejmowanych przez mieszkancow Gminy na rzecz
promowania zdrowego, wolnego od uzywek stylu zycia, wynikajacych z

kalendarza imprez srodowiskowych oraz podejmowanych okazjonalnie.

Zadanie 3

Prowadzenie profilaktycznej dzialalnosci informacyjnej iedukacyjnej w zakresie
rozwigzywania problemow alkoholowych i przeciwdzialania narkomanii oraz
uzaleznieniom behawioralnym, w szczegolnosci dla dzieci imlodziezy — w tym
prowadzenie pozalekcyjnych zaje¢ sportowych, a takze dzialan na rzecz dozywiania
dzieci uczestniczacych w pozalekcyjnych programach opiekunczo-wychowawczych

i socjoterapeutycznych.

1. Kierowanie dziatan informacyjnych, edukacyjnych i profilaktycznych do catlej

populacji Gminy Andrespol:

e wdrazanie lokalnych programéow srodowiskowych;

e uczestnictwo w ogdlnopolskich kampaniach na rzecz profilaktyki i rozwigzywania
problemoéw uzaleznien na terenie Gminy;

e informowanie mieszkancow o podejmowanych dziataniach - zakup ulotek,
broszur, informatoréw adresowanych do mieszkancéw informujacych
0 dziataniach i ofercie pomocy dla os6b i rodzin z problemem alkoholowym,

zagrozonych narkomania, do§wiadczajacych przemocy w rodzinie.
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2. Propagowanie informacji dotyczacych zjawiska przemocy w rodzinie i mozliwosciach
przeciwdziatania przemocy, W szczegolnosci w rodzinach z problemem alkoholowym.

3. Prowadzenie warsztatow i1 programow profilaktycznych (szczegdlnie programow
rekomendowanych) dla dzieci, mlodziezy, nauczycieli irodzicow w ramach
profilaktyki uniwersalnej, selektywnej 1 wskazujacej w przedszkolach, szkotach,
swietlicach $rodowiskowych, instytucjach i stowarzyszeniach dzialajacych na rzecz
rozwigzywania problemow uzaleznien od substancji psychoaktywnych oraz
uzaleznien behawioralnych, a takze probleméw zwigzanych z przemoca. Budowanie
kompleksowego systemu wsparcia dla wyzej wymienionych grup.

4. Prowadzenic zaje¢ sportowych, sportowo-rekreacyjnych, sportowo-edukacyjnych,
imprez sportowych i rekreacyjnych.

Zadanie 4
Wspomaganie dzialalno$ci instytucji, stowarzyszen i osob fizycznych sluzacej

rozwiazywaniu problemow alkoholowych.

1. Wspodlpraca ze stowarzyszeniami, grupami AA, organizacjami pozarzadowymi
zaangazowanymi w dziatalno$¢ na rzecz spotecznosci lokalnej w obszarze
profilaktyki i rozwigzywania problemow uzaleznien.

2. Wspotpraca z Parafiami Rzymsko-Katolickimi i innymi zwigzkami wyznaniowymi.

3. Wspomaganie realizacji programow profilaktycznych poprzez koordynacj¢ 1 wspolng
ich realizacj¢, nieodptatne udostgpnianie lokalu bedacego wiasnoscia lub
W zarzagdzaniu Gminy np. na mitingi, spotkania integracyjne zapobiegajace
wykluczenie spolecznemu, zakup materiatlow informacyjnych.

4. Organizowanie szkolen w zakresie nowoczesnych strategii i metod rozwigzywania
probleméw alkoholowych, narkotykowych, probleméw zwigzanych z uzaleznianiami
behawioralnymi oraz problemu przemocy dla nauczycieli, lekarzy, pielegniarek
srodowiskowych, policji, pracownikdw socjalnych, sprzedawcow napojow

alkoholowych.

Zadanie 5
Podejmowanie interwencji w zwiazku z naruszeniem przepiséw okre§lonych w art. 13*

i 15 ustawy oraz wystepowanie przed sadem w charakterze oskarzyciela publicznego.

1. Prowadzenie kontroli przestrzegania zasad i1 warunkow korzystania z zezwolen

na sprzedaz napojoéw alkoholowych.
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2. Podejmowanie dziatan edukacyjnych skierowanych do sprzedawcéw napojow
alkoholowych (w ramach dziatan przedkontrolnych) majgcych na celu ograniczanie
dostepnosci napojow alkoholowych 1 przestrzeganie zakazu sprzedazy alkoholu
osobom ponizej 18. roku zycia — w tym badania dostgpnosci alkoholu metoda
,tajemniczego klienta”.

3. Podejmowanie interwencji w przypadku zlamania zakazu sprzedazy alkoholu
niepetnoletnim lub nietrzezwym, sprzedazy pod zastaw i na kredyt oraz ztamania
zakazow promocji i reklamy napojow alkoholowych oraz wystepowanie przed sadem

jako oskarzyciel positkowy.

V. ZRODLA I ZASADY FINANSOWANIA ZADAN

1. Finansowa podstawe realizacji Gminnego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania
Probleméw  Alkoholowych stanowia dochody Gminy pochodzace z oplat
za korzystanie z zezwolen na sprzedaz napojow alkoholowych zgodnie z art. 18
ustawy z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzezwosci 1 przeciwdzialaniu
alkoholizmowi.

2. Koszty realizacji Programu moga tez by¢ pokrywane z innych zrdédel, takich jak
srodki wlasne odbiorcéw czy partneréw zewnetrznych. W szczegdlnosci moga by¢ w
tym celu wykorzystywane oplaty z tytulu sprzedazy napojow alkoholowych w
opakowaniach jednostkowych o ilo$ci nominalnej napoju nieprzekraczajacej 300 ml
(tzw. ,,matpkowe”), jednak wytacznie na dziatania majace na celu realizacj¢ lokalnej
mig¢dzysektorowe] polityki przeciwdziatania negatywnym skutkom spozywania
alkoholu.

3. Zlecanie zadan ujetych w Programie nastapi zgodnie z obowigzujacymi przepisami
prawa. Zlecanie zadan gminnym jednostkom organizacyjnym moze nastgpi¢ w drodze
zmiany dysponenta srodkoéw budzetowych.

4. Wydatki przeznaczone na realizacj¢ zadan wlasnych wynikajacych z niniejszego
Programu ujmuje si¢ corocznie w planie budZzetowym Gminy.

5. Podmioty realizujgce zadania programu:

a. skladaja sprawozdanie z realizacji zadania,
b. sa do kazdorazowego zamieszczania informacji o zroédle dofinansowania lub

finansowania zadania.
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VI. ZASADY WYNAGRADZANIA CZEONKOW GMINNEJ KOMISJI
ROZWIAZYWANIA PROBLEMOW ALKOHOLOWYCH

Za wykonywanie zadah wynikajacych z art 4' ust. 5 ustawy o wychowaniu w trzezwosci
I przeciwdziataniu alkoholizmowi z dnia 26 pazdziernika 1982 r. oraz realizacji Programu
cztonkowie Gminnej Komisji Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych (dalej: GKRPA)
otrzymujg wynagrodzenie wedlug ponizszych zasad.

1) Cztonkom Gminnej Komisji Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych przystuguje
wynagrodzenie w wysokosci 120 zlotych brutto za udziat w posiedzeniu Komisji lub
udzial w Kontroli, jezeli Kontrola odbywa si¢ w innym dniu niz posiedzenie.

2) Za wyjazd poza teren Gminy w sprawach dotyczacych problematyki zwigzanej
z dziatalno$cig Komisji oprocz wynagrodzenia okreslonego w pkt. 1 przyshuguje
cztonkowi Komisji zwrot kosztow podrézy.

3) Wynagrodzenie, o ktorym mowa pkt. 1 nie przystuguje pracownikom Urzgdu Gminy
Andrespol i jednostek organizacyjnych Gminy, jezeli posiedzenia Komisji i kontrole
odbywaja si¢ w godzinach pracy tych jednostek.

4) Wynagrodzenie, o ktorym mowa w pkt. 1 moze ulec zmianie na poczatku nowego
roku kalendarzowego, o czym zostang poinformowani wszyscy Cztonkowie Gminnej
Komisji Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych w trybie zatacznika do niniejszej
uchwaty.

Nadzor nad realizacjg zadan ujetych w Gminnym Programie Profilaktyki 1 Rozwigzywania
Probleméw Alkoholowych oraz Przeciwdziatania Narkomanii sprawuje Dyrektor Osrodka

Pomocy Spotecznej w Andrespolu.

VII. MONITORING ORAZ EWALUACJA PROGRAMU

Systematyczne monitorowanie sytuacji w zakresie uzaleznien od alkoholu i narkotykow
dostarcza informacji do planowania dziatan profilaktycznych oraz oceny ich skutecznosci.
System monitorowania stanowi zaplecze informacyjne dla podmiotéw realizujacych zadania
z zakresu rozwigzywania problemow uzaleznien. Monitorowanie zjawisk zwigzanych

Z uzaleznieniami na terenie Gminy polegaja w szczego6lnos$ci na:

a) ewaluacji realizowanych dziatan;
b) analizie sprawozdan z realizacji poszczegdlnych zadan;

¢) przygotowywaniu przez GKRPA sprawozdan dla Rady Gminy;
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d) przygotowanie rocznej informacji na podstawie ankiety przestanej przez Krajowe
Centrum Przeciwdzialania Uzaleznieniom 1 przestanie jej do KCPU do dnia 15 kwietnia
roku nastepujacego po roku, ktérego dotyczyta informacja;

€) przygotowanie raportu z wykonania programu w danym roku i przedlozenie go Radzie

Gminy do dnia 30 czerwca roku nastepujacego po roku, ktérego dotyczyt raport.

Monitorowaniem programu zajmowa¢ si¢ bedzie Gminna Komisja Rozwigzywania

Probleméw Alkoholowych we wspolpracy z pozostatymi realizatorami Programu.

Wskazniki monitoringu:

1) liczba realizatoréw zaangazowanych w podejmowanie dziatan;

2) liczba o0s6b objetych dziataniami w stosunku do liczby osob, do ktorych kierowane
byly dzialania;

3) liczba przeprowadzonych diagnoz kierowanych do placowek o§wiatowych;

4) przeprowadzenie diagnozy skierowanej do mieszkancéw Gminy Andrespol;

5) ilos¢ zrealizowanych zadan obejmujacych dziatania profilaktyczne, ksztattujgce
prawidtowe postawy mlodych ludzi wobec uzywek w formie dodatkowych zajeé
sportowych, sportowo- rekreacyjnych, sportowo-edukacyjnych, imprez sportowych
i rekreacyjnych;

6) wdrazanie lokalnych programow Srodowiskowych oraz uczestnictwo w
ogblnopolskich kampaniach na rzecz profilaktyki i rozwigzywania problemow
uzaleznien na terenie Gminy;

7) ilos¢ i roznorodnos¢ form dziatan informacyjnych kierowanych do mieszkancow
Gminy Andrespol;

8) liczba placowek wsparcia dziennego, w ktorych realizowana jest dziatalno$é
opiekunczo - wychowawcza;

9) liczba dzieci objetych pomoca i wsparciem w ramach dziatalno$ci placowek;

10) liczba zatrudnionych specjalistow;

11) liczba programoéw edukacyjnych, profilaktycznych i wychowawczych realizowanych
w placowkach;

12) r6znorodno$¢ form pracy z dzieé¢mi;

13)ilo$¢ interwencji i podejmowanych czynno$ci w ramach procedury ,,Niebieskich
Kart”.

14) liczba porad udzielonych w Punkcie;

15) liczba 0s6b systematycznie korzystajgcych z proponowanej oferty;
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16) ilo$¢ prowadzonych spraw we wspotpracy z OPS i GKRPA;

17) liczba zakupionych materiatdéw informacyjnych i literatury fachowe;j.

Ewaluacja Programu

Ewaluacja Programu obejmuje systematyczne, konsekwentne zbieranie danych oraz ich
analiz¢ 1 interpretacje, w celu sprawdzenia czy dziatania zaplanowane w Programie zostaty
przeprowadzone zgodnie z zatozeniami. Ewaluacja ta moze dotyczy¢ zar6wno wynikow
danego dzialania, jak tez procesu jego implementacji. Ponadto analiza przebiegu realizacji
poszczegblnych dzialan w ramach Programu ulatwia zaplanowanie dalszych dziatan
I interpretacje efektow ewaluacji wynikow Programu. Ewaluacja Programu powinna mie¢
charakter ciagly i by¢ dokonywana zardwno przez jego realizatorow, jak tez ewaluatorow
zewnetrznych. Zakres 1 formy ewaluacji poszczegdlnych zadan Programu powinny by¢

kazdorazowo ustalane z jego realizatorami.
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Zatacznik nr 1 do Zatacznika nr 1

Preliminarz kosztéw realizacji Gminnego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Problemoéw
Alkoholowych oraz Przeciwdziatania Narkomanii w Gminie Andrespol na lata 2023 — 2025

Dziat Rozdziat Paragraf Tresé Wydatki (PLN)
851 85154 4110 Sktadki na ubezpieczenie spoteczne 18 000,00
4170 Wynagrodzenie bezosobowe 660 000,00
4190 Nagrody 9 000,00
4210 Zakup materiatéw i wyposazenia 240 000,00
4220 Zakup Srodkéw zywnosci 50 000,00
4260 Zakup energii, gazu, wody 8 200,00
4300 Zakup ustug pozostatych 300 000,00
4360 Opfaty z tytutu ustug telekomunikacyjnych 2 500,00

4400 Opftaty za administrowanie i czynsze
za budynki i lokale 10 300,00
4410 Podréze stuzbowe krajowe 4 000,00
85153 4210 Zakup materiatéw i wyposazenia
4.000,00
4300 Zakup ustug pozostatych 16 500,00
Wydatki ogotem 1322 500,00
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