UCHWALA NR XX1/239/25
RADY GMINY ANDRESPOL

z dnia 27 listopada 2025 r.

przyjecia Gminnego Programu Profilaktyki i Rozwiazywania Problemow Alkoholowych oraz
Przeciwdzialania Narkomanii w Gminie Andrespol na lata 2026-2028

Na podstawie art. 18 ust. 2 pkt 15 ustawy z dnia 8 marca 1990 r. o samorzadzie gminnym (Dz. U. 22025 .
poz. 1153), art.4lust.2i5 wustawy zdnia 26 pazdziernika 1982r. o wychowaniu w trzezwosci
i przeciwdziataniu alkoholizmowi (Dz. U. z 2023 r. poz. 2151, M.P z 2025 r. poz. 118) oraz art. 10 ust. 2-2b
ustawy zdnia 29 lipca 2005r. o przeciwdziataniu narkomanii (Dz.U. z2023r. poz.1939iz 2022r.
poz. 2600), Rada Gminy Andrespol uchwala, co nastepuje:

§ 1. Przyjmuje si¢ Gminny Program Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych oraz
Przeciwdziatania Narkomanii w Gminie Andrespol na lata 2026-2028, stanowiacy zatacznik nr 1 do niniejszej
uchwaty.

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

§ 3. Uchwatla wchodzi w zycie z dniem 1 stycznia 2026 r. i podlega ogloszeniu na tablicy ogloszen Urzedu
Gminy w Andrespolu oraz w Biuletynie Informacji Publicznej Urzgdu Gminy Andrespol.

Przewodniczacy Rady Gminy
Andrespol

Jan Wozniak
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Zatacznik Nr 1 do uchwaly Nr XX1/239/25
Rady Gminy Andrespol
z dnia 27 listopada 2025 r.

GMINNY PROGRAM PROFILAKTYKI I ROZWIAZYWANIA
PROBLEMOW ALKOHOLOWYCH I PRZECIWDZIALANIA
NARKOMANII

W GMINIE ANDRESPOL

NA LATA 2026-2028
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I. Wprowadzenie

Gminny  Program  Profilaktyki 1 Rozwiazywania  Probleméw  Alkoholowych
oraz Przeciwdziatania Narkomanii w Gminie Andrespol na lata 2026-2028, zwany dalej
Programem, obejmuje lokalng strategie¢ w zakresie profilaktyki oraz rozwigzywania
problemow zwigzanych z uzywaniem alkoholu i narkotykow, a takze zagrozeniami
behawioralnymi w Gminie Andrespol zwanej dalej Gming. Zawarte w niniejszym
dokumencie ustalenia wyznaczaja réwniez zakres i sposob realizacji innych zadan wtasnych
gminy zwigzanych z problematykg uzaleznien 1 naduzywania substancji psychoaktywnych,

a takze przeciwdziataniem przemocy.
Gtowng podstawe prawng Programu stanowia:

1) ustawa o wychowaniu w trzezwos$ci 1 przeciwdzialaniu alkoholizmowi z dnia
26 pazdziernika 1982 r. (Dz.U. z 2023 r. poz. 2151),

2) ustawa o przeciwdzialaniu narkomanii z dnia 29 lipca 2005 r. (Dz.U. z 2023 r. poz.
1939),

3) ustawa o przeciwdziataniu przemocy domowej z dnia 29 lipca 2005 r. (Dz.U. z 2024
r. poz. 1673),

4) ustawa o pomocy spotecznej z dnia 12 marca 2004 r. (Dz.U. 2025, poz. 1214),

5) ustawa o zdrowiu publicznym z dnia 11 wrze$nia 2015 r. (Dz. U. z 2024 r. poz. 1670)
oraz ustawa o zmianie ustawy o zdrowiu publicznym oraz niektérych innych ustaw
z dnia 17 sierpnia 2023 r. (Dz.U. 2023 poz. 1718),

6) rozporzadzenie Ministra Zdrowia w sprawie biegtych w przedmiocie uzaleznienia od
alkoholu z dnia 27 grudnia 2007 r. (Dz. U. z 2023r. poz. 1936),

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$ci 1 przeciwdziataniu alkoholizmowi okresla kierunki
polityki panstwa wobec alkoholu. Reguluje ona w sposob kompleksowy zagadnienia
dotyczace profilaktyki i rozwigzywania probleméw alkoholowych, wskazuje zadania z tego
zakresu oraz podmioty odpowiedzialne za ich realizacjg. Okre$la réwniez zrodia
finansowania tych zadan. Dokument opisuje funkcjonowanie rynku napojow alkoholowych.
Reguluje dziedzine promocji 1 reklamy napojow alkoholowych, a takze formuluje przepisy

karne dotyczace obrotu alkoholem i reklamy alkoholu. Wprowadza regulacje dotyczace
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postgpowania wobec o0s0b naduzywajacych alkoholu i okresla podstawy lecznictwa

odwykowego.

Podmiotami wyznaczonymi przez ustawodawce¢ do realizacji zadan w przedmiotowym
zakresie sg organy administracji rzadowej i jednostek samorzadu terytorialnego. Zadania
samorzagdow gminnych ujmowane s3 w formie gminnych programow profilaktyki
1 rozwigzywania probleméw alkoholowych, ktore okreslajg lokalng strategie w zakresie
profilaktyki oraz minimalizacji szkdd spotecznych 1 indywidualnych, wynikajacych

z naduzywania alkoholu.
Do zadan tych zgodnie z art. 4! ustawy nalezy w szczegdlnosci:

1) zwigkszanie dostgpnosci pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla osob uzaleznionych
od alkoholu;

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

psychospotecznej i prawnej, a w szczegdlnosci ochrony przed przemocg domowa;

3) prowadzenie profilaktycznej dziatalnosci informacyjnej i edukacyjnej w zakresie
rozwigzywania probleméw alkoholowych, w szczegdlnosci dla dzieci 1 miodziezy, w tym
prowadzenie pozalekcyjnych zaje¢ sportowych, a takze dzialan na rzecz dozywiania dzieci
uczestniczacych w pozalekcyjnych programach opiekunczo-wychowawczych

1 socjoterapeutycznych;

4) wspomaganie dziatalno$ci instytucji, stowarzyszen 1 oséb fizycznych, shuzacej

rozwigzywaniu probleméw alkoholowych;

5) wspieranie zatrudnienia socjalnego poprzez organizowanie 1 finansowanie centrow

integracji spotecznej;

6) podejmowanie interwencji w zwigzku z naruszeniem przepiséw okreslonych w art. 13! i

15 ustawy oraz wystegpowanie przed sadem w charakterze oskarzyciela publicznego.

Program zawiera takze propozycje realizacji zadan wlasnych Gminy w zakresie
przeciwdziatania narkomanii, okres§lone w Ustawie z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu
narkomanii (Dz.U. z 2024r. poz. 1939) oraz ustawy o Panstwowej Inspekcji Sanitarnej (Dz.
U. z 2024r. poz. 416). Zadania te wykonuje si¢ poprzez odpowiednie ksztattowanie polityki

spotecznej, gospodarczej, o§wiatowo-wychowawczej 1 zdrowotnej, a w szczegdlnosci:
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1) dziatalnos¢ wychowawcza, edukacyjna, informacyjng i profilaktyczng prowadzong
w szkotach 1 placowkach systemu o$wiaty 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 oswiaty czynnikow ryzyka i czynnikdw chronigcych

przeprowadzong zgodnie z przepisami tej ustawy';
2) pomoc w leczeniu, rehabilitacje i reintegracje osob uzaleznionych;
3) ograniczanie szkod zdrowotnych 1 spotecznych.

Gmina Andrespol systematycznie podejmuje wysitki w kierunku wsparcia zdrowia
psychicznego i dobrostanu swoich mieszkancow, rozszerzajagc w ostatnich latach zakres
aktywnos$ci o dzialania zwigzane z uzaleznieniami behawioralnymi. Uzaleznienia te,
obejmujace problematyke taka jak nadmierne korzystanie z mediow cyfrowych, hazard czy
inne zachowania kompulsywne, stanowig coraz wigksze wyzwanie dla wspodtczesnych
spotecznosci. Dzieki tym dziataniom, Gmina Andrespol ma nadziej¢ nie tylko zmniejszy¢
wystepowanie uzaleznien behawioralnych, ale takze zwigkszy¢ ogdlng §wiadomos$¢ na temat

ich wplywu na zdrowie i dobrostan mieszkancow.

I1. Diagnoza Lokalnych Zagrozen Spolecznych

Zgodnie z zaleceniami Krajowego Centrum Przeciwdziatania Uzaleznieniom, Gminny
Program Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych oraz Przeciwdziatania
Narkomanii powinien stanowi¢ najlepiej dostosowang do lokalnych potrzeb odpowiedz na
wystepujace w $Srodowisku problemy spoteczne. W tym celu podstawg opracowania
Programu na lata 20262028 byta Diagnoza Lokalnych Zagrozen Spolecznych w Gminie
Andrespol, przeprowadzona w 2025 roku przez Centrum Dzialan Profilaktycznych.
Diagnoza miala na celu rozpoznanie aktualnej sytuacji spolecznej mieszkancoéw, okreslenie
skali 1 charakteru zjawisk zwigzanych z uzywaniem substancji psychoaktywnych,

wystepowaniem przemocy, uzaleznien behawioralnych oraz innych zachowan ryzykownych,

1 OBWIESZCZENIE MINISTRA EDUKACII 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 placowkach systemu oswiaty dziatalnosci wychowawczej, edukacyjnej, informacyjnej i profilaktycznej w celu
przeciwdziatania narkomanii (Dz.U. 2020 poz. 1449).
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a takze ocen¢ potrzeb ioczekiwan spolecznosci w zakresie profilaktyki. Najwazniejsze

whnioski z Diagnozy prezentujg si¢ nastgpujaco:

1. Postrzegane problemy spoleczne na terenie Gminy Andrespol

W opinii mieszkanhcow Gminy Andrespol najpowazniejszym problemem spotecznym sa
uzaleznienia od Internetu i1 urzadzen elektronicznych. Az 75% respondentow uznalo ten
problem za bardzo powazny lub powazny (odpowiednio 39% i1 36%). Stosunkowo czgsto za
istotny uznawano rowniez problem spozywania alkoholu wérdd dorostych — lacznie 62%
badanych wskazalo go jako bardzo powazny (22%) lub powazny (40%). W dalszej kolejnosci
wymieniano zanieczyszczenie Srodowiska (42%), spozywanie alkoholu wsrod dzieci
1 mtodziezy (39%) oraz pracoholizm (40%). Co podkresla, ze do najwazniejszych problemow
spolecznych zdaniem mieszkancow zaliczaja si¢ te dotyczace uzaleznien: behawioralnych

oraz od alkoholu.

2. Alkohol

2.1. Wnioski dotyczace uczniéw szkot podstawowych

o  Wickszo§¢ uczniow (68,75%) wskazata, ze w ich najblizszym otoczeniu nikt nie pije
alkoholu. 8,93% zadeklarowalo, ze alkohol spozywa jedna osoba z ich grupy rowiesniczej,
13,84% — ze 2-3 osoby, a 8,49% — ze wigcej niz cztery osoby.

e Do spozycia alkoholu przynajmniej raz w zyciu przyznato si¢ 24,32% uczniow szkot
podstawowych, co oznacza, ze co czwarty badany ma juz za soba inicjacj¢ alkoholowa. W
wigkszosci przypadkoéw byt to jednorazowy kontakt z alkoholem (15,77%), natomiast 7,21%
uczniow pito kilka razy, a 1,35% — wielokrotnie.

e Najczesciej wskazywanym wiekiem pierwszego kontaktu z alkoholem byt okres ponizej 10.
roku zycia (26,79%), a w dalszej kolejnosci 14 lat (19,64%) oraz 11-12 lat (po 17,86%).

e Wzgledem badan ogodlnopolskich HBSC 2018, uczniowie szkét podstawowych z terenu
Gminy Andrespol rzadziej maja za soba inicjacj¢ alkoholowa. 24,32% uczniéw jest po

inicjacji alkoholowej, natomiast w skali kraju jest to 34,6%.

2.2. Wnioski dotyczace uczniéw szkot ponadpodstawowych
e 28.,89% uczniéw stwierdzito, ze nikt z ich znajomych nie pije alkoholu. 6,67% wskazato, ze
alkohol pije jedna osoba z ich otoczenia, 12,59% — dwie lub trzy osoby, 9,63% — cztery lub

pie¢ osob, 5,93% — do dziesieciu, a 36,30% — wigcej niz dziesieciu rowiesnikow.
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e Do spozycia alkoholu przynajmniej raz w zyciu przyznato si¢ 60,45% uczniow szkot
ponadpodstawowych. Wsrod nich 9,70% pito alkohol tylko raz, 24,63% — kilka razy,
a 26,12% — wielokrotnie.

e Najczesciej wskazywanym wiekiem pierwszego kontaktu z alkoholem byt 14. rok zycia
(28,92%). Kolejne grupy stanowily osoby, ktére sprobowaty alkoholu w wieku 15 lat
(20,48%) oraz przed ukonczeniem 10. roku zycia (14,46%).

e W obu analizowanych kohortach wiekowych odsetek uczniow z Gminy Andrespol ktorzy

deklaruja inicjacj¢ alkoholowa, jest nizszy niz $rednia ogolnopolska z badan ESPAD.

2.3. Whnioski dotyczace dorostych mieszkancow

o Wigkszo$¢ doroslych mieszkancow Gminy Andrespol spozywa alkohol okazjonalnie lub
wecale — 31,16% badanych nie pije, a 36,23% robi to rzadziej niz raz w miesigcu. Regularne
picie (co najmniej raz w tygodniu) dotyczy 6,52% respondentow.

e Najczesciej obserwowanymi zjawiskami zwigzanymi ze spozywaniem alkoholu w miejscach
publicznych byly glosSne zachowania milodziezy (55,80%), awantury (30,43%)
i wandalizm (19,57%). 31,16% badanych nie zauwazyto zadnych takich incydentow.

e 40,58% dorostych uznaje, ze dostgpnosc¢ alkoholu dla niepetnoletnich jest duza, a zdaniem
31,88% - raczej ograniczona.

e Dostepnosc alkoholu dla oséb nietrzezwych oceniana jest jako wysoka — 64,24% badanych
uznato jg za bardzo duza lub raczej duza.

o Wigkszo$¢ respondentdow nie ma wiedzy na temat lokalnej oferty wsparcia dla osob
uzaleznionych od alkoholu. 19,57% ocenia, ze pomoc jest tatwo dostepna, 9,42% uznaje ja za

trudno dostgpna, 48,55% nie ma zdania, a 22,46% nie wie, gdzie mozna takg pomoc uzyskac.

3. Narkotyki 1 inne substancje psychoaktywne

3.1. Wnioski dotyczace uczniow szkot podstawowych

e Zdecydowana wigkszo$¢ uczniow (99,1%) nigdy nie miata kontaktu z substancjami
psychoaktywnymi, a 0,45% przyznato, ze sprobowato ich raz lub wiele razy.

e Uczniowie, ktorzy deklarowali inicjacj¢, wskazywali wiek 13—14 lat jako moment
pierwszego kontaktu z tymi substancjami.

e Ponad potowa badanych (56,25%) uwaza, ze nikt z ich klasy nie miat kontaktu
z substancjami psychoaktywnymi, a 22,77% wskazato na pojedyncze osoby.

o 92.83% uczniow deklaruje, ze potrafitoby odmowi¢ przyjecia substancji

psychoaktywnej w sytuacji namawiania.
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3.2. Wnioski dotyczace uczniow szkot ponadpodstawowych

® 7,52% uczniéw miato kontakt z narkotykami (3,01% sprébowato tylko raz, 1,50% kilka razy,
a 3,01% wielokrotnie), natomiast 92,48% nigdy nie siggalo po tego typu substancje.

o Wsrdd ucznidow, ktorzy mieli kontakt z narkotykami, pierwsze proby pojawiaty si¢ najczesciej
w  wieku 14-16 lat — 30,00% wskazatlo wiek 14 Ilat, 40,00% - 15 lat,
a20,00% — 16 lat.

o 28,89% uczniow uwaza, ze nikt z ich klasy nie miat kontaktu z narkotykami, a 28,15%
wskazato na pojedyncze osoby; 21,48% nie potrafito tego ocenic.

e Zdecydowana wickszo$¢ uczniow (96,27%) uwaza, ze potrafitaby odmowi¢ przyjecia

substancji psychoaktywnej w sytuacji namowy.

3.3. Wnioski dotyczace dorostych

® 59,12% badanych nie zna Zadnej osoby z terenu gminy, ktdra zazywa narkotyki;
13,14% zna jedna, a 15,33% — do pigciu takich osob.

e 70,07% respondentéw nie potrafito oceni¢, jak tatwo mozna naby¢ narkotyki na
terenie gminy; 18,25% uznalo, Ze jest to raczej tatwe, a 2,19% — Ze bardzo tatwe.

e 12,32% dorostych przyznato, ze przynajmniej raz w zyciu zazylto srodek uznawany za
narkotyk, natomiast 87,68% nigdy tego nie robito.

® 57,97% mieszkancow nie wie, gdzie mozna uzyska¢ pomoc w przypadku problemow
z narkotykami, 26,81% styszato o takich miejscach, a 15,22% zna je doktadnie.

o 97.81% respondentow nigdy nie przebywato w pracy pod wpltywem alkoholu lub

narkotykow, natomiast 2,19% przyznato, Ze taka sytuacja miata miejsce.

4. Nikotyna

4.1. Wnioski dotyczace uczniéw szkot podstawowych

e 7 papierosami kontakt mialo 3,14% ucznidéw — 2,69% sprobowato ich tylko raz,
a 0,45% palito wielokrotnie. E-papierosy sa wyraznie bardziej popularne — siggneto
po nie 12,67% uczniow, w tym 6,79% tylko raz, 3,62% kilka razy, a 2,26%
wielokrotnie.

e Pierwsze proby palenia papierosow pojawiaty si¢ najcze¢sciej w wieku 14 lat
(50,00%), natomiast e-papierosow — w wieku 12—-13 lat (odpowiednio 33,33% i
29,63%).

o 00,71% uczniow wskazalo, ze w ich najblizszym otoczeniu nikt nie uzywa

papierosOw ani e-papierosow, 16,07% zna 2-3 takie osoby, a 10,27% —od 4 do 5.

9
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4.2. Wnioski dotyczace uczniéw szkot ponadpodstawowych

e 7 papierosami kontakt miato 32,59% ucznidéw — 8,89% sprobowato ich tylko raz,
11,11% kilka razy, a 12,59% palilo wielokrotnie. E-papierosy okazaty si¢
popularniejsze — uzywato ich 49,63% badanych, w tym 11,85% tylko raz, 16,30%
kilka razy, a 21,48% wielokrotnie.

® Najczesciej wskazywanym wiekiem pierwsze] proby zardwno papierosow, jak
1 e-papierosOw byt 14 rok zycia (odpowiednio 26,09% i 25,00% badanych).

® 34,07% uczniéow zadeklarowalo, ze wigcej niz 10 osob z ich najblizszego otoczenia
uzywa papierosOw lub e-papieroséw, a jedynie 25,19% uwaza, ze nikt z ich
znajomych nie si¢ga po tego typu produkty.

e W grupie mtodszej (15-16 lat) mtodziez z Gminy Andrespol zadeklarowala nizszy
odsetek inicjacji nikotynowej zaréwno w postaci papierosow (23,75% vs 38,6%
w raporcie ESPAD), jak i e-papierosow (41,25% vs 56,7%) w porownaniu do
wynikéw ogolnopolskich. Tak samo sytuacja wygladata w grupie starszej (17-18 lat),
mtodziez
z Andrespola rzadziej palila papierosy (48,07% vs 56,1%) 1 uzywala e-papierosow
(65,38% vs 69,5%) niz ich rowie$nicy w badaniach ESPAD.

5. Leki 1 napoje energetyczne

5.1. Wnioski dotyczace uczniow szkot podstawowych

e Blisko polowa uczniéw szkoél podstawowych (49,33%) miata kontakt z napojami
energetycznymi, przy czym 20,63% pilo je kilka razy, a 15,25% wielokrotnie.

e Uczniowie najczesciej po raz pierwszy siegali po napoje energetyczne w wieku 12 lat
(32,08%) lub 13 lat (28,30%), rzadziej w wieku 11 lat (20,75%) czy ponizej 10 lat
(7,55%).

® 59,01% uczniow wskazato, ze w ich otoczeniu sa osoby pijace napoje energetyczne,

w tym 19,37% ma 2-3 takich znajomych, a 13,06% — wigcej niz 10.
5.2. Wnioski dotyczace uczniow szkot ponadpodstawowych

o 17,03% ucznidw przyznato si¢ do zazywania lekow uspokajajacych lub nasennych bez

wiedzy dorostych, w wigkszosci dostgpnych bez recepty (13,33%).
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e 82.22% uczniow szkol ponadpodstawowych miato kontakt z napojami energetycznymi, w
tym 28,15% pito je kilka razy, a 42,96% wielokrotnie.

e Uczniowie najczesciej po raz pierwszy siegali po napoje energetyczne w wieku 13 lat
(20,00%) i 14 lat (19,09%), rzadziej w wieku 11-12 lat (lacznie 26,37%) lub wczesniej
(10,00%).

e 87,41% badanych wskazalo, ze w ich otoczeniu sg osoby pijace napoje energetyczne,

w tym 40,00% ma ponad 10 takich znajomych.

6. Uzaleznienia behawioralne

6.1. Wnioski dotyczace uczniow szkot podstawowych

e Najczesciej uczniowie spedzali wolny czas, korzystajac z komputera, smartfona lub
konsoli (75,23%) oraz spotykajac si¢ z rowiesnikami (53,15%) i uprawiajac sport
(48,20%).

o Wiekszos¢ badanych (60,93%) korzystata z komputera do dwoch godzin dziennie,
a22,33% — od dwdch do czterech godzin.

e (zas spedzany przy telefonie byl dtuzszy — 35,94% uczniow korzystato z niego 2—4
godziny dziennie, a 27,18% powyzej czterech godzin.

® Najczestszym celem korzystania z komputera lub telefonu bylo granie w gry
(32,87%) oraz korzystanie z medidow spotecznosciowych (24,54%).

e Zdecydowana wigkszo$¢ ucznidw grata w gry komputerowe — 41,86% poswigcalo na
to do dwoch godzin dziennie, a 26,05% w ogole nie grato.

o Wiekszos$¢ uczniow (65,28%) nie odczuwala stresu ani niepokoju w sytuacji braku
dostepu do Internetu, natomiast 16,67% przyznato, ze zdarzyto im si¢ to dokladnie
raz, 9,26% doswiadczalo tego kilka razy, a 8,80% — wielokrotnie.

o 40,28% ucznidéw nigdy nie spotkato si¢ w sieci z treSciami niedozwolonymi,

natomiast 14,81% zetkneto si¢ z nimi wielokrotnie (ponad 20 razy).

6.2. Wnioski dotyczace uczniow szkot ponadpodstawowych
e Najczesciej uczniowie spedzali wolny czas, korzystajac z komputera, smartfona lub konsoli
(63,91%) oraz spotykajac si¢ z rowiesnikami (53,38%).
® 55,56% badanych korzystato z komputera do dwoch godzin dziennie, a 25,93% ponad cztery
godziny.
e 7 telefonu uczniowie korzystali znacznie dtuzej — 31,85% spedzato przy nim 4-6 godzin

dziennie, a 31,11% ponad sze$¢ godzin.
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e Najczestsza aktywnos$cig online bylo granie w gry (30,30%) i1 korzystanie z mediow
spotecznosciowych (25,00%).

e 38,52% grato w gry komputerowe do dwoch godzin dziennie, a 20% nie grato wcale.

e 24,44% mlodziezy miato kontakt z grami hazardowymi, w tym 12,59% wiele razy.

® 64,44% uczniow nie odczuwato stresu w wyniku braku dostepu do Internetu, natomiast
10,37% przezyto to raz, 19,26% kilka razy, a 5,93% wielokrotnie.

® 36,30% mtodziezy nigdy nie spotkato si¢ z tresciami niedozwolonymi online, jednak 29,63%

zetkngto si¢ z nimi wielokrotnie (ponad 20 razy).

6.3. Wnioski dotyczace dorostych

e Polowa badanych (50,37%) ocenita, ze korzysta z Internetu w podobnym stopniu jak
ich rowiesnicy, natomiast 40% uznalo, ze korzysta mniej lub znacznie mniej, a 9,63%
— wigcej lub znacznie wigcej.

e Wickszos¢ dorostych (55,48%) spedzata w Internecie do czterech godzin dziennie,
10,95% — od czterech do sze$ciu godzin, a 5,84% — ponad sze$¢ godzin; 2,92% nie
korzystato z Internetu w ogole.

e W ciggu ostatnich 12 miesiecy 59,26% dorostych nie korzystato z Internetu w celu
ucieczki od problemdéw czy nieprzyjemnych emocji, natomiast 40,74% przyznato, ze
zdarzyto si¢ to przynajmniej raz — w tym 13,33% wiele razy.

e W ostatnich 12 miesigcach 73,53% badanych nie odczuwato stresu ani niepokoju
z powodu braku dostepu do Internetu; u 8,82% sytuacja taka wystapita raz, u 13,97%
— kilka razy lub sporadycznie, a 3,68% doswiadczato jej wielokrotnie.

e Potowa dorostych mieszkancow (50,00%) nie miala zdania w kwestii potrzeby
prowadzenia przez gming¢ kampanii dotyczacych zagrozen behawioralnych, 35,82%
oczekiwato takich dziatan, a 14,18% uznalo je za zbg¢dne.

o 89,55% respondentdw uwazato, ze mozna uzalezni¢ si¢ od hazardu, natomiast 6,72%
nie mialo w tej kwestii sprecyzowanego stanowiska.

e W ciagu ostatnich 12 miesigcy 85,40% badanych nie grato w gry na pieniagdze w celu
ucieczki od probleméw czy ztagodzenia nieprzyjemnych emocji, a 14,60% przyznato,

ze zdarzyto im si¢ to przynajmniej raz.
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7. Dostepnos¢ substancji w srodowisku lokalnym

7.1. Wnioski dotyczace ucznidéw szkot podstawowych

e Wickszo$¢ ucznidw nigdy samodzielnie nie kupowala substancji psychoaktywnych ani
produktow objetych ograniczeniami sprzedazy. Najczesciej wskazywano zakup napojow
energetycznych (35,71%), natomiast znacznie rzadziej e-papierosow (3,57%), alkoholu
(1,35%), papierosow (0,45%) i innych substancji psychoaktywnych (0,45%).

e W opinii uczniéw najtatwiej dostepnymi produktami sa napoje energetyczne (52% uznato, ze
mozna je kupi¢ tatwo lub bardzo tatwo). E-papierosy za dostgpne uznato 31% badanych,
alkohol i papierosy — po 22%. Najtrudniej dostgpne byly substancje psychoaktywne (12%
wskazan ,tatwo lub bardzo tatwo) oraz leki uspokajajace i nasenne (26%). Znaczna czgsé
uczniéw nie potrafita oceni¢ dostgpnosci poszczegoélnych produktow — szczegolnie innych

substancji psychoaktywnych (38%) i lekow uspokajajacych (37%).

7.2. Wnioski dotyczace uczniéw szkot ponadpodstawowych

e Wickszo$¢ ucznidow nigdy samodzielnie nie kupowala substancji psychoaktywnych ani
produktow objetych ograniczeniami sprzedazy. Najczesciej wskazywano zakup napojow
energetycznych (66,42%), natomiast rzadziej e-papieroséw (28,89%), alkoholu (26,67%) 1
papieroséw (18,52%). Samodzielny zakup narkotykéw zadeklarowato 4,48% uczniow.

e W opinii uczniéw najtatwiej dostepnymi produktami sa napoje energetyczne (55% uznato, ze
mozna je kupi¢ tatwo lub bardzo tatwo) oraz e-papierosy (47%). Zakup alkoholu jako latwy
lub bardzo tatwy ocenito 33% badanych, papierosow — 26%, alekoéw uspokajajacych i
nasennych — 36%. Najtrudniej dostgpne byly substancje psychoaktywne (15% wskazan
,fatwo lub bardzo tatwo”, 35% ,.trudno lub bardzo trudno”). Znaczna cz¢$¢ ucznidow nie
potrafita oceni¢ dostgpnosci, szczegdlnie w odniesieniu do substancji psychoaktywnych

(35%) 1 lekow uspokajajacych (34%).

8. Analiza SWOT dotyczaca problemdéw  spolecznych
w Gminie Andrespol

Analiza SWOT to syntetyczne podsumowanie wynikow diagnozy, w ktorym zestawia si¢
czynniki wewnetrzne — mocne strony (S) 1 stabosci (W) Gminy, z zewnetrznymi — szansami
(O) 1 zagrozeniami (T) ptynacymi z otoczenia. Macierz SWOT powstaje na podstawie
danych ilo$ciowych i jako$ciowych zebranych w badaniu (ankiety, dane zastane, wywiady), a
takze opinii kluczowych interesariuszy. Jej celem jest uchwycenie najbardziej istotnych

czynnikéw sprzyjajacych lub utrudniajacych realizacje lokalnej polityki spotecznej oraz
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wskazanie

pol,

w ktorych trzeba wzmacnia¢ potencjal lub minimalizowa¢ ryzyko. Wyniki analizy stanowig

pomost miedzy cze$cig diagnostyczng a rekomendacjami: pomagaja ustali¢ priorytety

dzialan, dobiera¢ adekwatne programy profilaktyczne i1 ustala¢ mierzalne cele w strategiach

rozwigzywania problemow spotecznych. Dzieki klarownemu podziatlowi na cztery kategorie

SWOT pozwala szybko zorientowaé si¢ w sytuacji, a jednocze$nie zachowac¢ kompleksowe

ujecie czynnikéw wptywajacych na dobrostan mieszkancow.

S — mocne strony

W —slabe strony

Na terenie gminy funkcjonuje sie¢ instytucji
wspierajagcych mieszkancow, w tym
Osrodek Pomocy Spotecznej, Gminna
Komisja Rozwigzywania Problemow
Alkoholowych, szkoty oraz punkt
konsultacyjno-informacyjny oferujacy
wsparcie psychologiczne.

Gmina charakteryzuje si¢ dogodnym
potozeniem i1 bardzo wysoka dostgpnoscia
komunikacyjng — przebiegaja przez nia
wazne szlaki drogowe 1 kolejowe,
zapewniajace polaczenie z Lodzig i innymi
osrodkami.

Mieszkancy w wiekszosci pozytywnie
oceniaja warunki zycia w gminie — 55,07%
deklaruje, ze zyje im si¢ dobrze 1 czujg si¢
tu ,,jak u siebie”, a 22,46% wskazuje, ze
,mozna sobie tu jako$ radzi¢”.

Dziatania profilaktyczne w szkotach
realizowane sg systematycznie — uczniowie
uczestnicza w zajeciach dotyczacych
emocji, stresu i relacji rOwiesniczych,

a szkoty prowadza edukacj¢ w zakresie

profilaktyki uzaleznien i zachowan

Ograniczony dostep do specjalistycznej
pomocy psychologicznej, psychiatrycznej
1 terapeutycznej — zaréwno dla dzieci, jak

1 dorostych mieszkancow.

W 2024 roku pomoca spoteczng objeto 367
0sob, co mimo spadku ogdlnej liczby
beneficjentéw, wigzato si¢ ze wzrostem
liczby rodzin wymagajacych pracy socjalnej

— 748 w 2023 roku do 98 w 2024 roku.

Wiekszo$¢ dorostych mieszkancow
(75,91%) nie angazuje si¢ w dzialalnos¢
spoleczng ani lokalne inicjatywy, co
ogranicza potencjal wspotpracy

1 samoorganizacji spotecznosci.

Cze$¢ mieszkancOw ma ograniczong wiedze
o dostepnych formach pomocy — dotyczy to

zwlaszcza obszaru uzaleznien.
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ryzykownych.
Wigkszo$¢ mieszkancow czuje si¢
bezpiecznie w miejscu zamieszkania —
82,61% dorostych ocenia poziom
bezpieczenstwa w gminie jako wysoki lub
bardzo wysoki.
Wzrasta liczba dorostych deklarujacych
abstynencje — 31,16% badanych nie pije
alkoholu, co stanowi wzrost wzgledem 9%
w Diagnozie z 2022 roku.

O - szanse
Mozliwo$¢ dalszego rozwoju lokalnego
systemu profilaktyki 1 wsparcia
spotecznego, opartego na wspotpracy
instytucji publicznych, szkdt, organizacji

pozarzadowych i stuzb mundurowych.

Mozliwo$¢ wprowadzenia nocnych
ograniczen sprzedazy alkoholu jako

elementu lokalnej polityki prewencyjnej.

Wspolpraca z instytucjami 1 specjalistami

z obszaru Lodzi moze zwigksza¢ dostgpnosé
do ustug psychologicznych,
terapeutycznych

i doradczych dla mieszkancow.

Mozliwo$¢ wdrazania dziatan
profilaktycznych skierowanych do
najmlodszych dzieci, co sprzyja
ksztaltowaniu postaw prozdrowotnych od

wczesnych lat.

Wsrédd ucznidw szkot ponadpodstawowych
60,45% mialo kontakt z alkoholem,

a 26,12% spozywato go wielokrotnie;

w szkotach podstawowych odsetek uczniow
po inicjacji alkoholowej wynosi 24,32%.
Czes$¢ mieszkancow (35,04%) ocenia, ze
spozycie alkoholu w §rodowisku lokalnym

wzrosto w ostatnich trzech latach.

T - zagrozenia
Ryzyko nasilenia uzaleznien
behawioralnych, zwlaszcza od Internetu
1 urzadzen elektronicznych — problem ten
jest najczesciej wskazywany przez
mieszkancow jako jedno
z gldwnych zagrozen spotecznych
W gminie.
Ograniczona liczba specjalistow w zakresie
pomocy psychologicznej i psychiatryczne;j
moze wydtuza¢ czas oczekiwania na
interwencj¢ 1 obniza¢ skuteczno$¢ dziatan
pomocowych.
Presja rowiesnicza i tatwa dostgpnosé
substancji psychoaktywnych (w tym
napojow energetycznych i alkoholu)
zwigkszaja prawdopodobienstwo inicjacji
wsrod mtodziezy.
Spadek liczby mtodych mieszkancéw oraz
migracje do wigkszych miast moga ostabia¢
zaangazowanie w zycie lokalne i ograniczac¢

cigglos¢ dziatan profilaktycznych.
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II1. Realizacja Programu

Realizujac dyspozycje art. 4! ust 2 ustawy o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu

alkoholizmowi art. 10 ust. 4-5 ustawy o przeciwdzialaniu narkomanii, realizatorem Programu

jest Gmina Andrespol. Realizacja Programu stanowi jedno z zadan wtasnych Urzgdu Gminy

Andrespol (dalej: UG). Zadania Programu beda wspotrealizowane przez nastepujace

podmioty:

)
2)
3)
4)
S)
6)
7)

8)
9

Osrodek Pomocy Spotecznej w Andrespolu (dalej: OPS);

Koordynator Gminnego Programu (dalej: KGP);

Gminna Komisja Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych (dalej: GKRPA);
Punkt Konsultacyjny (dalej: PK);

Gabinet Terapeutyczny (dalej: GT);

Posterunek Policji w Andrespolu (dalej: P);

Szkoty 1 placowki oswiatowo-wychowawcze, w tym $wietlice sSrodowiskowe (dale;:
SZ);

Placowki Stuzby Zdrowia (dalej: Z);

Partnerzy zewngtrzni, w tym organizacje pozarzadowe, biznesowe, indywidualni

realizatorzy, kluby 1 stowarzyszenia sportowe (dalej: PZ);

Adresatami podejmowanych dzialan sa wszyscy mieszkancy Gminy, a w szczegolnosci:

1)
2)
3)
4)
S)
6)
7)

dzieci 1 mlodziez;

rodzice, opiekunowie, wychowawcy;

konsumenci i sprzedawcy napojow alkoholowych;

osoby uzaleznione i pijace w sposob ryzykowny, szkodliwy;

rodziny oséb z problemem alkoholowym;

osoby doznajace przemocy domowej;

osoby ze srodowisk zmarginalizowanych lub/i narazone na czynniki ryzyka zwigzane

z zaburzeniami psychicznymi;
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8) pracownicy podmiotéw dzialajacych na terenie Gminy, zajmujacy si¢ zawodowo lub

stuzbowo profilaktyka i rozwigzywaniem probleméw uzaleznien.

IV. Cele i zadania Programu

Cel glowny: Ograniczenie negatywnych skutkow zwigzanych z uzywaniem alkoholu oraz
innych substancji psychoaktywnych, a takze przeciwdzialanie uzaleznieniom behawioralnymi

w spolecznosci lokalne;j.

Osiggniecie celu glownego bedzie wytyczone przez realizacje nastgpujacych celow

szczegdlowych:

1) upowszechnianie wiedzy i informacji w zakresie profilaktyki uzaleznien, tresciowo

dopasowanych do odbiorcéw (dzieci, mtodziez, rodzice, seniorzy),

2) zwigkszenie dostgpnosci pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla osob w

kryzysie lub zagrozonych wykluczeniem,

3) prowadzenie skoordynowanych dzialan profilaktycznych, wychowawczych oraz
edukacyjnych na rzecz lokalnej spolecznosci z wykorzystaniem jej zasobow, w
oparciu o aktualng wiedz¢ naukowa, ,,dobre praktyki” innych gmin, a takze
doswiadczenia

z dotychczasowych realizacji analogicznych zadan,

4) rozwijanie kompetencji 0sob pracujacych w systemie przeciwdziatania uzaleznieniom
oraz przeciwdziatania przemocy domowej, jak réwniez osob pracujacych z dzie¢mi

1 mtodziezg oraz ich opiekundw.

Powyzsze cele s3 w swoich zalozeniach zgodne z celem strategicznym Narodowego
Programu Zdrowia na lata 2021-2025, ktérym jest wydtuzenie Zycia 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  zwigzanych z uzywaniem substancji psychoaktywnych, uzaleznieniami
behawioralnymi

i innymi zachowaniami ryzykownymi.
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Zadania ujete do realizacji:

1) edukacja zdrowotna i profilaktyka uzaleznien (uniwersalna, selektywna, wskazujaca)
realizowana zgodnie z wynikami badah naukowych (w tym epidemiologicznych) oraz dobra
praktyka w dziedzinie przeciwdziatania uzaleznieniom;

2) monitorowanie 1 badanie problematyki zwigzanej z sytuacjg epidemiologiczng w zakresie
uzywania wyrobow tytoniowych, w tym nowatorskich wyrobow tytoniowych
1 elektronicznych papierosow, uzywania srodkéw odurzajacych, substancji psychotropowych,
srodkéw zastepczych 1 NSP, spozywania alkoholu (z uwzglednieniem monitorowania
poziomu i struktury spozycia oraz dostgpnosci alkoholu);

3) edukacja kadr (w tym szkolenia) uczestniczacych w realizacji zadan z zakresu profilaktyki
uzaleznien;

4) poszerzanie i udoskonalanie oferty oraz wspieranie realizacji programéw profilaktyki
o naukowych podstawach lub o potwierdzonej skutecznosci, w szczegdlnosci zalecanych
w ramach systemu rekomendacji programow profilaktycznych 1 promocji zdrowia
psychicznego;

5) poszerzanie i podnoszenie jakosci oferty pomocy psychologicznej, socjoterapeutycznej
1 opiekunczo - wychowawczej dla dzieci z rodzin z problemem alkoholowym i ich rodzin;

6) zwickszenie dostepnosci 1 podniesienie jakosci specjalistycznej pomocy dla 0sob
doznajacych przemocy domowej;

7) redukcja szkdd, leczenie, rehabilitacja i reintegracja spoteczna oséb uzaleznionych oraz
ich bliskich;

8) wdrozenie 1 upowszechnianie standardow 1 procedur profilaktyki, diagnozy oraz terapii
FASD (Spektrum Ptodowych Zaburzen Alkoholowych) zgodnie z aktualnym stanem wiedzy
naukowej;

9) zmniejszanie dostepnosci fizycznej i ekonomicznej alkoholu;

10) zwigkszanie skuteczno$ci w przestrzeganiu prawa w zakresie produkcji, dystrybucji,
sprzedazy, reklamy, promocji oraz spozywania napojow alkoholowych;

11) realizacja zadan na rzecz ograniczania stosowania $rodkdw odurzajacych, substancji

psychotropowych, srodkéw zastepczych i NSP.
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Cele te beda realizowane za pomoca wyszczegodlnionych w ponizszej tabeli zadan.

Lp. Dzialania szczegotowe Realizatorzy Termin
zadania realizacji
1. Zwiekszanie dostepnosci pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla os6b uzaleznionych, oséb zagrozonych

uzaleznieniem od alkoholu, narkotykow oraz os6b uzaleznionych od czynnosci (uzaleznienia behawioralne).

Finansowanie, rozwijanie i wspieranie dziatalnosci Rodzinnego Punktu

Konsultacyjno-Informacyjnego w  Andrespolu, w tym udzielanie
kompleksowej pomocy osobom jej potrzebujacym oraz realizacja elementow

Programu.

PK, OPS, GT

dziatania ciggte

Realizacja zadan zwigzanych z procedurami sagdowymi i motywowaniem
0s0b uzaleznionych do leczenia, m.in. prowadzenie rozméw motywujacych,
udzielanie informacji o dostgpnych formach pomocy i placowkach leczenia,

oraz kierowanie wnioskéw do sadu.

GKRPA

dzialania ciagte

Wspotpraca z placowkami shizby zdrowia w zakresie leczenia oraz
rehabilitacji 0s6b uzaleznionych, dzieci z rodzin alkoholowych oraz oséb

dotknigtych przemocg domowa.

7, KGP, OPS

dzialania ciagte

Dofinansowanie szkolen dla pracownikéw placowek dziatajacych w obszarze

profilaktyki uzaleznien.

GKRPA, PZ

dziatania cigglte

Dziatania informacyjne dotyczace mozliwosci uzyskania pomocy

w przypadku problemu alkoholowego, narkomanii, przemocy domowej lub
problemdéw uzaleznien behawioralnych na terenie Gminy i w najblizszej

okolicy.

GKRPA, Z, SZ,
KGP, GT

dzialania ciagte

Wspieranie i wspotpraca ze srodowiskami abstynenckimi oraz organizacjami
pozarzadowymi — w ramach edukacji, rehabilitacji i reintegracji spotecznej

0s6b uzaleznionych.

GKRPA, PZ

dziatania ciggte
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Udzielanie rodzinom, w ktérych wystepuja problemy alkoholowe oraz problemy narkomanii pomocy

psychospolecznej i prawnej, a w szczego6lnos$ci ochrona przed przemoca.

Dziatania informacyjne dotyczace przemocy domowej oraz probleméw
uzaleznien (alkoholowych i narkotykowych), majace na celu zwigkszenie
swiadomosci spotecznej oraz promowanie dostepnych form wsparcia po
przez np. organizacj¢ spotkan i prelekcji dla mieszkancow, kampanie lokalne,

publikacje w prasie, dystrybucje materialow edukacyjnych.

GKRPA, PK, OPS

dziatania ciggte

Podnoszenie kompetencji przedstawicieli instytucji dziatajacych w obszarze

uzaleznien oraz przemocy.

PZ, GKRPA

dziatania ciggte

Zapewnienie  profesjonalnej pomocy  psychologiczno—pedagogicznej
dzieciom doznajagcym przemocy, wychowujacym si¢ w rodzinach gdzie
wystepuje problem alkoholowy oraz ich rodzinom. Udzielanie pomocy

Sprawcom przemocy.

GKRPA, OPS, PZ

dzialania ciagte

Uruchamianie procedury ,Niebieska Karta” w sytuacji pojawiajacych si¢
sygnalow o zaburzeniach w funkcjonowaniu rodziny dotyczacych
przypadkéw przemocy, wspotpraca z Zespotem Interdyscyplinarnym w
zakresie rozwigzywania problemow z wystgpowaniem przemocy domowe;j.

Pozyskiwanie informacji od Policji i OPS o prowadzonych interwencjach

wobec 0s6b uzaleznionych i/lub stosujacych przemoc domowa.

Wszystkie
uprawnione

podmioty

dzialania ciagte

Prowadzenie i finansowania placéwek wsparcia dziennego w formie §wietlic

srodowiskowych.

SZ

dzialania ciagte

Prowadzenie profilaktycznej dzialalnosci informacyjnej i edukacyjnej oraz dzialalnoSci szkoleniowej w zakresie
rozwiagzywania probleméw alkoholowych, przeciwdzialania narkomanii oraz uzaleznieniom behawioralnym,
w szczegoInosci dla dzieci i mlodziezy, w tym prowadzenie pozalekcyjnych zaje¢ sportowych, a takze dzialan
narzecz dozywiania dzieci uczestniczacych w pozalekcyjnych programach opiekunczo-wychowawczych

i socjoterapeutycznych.

Realizacja programéw profilaktyki z zachowaniem standardéow jakosci SZ,PZ dzialania ciaggte
programow profilaktycznych, z pierwszenstwem dla tzw. programéw
rekomendowanych.
Zakup 1 dystrybucja materialow informacyjno-edukacyjnych (np. ulotki, KGP, SZ dziatania ciagte
broszury, plakaty itd.) zwigzanych z realizacja zadan okreSlonych
W programie.
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Organizacja obozéw, wyjazdow 1 potkolonii z realizacja programu SZ,PZ, KGP Ferie zimowe,

profilaktycznego w czasie ferii letnich i zimowych dla dzieci i mtodziezy i przerwa

z grup ryzyka. wakacyjna

Szkolenia realizatorow programéw profilaktycznych, w szczegdlnosci SZ, PZ dziatania ciggte

programow znajdujacych si¢ w bazie program6éw rekomendowanych. w ciggu roku
szkolnego

Podejmowanie dziatan o charakterze edukacyjnym dla rodzicow poprzez SZ, PZ dziatania ciggte

organizowanie i1 finansowanie warsztatdw umiejetnosci wychowawczych,

profilaktycznych o tematyce profilaktyki uzaleznien i dziatan, ktére maja

na celu wzmocnienie roli rodzicow.

Prowadzenie szkolen doskonalenia kompetencji 0sdb pracujacych z dzieémi SZ, PZ dzialania ciagte

i mlodzieza dotyczacych wczesnego rozpoznawania zagrozenia uzywania

srodkow psychoaktywnych, zagrozen uzaleznieniami behawioralnymi oraz

umiejetnosci 1 podejmowania interwencji profilaktycznych oraz kompetencji

wychowawczych 1 profilaktycznych sprzyjajacych ksztattowaniu postaw

i zachowan prozdrowotnych dzieci i mtodziezy.

Przeprowadzenie diagnozy probleméw spotecznych w zakresie profilaktyki PZ 2028

uzaleznien wsrod mieszkancéw Gminy uwzgledniajacej wystgpowanie w (zakonczenie

placowkach oswiatowych czynnikdw ryzyka i czynnikow chronigcych. programu)

Ewaluacja dotychczasowych zmian w zakresie wystepowania problemu

uzaleznien i przemocy w$réd mieszkancow Gminy.

Udziat w kampaniach profilaktycznych upowszechniajaco - informujacych SZ,PZ, KGP dziatania ciggte

z zakresu uzaleznien behawioralnych, zwiazanych z profilaktyka

narkotykowa oraz profilaktyka alkoholowa dla dzieci i mtodziezy oraz ich

rodzicOw oraz zwiagzanych z tematyka przemocy.

Wspomaganie dzialalnoSci instytucji, stowarzyszen i oséb fizycznych, sluzacych profilaktyce i rozwiazywaniu

problemoéw alkoholowych.

Udzielanie pomocy instytucjom, organizacjom i osobom fizycznym poprzez
wsparcie edukacyjne 1 materialne podmiotdéw pracujacych na rzecz
rozwigzywania probleméw alkoholowych i narkotykowych, przeciwdziatania

uzaleznieniom behawioralnym oraz zapobiegania przemocy domowe;j.

GKRPA, PZ

dziatania ciagte
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Wspotpraca ze stowarzyszeniami dzialajacymi na terenie Gminy Andrespol
oraz organizacjami sportowymi, kulturalno — o$wiatowymi, zwigzkami
religijnymi oraz organizacjami pozarzadowymi w zakresie realizacji zaje¢
profilaktyczno-edukacyjnych dla dzieci, mtodziezy i ich rodzin, szczegdlnie

z grup podwyzszonego ryzyka oraz dla seniorow.

GKRPA, SZ, PZ

dzialania ciagte

oskarzyciela publicznego.

Podejmowanie interwencji w zwiazku z naruszeniem przepiséw okre§lonych w art. 13! i 15 ustawy

o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdzialaniu alkoholizmowi oraz wystepowanie przed sadem w charakterze

Wystgpowanie w postgpowaniach sadowych w charakterze oskarzyciela GKRPA W razie potrzeby
publicznego.

Prowadzenie dzialan kontrolno-interwencyjnych przez GKRPA, Posterunek GKRPA, P dziatania ciggte
Policji w Andrespolu w zakresie przestrzegania zasad i warunkoéw

korzystania z zezwolen na sprzedaz napojow alkoholowych.

Prowadzenie kontroli przestrzegania zasad i1 warunkow korzystania z GKRPA, PZ Co roku
zezwolen na sprzedaz napojow alkoholowych. Szkolenie sprzedawcow

napojow alkoholowych, na przyktad przy uzyciu metody ,tajemniczego

klienta”.

Lista zadan szczegdtowo opisanych w tabeli nie stanowi katalogu zamknigtego. W razie
wystapienia okoliczno$ci uzasadniajacych realizacj¢ zadan nieuwzglednionych w Programie,
katalog ten moze zosta¢ rozszerzony, pod warunkiem ze cele dodatkowych dziatan beda
dotyczy¢ profilaktyki oraz rozwigzywania probleméw wuzaleznien od substancji

psychoaktywnych lub uzaleznien behawioralnych.
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V. Zrodla i zasady finansowania zadan

1. Finansowa podstawe realizacji beda stanowi¢ dochody wilasne Gminy pochodzace
z opfat za korzystanie z zezwolen na sprzedaz napojow alkoholowych zgodnie z art. 18
ustawy z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu
alkoholizmowi.

2. Koszty realizacji Programu mogg tez by¢ pokrywane z innych zrddel, takich jak $rodki
wlasne odbiorcow czy partnerow zewnetrznych. W szczegdlnosci mogg by¢ w tym celu
wykorzystywane oplaty z tytutu sprzedazy napojow alkoholowych w opakowaniach
jednostkowych o ilosci nominalnej napoju nieprzekraczajacej 300 ml (tzw.
,matpkowe”), jednak wylacznie na dzialania majace na celu realizacje lokalnej
miegdzysektorowej polityki przeciwdzialania negatywnym skutkom spozywania alkoholu.

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

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

5. Podmioty realizujace zadania programu:

a. skladaja sprawozdanie z realizacji zadania.

VI. Dzialalnos¢ Gminnej Komisji Rozwigzywania Problemow
Alkoholowych

Zgodnie z obowigzujacymi przepisami prawa, a takze dobrymi praktykami w tym zakresie

mozna wyszczegdlni¢ nastepujace obszary funkcjonowania Komisji:

1) wykonywanie zadan nalozonych ustawa o wychowaniu w trzezwosci
1 przeciwdziataniu alkoholizmowi, ustawg o przeciwdziataniu narkomanii oraz ustawg
o zdrowiu publicznym.

2) udzial w opracowaniu Gminnego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Alkoholowych
oraz Przeciwdziatania Narkomanii dla Gminy Andrespol,

3) prowadzenie postgpowan zmierzajagcych do spowodowania poddania si¢ leczeniu

odwykowemu osob uzaleznionych od alkoholu,
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4) opiniowanie wnioskOw o wydanie zezwolenia na sprzedaz napojow alkoholowych co do
zgodnosci:
e liczby punktéw sprzedazy napojow alkoholowych przeznaczonych do spozycia
zardwno w miejscu, jak i poza miejscem sprzedazy,
e zasad usytuowania na terenie Gminy Andrespol miejsc sprzedazy i podawania
napojoéw alkoholowych,
5) kontrola przestrzegania zasad 1 warunkow sprzedazy napoi alkoholowych,
6) kierowanie osOb uzaleznionych, ktére nie zgodzily si¢ dobrowolnie na zdiagnozowanie
1 poddanie si¢ leczeniu odwykowemu na badanie przez biegtych psychiatrg i psychologa
w celu wydania opinii w przedmiocie uzaleznienia od alkoholu i wskazaniu rodzaju zaktadu
leczniczego,
7) wystepowanie przed sagdem w charakterze oskarzyciela publicznego,
8) prowadzenie rozméw motywacyjno-interwencyjnych z osobami, co do ktérych wptynety
zgloszenia o naduzywaniu alkoholu,
9) wudzielanie rodzinom, w ktorych wystepuja problemy alkoholowe pomocy
psychospotecznej, prawnej a w szczegolnosci ochrony przed przemocg domowa,

10) organizowanie szkolen dla sprzedawcoéw napojoéw alkoholowych.

W ramach cigglego doskonalenia dzialan Komisji oraz w celu zwigkszenia efektywnos$ci
wykorzystania $rodkow przeznaczonych na realizacj¢ Programu czionkowie GKRPA
podejmg dziatania w zakresie rozeznania mozliwosci podjecia oraz efektywnoSci

nastepujacych zmian w swoim funkcjonowaniu:

a. Prowadzenie indywidualnych rozméw z osobami naduzywajacymi alkoholu oraz ich
rodzinami przez wylacznie jednego lub dwoch cztonkow GKRPA. Taka struktura
moze umozliwi¢ bardziej indywidualne 1 skoncentrowane podejscie do problemow
uzaleznienia, co moze przyczyni¢ si¢ do zwigkszenia skutecznosci dziatan
profilaktycznych i1 interwencyjnych.

b. Odbycie specjalistycznego szkolenia dla czlonkow GKRPA wraz z pracownikiem
UG odpowiedzialnym za zezwolenia na sprzedaz i podawanie napojow alkoholowych
w zakresie prowadzenia kontroli zasad 1 warunkéw korzystania z zezwolen na obrot
alkoholem. Taka wiedza 1 umiej¢tnoSci moga przyczyni¢ si¢ do lepszego

monitorowania i egzekwowania przestrzegania przepisow dotyczacych sprzedazy
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alkoholu, co z kolei moze mie¢ pozytywny wplyw na zwiekszenie dochodoéw z optat
wnoszonych z tego tytulu do UG.

c. Scista wspolpraca z Zespolem Interdyscyplinarnym. Wiele przypadkéow przemocy
domowe;j jest $cisle powigzanych z problemami alkoholowymi, a wspotpraca miedzy
tymi dwoma zespolami moze przynie$¢ korzysci zarowno w zakresie efektywnosci

dziatan, jak 1 w optymalizacji wykorzystania dostgpnych srodkow.

Taka migdzysektorowa wspdipraca moze obejmowac¢ wspdlne planowanie i realizacj¢ dziatan
profilaktycznych, wymiang informacji i doswiadczen, a takze koordynacj¢ dziatan
interwencyjnych. Wspolne dziatania moga réwniez przyczynic si¢ do lepszego zrozumienia
ztozonych przyczyn 1 skutkow przemocy domowej oraz uzaleznienia od alkoholu, co z kolei
moze prowadzi¢ do bardziej skutecznych i1 celowanych interwencji. Komisja podejmie
dziatania w celu efektywniejszej wspodtpracy oraz oceni jakie korzysci mogtaby przynies¢,
zarbwno dla efektywno$ci dziatan, jak i dla optymalizacji wykorzystania $rodkéw
budzetowych. Wspotpraca ta moze réwniez przyczyni¢ si¢ do lepszego zrozumienia potrzeb
spolecznosci lokalnej i bardziej kompleksowego podejscia do problemow zwigzanych z

alkoholizmem i przemoca domowa w Gminie.

Komisja dokona analizy propozycji dzialan i oceni czy ich wdrozZenie bedzie korzystne i
zgodne z celami Programu. Wprowadzenie tych zmian moze przyczyni¢ si¢ do zwigkszenia
efektywnosci dziatan ~ Komisji oraz  potencjalnego zwigkszenia  $rodkow
w budzecie przeznaczonym na profilaktyke 1 rozwigzywanie problemow spotecznych, co

umozliwi realizacj¢ szerszego zakresu dziatah profilaktycznych i interwencyjnych w Gminie.

VII. Zasady wynagradzania czlonkow Gminnej Komisji
Rozwiazywania Problemow Alkoholowych

Za wykonywanie zadan wynikajacych z art 41 ust. 5 ustawy o wychowaniu w trzezwosci
1 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. Czlonkom Gminnej Komisji Rozwigzywania Problemow Alkoholowych przystuguje
wynagrodzenie w wysokos$ci 180 zlotych brutto za udziat w posiedzeniu Komisji lub

udzial w Kontroli, jezeli Kontrola odbywa si¢ w innym dniu niz posiedzenie.
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2. Za wyjazd poza teren Gminy w sprawach dotyczacych problematyki zwigzanej
z dziatalno$cig Komisji oproécz wynagrodzenia okreslonego w pkt. 1 przystuguje
cztonkowi Komisji zwrot kosztow podrozy.

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

4. Wynagrodzenie wyptacane jest na podstawie podpisanej listy obecnosci dotaczonej
do protokotu z posiedzenia komisji.

5. Wynagrodzenie, o ktorym mowa w pkt. 1 moze ulec zmianie na poczatku nowego
roku kalendarzowego, o czym zostang poinformowani wszyscy Cztonkowie Gminne;j
Komisji Rozwigzywania Problemow Alkoholowych w trybie zalacznika do niniejsze;j

uchwaty.

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

Pomocy Spotecznej w Andrespolu.

VIII. Monitoring oraz ewaluacja programu

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

z uzaleznieniami na terenie Gminy polegaja w szczego6lnosci na:

a) ewaluacji realizowanych dziatan;

b) analizie sprawozdan z realizacji poszczego6lnych zadan;

c) przygotowywaniu przez GKRPA raportow dla Rady Gminy Andrespol.

d) przygotowanie rocznej informacji (sprawozdania) o zrealizowanych lub podjetych
w ubieglym roku zadaniach z zakresu zdrowia publicznego dla Krajowego Centrum
Przeciwdzialania Uzaleznieniom (formularz KCPU G-1) do 15 kwietnia roku
nastgpujacego po roku, ktorego dotyczy oraz Lodzkiego Urzedu Wojewddzkiego w
Lodzi.
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Monitorowaniem programu zajmowac si¢ bedzie Gminna Komisja Rozwiagzywania

Problemoéw Alkoholowych we wspotpracy z pozostatymi realizatorami Programu.

Wskazniki monitoringu:

a) liczba oséb objetych dziataniami pomocowymi m.in.: wspotuzaleznieni, dzieci
z grup ryzyka, osoby zagrozone wykluczeniem spotecznym;

b) liczba os6b bioraca udzial w akcjach i programach z zakresu prowadzonej
profilaktycznej dziatalnosci edukacyjnej, informacyjnej;

c) liczba dzieci, mtodziezy i dorostych objetych dziataniami profilaktycznymi,
edukacyjnymi i informacyjnymi;

d) liczba przeprowadzonych dziatan informacyjnych i liczba objgtych nimi
mieszkancow;

e) liczba i koszt zakupionych materiatow informacyjnych;

f) liczba rodzicow objetych programami profilaktyki uniwersalnej;

g) liczba nauczycieli bioragcych udzial w szkoleniach z zakresu profilaktyki
uzaleznien;

h) liczba odbiorcow projektoéw realizowanych przez organizacje pozarzadowe
1 inne instytucje;

1) liczba dzieci objetych pomoca i wsparciem w ramach dziatalnosci placowek
wsparcia dziennego;

j) liczba porad udzielonych w Punkcie Informacyjno-Konsultacyjnym,;

k) liczba kontroli punktow sprzedazy napojow alkoholowych;

1) liczba wszczgtych procedur ,,Niebieskich Kart”;

m) liczba dzieci i mlodziezy uczestniczaca w organizowanych obozach, wyjazdach
1 potkoloniach z realizacjg programu profilaktycznego w czasie ferii letnich

1 zimowych.

Ewaluacja Programu obejmuje systematyczne, konsekwentne zbieranie danych oraz ich
analiz¢ 1 interpretacje, w celu sprawdzenia czy dzialania zaplanowane w Programie zostaty
przeprowadzone zgodnie z zalozeniami. Ewaluacja ta moze dotyczy¢ zarowno wynikéw
danego dzialania, jak tez procesu jego implementacji. Ponadto analiza przebiegu realizacji
poszczegOlnych dziatan w ramach Programu utatwia zaplanowanie dalszych dziatan

1 interpretacje efektow ewaluacji wynikow Programu. Ewaluacja Programu powinna miec
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charakter ciagly 1 by¢ dokonywana zaréwno przez jego realizatoréw, jak tez ewaluatorow

zewnetrznych.

Zalacznik nr 1 do
Profilaktyki

Gminnego

i Rozwigzywania

Programu

Problemow

Alkoholowych oraz Przeciwdzialania Narkomanii

w Gminie Andrespol na rok 2026

Preliminarz kosztéw realizacji Gminnego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Problemow

Alkoholowych oraz Przeciwdzialania Narkomanii w Gminie Andrespol w roku 2026

Dzial | Rozdzial | Parag Tres¢ Wydatki
raf
851 85154 | 2360 |Dotacje celowe z budzetu jednostki samorzadu 150 000,00
terytorialnego
4110 |Sktadki na ubezpieczenie spoleczne 13 000,00
4120 |Sktadki na Fundusz Pracy 1 500,00
4170 |Wynagrodzenie bezosobowe 230 000,00
4190 |Nagrody konkursowe 3 000.00
4210 |Zakup materiatdow i wyposazenia 30 000,00
4220 |Zakup $rodkdéw zywnosci 6 000,00
4260 |Zakup energii, gazu, wody 3 000,00
4300 |Zakup ushug pozostatych 80 000,00
4360 |Optaty z tytulu ustug telekomunikacyjnych 600,00
4400 |Optaty za administrowanie i czynsze za budynki 1 2 500,00
lokale
4410 |Podroze stuzbowe krajowe 400,00
4610 |Koszty postepowania sgdowego 2 000,00
1 prokuratorskiego
85153 | 4210 |Zakup materialéw 1 wyposazenia 2 500,00
4300 |Zakup ustug pozostatych 5500,00
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Wydatki ogotem:

530 000,00 zt

Zalacznik nr 2 do
Profilaktyki

Gminnego

i Rozwiazywania

Programu

Problemow

Alkoholowych oraz Przeciwdzialania Narkomanii

w Gminie Andrespol na lata 2026-2028

Preliminarz kosztéw realizacji Gminnego Programu Profilaktyki i Rozwiazywania Problemow
Alkoholowych oraz Przeciwdzialania Narkomanii w Gminie Andrespol na lata 2026-2028

Dzial | Rozdzial | Parag Tresé Wydatki
raf
851 85154 | 2360 |Dotacje celowe z budzetu jednostki samorzadu 470 000,00
terytorialnego
4110 |Sktadki na ubezpieczenie spoleczne 42 000,00
4120 | Sktadki na Fundusz Pracy 5 000,00
4170 |Wynagrodzenie bezosobowe 750 000,00
4190 |Nagrody konkursowe 9 500,00
4210 | Zakup materialow i wyposazenia 95 000,00
4220 | Zakup $rodkdéw zywnosci 18 000,00
4260 |Zakup energii, gazu, wody 10 000,00
4300 |Zakup ustug pozostatych 257 800,00
4360 |Optaty z tytutu ustug telekomunikacyjnych 2 000,00
4400 |Optaty za administrowanie i czynsze za budynki i 8 000,00
lokale
4410 Podroze stuzbowe krajowe 1 200,00
4610 |Koszty postgpowania sagdowego 6 000,00
1 prokuratorskiego
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85153 | 4210 |Zakup materiatdéw i wyposazenia 8 000,00
4300 |Zakup ustug pozostatych 17 500,00

Wydatki ogélem: 1700 000 z1

Przewodniczacy Rady
Gminy Andrespol
Jan Wozniak
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