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WSTEP

Gminny Program Profilaktyki 1 Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych
oraz Przeciwdziatania Narkomanii na lata 2026-2029 zwany dalej Programem stanowi
kontynuacje¢ dziatan z obszaru profilaktyki uzaleznien, rozwiazywania probleméw alkoholowych,
przeciwdziatania narkomanii realizowanych corocznie i skierowanych do réznych grup
odbiorcow w Gminie Skorcz.

W Programie uwzgledniono zadania wynikajace z Narodowego Programu Zdrowia na lata
2021-2025 — cel operacyjny 2 pn. ,,Profilaktyka uzaleznien”.

Elementem Programu sg rowniez dziatania zwigzane z przeciwdziataniem uzaleznieniom
behawioralnym polegajace na upowszechnianiu wiedzy dotyczacej powyzszej problematyki.
Zalozenia Programu sg zgodne z wytycznymi zawartymi w ,,Rekomendacjach do realizowania
1 finansowania gminnych programéw profilaktyki i rozwiazywania problemow alkoholowych oraz
przeciwdziatania narkomanii w 2025 roku” wydanymi przez Krajowe Centrum Przeciwdziatania
Uzaleznieniom. Program bedzie realizowany od 1 stycznia 2026 r. do 31 grudnia 2029 r.

Wigkszo$¢ planowanych zadan okreslonych w Programie ma charakter coroczny i1 dlugofalowy.



Rozdzial 1

Podstawa prawna

Zgodnie z art. 1 ust. 1 Ustawy z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzezwosci
1 przeciwdziataniu alkoholizmowi (t.j. Dz. U. z 2023 r. poz. 2151), organy administracji rzadowe;j
1 jednostek samorzadu terytorialnego sa obowigzane do podejmowania dziatan zmierzajacych
do ograniczania spozycia napojéw alkoholowych oraz zmiany struktury ich spozywania,
inicjowania 1 wspierania przedsigwzie¢ majacych na celu zmiang obyczajow w zakresie sposobu
spozywania tych napojoéw, dzialania na rzecz trzezwo$ci w miejscu pracy, przeciwdziatania
powstawaniu
1 usuwania nastepstw naduzywania alkoholu, a takze wspierania dzialalno$ci w tym zakresie
organizacji spolecznych 1 zaktadow pracy.
W mysl art. 2 ust. 1 ww. Ustawy, zadania w zakresie przeciwdzialania alkoholizmowi
wykonuje si¢ przez odpowiednie ksztattowanie polityki spolecznej, w szczegdlnosci:
1) tworzenie warunkow sprzyjajacych realizacji potrzeb, ktéorych zaspokajanie motywuje
powstrzymywanie si¢ od spozywania alkoholu;
2) dziatalno$¢ wychowawcza 1 informacyjna;
3) ustalanie odpowiedniego poziomu i wtasciwej struktury produkcji napojow alkoholowych
przeznaczanych do spozycia w kraju;
4) ograniczanie dostgpnosci alkoholu;
5) leczenie, rehabilitacjg 1 reintegracj¢ osob uzaleznionych od alkoholu;
6) zapobieganie negatywnym nastepstwom naduzywania alkoholu i ich usuwanie;
7) przeciwdziatanie przemocy domowej;

8) wspieranie zatrudnienia socjalnego poprzez finansowanie centrow integracji spoteczne;.

Na podstawie art. 4! ust. 1., do zadah wlasnych gminy nalezy prowadzenie dziatan
zwigzanych z profilaktyka i rozwigzywaniem problemow alkoholowych oraz integracji spoleczne;j

0s0b uzaleznionych od alkoholu.

Bezposrednig podstawe prawng dla sporzadzenia i realizacji niniejszego Programu stanowi

art. 4' ust. 2 w nastepujagcym brzmieniu obowigzujacym od 1 stycznia 2022 r.':

2. Realizacja zadan, o ktérych mowa w ust. 1, jest prowadzona w postaci uchwalonego przez
rade gminy gminnego programu profilaktyki i1 rozwigzywania probleméw alkoholowych oraz

przeciwdziatania narkomanii, ktory stanowi czg$¢ strategii rozwigzywania problemow

' Na podstawie przepisow Ustawy z dnia 17 grudnia 2021 r. o zmianie ustawy o zdrowiu
publicznym oraz niektorych innych ustaw (Dz.U. 2023 poz. 1718).
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spotecznych 1 ktory uwzglednia cele operacyjne dotyczace profilaktyki i rozwigzywania
probleméw alkoholowych oraz przeciwdziatania narkomanii, okreslone w Narodowym
Programie Zdrowia. Elementem gminnego programu moga by¢ rowniez zadania zwigzane
z przeciwdzialaniem uzaleznieniom behawioralnym. Gminny program jest realizowany przez
osrodek pomocy spotecznej albo centrum uslug spotecznych, o ktorych mowa w przepisach
0 pomocy spotecznej, lub inng jednostke wskazang w tym programie. W celu realizacji
gminnego programu wojt (burmistrz, prezydent miasta) moze powola¢ pelnomocnika.
Ponadto zgodnie z art. 10 ust. 1 Ustawy z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdzialaniu
narkomanii (t.j. Dz. U. z 2023 r. poz. 1939) rowniez przeciwdziatanie narkomanii nalezy
do zadan wlasnych gminy. Jak stanowi art. 10 ust. 2a, w gminnym programie uwzglednia
si¢ dzialalno§¢ wychowawcza, edukacyjna, informacyjng 1 profilaktyczng prowadzong
w szkotach i1 placowkach systemu o$wiaty, a takze diagnoze¢ w zakresie wystepujacych
w szkotach 1 placowkach systemu oswiaty czynnikoéw ryzyka 1 czynnikow chronigcych.
W ramach gminnego programu w szkotach i placowkach systemu o$wiaty sg realizowane
w szczegOlnosci dziatania o potwierdzonej skutecznos$ci lub oparte na naukowych podstawach
prowadzone w zakresie dziatalnosci, o ktorej mowa w ust. 2a. Ustawy.
Oprécz obu ww. ustaw, niniejszy Program zostat sporzadzony i bedzie realizowany
z uwzglednieniem stosownych przepisow:
e ustawy z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy spotecznej (t.j. Dz.U. z 2025 r. poz. 1214),
e ustawy z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdzialaniu przemocy domowej (t.j. Dz.U. z 2024 r.
poz. 1673),
e ustawy z dnia 09 czerwca 2011 r. o wspieraniu rodziny i systemie pieczy zastepczej
(tj. Dz.U. z 2025 poz. 49),
e ustawy z dnia 11 wrzes$nia 2015 r. o zdrowiu publicznym (t.j. Dz.U. 2024 poz. 1670),
e rozporzadzenia Ministra Edukacji Narodowej z dnia 28 sierpnia 2015 r. w sprawie zakresu
1 form prowadzenia w szkotach i placowkach systemu o$wiaty dziatalno$ci wychowawczej,
edukacyjnej, informacyjnej i profilaktycznej w celu przeciwdzialania narkomanii (t.j. Dz.U.
z 2020 r. poz. 1449),
e rozporzadzenia Rady Ministréw z dnia 30 marca 2021 r. w sprawie Narodowego Programu
Zdrowia na lata 2021 - 2025 (Dz. U. z 2021 r. poz. 642), celem operacyjny 2: Profilaktyka

uzaleznien.



Rozdzial 11

Charakterystyka uzaleznien

2.1. Alkohol

Alkohol etylowy jest ciecza 1zejsza od wody, przezroczysta, o charakterystycznej woni
1 piekacym smaku. W normalnych warunkach wystepuje w organizmie cztowieka jako alkohol
fizjologiczny, w stezeniu nieprzekraczajacym 0,15 promila. Wedtlug Swiatowej Organizacji
Zdrowia alkohol znajduje si¢ na trzecim miejscu wsrod czynnikow ryzyka dla zdrowia populacji.
Wigksze ryzyko niesie za sobg palenie tytoniu i nadcisnienie tetnicze. Ponad 60 rodzajoéw chorob
i urazOw ma zwiazek ze spozywaniem alkoholu?. Polskie prawo definiuje: ,,stan po uzyciu
alkoholu, gdy stezenie alkoholu we krwi wynosi od 0,2 do 0,5 promila (lub rejestruje si¢ obecno$¢
alkoholu w wydychanym powietrzu na poziomie od 0,1mg do 0,25 mg w 1 dm3)”>.
Dziatanie alkoholu: alkohol silnie wplywa na mézg oraz uktad nerwowy. Pod jego wptywem
ludzie majg wrazenie poczucia szczg¢scia, tatwiej im nawigzywa¢ kontakty z innymi osobami
jak 1 rdwniez maja mniejsze zahamowania podczas wyrazania swoich pogladéw. Alkohol
spowalnia aktywno$¢ osrodkowego ukladu nerwowego w taki sposdb, ze informacje wedruja
dluzej wzdhuz widkien nerwowych. Pod wpltywem alkoholu ludzie stajg si¢ bardziej odpr¢zeni
oraz sg zbyt pewni swoich mozliwos$ci, a jednoczes$nie ich zdolno$¢ do reakcji jest obnizona.
Mowa staje si¢ bardziej poplatana.
Za najczestsze powiklania oraz diagnozowane skutki uboczne alkoholizmu uznaje si¢:
e choroby nowotworowe - przetyku, gardta, ust, trzustki, watroby;
e uposledzenie systemu trawiennego - podraznienie przewodu pokarmowego, zapalenie
okreznicy 1 przetyku, niezyt zotadka;
e nieprawidlowo funkcjonujaca watroba - z6ltaczka, marsko$¢ watroby, zniszczone komorki
watrobowe;
e uposledzenie uktadu krazenia - niewydolno$¢ migénia sercowego, zaburzenia rytmu serca,
nadci$nienie tetnicze krwi;
e zaburzenia charakteru - drazliwo$¢, agresywnos$¢, zty nastroj, bezsenno$¢, ostabienie woli i
panowania nad sobg;
e padaczka - inaczej drgawkowe napady abstynencyjne, ktére pojawiaja si¢ zwykle
u alkoholikow, ktorzy zaprzestali picia lub drastycznie ograniczyli ilo$¢ spozywanego

alkoholu;

2 https://www.parpa.pl/index.php/szkody-zdrowotne-i-uzaleznienie/szkody-zdrowotne
3 Ustawa o wychowaniu w trzezwoSci i przeciwdziataniu alkoholizmowi z dnia 26 pazdziernika 1982 roku Art. 2

6



e delirium - czyli majaczenie alkoholowe, ktéore mozna rozpoznaé po takich objawach jak
podniecenie, urojenia, zaburzenia snu, napady drgawkowe, wyrazne drzenie mig$niowe

oraz omamy wzrokowe i stuchowe.

2.2. Narkotyki

Narkotyk, substancja psychoaktywna, $rodek odurzajacy, uzywka — to okreslenia

o podobnym znaczeniu stosowane wymiennie w jezyku potocznym. W medycynie, psychologii

aktualnie obowigzujacym nazewnictwem jest substancja psychoaktywna. W medycynie

,harkotykami” okresla si¢ te substancje psychoaktywne, ktore dziataja m.in. przeciwbolowo

poprzez okre$lone receptory mozgowe (opioidowe). Z kolei pojecie narkomanii wywodzi

sie od stowa ,,narcos” co oznacza odurzenie, senno$¢, uspienie?.

Rodzaje substancji psychoaktywnych:

o Opiaty —do tej grupy nalezg: kodeina, metadon, heroina, morfina i opium. Do niedawna pojecia
opiaty 1 opioidy byly uzywane zamiennie. Obecnie opiatami nazywa si¢ substancje
narkotyczne wyrabiane z maku lekarskiego (morfina, heroina, opium, kodeina). Natomiast
opioidy to termin szerszy obejmujacy wszystkie substancje wchodzace w reakcje¢ z receptorami
opioidowymi w mdzgu, rowniez te wytwarzane sztucznie (np. metadon) oraz przez organizm
cztowieka (endorfiny, enkefaliny). Heroina — moze mie¢ posta¢ proszku o kolorze wahajacym
si¢ od bialego do bragzowego. Heroina moze by¢ przyjmowana dozylnie, do nosa w postaci
tabaczki lub palona (wdychanie oparéw podgrzewanej heroiny). Heroina szybciej niz morfina
dociera do mozgu, powodujac silniejszy tzw. ,haj”. Jest to subiektywne silne uczucie
uniesienia, euforii lub ekscytacji odczuwane juz w ciagu kilku sekund po wstrzyknigciu
heroiny, trwajace nie dluzej niz minute. Pragnienie do§wiadczenia tych doznan stanowi wazny
czynnik motywujacy do ponownego si¢gania po narkotyk.

» Kanabinole
to grupa substancji sporzadzanych z konopi indyjskich lub rzadziej, produkowana
syntetycznie. Kanabinole zawierajg co najmniej 60 kanabinoidow, z ktérych najaktywniejszym
jest tetrahydrokannabinol (THC). Oczekiwanym efektem przyjmowania kanabinoli jest
zwigkszenie uczucia przyjemno$ci, wyostrzenie doznan zmystowych, dlatego czesto
przyjmowane s3 w weekendy, w trakcie zabaw, przy sluchaniu muzyki. Wyrdznia si¢:
marihuana, haszysz, olej haszyszowy, kanabinole syntetyczne.

» Leki uspokajajace 1 nasenne:

a) barbiturany to leki, ktorych sktadnikiem aktywnym sa pochodne kwasu barbiturowego,

dzialajace thumigco na o$rodkowy uktad nerwowy. Stosowane sa w leczeniu bezsennos$ci

* www.kbpn.gov.pl


http://www.kbpn.gov.pl/
http://www.kbpn.gov.pl/

b)

1 padaczce. Poniewaz tatwo powoduja uzaleznienie, a r6znica mi¢gdzy dawka terapeutyczng
a toksyczng jest niewielka, siega si¢ po nie coraz rzadziej;
benzodiazepiny (np. Relanium, Oxazepam, Nitrazepam) to leki o dziataniu uspokajajacym,

nasennym, zmniejszajagcym napig¢cie migsniowe, stosowane tez jako przeciwpadaczkowe.

« Srodki pobudzajace - gtéwnie to kokaina, amfetamina i jej pochodne oraz kofeina.

a)

b)

Kokaina to substancja otrzymywana z lisci krzewu Erythroxylon coca, rosnacego
pierwotnie w Ameryce Poludniowej, gdzie byla wykorzystywana przez Indian jako srodek
zwigkszajacy wydolnos¢ fizyczng i niwelujacy uczucie gtodu. W medycynie stosowana jest
od 1884 r. jako $rodek znieczulajacy (podana miejscowo, wykazuje takie wtasciwosci).
Obecnie zastgpity ja inne, bezpieczniejsze syntetyczne substancje, stosowana bywa
w okulistyce 1 otorynolaryngologii;

Crack to kokaina oczyszczona z soli. Otrzymuje si¢ go z proszku, ktory rozpuszcza
si¢

w roztworze wodoroweglanu sodu 1 wody, gotuje 1 suszy. W poréwnaniu z innymi formami
kokainy crack ma silniejsze, natychmiastowe 1 krotkotrwale dziatanie (5 do 10 minut),
szybciej tez prowadzi do uzaleznienia;

Amfetamina 1 jej pochodne (metamfetamina 1 jej pochodna ecstasy (MDMA))
sg syntetycznymi S$rodkami psychostymulujacymi o dziataniu podobnym do kokainy,

powodujacymi jednak dtuzsze pobudzenie.

« Substancje halucynogenne - w tej grupie znajduje si¢ wiele substancji, zarowno pochodzenia

naturalnego jak i syntetycznych:

a)

Substancje naturalne: grzyby halucynogenne, kaktus (pejotl), bielun dzi¢dzierzawa,

SpOrysz;

b) Preparaty syntetyczne: DMT (dimetylotryptamina), MDA, MDMA (ecstasy), etamina,

fencyklydina., LSD (dwuetyloamid kwasu lizergowego).

e Lotne rozpuszczalniki

kleje,

Lotne rozpuszczalniki znajduja si¢ w wielu powszechnie dostgpnych $rodkach takich jak

rozpuszczalniki, rozcienczalniki, niektore farby czy aerozole. Substancji wystepujacych

w tych srodkach i1 powodujacych odurzenie jest wiele, nalezg do nich m. in.: octany alifatyczne,

toluen, benzen, ksylen, aceton, cykloheksan, tetrachlorek wegla, trichloroetylen, acetan amylu,

chlorek metylenu. Uzytkownikami lotnych rozpuszczalnikow sa gtéwnie dzieci 1 mlodziez,

poniewaz substancje te sg tanie i fatwo dostepne®.

Skutki dziatania substancji psychoaktywnych na organizm cztowieka:

Shttp://www.psychologia.edu.pl/czytelnia/126-uzalenienie/1408-rodzaje-narkotykow-i-ich-dzialanie-
agatapitucha.html



wplywaja na centralny uktad nerwowy;

przyjmowane s3 w celu doznania przyjemnosci, zmiany $wiadomosci, uzyskania
okreslonego nastroju, przezycia ekstremalnych doznan;

wplywaja na organizm cztowieka powodujagc w réoznym stopniu zmiany psychiczne
(np. euforig, zmieniony odbior rzeczywistosci, iluzje, omamy, zaburzenia pamigci) oraz
fizyczne (np. wzrost cisnienia krwi, przyspieszenie t¢tna, pobudzenie);

przewlekle przyjmowane mogg prowadzi¢ do uzaleznienia, ktore czgsto nazywane tez jest
narkomanig czy toksykomani;

majg pochodzenie naturalne lub syntetyczne;

czesto, szczegbdlnie w publikacjach popularnych sg dzielone na tzw. narkotyki migkkie
(jako bezpieczne, mato szkodliwe) oraz twarde (niebezpieczne, grozne). Za ,narkotyk
mickki” uznawana jest np. marihuana. Okreslenia te sg mylace, nieprawdziwe, daja ztudne

poczucie bezpieczenstwa np. przy stosowaniu marihuany.

2.3. Przemoc

Z naduzywaniem alkoholu oraz zazywaniem narkotykow moze $ci§le wspotwystepowaé

zjawisko przemocy. W literaturze wystepuje wiele definicji przemocy. Pojecie to najczesciej

zastepowane jest terminami takimi jak brutalno$¢, okrucienstwo, agresja. Niezaleznie

od formy, w jakiej wystepuje, stanowi pogwalcenie podstawowych praw cztowieka.

Od dnia 22 czerwca 2023 r. w ustawie z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu przemocy

domowej, obowigzuje nowa i rozbudowana w stosunku do poprzedniej definicji przemocy

domowej, przez ktorg rozumie si¢: ,jednorazowe albo powtarzajace si¢ umyslne dziatanie

lub zaniechanie, wykorzystujace przewage fizyczna, psychiczng lub ekonomiczna, naruszajace

prawa lub dobra osobiste osoby doznajacej przemocy domowej, w szczegdlnosci:

narazajace t¢ osobe na niebezpieczenstwo utraty zycia, zdrowia lub mienia;

naruszajace jej godnos¢, nietykalnos¢ cielesng lub wolno$¢, w tym seksualng;

powodujace szkody na jej zdrowiu fizycznym lub psychicznym, wywolujace u tej osoby
cierpienie lub krzywdg;

ograniczajagce lub pozbawiajace t¢ osobe dostepu do Srodkow finansowych
lub mozliwosci podjecia pracy lub uzyskania samodzielnosci finansowe;;

istotnie naruszajace prywatnos$¢ tej osoby lub wzbudzajace u niej poczucie zagrozenia,
ponizenia lub udrgczenia, w tym podejmowane za pomocg S$rodkéw komunikacji
elektronicznej” (art. 2 ust. 1 pkt 1).

W celu okre$lenia, czy dane zachowanie lub zaniechanie jest przemocsg, nalezy zbadac,

czy spetnia nastepujace 4 warunki:



jest intencjonalne;

jedna osoba posiada wyrazng przewage nad druga;

doszlo do naruszenia praw 1 dobr osobistych drugiej osoby;

osoba, wobec ktorej stosowana jest przemoc doswiadcza cierpienia, ponosi szkody fizyczne

i psychiczne®.

Wyréznia si¢ nastepujace formy przemocy:

24.

przemoc fizyczna — to forma agresji taczaca si¢ z naruszeniem granic ciala. jej celem jest
zadanie osobie doznajacej przemocy bdlu fizycznego, uszkodzenie jej ciata, pogorszenie
jej zdrowia lub pozbawienie jg zycia;

przemoc psychiczna — to zachowanie, ktérego celem jest umniejszanie poczucia wlasnej
wartosci, wzbudzanie w osobie doznajacej przemocy strachu. Ta forma przemocy powoduje
powazne szkody psychologiczne;

przemoc seksualna — to rozne zachowania, w tym: wymuszanie pozycia seksualnego,
nieakceptowanych pieszczot 1 praktyk seksualnych, zmuszanie do prostytucji, krytykowanie
zachowan seksualnych;

przemoc ekonomiczna — to kazde zachowanie, ktorego celem jest ekonomiczne
uzaleznienie, to takze zacigganie kredytow czy zmuszanie do ich zaciggania wbrew woli
partnera;

zaniedbanie — to ciggte niezaspakajanie podstawowych potrzeb fizycznych i emocjonalnych.
te] formy przemocy najczgsciej doswiadczajg dzieci,

cyberprzemoc — to przemoc z uzyciem urzadzen elektronicznych, najczgsciej telefonu badz
komputera. Bywa okreslana takze jako cyberbullying, ngkanie, drgczenie, przesladowanie

w Internecie.

Przemoc rowiesnicza

Przemoc rowiesnicza — jest to przemoc doswiadczana ze strony réwiesnikow w okresie

szkolnym. Pionierem badan nad przemoca rowiesnicza jest szwedzki psycholog — Dan Olweus.

Przemoc rowiesnicza moze mie¢ (wedhug kwestionariusza Olweusa) dziesi¢¢ form:

przezywanie;

wykluczanie z grup;

bicie 1 kopniaki,

rozpowszechnianie oszczerczych informacji,

niszczenie lub zabor wiasnosci, w tym srodkéw pienigznych;

zmuszanie do wykonywania okreslonych czynnosci;

¢ Tamze.
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ztosliwe komentarze (zwykle na temat wygladu);

komentarze 1 gesty seksualne;

rozsytanie krzywdzacych materialow (gldwnie przez Internet i telefony komorkowe);
niespecyficzne formy przemocowe’.

Naukowcy wskazuja na kryteria, ktore moga pomdc rozpoznaé, ze dziecko doswiadcza

przemocy réwiesniczej. Dzieci czesto nie moéwig o swojej trudnej sytuacji ani rodzicom,

ani nauczycielom, poniewaz:

,,wstydza sie, ze s drgczone;
boja si¢ zemsty sprawcOw, pogorszenia sytuacji;
mys$la, ze nikt im nie moze pomoc, czuja si¢ bezradne;

nie wierza, ze kto§ im moze pomoc;

doro$li mowili im, ze drgczenie jest czgscig okresu dojrzewania;
boja sie, ze dorosli zlekcewazg ich problem;
nauczyli sie w szkole, ze ,,donoszenie” na rowie$nikow nie jest w porzadku™s.

Dlatego tez zostaty wyodrebnione pewne sygnaty, na ktore rodzice powinni zwrdci¢ uwage:
,,dziecko wyglada na zdenerwowane 1 zaniepokojone oraz odmawia odpowiedzi na pytania,
co si¢ dzieje;

skaleczenia 1 siniaki niewiadomego pochodzenia;

uszkodzenia ubrania, ksigzek, przyborow szkolnych;

pogorszenie wynikOw w nauce;

prosby o dodatkowe pienigdze;

zaginigcia rzeczy osobistych, karnetu na obiad;

nieche¢ do chodzenia do szkoty lub nasilenie si¢ tej niecheci;

wzrost liczby sp6znien do szkoty;

zmiany nastroju i zachowania, przedtuzajacy si¢ obnizony nastroj;

brak pewnosci siebie i zanizona samoocena, nagty spadek samooceny;

skargi na bole gtowy i brzucha, choroby;
problemy ze snem,;

brak kontaktow z rowiesnikami poza szkolg™.

W srodowisku szkolnym z kolei nauczyciele powinni mie¢ na uwadze:

»trudnos$ci z wypowiadaniem si¢ na forum klasowym;

7 Joanna Wiodarczyk, Przemoc rowiesnicza. Wyniki Ogdlnopolskiej diagnozy problemu przemocy
wobec dzieci, w: Dziecko Krzywdzone, nr 3/2013, 5.63-67.

8 Tamze, s. 13-14.

9 Tamze, s. 13-14.
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o wycofywanie si¢ z aktywnosci, jagkanie, utrata pewnosci siebie;

o rezygnowanie z klasowych imprez i wyjazdow;

o samotne spedzanie przerw, niedopuszczanie przez grupg;

o spedzanie przerw w poblizu dorostego;

o brak dobrego przyjaciela w klasie;

e bycie wybieranym do druzyny w grach zespotowych jako jeden z ostatnich;
» widoczny smutek 1 przygnebienie, sktonnos¢ do ptaczu;

o pogorszenie wynikow w nauce”'?,

2.5. Uzaleznienia behawioralne

Uzaleznienia behawioralne to uzaleznienie od wykonywania czynnosci. Oznacza ono brak
umiejetnosci powstrzymania si¢ od wykonywania danej czynno$ci, mimo ze wplywa
to negatywnie na stan zdrowia osoby uzaleznionej, a takze jej kontakty z otoczeniem. Wyrdznia
si¢ uzaleznienie od komputera i1 Internetu, ale 1 hazardu, zakupoéw, jedzenia, telefonu
komoérkowego itp.

1) Hazard

Pojecie ,,hazard” pochodzi z jezyka arabskiego: ,,az-zahr” znaczy ,,kostka”, ,,gra w kosci”.
W jezyku angielskim oznacza ono ,,ryzyko”, ,,niebezpieczenstwo”. W stowniku jezyka polskiego
hazard jest okreSlany jako ,ryzykowne przedsiewzigcie”, ,ryzyko w grze”, ,narazanie
si¢ na niebezpieczenstwo, ryzykowanie”. Osoba, ktora bierze udziat w grze ryzykujac pienigdze
czy tez inne dobra materialne dla zdobycia okreslonej korzysci jest nazywana hazardzistg!'.

»Zgodnie z klasyfikacjg ICD-10, patologiczny hazard nalezy rozpoznaé, jesli w okresie
ostatniego roku stwierdzono obecnos$¢ co najmniej trzech objawdéw z wymienionych ponizej:

o silna potrzeba lub poczucie przymusu hazardowego grania;

o subiektywne przekonanie o istnieniu trudno$ci w kontrolowaniu zachowan zwigzanych z
hazardowym graniem, tj. uposledzenie kontroli nad powstrzymywaniem si¢ od gry oraz nad
dlugoscia czasu poswigcanego na hazard;

o wystepowanie niepokoju, rozdraznienia lub gorszego samopoczucia przy probach
przerwania czy ograniczenia grania oraz ustgpowanie tych stanow z chwilg powrotu
do gry;

e spedzanie coraz wigkszej ilosci czasu na graniu w celu uzyskania zadowolenia

lub dobrego samopoczucia, ktore poprzednio uzyskiwane byty w krétszym czasie;

19" joanna Wegrzynowska, Dzieci doswiadczajgce przemocy rowiesniczej Stowarzyszenie ,,Blizej Dziecka”, w:
Dziecko Krzywdzone. Teoria, badania, praktyka Vol. 15 Nr 1 (2016), s. 13-14.

' https://www.uzaleznieniabehawioralne.pl/hazard/co-to-jest-hazard/
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o postepujace zaniedbywanie alternatywnych zrddet przyjemnosci lub dotychczasowych
zainteresowan na rzecz grania;

o kontynuowanie hazardowego grania pomimo negatywnych konsekwencji (fizycznych,
psychicznych i spotecznych).!?”

Istotne jest rowniez zawrdcenie uwagi na zjawisko e-hazardu. W dobie wspodiczesnosci,
gdzie kazdy czlowiek moze korzysta¢ z Internetu, e-hazard jest niczym innym jak graniem przez
Internet.

2) Uzaleznienie od Internetu

Kolejnym uzaleznieniem behawioralnym jest uzaleznienie od Internetu tzw. siecioholizm.
,Uzaleznienie od komputera i Internetu zalicza si¢ do uzaleznien psychicznych, czyli takich, gdzie
wystgpuje nieposkromiona potrzeba a nawet psychiczny przymus, aby wykonywaé okreslona
czynno$¢, co w efekcie prowadzi do roztadowania napigcia psychicznego, czyli nastepuje
zminimalizowanie nieprzyjemnych odczué!3. Osoba uzalezniona nie jest w stanie sama przerwac
ciaglego powtarzania czynno$ci ato przyczynia si¢ do zmniejszenia codziennej aktywnosci,
co w konsekwencji wplywa negatywnie na sfere spoteczng, zawodows oraz szkolng'?.

,Uzaleznienie od Internetu jest pojeciem o bardzo szerokim zakresie, obejmujacym wiele
zréznicowanych typow niekontrolowanej zaleznosci od czynnos$ci zwigzanych z siecig. Kimberly
Young — badaczka amerykanska specjalizujaca si¢ w psychologii klinicznej 1 cyberprzestrzeni —
wyroznita kilka podstawowych typow uzaleznien od Internetu:

e Socjomani¢ internetowa, ktora przyjmuje posta¢ uzaleznienia od kontaktow spotecznych.
Objawia si¢ ona nawigzywaniem relacji interpersonalnych wylacznie za posrednictwem
Internetu. Osoba uzalezniona ma trudnosci w bezposrednich relacjach miedzyludzkich —
w ich nawigzywaniu 1 podtrzymywaniu. Negatywng konsekwencja uzaleznienia
od kontaktow spotecznych jest zanik wigzi emocjonalnych z najblizszymi — z rodzing
1z przyjaciotmi,

o Uzaleznienie od gier, ktore bardzo czesto dotyczy dzieci i mlodych mezczyzn. Szczegdlnie
niebezpieczne dla ich psychiki sg gry, obfitujace w fabule oparta na przemocy i agresji. Wedtug
wielu badaczy tego zjawiska osoba uzalezniona nabywa negatywne cechy
1 zachowania, np. moze by¢ agresywna wobec bliskich, ktére chca jej pomdc w walce

z problemem. Uzaleznienie od gier jest szczegoOlnie niebezpieczne, poniewaz osoba zalezna

12 M. Rowicka, Uzaleznienia behawioralne, Profilaktyka i terapia, Krajowe Biuro do spraw Przeciwdziatania
Narkomanii. Warszawa, 2015, s. 22.

13 M. Jedrzejko, A. Taper, Jak ksztattowaé kontakt dziecka z multimediami? Fundacja Pedagogium, Warszawa 2010,
s. 21, [w:] https://www.uzaleznieniabehawioralne.pl/siecioholizm/rodzaje-i-objawy-siecioholizmu/.

14 Guerreschi, Nowe Uzaleznienia, Wydawnictwo Salwator, Krakow 2005, s. 30, [w:]

https://www.uzaleznieniabehawioralne.pl/siecioholizm/rodzaje-i-objawy-siecioholizmu/.
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zyje w wirtualnej rzeczywisto$ci, w $wiecie wykreowanym 1 pelnym fantaz;ji.
Charakterystyczng cecha tego uzaleznienia jest niemal catkowita rezygnacja
z rzeczywistosci realnej na rzecz §wiata wykreowanego przez tworcow gier,

o Uzaleznienie od komputera, ktére charakteryzuje si¢ wewnetrznym przymusem korzystania
z komputera (nawet niepodpietego pod sie¢ internetowg). Osoba uzalezniona moze uzywac
komputera do r6znych celéw m.in. do grania w pasjansa,

o FErotomania internetowa, ktora polega na uzaleznieniu od zdje¢ i1 filméw pornograficznych.
Dodatkowo moze ona przyjmowac¢ forme¢ cyberseksu, czyli uprawiania seksu za posrednictwem
Internetu. Osoba uzalezniona spedza wiele godzin na poszukiwaniu stron o tematyce
seksualnej, zawiera kontakty seksualne przez Internet, a takze uprawia samogwalt
do internetowych materiatdéw pornograficznych. Cyberseksoholizm moze przyjmowaé trzy
formy: rekreacyjna, zagrozona i kompulsywng. Jak mozna si¢ domys$la¢ szczegélnie
niebezpieczny jest kompulsywny wariant socjomanii internetowej, gdyz wiaze si¢ on z duzym
naktadem srodkow finansowych,

o Infoholizm, czyli tzw. przecigzenie informacyjne, ktére charakteryzuje si¢ wewngtrznym
przymusem przegladania stron internetowych, uczestniczeniem w dyskusjach na forach
internetowych 1 nieustannej potrzebie zdobywania nowych informacji bez wyraznie
sprecyzowanego celu.!>”

3) Zakupoholizm

Dokonywanie zakupdéw nie stanowi =zagrozenia tak dlugo, jak cztowiek moze
je kontrolowac. Robienie zakupow staje si¢ ktopotem, kiedy cztowiek traci kontrole, gdy dzieki
zakupom jednostka radzi sobie ze stresem, emocjami, niezaspokojonymi potrzebami
czy problemami.

Uzaleznienie od zakupdw rozwija si¢ powoli, stopniowo 1 jest tak samo niebezpieczne dla
cztowieka jak kazde inne, wigzg si¢ z nim pewne konsekwencje.

»Oniomania jest medycznym terminem uzywanym do opisania problemu kompulsywnych
zakupdéw. Oniomania jest zazwyczaj zwigzana z niskg samooceng, stanami legkowymi, depres;ja,
samotnoscig czy gniewem.'6”

,,Objawy kompulsywnego kupowania:

e kupowanie i/lub wydawanie pieni¢dzy dla poprawy samopoczucia;
e poczucie euforii podczas zakupdw i/lub wydawania pieniedzy;

e poczucie winy, wstydu i zaklopotania po zakupach i/lub wydaniu pieni¢dzy;

15 https://stronazdrowia.pl/uzaleznienie-od-internetu-siecioholizm-objawy-rodzaje-i-skutki-sprawdz-jak-leczyc-
uzaleznienie-od-komputera/ar/c14-13645143
16 https://www.uzaleznieniabehawioralne.pl/zakupoholizm/daniela-intili-o-zakupoholizmie/
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e spedzanie wolnego czasu w galeriach handlowych;

o cekscytacja na mysl o zblizajacej si¢ wyprzedazy;

o klamstwa na temat tego, co si¢ kupito lub ile pieniedzy si¢ wydato;
o chowanie zakupionych produktow przed bliskimi;

o kupowanie niepotrzebnych przedmiotow;

o kilotnie z bliskimi dotyczace zakupow i wydawanych pienigdzy;
o oklamywanie bliskich w sprawach zwigzanych z zakupami;

e pozyczanie pieniedzy na kolejne niepotrzebne zakupy;

o obsesyjne mysli na temat pienigdzy;

o problemy z pojawieniem si¢ dtugow;

» kupowanie produktu mimo, iz danej osoby na to nie stac;

 nieumiejetno$¢ wytlumaczenia powodu zakupu okre$lonych towarow.!””

4) Pracoholizm
»Uzaleznienie od pracy przejawia si¢ w obsesyjno—kompulsyjnym dazeniu
do nierealistycznych, perfekcjonistycznych standardéw w celu nadmiernego kompensowania
niskiego poczucia wlasnej wartosci oraz unikania/redukowania emocji negatywnych 1 objawow
odstawiennych. Jednym z najwazniejszych kryteriow okreslajacych pracoholikow jest brak
umiejetnosci wylaczenia si¢ z pracy, szczegdlnie w sferze mysli 1 wyobrazen oraz podczas
aktywno$ci  rekreacyjnych, atakze chroniczne  wykorzystywanie  zapracowywania

sie do zastepczego radzenia sobie z deficytami samoregulacji emocji.!8”

17 Kinga Kaczmarek, Karolina Van Laere, KOMPULSYWNE KUPOWANIE Kompendium wiedzy dla uczniow szkot
ponadgimnazjalnych, ETOH Fundacja Rozwoju Profilaktyki, Edukacji i Terapii Problemow Alkoholowych.
18 https://www.uzaleznieniabehawioralne.pl/pracoholizm/pasja-pracy-obsesja-kompulsja-czy-uzaleznienie/
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DIAGNOZA
Rozdzial 111

Diagnoza wystepowania uzaleznien w Swietle zastanych zrodel

w Gminie Skorcz

3.1. Komisja Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych

Dziatalno$¢ Komisji Rozwigzywania Problemow Alkoholowych (KRPA) w latach 2022-
2024 wykazuje zmienne zaangazowanie w roézne dziatania. W 2022 roku odbyto si¢ 7 ogolnych
posiedzen Komisji, a w 2023 1 2024 liczba posiedzen spadta do 3. W zakresie motywowania osob
uzaleznionych do leczenia, KRPA przeprowadzita 5 rozméw w 2022 roku, 2 w 2023 roku i 4 w
2024 roku. Komisja nie przeprowadzita zadnych kontroli punktow sprzedazy napojow
alkoholowych w zadnym z tych lat, a w 2024 roku nie wydano zadnych postanowien opiniujgcych
lokalizacj¢ punktow sprzedazy alkoholu, podczas gdy w 2022 roku i w 2023 roku wydano po 2

takie postanowienia.

Dzialalno$s¢ KRPA 2022 2023 2024
Ogolne posiedzenie Komisji 7 3 3
Posiedzenie podkomisji interwencyjno- nd nd nd
motywujace

Przeprowadzone rozmowy z osobami 5 P 4
uzaleznionymi w celu motywowania do leczenia

Kontrole punktow sprzedazy napojow brak brak Brak
alkoholowych

Postanowienia opiniujace lokalizacje punktow 2 ) 0

sprzedazy napojow alkoholowych

W latach 2022-2024 Komisja interwencyjno-motywujaca otrzymywala wnioski o leczenie
odwykowe, ktorych liczba zmniejszyta si¢ z 5 w 2022 roku do 4 w 2024 roku. Liczba rozpoczetych
spraw wynosita 2 tylko w 2024 roku. W analizowanych latach zlecono przeprowadzenie badan
przez biegtych sadowych, po 2 w kazdym roku. Komisja zlozyta wnioski do sagdu w sprawie
obowigzku leczenia odwykowego, przy czym ich liczba spadta z 3 w 2022 roku do 2 w 2023 i w
2024 roku. Zakonczono postgpowania sadowe w sprawie skierowania na leczenie odwykowe,
ktoérych liczba wynosita 2 w 2022 roku i 2 w 2023 roku. Badania przeprowadzone przez bieglych

sadowych miaty miejsce w analizowanych latach: kolejno 3, 21 2.
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Dzialalno$¢ Komisji interwencyjno-motywujacej

Do Komisji wplynelo:
Whnioskow o leczenie odwykowe

Obecnie rozpoczetych spraw

Zlecen przeprowadzenia badania przez bieglych
sadowych

Whnioskéw do Sadu w sprawie obowigzku leczenia
odwykowego

Zakonczone postepowania w sprawie skierowania
na leczenie odwykowe przez sad

Przeprowadzone badania przez bieglych
sadowych

3.2. Zespol Interdyscyplinarny

2022

2023

2024

Liczba zatozonych Niebieskich Kart wzrosta z 2 w 2022 roku do 4 w roku 2023 utrzymujac

si¢ na tym samym poziomie w 2024 roku.

Liczba zalozonych Niebieskich Kart

2022
2023
2024

W 2023 roku ogoétem zatozono 4 Niebieskie Karty. Najwigcej z nich, bo az 2, zostato

sporzadzonych przez Policje¢, co $wiadczy o jej kluczowej roli w interwencjach dotyczacych

przemocy domowej. Gminny Os$rodek Pomocy Spotecznej zatozyt jedng Niebieska Karte, co moze

oznacza¢ wigksza czujnos$¢ pracownikow tych instytucji na przypadki przemocy, a takze placéwka

edukacyjna zalozyla jedng Karte. Dane te pokazuja, ze Policja pozostaje gldwnym organem

reagujacym na przemoc domowa w gminie.

Liczba zalozonych Niebieskich Kart

Sporzadzono ogoélem, w tym przez nast¢pujace instytucje:

Gminny Osrodek Pomocy Spolecznej

Komisje¢ Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych

Placowki Shuzby Zdrowia
Placéowki szkolno-wychowawcze

Policja
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Inne instytucje i organizacje -
Inne -

W latach 2022-2024 liczba os6b doznajacych przemocy domowej, ktorym udzielono
pomocy, wykazywata pewne zmiany. W 2022 roku byto to 15 0séb, w 2023 roku liczba ta spadta
do 9, natomiast w 2024 roku znéw spadia do 8. Wsrdd osob doznajacych przemocy dominowaty
kobiety, ktorych liczba wynosita 10 w 2022 roku, 5 w 2023 roku, a 2 w 2024 roku. Me¢zczyzni,
ktérzy doznali przemocy, stanowili mniejszy odsetek: 2 w 2022 roku, 0 w 2023 roku oraz 1 w
2024 roku. W 2023 roku po raz pierwszy odnotowano 3 dzieci do 18. roku zycia, ktére
doswiadczyly przemocy, a w 2024 roku liczba ta wzrosta do 5.

W przypadku osob stosujacych przemoc domowa, liczba ta wynosita 12 w 2022 roku,
5 w2023 roku i w 2024 roku rowniez 5. Wsrod osob stosujacych przemoc dominowali m¢zezyzni,
ktorych liczba wynosita 11 w 2022 roku, Sw 2023 roku 1 4 w 2024 roku. Kobiety, ktore stosowatly
przemoc, byty zdecydowana mniejszoscia: 1 w 2022 roku, 0 w 2023 roku i 1 w 2024 roku.

Liczba oséb doznajacych przemocy domowej, 2022 2023 2024
ktorym udzielono pomocy w latach:
Liczba oséb doznajacych przemocy domowej 15 9 8
(ogotem), w tym:
Kobiety 10 5 2
Mezczyzni 2 - 1
Dzieci (do 18 r.z.) 3 4 5
Liczba oséb stosujacych przemoc domowa 12 5 5
(ogolem), w tym:
Kobiety 1 - 1
Mezczyzni 11 5 4

W latach 2022-2024 odnotowano 4-6 interwencji Zespolu Interdyscyplinarnego (ZI)
w zwigzku z przemocg domowa. Liczba rodzin objetych wsparciem ZI z 12 w 2022 roku zmalata

do 6 w 2023 roku, a nastepnie wzrosta do 8 w 2024 roku.

2022 2023 2024
Liczba interwencji ZI w zwigzku z przemocg 4 4 6
domowa
Liczba rodzin objetych wsparciem ZI z powodu 12 6 8
przemocy domowej
Liczba spotkan Zespolu Interdyscyplinarnego 4 4 6
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3.3. Rynek alkoholowy

2022 r.:
[lo$¢ punktéw sprzedazy napojow alkoholowych w tym:
e do spozycia poza miejscem sprzedazy (wg zawartosci alkoholu):
— do4,5%-9
— 0d 4,5% do 18% - 6
— powyzej 18% - 6
e do spozycia w miejscu sprzedazy (wg zawartosci alkoholu):
— do4,5%-0
— 0d 4,5% do 18% -0
— powyzej 18% - 0
2023 r.:
[lo$¢ punktoéw sprzedazy napojow alkoholowych w tym:
e do spozycia poza miejscem sprzedazy (wg zawartosci alkoholu):
— do4,5%-8
— 0d 4,5% do 18% -7
— powyzej 18% -7
e do spozycia w miejscu sprzedazy (wg zawarto$ci alkoholu):
— do4,5%-0
— 0d 4,5% do 18% -0
— powyzej 18% - 0
2024 r.:
[lo$¢ punktoéw sprzedazy napojow alkoholowych w tym:
e do spozycia poza miejscem sprzedazy (wg zawartosci alkoholu):
— do4,5% -7
— 0d 4,5% do 18% - 6
— powyzej 18% - 6
e do spozycia w miejscu sprzedazy (wg zawartosci alkoholu):
— do4,5%-0
— 0d4,5% do 18% -0
— powyzej 18% - 0
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3.4. Gminny Osrodek Pomocy Spolecznej

Liczba rodzin korzystajacych z pomocy Gminnego O$rodka Pomocy Spotecznej spadta z 94
w 2022 roku do 78 w 2023 roku, nastepnie rowniez zmalata do 76 w 2024 roku. Natomiast liczba
rodzin otrzymujacych $wiadczenia z powodu problemow uzaleznien wynosita 9 w latach 2022-

2023, natomiast w 2024 roku spadta do 7 rodzin.

Pomoc Gminnego Osrodka Pomocy Spolecznej

2022 2023 2024
Liczba rodzin ogéltem 94 78 76
w tym rodziny korzystajgce ze Swiadczen z 9 9 7

powodu problemow uzaleznien

W latach 2022-2024 Gminny Osrodek Pomocy Spotecznej (GOPS) oferuje réznorodne
formy wsparcia, zarowno pieni¢zne, jak 1 niepieni¢zne, dostosowane do potrzeb o0soéb
wymagajacych pomocy spotecznej. Swiadczenia niepienigzne, takie jak pomoc rzeczowa
wynosity pomiedzy 12-14 w analizowanych latach. Swiadczenia pieniezne, w postaci zasitkow
czy innych form finansowej pomocy, spadly z 85 w 2022 roku do 67 w 2023 roku, nastgpnie
delikatnie wzrosty do 69 w 2024 roku. Z kolei liczba porad w zakresie pracy socjalnej,

obejmujacych indywidualne konsultacje 1 wsparcie, spadta z 94 w 2022 roku do 76 w 2024 roku.

Rodzaje pomocy udzielanej przez GOPS

(rodziny) 2022 2023 2024
Swiadczenia rzeczowe dla oséb 14 14 12
Swiadczenia pieniezne dla oséb 85 67 69
Swiadczenia porady dla os6b (praca socjalna) 4% 78%* 76*

*+ osoby niekorzystajace z pomocy, przychodzace do GOPS otrzymujace porady

W latach 2022-2024 najczesciej przyznawana pomoc spoteczna w Gminie Skorcz byla
zwigzana z niepelnosprawnoscia, ktorej liczba w 2022 roku wynosita 54, w 2023 roku spadta do
46, a w 2024 wzrosta do 49. Ubostwo, ktore stanowito powdd przyznania pomocy, poczatkowo
wzrosto z 56 przypadkéw w 2022 roku do 59 w 2023 roku, a nast¢pnie spadto do 56 w 2024 roku.
Liczba oséb dotknigtych klgska zywiolowa byta zerowa przez wszystkie trzy lata. Dlugotrwata
choroba stanowita istotny powdd pomocy, z niewielkimi wahaniami: 58 w 2022 1 50 w 2023 roku

oraz 48 w 2024 roku.
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Powody przyznawania pomocy spolecznej

Niepelnosprawnos¢

Bezrobocie

Osoby dotknig¢te kleska zywiolowa
Ubostwo

Bezradnosé opiekunczo-wychowawcza
Osoby dotkni¢te dlugotrwalg choroba
Alkoholizm

Inne

3.5. Przestepczo$¢ na terenie Gminy Skorcz

W latach 2022-2024 liczba interwencji zwigzanych z alkoholem i narkotykami wahala sie,

2022

54
33

56
16
58

2023

46
26

59
14
50

2024

49
23

56

48

osiggajac najwyzszy poziom w 2023 roku (14), a najnizszy w 2024 roku (10). W kontekscie

wykroczen zwigzanych z ustawg o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi,

liczba mandatéw rosta z 11 w 2022 roku do 16 w 2023 roku, a nastgpnie spadia do 12 w 2024

roku. Pouczenia za wykroczenia rowniez rosty w latach 2022-2023 (z 29 do 36), a w 2024 roku

ich liczba wyniosta 32. Przestgpstwa popetniane pod wptywem alkoholu lub narkotykow, takie jak

prowadzenie pojazdow, pozostawaty na stabilnym poziomie, wynoszacym po 2 przypadki rocznie.

Zdarzenia zwigzane z przemoc3a domowa byly bardziej liczne w latach 2023 i 2024, gdzie

interwencje wyniosty po 6 w kazdym roku, w pordwnaniu do 3 interwencji w 2022 roku.

Interwencje zwigzane z alkoholem i narkotykami

Liczba interwencji

Liczba mandatéw za wykroczenia zwigzane z
ustawa o wychowaniu w trzezwosci i
przeciwdzialaniu alkoholizmowi

Liczba pouczen za wykroczenia zwigzane z ustawa
o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdzialaniu
alkoholizmowi

Przestepstwa pod wplywem alkoholu/narkotykow

Prowadzenie pojazdéw pod wplywem

Przest¢pstwa popelnione przez nieletnich pod
wplywem
Zdarzenia zwigzane z przemoca domow3

Liczba interwencji dotyczacych przemocy domowej

2022

12

11

29

2023

14

16

36

2024

10

12

32
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W latach 2022-2024 na terenie Gminy Skorcz stwierdzono przestepstwa zwigzane z
fizycznym i psychicznym zng¢caniem si¢ nad rodzing, ktére stopniowo malaty, z 3 przypadkow w
2022 roku do 1 przypadku w 2024 roku. W przypadku grozby karalnej, liczba przestepstw
znacznie wzrosta w 2023 roku (5 spraw wszczetych), ale w 2024 roku nie stwierdzono zadnych
nowych przypadkow. Przestepstwa zwigzane z innymi wykroczeniami, takimi jak rozpijanie
matoletnich czy uchylanie si¢ od ptacenia alimentoéw, byly dos¢ czeste, z 12 sprawami w 2022
roku, 16 w 2023 roku, a nastgpnie spadly do 8 spraw w 2024 roku. Liczba spraw zakonczonych
(z) pozostawata na podobnym poziomie przez caty okres, z wyjatkiem przestepstw dotyczacych
znecania si¢ nad rodzing, ktore w 2024 roku zostaty zakonczone bez rezultatow.

Przest¢pstwa

wszczete/stwierdzone/zakonczone na 2022 2023 2024
terenie Gminy Skorcz

Fizyczne i psychiczne zne¢canie si¢
nad rodzing

Grozba karalna 1 0 0 5 3 3 0O 0 0
Inne (rozpijanie maloletniego,

uchylanie si¢ od placenia alimentow) 2112112116 115 15 8 8 8
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Rozdzial IV
Badania lokalnych zagrozen spolecznych — 2025

4.1. Podstawowe problemy spoleczne w opinii pelnoletnich mieszkancow

Badania obejmowaty mieszkancow Gminy Skorcz, ktdrzy ukonczyli osiemnasty rok zycia.
Badanie przeprowadzono metoda CAWI (ang. Computer-Assisted Web Interview — wspomagany
komputerowo wywiad przy pomocy strony WWW (wykorzystane narzedzie badawcze to program
CORIGO rekomendowany przez ORE) — technika zbierania informacji w ilo§ciowych badaniach
rynku 1 opinii publicznej, w ktorej respondent jest proszony o wypetnienie ankiety w formie
elektroniczne;j.

Istota badania bylo poznanie opinii oraz postaw wzgledem wybranych probleméw
spotecznych: problemu alkoholowego, nikotynowego, narkotykowego, przemocy domowej i
rowiesniczej oraz wybranych problemow spotecznych.

W badaniu wzigto udziat 78 mieszkancow, a w tym 77% kobiet oraz 23% mezczyzn.

1. Whniosek 1: Uzaleznienie od alkoholu i nikotynizm to gtéwne problemy spoteczne w Gminie
Skorcz.
82% mieszkancéw uznaje uzaleznienie od alkoholu za bardzo istotny lub raczej istotny
problem, a 80% wskazuje na uzaleznienie od papieroséw. Dodatkowo 77% mieszkancow
zauwaza problem uzaleznien behawioralnych.
Podsumowanie: Istnieje wyrazna potrzeba podj¢cia dzialan profilaktycznych w zakresie
alkoholu 1 nikotynizmu w gminie, w tym edukacji oraz wsparcia dla osob uzaleznionych.

2. Wnhiosek 2: Wigkszo$¢ inicjacji alkoholowej ma miejsce w wieku 16-18 lat.
56% respondentow przyznaje, ze pierwszy raz pito alkohol pomiedzy 16. a 18. rokiem zycia.
To sugeruje, ze wczesna miodziencza inicjacja alkoholowa jest powszechna w tej grupie
wiekowej.
Podsumowanie: Wymaga to zwigkszonej uwagi i dziatan profilaktycznych skierowanych do
mtodziezy w celu zapobiegania wczesnej inicjacji alkoholowe;.

3. Wniosek 3: Spozycie alkoholu w$rdd mieszkancow Gminy Skorcz jest umiarkowane, ale
obecne sg rézne nawyki.
54% badanych spozywa jednorazowo 1-2 porcje alkoholu, a 29% — 3-4 porcje. Istnieje wigc
zrdéznicowanie w nawykach zwigzanych z piciem, ale ogolnie spozycie jest umiarkowane.
Podsumowanie: Istnieje potrzeba dalszej edukacji na temat skutkow spozywania alkoholu,
zwlaszcza w kontekscie regularnych 1 umiarkowanych nawykow.

4. Wniosek 4: Duza cze$¢ mieszkancoOw nie wie, gdzie zglosi¢ si¢ po pomoc w przypadku

uzaleznienia od alkoholu.
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69% badanych nie wie, gdzie mozna uzyska¢ pomoc w zwigzku z uzaleznieniem od alkoholu.
Podsumowanie: Konieczne jest podje¢cie dziatan informacyjnych i edukacyjnych, by
mieszkancy wiedzieli, gdzie moga zglosi¢ si¢ po pomoc.

5. Wniosek 5: Mieszkancy Gminy Skorcz dostrzegaja potrzebe ograniczenia dostepu do
alkoholu.
82% mieszkancow uwaza, ze dostgp do alkoholu powinien by¢ kontrolowany lub
ograniczony.
Podsumowanie: Istnieje silne poparcie dla dziatan majacych na celu ograniczenie dostepnosci
alkoholu, co moze stanowi¢ podstawe do wprowadzenia dalszych regulacji w tej dziedzinie.

6. Wniosek 6: Uzaleznienie od nikotyny wciaz jest powszechne w Gminie Skorcz.
8% badanych pali regularnie papierosy, a 5% uzywa e-papieroséw. Pomimo spadku liczby
palaczy, problem nikotynizmu wcigz wystepuje w spolecznosci.
Podsumowanie: Nalezy kontynuowa¢ kampanie edukacyjne na temat negatywnych skutkow
palenia i promowac¢ zdrowe nawyki.

7. Wniosek 7: Narkotyki i dopalacze sg obecne w §rodowisku lokalnym
33% mieszkancow Gminy Skorcz nie zna 0s6b uzywajacych narkotykow, ale 16% zna jedng
osobg, a 15% zna ponad 10 0s6b przyjmujacych substancje odurzajace.
Podsumowanie: Nalezy podja¢ dziatania prewencyjne oraz edukacyjne, aby zminimalizowaé
wplyw narkotykow i dopalaczy na lokalng spotecznos¢.

8. Wniosek 8: Istnieje potrzeba dzialan profilaktycznych zwigzanych z uzaleznieniami
behawioralnymi, w tym uzaleznieniem od gier hazardowych.
82% badanych uwaza, ze mozliwe jest uzaleznienie od gier hazardowych, a 60% osob
grajacych robi to z przyzwyczajenia.
Podsumowanie: Nalezy zaja¢ si¢ uzaleznieniami behawioralnymi, w szczegdlnosci
uzaleznieniem od gier na pienigdze, poprzez edukacje i profilaktyke.

9. Whniosek 9: W Gminie Skorcz istnieje potrzeba wigkszej liczby dzialan wspierajacych osoby
uzaleznione.
69% mieszkancow dostrzega potrzebe dzialan profilaktycznych, w tym wsparcia
psychologicznego dla rodzin oraz konsultacji z terapeutami uzaleznien.
Podsumowanie: Istnieje silna potrzeba realizacji programdéw wspierajagcych osoby
uzaleznione, ktore moglyby obejmowac zarowno wsparcie dla rodzin, jak i edukacje na temat
dostepnych form pomocy.

10. Wniosek 10: Problemy zwigzane z przemoca domowa oraz trudno$ciami w kontroli zachowan

jedzeniowych wymagaja uwagi.
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15% badanych zna osoby do$wiadczajace przemocy domowej, a 23% ma trudnosci z
kontrolowaniem zachowan jedzeniowych.

Podsumowanie: Istnieje potrzeba podjecia dziatan wspierajacych osoby dotknigte przemoca
domowa oraz promujacych zdrowe nawyki zywieniowe, by poprawié¢ sytuacje o0sob

zmagajacych si¢ z tymi problemami.

4.2. Badania wsrod rodzicow

Badanie zostato przeprowadzone w$rdd rodzicéw z terenu Gminy Skorcz, a wzietlo w nim

udzial 51 osob.

1.

Whiosek 1: Wigkszo$¢ rodzicéw nie zauwaza przypadkéw upojenia alkoholowego u swoich
dzieci.

98% rodzicow twierdzi, ze ich dzieci nigdy nie doswiadczyly upojenia alkoholowego, co
wskazuje na duza kontrole rodzicielskg w tej kwestii.

Podsumowanie: Cho¢ problem naduzywania alkoholu przez mlodziez nie jest powszechny,
wazne jest, aby kontynuowa¢ edukacje i profilaktyke w tej dziedzinie.

Whiosek 2: Palenie papierosow w obecnosci dzieci jest nadal obecne w niektérych domach.
12% rodzicow przyznaje, ze pali papierosy w domu, co moze wptywac na dzieci 1 ksztaltowac
ich postawy wobec palenia.

Podsumowanie: Konieczne jest dalsze promowanie zdrowego stylu zycia i wzmacnianie
swiadomosci na temat negatywnego wptywu palenia papierosoOw na dzieci.

Whiosek 3: Rodzice sg pewni, ze ich dzieci nie majg natogow.

100% rodzicoéw twierdzi, ze ich dzieci nie palg papieroséw ani nie uzywajg innych srodkow
uzalezniajacych, co moze §wiadczy¢ o silnej kontroli rodzicielskie;.

Podsumowanie: Dalsze dziatania profilaktyczne powinny koncentrowaé si¢ na utrzymaniu
tego trendu 1 zapobieganiu uzaleznieniom w mtodszych grupach wiekowych.

Whiosek 4: Rodzice majg ograniczong wiedz¢ na temat rozpoznawania osob uzaleznionych.
20% rodzicow przyznaje, ze nie potrafiloby rozpozna¢ osoby zazywajacej narkotyki lub
dopalacze, co moze ogranicza¢ ich zdolno$¢ do interweniowania w odpowiednim czasie.
Podsumowanie: Konieczne jest edukowanie rodzicow w zakresie rozpoznawania sygnatow
uzaleznien, co pozwoli na wczesne reagowanie na problem.

Whiosek 5: Znaczna czg$¢ rodzicOw nie zna instytucji pomagajacych osobom uzaleznionym.
31% rodzicow nie zna instytucji, ktore mogltyby poméc osobom uzaleznionym i ich rodzinom,
co utrudnia dostep do pomocy w przypadku potrzeby.

Podsumowanie: Wazne jest zwigkszenie $§wiadomo$ci na temat dostepnych ustug i

organizacji, ktore oferujg wsparcie w zakresie uzaleznien.
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6. Wniosek 6: Przemoc wsrod dzieci jest nadal powaznym problemem.
29% rodzicow twierdzi, ze ich dziecko dos$wiadczylo przemocy, gldwnie ze strony
rowiesnikow, co moze mie¢ powazne konsekwencje dla zdrowia psychicznego dzieci.
Podsumowanie: Konieczne s3 dziatania profilaktyczne, ktére pomoga zapobiegaé przemocy
w szkotach, a takze wsparcie dla dzieci, ktore tego doswiadczyty.

7. Wniosek 7: Przemoc domowa stanowi mniejszy, ale wcigz istotny problem.
13% rodzicow wskazuje, ze ich dziecko doswiadczylo przemocy ze strony cztonka rodziny.
Podsumowanie: Istnieje potrzeba wzmacniania dziatan na rzecz ochrony dzieci przed
przemocg domowa, a takze oferowanie wsparcia osobom doznajagcym przemocy.

8. Whniosek 8: Dzieci czgsto staja si¢ osobami doznajacymi agresji w Internecie.
29% rodzicow wskazuje, ze ich dziecko do$wiadczylo hejtu lub agresji w Internecie, co
stanowi powazne zagrozenie dla ich dobrostanu emocjonalnego.
Podsumowanie: Istotne jest wprowadzenie dzialan edukacyjnych w zakresie
odpowiedzialnego korzystania z Internetu oraz wsparcie dzieci w radzeniu sobie z
cyberprzemoca.

9. Whniosek 9: Dzieci czujg si¢ bezpiecznie w szkole.
94% rodzicow twierdzi, ze ich dzieci czuja si¢ bezpiecznie w szkole, co wskazuje na
pozytywne postawy wobec instytucji edukacyjnych.
Podsumowanie: Nalezy utrzymac i rozwija¢ bezpieczne srodowisko w szkotach, aby kazde
dziecko mogto czu¢ si¢ komfortowo i bezpiecznie.

10. Wniosek 10: Rodzice dostrzegaja potrzebe poprawy kondycji psychicznej dzieci i
zmniejszenia agresji w Srodowisku szkolnym.
Wysoka ocena kondycji psychicznej dzieci (90%) oraz zauwazenie problemu agresji (92%)
wskazuje na potrzebe dalszych dziatan w kierunku wsparcia psychicznego dzieci 1 zwalczania
agresji.
Podsumowanie: Warto kontynuowaé¢ dzialania w zakresie poprawy zdrowia psychicznego

dzieci, a takze intensyfikowa¢ programy antyagresywne w szkotach.

4.3. Badania wsrod dzieci i mlodziezy

Badanie przeprowadzono metoda CAWI (ang. Computer-Assisted Web Interview —
wspomagany komputerowo wywiad przy pomocy strony WWW (wykorzystane narzedzie
badawcze to program CORIGO rekomendowany przez ORE) — technika zbierania informac;ji
w ilosciowych badaniach rynku i1 opinii publicznej, w ktorej respondent jest proszony

o wypetnienie ankiety w formie elektronicznej.
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W badaniu wzielo udzial 118 uczniow klas 4-6 oraz 64 uczniow klas 7-8 z terenu Gminy

Skoérez.

1.

Relacje z opiekunami

Whiosek: Uczniowie w Gminie Skoércz w wigkszosci majg bardzo dobre lub dobre relacje z
opiekunami, co wskazuje na silne wsparcie ze strony dorostych.

Podsumowanie: Wysoki procent uczniow (95% w klasach 4-6 1 94% w klasach 7-8) podkresla
wazno$¢ dobrych relacji z opiekunami, co sugeruje pozytywny wptyw dorostych na rozwdj
emocjonalny i spoteczny dzieci.

Relacje z nauczycielami

Whiosek: Relacje z nauczycielami sg rowniez oceniane pozytywnie przez ucznidw, choé
nieco mniej intensywnie niz relacje z opiekunami.

Podsumowanie: 77% uczniow klas 4-6 1 76% ucznidow klas 7-8 ocenia relacje
z nauczycielami jako dobre lub bardzo dobre, co wskazuje na istotng role nauczycieli w zyciu
ucznidow, cho¢ warto poprawic te relacje, by zwiekszy¢ odsetek pozytywnych ocen.

Relacje z réwie$nikami

Whiosek: Wigkszo$¢ ucznidw ma pozytywne relacje ze swoimi réwiesnikami, co moze
wptywac na ich poczucie przynaleznosci do grupy.

Podsumowanie: 81% uczniow klas 4-6 1 84% uczniow klas 7-8 ocenia relacje z rowie$nikami
jako bardzo dobre lub dobre, co moze $wiadczy¢ o wysokim poziomie integracji spolecznej i
zdrowych wigzi wsrdd uczniow.

Alkohol wérod rowiesnikow

Whiosek: Istnieje pewna tendencja do spozywania alkoholu przez réwiesnikow ucznidw,
szczegblnie w klasach 7-8.

Podsumowanie: 14% uczniow klas 4-6 1 47% uczniow klas 7-8 deklaruje, ze ich rowiesnicy
pija alkohol, co moze sugerowac potrzebe edukacji w zakresie konsekwencji picia alkoholu
w miodym wieku.

Miejsca spozywania alkoholu

Whiosek: Uczniowie wskazuja na miejsca publiczne 1 imprezowe jako popularne miejsca
spozywania alkoholu przez rowiesnikow.

Podsumowanie: Uczniowie klas 4-6 (56%) 1 klas 7-8 (47%) najczesciej] wskazuja na Swieze
powietrze jako miejsce spozywania alkoholu, a uczniowie starszych klas takze wymieniaja
imprezy i dyskoteki (47%), co moze wskazywa¢ na mtodziezowe przestrzenie, gdzie alkohol
jest fatwo dostepny.

Przyczyny picia alkoholu
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10.

11.

12.

Whiosek: Gtowng motywacja do picia alkoholu wsrdd uczniéw jest chgé¢ zaimponowania
innym.

Podsumowanie: 75% uczniéw klas 4-6 1 73% uczniow klas 7-8 wskazuje na chec
zaimponowania innym jako gléwna przyczyne si¢gania po alkohol, co moze wynika¢ z checi
uzyskania akceptacji spoteczne;.

Czestotliwos¢ picia alkoholu

Whiosek: Wigkszo$¢ uczniéw nie pije alkoholu regularnie, ale czg$¢ starszych uczniow
przyznaje si¢ do picia alkoholow czesciej.

Podsumowanie: 97% uczniow klas 4-6 1 92% uczniow klas 7-8 nigdy nie pito alkoholu, co
wskazuje na wysoka §wiadomos$¢ ryzyka, chociaz 5% starszych uczniéw przyznaje si¢ do
picia alkoholu co najmniej raz w tygodniu.

Wiek inicjacji alkoholowej

Whiosek: Inicjacja alkoholowa wystepuje u czgsci uczniow juz w bardzo mtodym wieku.
Podsumowanie: 33% ucznidéw klas 4-6 1 40% ucznidéw klas 7-8 przyznato, Ze po raz pierwszy
spozyto alkohol przed 8. rokiem zycia, co stanowi powazny sygnat do interwencji w zakresie
profilaktyki uzaleznien.

Powody siggania po alkohol

Whiosek: Nuda i ch¢é¢ wyluzowania sa czestymi powodami siggania po alkohol wsrod
starszych uczniow.

Podsumowanie: Dla ucznidow klas 7-8, gtownym powodami picia alkoholu sg nuda (60%) 1
zmniejszenie kaca (60%), co podkresla konieczno$¢ rozwoju aktywnosci 1 rozwigzan
zapobiegajacych nudzie wsrod mtodziezy.

Swiadomos¢ o uzaleznieniu od alkoholu

Whiosek: Wigkszos¢ ucznidw zdaje sobie sprawe z mozliwosci uzaleznienia si¢ od alkoholu.
Podsumowanie: 70% uczniéw klas 4-6 1 64% uczniéow klas 7-8 uwaza, ze kazdy moze
uzalezni¢ si¢ od alkoholu, co $wiadczy o wysokim poziomie $wiadomosci na temat zagrozen
zwigzanych z alkoholem.

Spozywanie papierosow

Whniosek: W Gminie Skorcz rosnie problem palenia papieroséw i e-papieroséw wsrod
ucznioéw, szczegodlnie wsrod starszych.

Podsumowanie: 35% uczniow klas 4-6 1 62% uczniéw klas 7-8 stwierdza, ze ich réwiesnicy
pala papierosy lub e-papierosy, co wskazuje na wyrazny trend wzrostu palenia wsrod
miodziezy.

Wtlasne do$wiadczenia z paleniem papieroséw
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13.

14.

15.

16.

Whiosek: Mtodsze dzieci rzadziej pala, ale starsi uczniowie majg wyzszy odsetek probujacych
papierosow.

Podsumowanie: 9% uczniow klas 4-6 1 19% ucznidéw klas 7-8 sprobowato palenia papierosow,
a 1% uczniow klas 4-6 oraz 8% uczniow klas 7-8 pali regularnie, co wskazuje na wyrazng
roznice w podejsciu do palenia miedzy grupami wiekowymi.

Narkotyki i dopalacze wsrdd rowiesnikow

Whiosek: Zauwazalny jest problem kontaktu réwiesnikow z narkotykami i dopalaczami,
szczegblnie wirod starszych uczniow.

Podsumowanie: 7% uczniow klas 4-6 1 20% uczniow klas 7-8 wskazuje na kontakt
rowiesnikow z narkotykami lub dopalaczami, co wymaga dziatan prewencyjnych w szkotach
i rodzinach.

Problemy zwigzane z czasem spedzanym przed ekranami

Whniosek: Uczniowie spedzajg zbyt duzo czasu przed ekranami komputerow, telefonow
1 grajac w gry, co moze wplywac na ich zdrowie fizyczne i psychiczne.

Podsumowanie: 10% uczniow klas 4-6 oraz 13% uczniow klas 7-8 spedza powyzej 6 godzin
dziennie przed komputerem, co moze wskazywac na problem z nadmiernym korzystaniem
z technologii, ktory wymaga kontrolowania i ograniczania czasu spedzanego przed ekranem.
Przemoc domowa w$rod uczniow

Whniosek: W Gminie Skorcz 13% uczniow klas 4-6 oraz 17% ucznidéw klas 7-8 doswiadcza
przemocy domowe;j.

Podsumowanie: Przemoc domowa stanowi powazny problem wsrdéd miodych ludzi, co
wskazuje na konieczno$¢ dalszej edukacji 1 wsparcia dla dzieci z rodzin do§wiadczajacych
przemocy. Przemoc domowa moze prowadzi¢ do dtugotrwatych konsekwencji psychicznych,
ktore wptyng na ich Zycie spoteczne 1 edukacyjne. Warto zwrdci¢ uwage na potrzebe
wzmozonego wsparcia psychologicznego w szkotach, aby pomodc dzieciom radzi¢ sobie z tym
trudnym doswiadczeniem.

Przemoc roéwiesnicza w szkole

Whiosek: Znaczny odsetek uczniow, zarowno z klas 4-6 (29%), jak 1 7-8 (28%), spotyka si¢
z agresja stowng. Ponadto, przemoc psychiczna i fizyczna jest takze do§wiadczana przez wielu
uczniow (22% mtodszych, 27% starszych uczniow psychiczna oraz 25% mtodszych, 27%
starszych ucznidw fizyczna). Chociaz 43% ucznidow klas 4-6 1 52% uczniow klas 7-8 nigdy
nie do$wiadczylo przemocy w szkole, to jednak warto zwrdci¢ uwagg na sytuacje, w ktorych

przemoc wystepuje regularnie (codziennie, kilka razy w tygodniu).
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17.

jed

Podsumowanie: Przemoc rdéwiesnicza moze prowadzi¢ do powaznych problemow
emocjonalnych, dlatego szkoty powinny zwigkszy¢ dzialania majace na celu tworzenie
bezpieczniejszego srodowiska, w tym programy zapobiegania przemocy.

Spozywanie napojow energetycznych przez uczniow

Whiosek: 14% uczniow klas 7-8 oraz 13% uczniow klas 4-6 uwaza napoje energetyczne za
zdrowe, co wskazuje na koniecznos¢ edukacji w zakresie zdrowego stylu zycia. Ponadto, 15%
uczniow klas 4-6 1 37% uczniéw klas 7-8 regularnie spozywa napoje energetyczne.
Zdecydowana wiekszo$¢ ucznidow pije je przynajmniej raz w miesigcu, co moze wskazywaé
na popularnos¢ tych napojow wsrod miodziezy.

Podsumowanie: Spozywanie napojow energetycznych w nadmiarze moze by¢ szkodliwe dla
zdrowia, zwlaszcza w kontekscie mlodego organizmu. Konieczne jest zwigkszenie

swiadomosci na temat ryzyka zdrowotnego zwigzanego z ich regularnym spozywaniem.

Rozdzial V
Analiza SWOT

Analiza SWOT nalezy do grupy metod zintegrowanych, czyli badajacych zar6wno sama
nostke, jak réwniez jej otoczenie. Akronim pochodzi od angielskich wyrazow:
e strengths (,,S” — sily, atuty, mocne strony),
e weaknesses (,,W” — stabosci, stabe strony),
e opportunities (,,0” — szanse, okazje, korzystne tendencje w otoczeniu zewn¢trznym),
e threats (,,I” — zagrozenia, niekorzystne zjawiska zewnetrzne).

Analiza SWOT zostala oparta na informacjach zawartych w kompleksowej diagnozie

sytuacji spolecznej w gminie. Stanowi ona podstawe do identyfikacji i okreslenia kierunkow

dzi

atan. Analize SWOT dla Gminy Skorcz znajduje si¢ ponizej:

e Stabilizacja liczby mieszkancow: Mimo niewielkich fluktuacji, liczba mieszkancow Gminy
Skorcz w latach 2022-2024 utrzymuje si¢ na stosunkowo stabilnym poziomie, co $wiadczy
0 pewnej stabilnos$ci demograficznej regionu.

e Zwigkszona liczba matzenstw: Wzrost liczby matzenstw w 2024 roku wskazuje na poprawe

stabilnos$ci rodzinnej, co moze pozytywnie wptywaé na spojnos¢ spoteczng.
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Silna kontrola rodzicielska nad mtodzieza — 98% rodzicéw nie zauwaza przypadkoéw
upojenia alkoholowego u swoich dzieci, co wskazuje na wysoka $wiadomos$¢ i kontrole

w tej kwestii.

Dobre relacje z opiekunami i nauczycielami — Wigkszo$¢ uczniow w Gminie Skorcz ma
bardzo dobre relacje z opiekunami (95% w klasach 4-6 1 94% w klasach 7-8) oraz

nauczycielami (77% uczniow klas 4-6 1 76% uczniéw klas 7-8).

Wysoka $wiadomos$¢ na temat uzaleznien — 70% uczniow klas 4-6 oraz 64% ucznidow klas

7-8 jest swiadomych ryzyka uzaleznienia od alkoholu.

Bezpieczenstwo dzieci w szkole — 94% rodzicoOw uwaza, ze ich dzieci czuja si¢ bezpiecznie

w szkole, co wskazuje na dobra atmosfer¢ w placowkach edukacyjnych.

Stabe strony:

e Spadek liczby urodzen: Liczba urodzen spada z roku na rok, co moze sugerowac spadek
liczby miodych ludzi w Gminie, co z kolei wptynie na przyszto$¢ rynku pracy oraz opieki

nad osobami starszymi.

Wzrost liczby rozwoddéw: Mimo pewnej stabilizacji, wzrost liczby rozwodow w 2024 roku
moze wskazywaé na rosngce problemy w zwigzkach matzenskich, co moze negatywnie

wptyna¢ na stabilno$¢ rodzinng w gminie.

Wazrost liczby Niebieskich Kart: Chociaz interwencje w sprawach przemocy domowej sg
konieczne, wzrost liczby Niebieskich Kart moze wskazywa¢ na zwigkszong liczbe

przypadkéw przemocy, co wymaga dalszych dziatan prewencyjnych i interwencyjnych.

Wysoki poziom uzaleznien od alkoholu i nikotyny — 82% mieszkancow Gminy Skoércz
uznaje alkoholizm za istotny problem spoteczny, a 80% wskazuje na nikotynizm. Mimo

wzrostu §wiadomos$ci w tej kwestii, problem uzaleznien pozostaje powszechny.

Weczesna inicjacja alkoholowa i nikotynowa — 56% mtodziezy pierwsze doswiadczenie z
alkoholem miato migdzy 16. a 18. rokiem zycia, a 12% rodzicdéw pali papierosy w obecnosci

dzieci, co wptywa na postawy mtodych ludzi wobec uzaleznien.

Nieznajomos$¢ dostgpnych form pomocy — 69% mieszkancow nie wie, gdzie mozna uzyskac
pomoc w przypadku uzaleznienia od alkoholu, a 31% rodzicow nie zna instytucji

pomagajacych osobom uzaleznionym.

Problemy z przemoca w rodzinach i szkolach — 15% mieszkancow zna osoby
doswiadczajace przemocy domowej, a 29% ucznidw spotyka si¢ z przemocg rowiesnicza.

Przemoc domowa i szkolna pozostaje powaznym problemem w gminie.
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Wzrost spozycia napojow energetycznych — 15% uczniow klas 4-6 1 37% ucznidow klas 7-8

regularnie spozywa napoje energetyczne, co moze prowadzi¢ do problemow zdrowotnych.

Szanse:

Dzialania interwencyjne KRPA 1 ZI: Dalsze dzialania Komisji Rozwigzywania Problemow
Alkoholowych (KRPA) oraz Zespotu Interdyscyplinarnego w zakresie przemocy domowe;j
moga przyczyni¢ si¢ do redukcji problemow spotecznych, takich jak uzaleznienia 1 przemoc
w rodzinach.

Zmniejszenie liczby rodzin z problemami uzaleznien: Spadek liczby rodzin otrzymujacych
pomoc z powodu uzaleznien moze §wiadczy¢ o poprawie sytuacji w tym zakresie 1 otwiera
mozliwo$¢ kontynuacji dziatan prewencyjnych.

Rozwo6j wsparcia socjalnego: Dostepnos¢ pomocy spolecznej, w tym pomoc pieni¢zna oraz
rzeczowa, wcigz moze zosta¢ wzmocniona, aby lepiej odpowiada¢ na potrzeby
mieszkancow.

Dziatania profilaktyczne w zakresie uzaleznien — Wysokie poparcie mieszkancow (82%) dla
ograniczenia dostepu do alkoholu oraz rosngca swiadomos¢ na temat zagrozen zwigzanych
z uzaleznieniami stwarza mozliwo$¢ wprowadzenia dziatan edukacyjnych i prewencyjnych.
Edukacja w zakresie zdrowego stylu zycia — Mozliwo$¢ przeprowadzenia szkolen i kampanii
edukacyjnych wéréd mtodziezy na temat skutkéw picia alkoholu, palenia papieroséw oraz
spozywania napojow energetycznych.

Wsparcie psychologiczne i1 terapia uzaleznien — Potrzeba dziatan wspierajacych osoby
uzaleznione, w tym wsparcia psychologicznego dla rodzin, co moze stworzy¢ przestrzen dla
rozwoju lokalnych programow terapeutycznych i prewencyjnych.

Zwiekszenie dzialan na rzecz bezpieczenstwa w szkotach — Wzrost swiadomosci o przemocy
rowiesniczej stwarza szans¢ na wdrozenie nowych programow antyagresywnych oraz

zwiekszenie liczby dziatan edukacyjnych w szkotach.

Zagrozenia:

Demograficzne starzenie si¢ spoteczenstwa: Stale rosngcy udzial osob w  wieku
poprodukcyjnym (w 2024 roku stanowitly one 768 os6b) moze prowadzi¢ do wyzwan
zwigzanych z opieka nad osobami starszymi oraz wzrostem obcigzenia dla systemu opieki

spoteczne;.
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Problemy z przemoca domowa: Wzrost liczby dzieci doswiadczajacych przemocy, pomimo
dziatan interwencyjnych, wskazuje na konieczno$¢ podjecia bardziej skutecznych dziatan
zapobiegawczych.

Wysoka liczba rozwodow 1 sytuacja rodzin po rozpadzie: Stabilno$¢ rodzinna pozostaje
zagrozona, a liczba 0so6b po rozwodzie oraz 0sOb pozostajagcych w stanie wolnym sugeruje
mozliwo$¢ dalszych trudnos$ci spotecznych i psychicznych, ktore moga wymagac¢ bardziej
ztozonego wsparcia.

Wzrost uzaleznien wsrdd mlodziezy — Zjawisko picia alkoholu oraz palenia papierosow
wsrod mtodszych uczniow, szczegdlnie w klasach 7-8, moze prowadzi¢ do wzrostu liczby
mtodych osob uzaleznionych.

Zjawisko narkotykow 1 dopalaczy wsréd miodziezy — Problem kontaktu uczniow z
narkotykami 1 dopalaczami, szczeg6lnie w starszych klasach (7-8), stanowi zagrozenie dla
zdrowia i bezpieczenstwa dzieci.

Przemoc w rodzinach i1 szkotach — Przemoc domowa oraz przemoc rowiesnicza stanowig
powazne zagrozenie dla zdrowia psychicznego dzieci, co moze wptyna¢ na ich rozwdj
emocjonalny oraz osiggnigcia szkolne.

Zbyt duza ilo$¢ czasu spedzanego przed ekranem — Wzrost liczby ucznidow spgdzajacych
ponad 6 godzin dziennie przed ekranem moze prowadzi¢ do probleméw zdrowotnych,
zarowno fizycznych (problemy ze wzrokiem, nadwaga), jak 1 psychicznych (problemy z

koncentracja, uzaleznienie od technologii).
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Rozdzial VI

Realizatorzy Programu

Program bedzie realizowany przez Urzad Gminy w Skorcz przy udziale Gminnej Komisji

Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych, Gminnego Osrodka Pomocy Spotecznej, Zespotu

Interdyscyplinarnego, placowek o$wiatowych, we wspotpracy ze stuzba zdrowia, Policja.

Rozdzial VII

Adresaci Programu

Adresatami Gminnego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych

oraz Przeciwdzialania Narkomanii na lata 2026-2029 w Gminie Skorcz sg rozne grupy spoteczne,

zardwno bezposrednio zagrozone uzaleznieniami, jak i te odgrywajace rol¢ w profilaktyce.

Dzieci 1 mlodziez — Program koncentruje si¢ na edukacji, budowaniu $§wiadomosci
1 rozwijaniu umiejetnosci radzenia sobie z presjg rowiesniczg. Realizowane bedg warsztaty,
spotkania z ekspertami i dziatania profilaktyczne w szkotach.

Rodzice i1 opiekunowie — Program oferuje szkolenia pomagajace rozpoznawaé sygnaly
uzaleznien oraz skutecznie reagowac, wspierajac dzieci w unikaniu ryzykownych zachowan.
Osoby zagrozone uzaleznieniami i uzaleznione — Program zapewnia wsparcie w postaci
konsultacji, terapii 1 grup wsparcia, pomagajac w wyjsciu z natogu 1 powrocie do zdrowego
funkcjonowania.

Sprzedawcy alkoholu 1 wyrobow tytoniowych — Program przewiduje szkolenia z zakresu
odpowiedzialnej sprzedazy i przestrzegania przepisow prawnych.

Nauczyciele 1 pracownicy szkot — Program zapewnia szkolenia pomagajace w rozpoznawaniu
sygnatow uzaleznien i wspieraniu mlodziezy, bedac waznym elementem systemu wczesnego
reagowania.

Pracownicy pomocy spotecznej i stuzb interwencyjnych — Program obejmuje szkolenia dla
psychologow, pracownikow socjalnych i policji, umozliwiajac skuteczng pomoc osobom
dotknigtym uzaleznieniami i przemoca.

Spotecznos¢ lokalna — Program zaktada organizacj¢ kampanii informacyjnych i wydarzen
promujacych zdrowy styl zycia oraz wspieranie osOb zagrozonych uzaleznieniami bez
stygmatyzacji.

Wspotpraca tych grup ma na celu skuteczne przeciwdziatanie uzaleznieniom i wsparcie 0sob

potrzebujacych pomocy.
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Rozdzial VIII
Cele Gminnego Programu Profilaktyki i Rozwiazywania Problemow
Alkoholowych oraz Przeciwdzialania Narkomanii w Gminie Skorcz

na lata 2026 — 2029

Zgodnie z art. 4! ust. 2 ustawy o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziatania
alkoholizmowi, Program ,,stanowi czes¢ strategii rozwigzywania problemow spotecznych i ktory
uwzglednia cele operacyjne dotyczqce profilaktyki i rozwigzywania problemow alkoholowych
oraz przeciwdziatania narkomanii, okreslone w Narodowym Programie Zdrowia. Opracowane
Cele niniejszego Programu, jak réwniez Zadania (okreslone w nastepnym Rozdziale), sg zatem

zgodne z Narodowym Programem Zdrowia 2021-2025.
Cele Strategiczne niniejszego Programu to:

1. Rozpoznawanie specyfiki problemow uzaleznien na terenie Gminy Skorcz oraz potrzeb
lokalnego srodowiska w zakresie pomocy w ich rozwigzywaniu.

2. Zwigkszenie dostgpnosci i skutecznosci pomocy terapeutycznej dla osob uzaleznionych
oraz cztonkow ich rodzin.

3. Zmniejszenie rozmiaréw aktualnie istniejagcych problemdéw uzaleznien i zapobieganie
powstawaniu nowych.

4.  Prowadzenie dzialan informacyjno-edukacyjnych dotyczacych szkdéd wynikajacych z
naduzywania alkoholu 1 innych substancji psychoaktywnych przez dorostych oraz dzieci 1
mtodziez, jak rowniez odno$nie uzaleznien behawioralnych.

5. Upowszechnianie informacji o formach pomocy oraz instytucjach $wiadczacych pomoc
osobom uzaleznionym 1 ich rodzinom.

6.  Upowszechnianie informacji dotyczacych zjawiska przemocy w rodzinie, w szczegodlnosci
w rodzinie z problemem alkoholowym.

7.  Promocj¢ zdrowego stylu zycia 1 zachecanie do réznorodnych form aktywnosci
mieszkancow (bez srodkow uzalezniajacych).

8.  Zwigkszenie poczucia bezpieczenstwa mieszkancow.

9.  Podnoszenie poziomu wiedzy i kompetencji przedstawicieli instytucji dziatajacych w

zakresie profilaktyki i rozwigzywania probleméw uzaleznien.

35



Rozdzial IX

Zadania Programu i sposoby ich realizacji

Zadanie 1

Zwi¢kszenie dostepnosci pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej

dla osob uzaleznionych, w szczegolnosci od alkoholu i substancji psychoaktywnych.

Upowszechnianie informacji o placéwkach leczenia odwykowego.

Prowadzenie rozmow przez czlonkow GKRPA, motywujacych do podjecia

dobrowolnego leczenia odwykowego.

Przyjmowanie wnioskow w sprawie leczenia odwykowego oséb naduzywajacych
alkoholu, rozpatrywanie zgloszen i pism z Policji, GOPS i innych instytucji,
uzasadniajagcych wszczecie postepowania o zastosowanie obowigzku poddania sie

leczeniu odwykowemu.

Wspieranie placowek leczenia uzaleznien od alkoholu 1 innych substancji
psychoaktywnych w celu zapewnienia kompleksowej opieki terapeutycznej w zakresie

podstawowego programu leczenia uzaleznien.

Finansowanie kosztow sporzadzenia opinii bieglych w przedmiocie uzaleznienia od

alkoholu.

Wspotudziat w organizowaniu lokalnych narad i konferencji przy udziale Policji,
dyrektorow szkot, GOPS w zakresie diagnozowania i wdrazania systemu pomocy

rodzinom z problemami alkoholowymi.

Wspolpraca ~ Gminnej Komisji Rozwigzywania Probleméw
Alkoholowych z dyrektorami szkot, przedszkoli i Policja w rozpoznawaniu zjawisk
patologicznych ws$rod milodziezy szkolnej pod katem ujawniania zagrozen
spowodowanych naduzywaniem napojow alkoholowych, narkotykéw, dopalaczy i
innych srodkéw uzalezniajacych.

Udzielanie osobom zainteresowanym i ich rodzinom aktualnych informacji na temat

dostepnych placowek pomocy oraz instytucji, ktére sa wlaczone w systemowe
wspieranie rodzin uwiklanych w problemy alkoholowe.
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Zadanie 2

Udzielanie rodzinom, w ktorych wystepujg problemy alkoholowe lub narkomanii,
pomocy psychospolecznej i prawnej,

a w szczegoélnosci ochrony przed przemoca domowa.

Umozliwianie ofiarom przemocy w rodzinie korzystania ze specjalistycznej pomocy

np. psychologicznej, prawnej, zdrowotne;.

Dofinansowanie dziatalnosci specjalistycznych miejsc pomocy dla ofiar przemocy w

rodzinie, w szczegodlnosci pomoc dzieciom pokrzywdzonym (grupy wsparcia, pomoc

psychologa, itp.).

Uruchamianie procedury Niebieskiej Karty w przypadku wystgpienia przemocy w

rodzinie.

Kierowanie oso6b naduzywajacych alkoholu, o ktorych mowa w art. 24 ustawy o

wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi, na badanie bieglych

sagdowych w przedmiocie uzaleznienia oraz finansowanie kosztow tych badan.

Kierowanie do sadu wniosku o wszczecie postgpowania o zastosowanie obowigzku

poddania si¢ leczeniu odwykowemu oraz dokonywanie optat sgdowych w zwigzku ze

sktadanymi wnioskami.

Upowszechnianie informacji dotyczacych uzaleznien, w szczegolnosci alkoholizmu,

narkomanii oraz zjawiska przemocy w rodzinie (przewodniki, ulotki, plakaty,

broszury, czasopisma, ksigzki, kampanie lokalne, gadzety itp.).

Finansowanie szkolen, kurséw, warsztatow specjalistycznych, itp. dla cztonkéw

GKRPA, cztonkéw ZI ds. przemocy w rodzinie, pracownikow GOPS, nauczycieli z

zakresu profilaktyki problemowej i przeciwdziatania przemocy.
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Zadanie 3

Prowadzenie profilaktycznej dzialalnosci informacyjnej i edukacyjnej
w zakresie rozwigzywania problemow alkoholowych, przeciwdzialania narkomanii,
jak rowniez przeciwdzialania uzaleznieniom behawioralnym,
w szczegolnosci dla dzieci i mlodziezy, w tym prowadzenie pozalekcyjnych zajec
sportowych, a takze dzialan na rzecz dozywiania dzieci uczestniczacych w
pozalekcyjnych programach opiekunczo-wychowawczych i socjoterapeutycznych.

Organizowanie 1  finansowanie profesjonalnych, autorskich  programow
profilaktycznych, warsztatéw profilaktycznych 1 terapeutyczno-wychowawczych
przeznaczonych dla dzieci, mlodziezy, nauczycieli i rodzicow (w tym réwniez

rekomendowanych przez Krajowe Centrum Przeciwdzialania Uzaleznieniom).

Podjecie dzialan administracyjno-organizacyjnych w celu utworzenia S$wietlicy

opiekunczo-wychowawczej.

Udziat w ogdlnopolskich kampaniach i akcjach informacyjno-profilaktycznych, w tym
zakup niezbednych ulotek, broszur, plakatéw, gadzetdéw oraz ich dystrybucja, w
szczegoOlnosci dotyczacych pijanych kierowcow, kobiet w cigzy spozywajacych

alkohol, przemocy w rodzinie, dopalaczy.

Organizowanie i finansowanie (lub wspotfinansowanie) spektakli profilaktycznych,
zaje¢, imprez, spotkan, wyjazdow profilaktycznych, edukacyjnych, kulturalnych,
sportowych 1 turystycznych integrujacych spotecznos¢ lokalng, promujacych zdrowy

styl zycia i1 ograniczajacych spozywanie alkoholu.

Organizowanie 1 finansowanie zaj¢¢ sportowo-rekreacyjnych dla dzieci i mlodziezy,
tworzenie dzieciom, mtodziezy i dorostym warunkéw do spgdzania czasu wolnego (np.

wyjazdy, zabawy, kota zainteresowan, kluby).

Wspieranie 1 finansowanie przedsiewzi¢¢ profilaktycznych promujacych trzezwy i

bezpieczny sposob spedzania wolnego czasu.

Organizowanie konkurséw majacych podtoze profilaktyczne i promujacych zdrowy

styl zycia (obejmujace zakup nagrdd, upominkdw, poczestunku dla uczestnikow).

Wspotfinansowanie wypoczynku dzieci 1 mlodziezy z rodzin dysfunkcyjnych, na
obozach, biwakach, wycieczkach, koloniach, pétkoloniach, ktorych program obejmuje
zajecia z elementami profilaktycznymi, socjoterapeutycznymi z uwzglednieniem
profilaktyki uniwersalnej zgodnie z wytycznymi Narodowego Programu Zdrowia.

Diagnozowanie i monitorowanie problemow spolecznych, w tym uzaleznien 1
przemocy na terenie Gminy.



Zadanie 4

Wspomaganie dzialalnosci instytucji, stowarzyszen i osob fizycznych, shuzacej
rozwigzywaniu problemoéw alkoholowych i narkomanii.

Wspieranie dziatan profilaktycznych podejmowanych przez inne instytucje, organizacje
pozarzadowe, ko$cioty i osoby fizyczne dziatajace na rzecz osob i rodzin z problemem
alkoholowym.

Wspotdziatanie cztonkoéw Gminnej Komisji Rozwigzywania Problemow Alkoholowych
z Gminnym Os$rodkiem Pomocy Spotecznej w zakresie rozwigzywania problemow w
rodzinach dotknietych problemem alkoholowym.

Kontynuowanie wspotpracy z Policja w zakresie kontroli przestrzegania zapiséw
ustawy o wychowaniu w trzezwosci 1 przeciwdziataniu alkoholizmowi przez placowki
korzystajace z zezwolen na handel napojami alkoholowymi na terenie Gminy.

Wspotpraca z Policjg w zakresie zapobiegania patologiom spolecznym zwigzanym z
naduzywaniem alkoholu, narkotykéw oraz przeprowadzanie spotkan profilaktycznych
z dzie¢mi, mtodziezg w szkotach.

Udzielanie wsparcia materialnego i edukacyjnego dla inicjatyw podejmowanych przez
podmioty zajmujace si¢ statutowo profilaktyka 1 rozwigzywaniem problemow
uzaleznien.

Dofinansowanie programoéw dla oséb uzaleznionych od alkoholu, realizowanych przez
stowarzyszenia dziatajace na terenie Gminy.

Wspotinansowanie dziatan sportowych i rekreacyjnych realizowanych przez kluby dla
dzieci 1 mtodziezy z terenu Gminy majace na celu profilaktyke.

Wspoldziatanie z kuratorami sagdowymi, asystentami rodzin, pracownikami socjalnymi
wykonujgcymi nadzor nad osobami poddanymi leczeniu odwykowemu.

Wspieranie wszelkich inicjatyw spotecznych w zakresie wychowania w trzezwosci
i przeciwdziatania alkoholizmowi.
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Zadanie 5

Podejmowanie interwencji w zwigzku z naruszeniem przepisow okreslonych

w art. 13! i 15 ustawy o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdzialaniu alkoholizmowi

oraz wystepowanie przed sadem w charakterze oskarzyciela publicznego.

Organizowanie i1 finansowanie szkolen dla sprzedawcow 1 wiascicieli sklepow

handlujacych napojami alkoholowymi.

Przeprowadzanie kontroli przestrzegania zasad okreslonych w ustawie o wychowaniu w
trzezwosci 1 przeciwdziataniu alkoholizmowi, w podmiotach prowadzacych sprzedaz i
podawanie napojow alkoholowych przeznaczonych do spozycia w miejscu i poza

miejscem sprzedazy.

Wspotpraca z organami i instytucjami w przypadku naruszenia ustawy o wychowaniu w

trzezwosci 1 przeciwdziataniu alkoholizmowi.

Rozdzial X

Przewidywane rezultaty

Przewidywane efekty dziatan podjetych w ramach realizacji niniejszego Programu obejmuja
przede wszystkim:

staly spadek liczby osob dotknigtych uzaleznieniami,
tagodzenie skutkéw spotecznych 1 zawodowych alkoholizmu,
rozwdj sieci wspierajacej osoby uzaleznione i ich rodziny,

wzrost $wiadomosci dzieci 1 mtodziezy na temat negatywnych skutkdw uzaleznien
w szczegdlnosci co do wptywu na zdrowie oraz rodzing (relacje),

wzrost aktywnosci instytucji pomocowych powigzany ze wzrostem zaufania do tychze

instytucji,

powszechna wiedza sprzedawcow alkoholu na temat ich odpowiedzialno$ci oraz
podstawowych regulacji prawnych dot. sprzedazy alkoholu.

Prognozowane zmiany Gmina Skorcz osiggnie poprzez wspolprace wszystkich osob,
stowarzyszen oraz instytucji i organizacji pozarzadowych dziatajagcych w obszarze pomocy
spoleczne;j.
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ROZDZIAL XI
Finansowanie Gminnego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Problemow

Alkoholowych oraz Przeciwdzialania Narkomanii na lata 2026 — 2029

Zrédtem finansowania zadah Gminnego Programu Profilaktyki i Rozwiazywania
Probleméw Alkoholowych oraz Przeciwdzialania Narkomanii sa $rodki finansowe budzetu
Gminy pochodzace z optat za zezwolenia na sprzedaz napojow alkoholowych o ktérych mowa
w art. 111, art.18, art.18' ustawy oraz optat okreslonych w art.9% ust. 19 i 20 ustawy dotyczacych
optat od napojow alkoholowych w opakowaniach jednostkowych o ilo§ci nominalnej napoju
nieprzekraczajacej 300 ml.

Wysoko$¢ $rodkow finansowych na realizacje¢ zadan Programu okre$la Rada Gminy

Skoércz w drodze uchwaty w sprawie budzetu Gminy na dany rok.

ROZDIAL XII
Zasady wynagradzania Gminnej Komisji
Rozwiazywania Problemow Alkoholowych
Osobom wchodzacym w sktad Gminnej komisji rozwigzywania Probleméw Alkoholowych

za udzial w kazdym posiedzeniu Komisji przystuguje wynagrodzenie w wysokosci 150 zi.

Podstawe do wyptacenia wynagrodzenia stanowi podpis cztonka Komisji na liScie obecnosci.

Czlonkom Komisji przystuguje zwrot kosztéw podrdzy na szkolenia i1 konferencje, na
posiedzenia sagdu w przedmiocie zobowigzania do leczenia odwykowego, kontrole w sklepach
oraz innych podrozy stuzbowych. Zwrot kosztéw przystuguje w wysokosci udokumentowanej,
np. kartg polecenia wyjazdu stuzbowego, biletami, fakturami obejmujgcymi rachunek kosztow
podrézy, ceng biletu a takze oplaty za przejazdy drogami platnymi i autostradami, postoje w
strefie platnego parkowania, miejsc parkingowych i1 inne niezbedne wydatki wigzace si¢

bezposrednio z odbywaniem podrézy.
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ROZDIAL XIII
Monitorowanie Gminnego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania

Problemow Alkoholowych oraz Przeciwdzialania Narkomanii

na lata 2026 — 2029

Koordynacje przedsiewzig¢ zwigzanych z realizacja zadan zawartych w Programie
prowadzi Pelnomocnik ds. profilaktyki 1 rozwigzywania problemow alkoholowych oraz
podejmuje niezbedne dzialania zmierzajace do osiagniecia celow wyznaczonych w Programie.

W realizacji Programu aktywnie uczestniczy Gminna Komisja Rozwigzywania Problemow
Alkoholowych w Skoércz, psycholodzy, terapeuci, realizatorzy programoéw profilaktycznych,
pedagodzy szkolni, wychowawcy, pracownicy socjalni, kuratorzy sadowi, policjanci,
organizacje pozarzagdowe.

Decyzje dotyczace wydatkdéw finansowych przeznaczonych na realizacj¢ poszczegdlnych
zadan zawartych w Programie podejmuje Woijt.

Wojt sporzadza raport z wykonania w danym roku Gminnego Programu Profilaktyki
i Rozwigzywania Problemow Alkoholowych oraz Przeciwdziatania Narkomanii oraz efektow
jego realizacji, ktory przedktada Radzie Gminy w terminie do dnia 30 czerwca roku
nastepujacego po roku, ktorego dotyczy raport.

Wojt sporzadza na podstawie ankiety opracowanej przez Krajowe Centrum
Przeciwdzialania Uzaleznieniom informacje z realizacji dziatan podejmowanych w danym roku,
ktore wynikajg z Gminnego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych
oraz Przeciwdziatania Narkomanii, i przesyta ja do KCPU w terminie do dnia 15 kwietnia roku

nastepujacego po roku, ktorego dotyczy informacja.
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