Uchwata Nr XVII1/96/2020
Rady Gminy Sokotow Podlaski
z dnia 28 lutego 2020r.

w sprawie uchwalenia Gminnego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Problemow
Alkoholowych oraz Przeciwdziatania Narkomanii na rok 2020.

Na postawieart.18 ust.l ust.2. pkt.15 ustawy z dnia 8 marca 1990 roku o samorzgdzie
gminnym (Dz.U.z 2019r. P0z.506 ze zm.) w zwigzku z art. 41ust. 1, 2 i 5 ustawy z dnia 26
pazdziernika 1982r. o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi (Dz. U
z 2019 r. poz. 2277 ze zm.) oraz art. 10 ust 1 i 3 ustawy z dnia 29 lipca 2005r o
przeciwdziataniu narkomanii (Dz. U. z 2019r poz. 852 ze zm.) - Rada Gminy Sokotoéw
Podlaski postanawia co nastepuje:

§1
Uchwala sie Gminny Program Profilaktyki i Rozwigzywania Problemow Alkoholowych
oraz Przeciwdziatania Narkomanii dla Gminy Sokotéw Podlaski na rok 2020 - w tresci
stanowigcej zatacznik do uchwalty.

§2
Wykonanie uchwaly powierza sie Wojtowi Gminy.

83
Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia.



UZASADANIENIE

Gminny Program Profilaktykii Rozwigzywania Problemo6w Alkoholowych oraz Przeciwdziatania
Narkomanii dla Gminy Sokotow Podlaski na rok 2020, zwany dalej “Programem?”, stanowigcy
zatgcznik do niniejszej uchwaty, okresla sposé6b realizacji zadah wtasnych gminy, o ktérych mowa w
art. 41ust. 1, 2 i5 ustawy z dnia 26 pazdziernika 1982r. o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu
alkoholizmowi.

Zapisy Programu uwzgledniajg réwniez zadania wtasne gminy w obszarze profilaktyki lterapii
narkomanii zapisane w ustawie z dnia 29 lipca 2005r. O przeciwdziataniu narkoamanii.

Realizacja zadah wskazanych z Programie finanasowana jest ze srodkow usyskiwanych z optat za
zezwolenia na sprzedaz napojow alkoholowych zgodnie z art. 111 ustawy z dnia 26 pazdziernika 1982r.
o wychowaniu w trzeZzwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi.

Zgodnie z przywotanymi na poczatku uzasadnienia przepisami Program uchwalany jest corocznie przez
rade gminy.



Zatgcznik do Uchwaty
Nr XVII1/96/2020
Rady Gminy

Sokotéw Podlaski

z dnia 28 lutego 2020r.

Gminny Program Profilaktyki i Rozwigzywania
Probleméw Alkoholowych
oraz
Przeciwdziatania Narkomanii
dla Gminy Sokotow Podlaski na rok 2020



Gminny Program Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych oraz
Przeciwdziatania Narkomanii okre$la zakres i forme realizacji zadan wynikajgcych z ustaw.

Podstawa prawna:
> Ustawa z dnia 26 paZzdziernika 1982r. o wychowaniu w trzezwosci o przeciwdziataniu
alkoholizmowi (tj. Dz. U z 2019 r. poz. 2277)
> Ustawa z dnia 29 lipca 2005r o przeciwdziataniu narkomanii (tj. Dz.U. z 2019r poz852)

Podstawg podejmowanych dziatan w zakresie profilaktyki i rozwigzywania problemdéw alkoholowych
oraz Przeciwdziatania Narkomani w Gminie Sokotdw Podlaski na rok 20120 sg réwniez:
> Rekomendacje Panstwowej Agencji Rozwigzywania Problemdéw Alkoholowych do
realizowania i finansowania gminnych programéw profilaktyki i rozwigzywania problemow
alkoholowych w 2020 roku,
> Krajowy Program Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych i Program
Przeciwdziatania Uzaleznieniom Behawioralnym okreslony w Narodowym Programie Zdrowia
na lata 2016 -2020,
> Whnioski Gminnej Komisji Rozwigzywania Problemow Alkoholowych z realizacji Programu w
2019 roku,
> Whnioski badania “Diagnoza lokalnych zagrozen spotecznych Gminy Sokotéw Podlaski, ktére
byto przeprowadzone w 2019 roku,
> Whnioski, uwagi, propozycje zgtaszane przez osoby fizyczne i prawne, ktérych dziatalnos¢ stuzy
rozwigzywaniu probleméw alkoholowych i problemow narkomanii.

Rozdziat |

1. Diagnoza Gminy Sokotdw Podlaski.

Raport ma na celu przedstawienie wynikéw badan ankietowych przeprowadzonych w drugiej
potowie 2019 roku, obejmujacych podstawowe problemy spoteczne zwigzane z naduzywaniem alkoholu,
nikotyny, dopalaczy i narkotykéw, uzaleznieniem od hazardu, przemocg w rodzinie oraz w $rodowisku
szkolnym, cyberprzemoca, a takze postawami spotecznymi wobec tychze zjawisk. Dane dotyczgce lokalnych
zagrozeh spotecznych uzyskane zostaty w drodze anonimowych badan ankietowych przeprowadzonych w
gminie Sokotdw Podlaski wséréd trzech grup reprezentujacych trzy lokalne $rodowiska: 1) dorosli
mieszkancy 2) dzieci i miodziez szkolna 3) sprzedawcy i witasciciele punktéow sprzedazy alkoholu. Dane
pochodzgce z badah ankietowych uzupetniono o dane na temat funkcjonowania Gminnego Osrodka
Pomocy Spotecznej, Policji, Gminnej Komisji Rozwigzywania Problemoéw Alkoholowych, Podkomisji
Interwencyjno-Motywujacej.

1.1 Dane demograficzne.
Gmina Sokotdw Podlaski ma 6 021 mieszkancéw, z czego 48,4% stanowig kobiety, a 51,6%
mezczyzni. W latach 2002-2017 liczba mieszkancéw zmalata o 4,0%. Sredni wiek mieszkaricéw wynosi 41,0



lat i jest porownywalny do S$redniego wieku mieszkancow wojewddztwa mazowieckiego oraz
porownywalny do sredniego wieku mieszkancow catej Polski.

Mieszkancy gminy Sokotdéw Podlaski zawarli w 2017 roku 34 malzehnstw, co odpowiada 5,6
matzenstwom na 1000 mieszkancéw. Jest to wiecej od wartosci dla wojewddztwa mazowieckiego oraz
znacznie wiecej od wartosci dla Polski. W tym samym okresie odnotowano 1,1 rozwoddow przypadajacych
na 1000 mieszkancow. 28,9% mieszkancéw gminy Sokotéw Podlaski jest stanu wolnego, 57,4% zyje w
matzenstwie, 2,6% mieszkancow jest po rozwodzie, a 11,0% to wdowy/wdowcy.

Gmina Sokotow Podlaski ma ujemny przyrost naturalny wynoszacy -19. Odpowiada to przyrostowi
naturalnemu -3,16 na 1000 mieszkancéw gminy Sokotéw Podlaski. W 2017 roku urodzito sie 55 dzieci, w
tym 40,0% dziewczynek i 60,0% chtopcow. Srednia waga noworodkéw to 3 459 graméw. Wspoéiczynnik
dynamiki demograficznej, czyli stosunek liczby urodzen zywych do liczby zgonéw wynosi 0,78 ijest znacznie
mniejszy od $redniej dla wojewddztwa oraz znacznie mniejszy od wspotczynnika dynamiki demograficznej
dla catego kraju.

1.2 Cel badania.

Celem badania byta identyfikacja zagrozen spotecznych w srodowisku lokalnym, w szczegdélnosci
obejmujacych: © postawy spoteczne dotyczace probleméw istotnych w $rodowisku lokalnym, ©
zagadnienia zwigzane z substancjami psychoaktywnymi, takimi jak narkotyki i dopalacze, © zagadnienia
zwigzane ze spozywaniem alkoholu, postawami wobec alkoholu oraz problematykg uzaleznienia, ©
zagadnienia zwigzane z uzaleznieniem od papieroséw oraz e-papieroséw, © zagadnienia zwigzane z
uzaleznieniem od hazardu, © zagadnienia zwigzane z przemocg w rodzinie w tym przekonania dotyczgce
modelu wychowania dzieci i mtodziezy w kontekscie stosowania kar fizycznych, © zagadnienia zwigzane z
cyberprzemocg oraz uzaleznieniami od czynnos$ci zwigzanych z nowymi technologiami.

1.3 Spozywanie alkoholu oraz zwigzane z nim problmy spoteczne.

Przyjeto sie sadzi¢, ze Polacy pijg alkohol czesto, w duzych iloSciach. Nalezatoby wiec wnioskowac,
ze istnieje spoteczne przyzwolenie, norma, ktora nie potepia czestego spozywania alkoholu, lecz przeciwnie
- czynije spotecznie akceptowalnym wzorem postepowania. Jednak nie potwierdza tego rozktad deklaracji,
jaki uzyskaliSmy w trakcie badania. Ponad potowa Polakéw (53%) twierdzi, ze pije alkohol, ale tylko od
czasu do czasu i majgc ku temu dobrg okazje. Mozna to nazwac¢ umiarkowanym stylem picia. Niewielkie
grupy badanych deklaruja czeste (4%) i dosy¢ czeste (7%) wykorzystywanie réznych okazji do napicia sie
alkoholu. Co sz6sty respondent (16%) przyznaje, ze unika okazji do tego, zeby pi¢ alkohol, a prawie co pigty
(19%) deklaruje abstynencje. Warto zauwazy¢, ze pewien normatywny styl picia nie zmienit sie od
dziesieciu lat, gdyz w badaniu z 1997 roku respondenci odpowiadali bardzo podobnie2. Kolejne badania
CBOSu, z 2010 roku, wydajg sie potwierdza¢ wskazane wczes$niej tendencje Polakéw w piciu alkoholu.
Mianowicie: Od alkoholu nie stroni ponad trzy czwarte dorostych Polakéw (76%), przy czym dwie trzecie
(65%) twierdzi, ze pije czasami, a co dziewigty (11%) - ze czesto. Ponad jedna pigta badanych (22%)
deklaruje abstynencje. W ciggu ostatnich trzynastu lat zwiekszyta sie (0o 6 punktow procentowych) grupa
abstynentow, zmalat za$s (o 4 punkty) odsetek tych, ktérzy rzadko pijg alkohol?,. W przeprowadzonej
ankiecie zbadano postawy i przekonania dorostych mieszkancow na temat alkoholu. Pierwszg z
poruszanych kwestii byt wiek inicjacji alkoholowej. 3696 0s6b swéj wiek inicjacji alkoholowej wskazato na
petnoletnosé¢. Kolejna najwyzsza warto$¢ odnosi sie do wieku miedzy 16 a 18 lat - 33% oraz miedzy 13 a
15 rokiem zycia - 25%. Wsrdd ankietowanych nie ma oso6b, ktére nigdy nie prébowaty alkoholu.

Kolejng kwestig byta czestotliwo$¢ spozywania alkoholu. Az 28% respondentéw to osoby
deklarujace abstynencje. Najwieksza liczba badanych przyznata, ze pije alkohol kilka razy w miesigcu (39%)
oraz raz w tygodniu (13%). Otrzymane wyniki mozna podsumowaé stwierdzeniem, ze mieszkarcy pijg
alkohol okazjonalnie.

Oproécz czestotliwosci spozywania alkoholu wazne sg takze jego ilosci. Porcja standardowa alkoholu
(tzn. 10g czystego, 100% alkoholu) zawarta jest w ok. 250 ml piwa o mocy 5% (p6t butelki), w ok. 100 ml
wina o mocy 12% (jeden kieliszek wina) oraz w ok. 30 ml wédki o mocy 40% (maty kieliszek wodki). Badani



deklarowali najczesciej, ze spozywajg jednorazowo 1 -2 porcji (34%) i 3-4 porcje (31%). 8% badanych to
osoby niepijace. W zwigzku z powyzszym, nalezy uznaé, ze mieszkancy gminy Sokotéw Podlaski
odzwierciedlajg postawy wobec picia alkoholu o niskim poziomie ryzyka. Wérdd mieszkaricdbw gminy
Sokotéw Podlaski 64% uwaza, ze w okolicy znajduje sie odpowiednia liczba punktéw, w ktdrych mozna
kupi¢ alkohol, jednoczes$nie pozostate 36% badanych twierdzi, ze lokali jest za duzo. Zachowania zwigzane
z piciem alkoholu sg w duzej mierze zalezne od postaw, czyli chociazby wiedzy na temat szkodliwego
dziatania alkoholu, emocji i motywacji, ktoére towarzyszg jego spozywaniu. Pierwsze z pytan dotyczyto
mitu, jakoby alkohol zawarty w ,,stabszych” napojach (piwie, winie) byt mniej szkodliwy niz ten zawarty w
wysokoprocentowych napojach (np. w wddce). Potowa mieszkancow udzielita poprawnej odpowiedzig
btedne przekonanie jest jednak rozpowszechnione wsrdod pozostatej dorostej spotecznosci gminy Sokotéw
Podlaski, ktérzy uwazaja, ze alkohol zawarty w np. piwie jest mniej szkodliwy od alkoholu zawartego w
wodce. Wynik ten Swiadczy o $rednim poziomie Swiadomos$ci mieszkaricow gminy Sokotéw Podlaski na
temat szkodliwos$ci alkoholu i koniecznos$ci edukacji w tym zakresie. Kolejne pytanie badajace postawy
wzgledem alkoholu dotyczyto dostepnosci i kontroli sprzedazy alkoholu. tgcznie 71% badanych
mieszkancow zgadza sie ze stwierdzeniem, ze ,,dostep do alkoholu powinien byé ograniczony lub
kontrolowany”. Jednoczesnie 37% respondentow ocenia osoby pijgce alkohol jako zagrazajgce lub
raczej zagrazajgce bezpieczenstwu w S$rodowisku lokalnym. 65% badanych nie uwaza, ze osoby
nieletnie maja tatwos¢ w zakupie alkoholu w lokalnych sklepach. tacznie 85% respondentéw uwaza, ze
kobiety w cigzy nie moga pic¢ bezpiecznie niewielkich ilosSci alkoholu. Rowniez 99% badanych twierdzi, ze
alkohol nie pomaga w trudnych sytuacjach zyciowych. Takze 92% badanych mieszkancow nie zgadza si¢ z
tym, aby prowadzi¢ samochdd po spozyciu nawet niewielkich ilosci alkoholu. Mozna uzna¢, ze wysoki
odsetek badanych mieszkancow przyjmuje konstruktywne postawy wobec alkoholu i nie ulega
stereotypom.

1.4 Substancje psychoaktywne, nikotyna.

Pierwszg z poruszanych kwestii byt wiek inicjacji nikotynowej. Okazuje sie, ze 7% nigdy nie
palito, natomiast 47 % badanych zapalito swojego pierwszego papierosa pomiedzy 16 a 18 rokiem
zycia. 20% wskazato na ukonczenie petnoletnosci, 12% od 13 do 15, 12% 9-12 lat, a tylko 2% ponizej 9
roku zycia. Az 46% badanych mieszkancéw wskazato, ze nie znajduje sie obecnie w nikotynowym
natogu. W ciggu ostatnich lat mozna zaobserwowaé tendencje do zmniejszania sie ilosci oséb palacych
papierosy, aczkolwiek 33% respondentéw pali regularnie tradycyjne papierosy, 10% e-papierosy, a 11%
robi to okazyjnie. Ze wzgledu na rosnacg popularno$¢ e-papieroséw zapytaliSmy mieszkancow, co sadzg o
ich szkodliwosci. Producenci tych wyrobow sugerujg, ze stanowig one zdrowsze odpowiedniki klasycznych
papierosOw. Istotnie nie zawierajg one substancji smolistych, jednak nadal dostarczajg one nikotyny -
substancji o dziataniu psychoaktywnym, skutkujgcej wieloma negatywnymi konsekwencjami zdrowotnymi,
onad potowa (61%) respondentéw uwaza, ze e-papierosy sa mniej szkodliwe niz klasyczne papierosy.
Natomiast 5% badanych twierdzi, ze majg bardziej szkodliwy wptyw na zdrowie. 24% badanych jest
przekonana o rownoczesnej szkodliwosci obu produktow.

1.5 Sybstancje psychoaktywne, narkotyki | dopalacze.

Badanie rozpoczeliSmy od pytania niezagrazajacego, tj. niebudzacego oporu oraz motywujgcego
do wyrazenia swojego rzeczywistego stanowiska. Dotyczy ono oséb zazywajacych narkotyki i dopalacze w
najblizszym $rodowisku. Ponizszy wykres prezentuje otrzymane wyniki. 67% badanych twierdzi, ze nie
ma w swoim otoczeniu 0s6b przyjmujacych substancje odurzajace, natomiast 33% zna przynajmniej
jedng osobg przyjmujacag narkotyki lub dopalacze.

Wsrod stosowanych w Srodowisku lokalnym substancji znalazty sie na pierwszym miejscu
dopalacze - 16% respondentéw zna osoby, ktdre przyjmuja te substancje, natomiast 20% deklaruje,
ze nie wie jakie substancje przyjmuja te osoby. Innymi popularnymi $rodkami odurzajgcymi jest LSD
(5%), amfetamina (3%), heroina (2%) oraz leki (1%). 91% respondentéw nie wie, gdzie moze naby¢
substancje psychoaktywne takie, jak narkotyki czy dopalacze. W polskim spoteczenstwie oprocz
narkotykéw i dopalaczy powaznym problemem sg réwniez leki dostepne w aptekach. Niektére z nich np.
pseudoefedryna wywierajg wptyw na uktad nerwowy i moga by¢ stosowane niezgodnie z przeznaczeniem



w celu wywotania efektow odurzajgcych. Wiele os6b moze by¢ takze uzaleznionych od powszechnie
dostepnych lekdw przeciwbdlowych. Co wiecej: Sprzedaz lekdw w Polsce od kilkunastu lat rosnie. Jak
podaje Urzad Rejestracji Produktéw Leczniczych, Wyrobéw Medycznych i Produktéw Biobojczych, nasz
kraj jest szostym co do wielkoSci rynkiem zbytu lekéw w Europie. Pod wzgledem liczby opakowan
przypadajgcych na jednego mieszkanca zajmujemy drugie miejsce - za Francjas. Tylko 4% badanych
mieszkancow twierdzi, ze ma w swoim otoczeniu osoby uzaleznione od lekoéw, a 9% ma podejrzenia ze tak
jest.

1.6 Przemoc w rodzinie, przekonania dotyczace wychowania dzieci.

Respondenci otrzymali propozycje czterech stwierdzen dotyczacych wychowania dzieci, z ktérymi
mogli sie zgodzi¢ badZz tez nie. Ponizsze wartosci pozwalajg sgdzi¢, ze cze$¢ badanych przejawia
postawy wychowawcze, ktére wiasciwe sg dla tradycyjnego wychowania. Stwierdzenie ,,Aby
prawidtowo wychowaé dziecko, nalezy od czasu do czasu dawac klapsa” spotkato sie z odrzuceniem
43% respondentow, natomiast 57% mieszkancow zgadza sie z tym stwierdzeniem. Jednocze$nie 45%
badanych zdecydowanie lub raczej tak zgadza sie, aby kary fizyczne byly zakazane prawem. Kolejne
twierdzenie: ,,Dziecko powinno bac sie rodzicow, wtedy tatwiej o postuszenstwo i szacunek” spotkato
sie z negacja 69 % respondentéw. Dodatkowo, 78% badanych zdecydowanie lub raczej nie zgadza sie ze
stwierdzeniem, ze stosowanie kar fizyczne hartuje dziecko i pozwala sobie lepiej radzi¢ w przysztosci.

1.7 Zjawisko przemocy w rodzinie.

Polacy deklaruja, ze najczeSciej doswiadczali agresji w domu (9%) badZz na ulicy poza najblizszg
okolica (9%). Podobna liczba os6b (8%) padia ofiarg przemocy nieopodal miejsca zamieszkania. Co
dwudziesty ankietowany (5%) zostat zaatakowany w restauracji, kawiarni lub na dyskotece, czterech na stu
(4%) spotkato sie z przemoca w pracy lub szkole, a trzech na stu (3%) w Srodkach komunikacjie. Powyzsze
wyniki sg zblizone do danych sprzed 3 lat, kiedy CBOS realizowat podobne badania. Przemoc, zaréwno ta
fizyczna, jak i psychiczna, jest zjawiskiem do$¢ powszechnym w polskiej spotecznosci, o czym $wiadczg
wyniki cytowane wyzej. Jest to zjawisko niezwykle trudne do zbadania, poniewaz osoby doswiadczajgce
przemocy w rdzny sposob znieksztatcajg swoje doswiadczenia, np. racjonalizujgc zachowanie sprawcy lub
go usprawiedliwiajgc. Z tego wzgledu zbadaliSmy rozpowszechnienie przemocy fizycznej oraz psychicznej
w $Srodowisku lokalnym bez kierowania bezposredniego pytania o bycie ofiarg lub sprawca przemocy w
rodzinie. Wyniki badan sa niepokojgce, poniewaz 12% respondentow ma w swoim otoczeniu 0sob,
ktére doswiadczajg przemocy w rodzinie, a 38% ma podejrzenia, ze tak sie dzieje.

Ws$rod badanych mieszkancow 35% badanych wie do jakich instytucji moze zgtosi¢ sie osoba
doswiadczajgca przemocy w rodzinie, natomiast az 65% respondentdw nie ma pojecia, gdzie szukaé
pomocy w takiej sytuacji. Respondenci wskazywali policje, niebieskg Unie oraz GOPS.

W dalszej czesci ankiety badane byly przekonania dotyczgce przemocy oraz funkcjonujace w
spotecznosci lokalnej mity. tacznie 86% badanych zdecydowanie lub raczej zgadza sie ze
stwierdzeniem, ze przyczyng przemocy w rodzinie jest alkohol. Warto pamietaé, ze spozywanie alkoholu
nasila tendencje do stosowania przemocy, ale nie jest jej bezposrednig przyczyng. Oznacza to, ze
wyleczenie uzaleznienia od alkoholu nie pozwala na zakonczenie problemu przemocy w rodzinie. W
spoteczenstwie nie jest obecne przekonanie, ze przemoc zdarza sie tylko w tzw. ,,dobrych domach” -
tacznie 97 % mieszkancdéw gminy Sokotéw Podlaski nie jest sktonnym mysle¢ schematycznie o
przemocy w rodzinie. 88% respondentow zgadza si¢ ze stwierdzeniem, ze ofiarg przemocy w rodzinie
moze staC sie zardwno kobieta, jak i mezczyzna. Ponizsze wartosci wskazujg na wysokag Swiadomos¢
badanych mieszkahcow na temat specyfiki przemocy.

1.8 Hazard.

W ciggu 12 miesiecy poprzedzajgcych badanie, co trzeci Polak w wieku 15+ grat w jakie$ gry na
pienigdze (34,2%). Polacy najczesciej graja w gry liczbowe Totalizatora Sportowego (26,8%), a w dalszej
kolejnosci w zdrapki (13,3%), loterie/konkursy SMS-owe (7,4%) oraz na automatach do gier z tzw. niskimi
wygranymi (4,5%). Wsrdd Polakéow w wieku 15 lat i wiecej 7,1% oséb gra w jaka$ gre na pienigdze co
najmniej dwa razy w tygodniu. (...) symptomy zagrozenia uzaleznieniem od hazardu wystepujg u 5,3%



og6tu Polakéw w wieku 15+, a 0,7% osdb w tej grupie wiekowej zdradza pewne symptomy problemu z
hazardem. Wsréd grajacych w gry na pienigdze realny problem z hazardem moze mie¢ 2,2% graczy7. O
hazardzie mowi sie, ze jest to ukryty natég, poniewaz nie wida¢ od razu wyraznych symptomow
uzaleznienia. Niestety, uzaleznienie od hazardu czesto wspétwystepuje z innymi problemami, jak
naduzywanie alkoholu czy narkotykdw. Pierwsze kroki w Swiecie hazardu, to zwykle korzystanie z gier
internetowych, automatéw czy zakladéw bukmacherskich. ZapytaliSmy mieszkancéw gminy Sokotow
Podlaski o ich doswiadczenia z tego typu formami rozrywki. Wyniki wskazuja, ze mieszkancy gminy
Sokotéw Podlaski nie korzystajg z gier losowych. W subiektywnej ocenie przebadanych mieszkancéw
zjawisko uzaleznienia od hazardu jest bardzo i do$¢ rzadkie - tgcznie 84%. 97% respondentow nie
wie, gdzie moga zgtosi¢ sie osoby uzaleznione od hazardu.

1.9 Cyberprzemoc | uzaleznienie od internetu.

Kolejnym zagadnieniem badanym w ramach ankiety jest cyberprzemoc. Zjawisko
cyberprzemocy najkrocej definiuje sie jako przemoc z uzyciem technologii informacyjnych i
komunikacyjnych. (...) Podstawowe formy zjawiska to nekanie, straszenie, szantazowanie z uzyciem Sieci,
publikowanie lub rozsytanie o$mieszajgcych, kompromitujgcych informacji, zdje¢, filmdw z uzyciem Sieci
oraz podszywanie sie w Sieci pod kogo$ wbrew jego woli. Do dziatah okreSlanych mianem cyberprzemocy
wykorzystywane sg gtéwnie: poczta elektroniczna, czaty, komunikatory, strony internetowe, btogi, serwisy
spotecznosciowe, grupy dyskusyjne, serwisy SMS i MMSb. Badania wykazaty, ze cyberprzemoc w lokalnej
spotecznosci nie stanowi problemu. Mianowicie, Tylko 3% badanych ma w swoim otoczeniu osoby,
ktéra padty ofiarg przestepstwa internetowego (np. wiamania na konto, oszustwa, wytudzenia,
zniestawienia), a 8% nie jest pewna, ale ma podejrzenia, ze tak wiasnie sie stato. Jednakze dane
zwigzane z subiektywnym oszacowaniem uzaleznienia od komputeréw lub Internetu w $rodowisku
lokalnym sa niepokojgce. £acznie 80% uwaza, ze tego typu uzaleznienie jest dos¢ i bardzo powszechne
w $rodowisku lokalnym, a 20% ocenia je jako dos¢ i bardzo rzadkie zjawisko.

2. Podsumowanie badania i wnioski.

W podsumowaniu badan przeprowadzonych w gminie Sokotow Podlaski mozna wyrdzni¢ zasadnicze
problemy, jakie pojawity sie w wypowiedziach mieszkaficow. Na podstawie otrzymanych wynikow zostang
rowniez podkreslone najwazniejsze kwestie, wymagajgce uwagi ze strony wtadz samorzadowych.

Lokalne zagrozenia spoteczne w grupie dorostych mieszkancow

Za najwazniejsze problemy w $rodowisku lokalnym mieszkancy uznali zanieczyszczenie powietrza,
krajobrazu oraz wody. Warto wspiera¢ r6znego rodzaju akcje promujace rozpowszechnianie wiedzy z
ograniczania niskiej emisji i poszukujgce rozwigzan w tym zakresie np. informujace mieszkancow o
dofinasowaniach wymiany kottéw na wegiel na nowe ekologiczne Zrodta energii oraz uswiadamiajgce jak
spalanie w kottach paliwa zlej jakosci oraz $mieci wptywa na zdrowie spoteczenstwa. Jednymi z prostszych
i najbardziej ekonomicznych metod dotarcia do duzej liczby o0s6b sg plakaty oraz ulotki edukacyjne. Mozna
zorganizowac réwniez warsztaty ekologiczne dla spoteczeristwa w ramach np. pikniku ekologicznego.

Doroste pokolenie gminy Sokotdw Podlaski deklaruje najczesciej spozywanie alkoholu kilka razy
w miesigcu (39%) i sg to mate ilosci (1-2 porcje). Mieszkancy gminy, w wiekszosci, nie majg poczucia
zagrozenia ze strony oséb spozywajacych alkohol (odpowiedzi raczej nie zgadzam sie i zdecydowanie nie
zgadzam sie, ze osoby pijace alkohol zagrazajg bezpieczenstwu w Srodowisku lokalnym 37%).

Respondenci prezentujg konstruktywne postawy w zakresie skutkow spozywania napojow
alkoholowych. Alkohol nie jest dobrym ,lekiem” na codzienne problemy mieszkancéw gminy Sokotow
Podlaski, poniewaz prawie wszyscy (99%) nie zgadza sie z tym twierdzeniem. W kwestiach takich jak
spozycie niewielkiej ilosci alkoholu w czasie cigzy lub przed prowadzeniem pojazdu mieszkancy réwniez
prezentujg konstruktywne postawy (odpowiednio 85% i 92%).



Zjawisko palenia papierosow nie dotyczy 46% mieszkancOw. Prawie co trzeci badany pali
okazyjnie tradycyjne lub e-papierosy. 61% sadzi (btednie interpretujgc np. materiaty reklamowe), ze
elektroniczny papieros jest mniej szkodliwy z racji konstrukcji zgota odmiennej od tradycyjnych
papierosow.

Wyniki wskazuja, ze w gminie problem zazywania substancji psychoaktywnych wystepuje,
aczkolwiek nie jest rozpowszechniony. Co trzeci respondent zna osoby, ktdre przyjmujg substancje
odurzajagce. Do najczesciej stosowanych zaliczyé mozna dopalacze. Nieliczni mieszkancy wskazuja, ze
znajg osoby uzaleznione od lekéw (4%).

Wyniki badarn dot. przemocy pokazujg, ze 12% respondentéw ma w swoim otoczeniu osoby, ktore
doswiadczajg takiej przemocy, a 38% ma podejrzenia. Wséréd badanych mieszkancow 35% badanych wie
do jakich instytucji moze zgtosi¢ sie osoba doswiadczajgca przemocy w rodzinie, natomiast az 65%
respondentow nie ma pojecia, gdzie szuka¢ pomocy w takiej sytuacji.

Spoteczno$é gminy prezentuje wysokag Swiadomos¢ w tematyce przemocy w rodzinie. 69%
respondentow nie uwaza, ze dziecko powinno baé sie rodzicow, dodatkowo 78% badanych zdecydowanie
lub raczej nie zgadza sie ze stwierdzeniem, ze stosowanie kar fizycznych hartuje dziecko i pozwala sobie
lepiej radzi¢ w przysztosci.

W subiektywnej ocenie wigkszosci mieszkancow zjawisko uzaleznienia od hazardu jest dosé¢
rzadkie lub bardzo rzadkie (84%). Respondenci nie wiedzg, gdzie moga zgtosi¢ sie osoby uzaleznione od
hazardu (97%).

Cyberprzemoc w lokalnej spoteczno$ci ma znaczenie marginalne: tylko 3% wie a 8% przypuszcza,
ze osoba z jej otoczenia padia ofiarg przestepstwa internetowego. Jednakze dane zwigzane sg z
subiektywnym oszacowaniem uzaleznienia od komputeréw lub Internem w $rodowisku lokalnym sg
niepokojace: 80% okres$la je jako bardzo i dos¢ powszechne. Wskazuje to na konieczno$é szerokiej edukacji
z zakresu bezpiecznego korzystania z Internetu: wspierania Swiadomos$ci prawnej, umiejetnosci ochrony
przez niebezpiecznymi sytuacjami, wiedzy dotyczacej ochrony wiasnych danych oraz sposobéw
racjonalnego korzystania z nowych technologii.

Badania sprzedawcéw napojéw alkoholowych

Sprzedawcy wydaja sie raczej nie ulegaé najpopularniejszym mitom dotyczacym spozywania
alkoholu. 70% z nich uwaza, bowiem, ze alkohol jest lub raczej jest tak samo grozny niezaleznie od tego,
czy pochodzi z piwa czy z wodki. Wszyscy badani wiedzg takze, ze prowadzenie samochodu po niewielkiej
iloSci alkoholu jest niebezpieczne / raczej niebezpieczne oraz ze picie alkoholu w czasie cigzy, nawet w
matych dawkach, moze by¢ szkodliwe. Prawie wszyscy zdajg sobie sprawe, ze alkohol nie jest dobiym
rozwigzaniem codziennych probleméw (95%).

Sprzedawcy opowiadajg lub raczej opowiadajg sie za tym, aby osoby niepetnoletnie nie miaty
mozliwosci spozywania alkoholu i wiekszo$¢ (90%) uwaza, ze dostep do alkoholu powinien by¢
kontrolowany. Jednakze badani uwazajg, ze mtodzi ludzie nie majg problemu z zakupieniem alkoholu na
terenie gminy, a préby kupna przez osoby nieletnie zdarzajg sie¢ nawet kilka razy w tygodniu (20%) i
miesigcu (30%). Jedna pigta sprzedawcow deklaruje, ze kilka razy zdarzyto sie im sprzeda¢ alkohol osobie,
ktora byta nieletnia. Wskazuje, to ze cze$¢ sprzedawcdw moze nie zdawac sobie sprawy z konsekwencji
takich dziatan.

Tylko jedna piagta sprzedawcow deklaruje, ze spozywanie alkoholu na terenie sklepu nie zdarza sie.

Przewazajgca cze$¢ sprzedawcOw ocenia kontrole sprzedazy napojow alkoholowych, jako bardzo
dobra i raczej dobrg (95%).

Problemy spoteczne w $rodowisku dzieci i mtodziezy
Inicjacje alkoholowg ma za sobg: 12% badanych uczniéw klas mtodszych SP oraz 40% uczniéw

klas starszych. Jako okolicznoSci uczniowie wskazujg przede wszystkim spotkania z rodzing oraz ze
znajomymi. Alkohol to substancja, do ktorej dostep dla uczniéw, w pordéwnaniu do narkotykéw czy



dopalaczy, jest zdecydowanie fatwiejszy. Jego spozywanie jest tez powszechnie tolerowane, traktowane,
jako element tradycji czy kultury, a wrecz nieodtgczny element wielu zyciowych wydarzen — niestety
czesto osoby doroste nie widza problemu w tym, Zze akceptujg wigczanie w ten ,zwyczaj” 0sOb
niepetnoletnich. W zwigzku z tym warto organizowa¢ kampanie informacyjne czy specjalne wydarzenia o
charakterze profilaktycznym, prowadzone przez specjalistow, skierowane do ogétu mieszkancow, podczas
ktérych bedg mieli oni okazje zapoznac sie ze specyfikg problemow i sposobami ich przeciwdziatania. Jesli
uczniowie nie otrzymujg informacji od oséb dorostych, ze tego typu zachowania nie powinny by¢
akceptowane, moga zacza¢ z biegiem czasu wiaczaé je, mniej lub bardziej Swiadomie, w repertuar
wiasnych zachowan. Niebagatelna rola w przeciwdziataniu tego typu sytuacjom przypada szkotom i
nauczycielom majacych kontakt z rodzicami, ale takze wiadzom samorzgdowym, ktdre mogg postarac sie
wigczaé w lokalne programy przeciwdziatania problemom uzaleznieA oddziatywania skierowane na
edukacje i promocje zachowan pozadanych u rodzicow oraz pozostatych mieszkancow miasta. Grupa
réwiesnicza stanowi nieodtgczny element prawidtowego rozwoju spotecznego nastolatkow, dzieki ktérej
nabywajg umiejetnosci komunikacyjnych, empatii, pracy w grupie itp. Wazne przy tym, by $Srodowisko
szkolne, rodzinne itd. umozliwiato mtodym ludziom spedzanie wolnego czasu w sposob, ktory bedzie dla
nich bardziej atrakcyjny niz np. wspdlne picie alkoholu. Warto, wiec zadbaé o dostepno$¢ zaje¢ sportowych
oraz rozwijajacych inne pasje i hobby oraz organizacje réznego rodzaju akcji i wydarzen, ktore bedg mogty
by¢ alternatywg dla spotkan ,,zakrapianych” alkoholem czy innymi uzywkami (nalezy tutaj zaznaczyé, ze
spotkania ze znajomymi stanowig dla prawie potowy uczniéw gtéwny sposob spedzania wolnego czasu).
Rownie przydatne bedzie organizowanie szkolnych warsztatéw, podczas ktérych miodziez bedzie mogta
wspdlnie wypracowywac pozadane postawy wobec zagrozen.

8% ucznidow klas 4-6 szkot podstawowych miato jednorazowy kontakt z alkoholem lub pito kilka
razy w zyciu (3%), natomiast wsrdd uczniow klas 7-8 odsetek ten byt wyzszy i wynosit odpowiednio 26% i
13%. Najwiekszy procent z nich deklaruje picie piwa (tutaj warto zaznaczy¢, ze wiekszo$s¢ mtodych ludzi
nie jest przekonana o prawdziwosci mitu jakoby alkohol w piwie byt ,stabszy”) i wodki. Wiekszosé
mitodych ludzi przyjmuje konstruktywne postawy wobec substancji psychoaktywnych i ma swiadomosé ich
szkoldiwosci.

Wyniki badan wskazuja, wsrdd mtodych ludzi problem substancji psychoaktywnych, tj. narkotykdéw
i dopalaczy jest marginalny.

Raczej dobrze rokujace sa takze wyniki dotyczgce nastawienia uczniéw wobec brania
narkotykéw i dopalaczy w wiekszosci uczniowie w kazdej grupie wiekowej nie zgadzajg sie lub raczej
nie zgadzaja sie, by byto to normalne,dla os6b w ich wieku. Nie uwazajg réwniez, ze dopalacze sg
mniej szkodliwe oraz istnieje mniejsze prawdopodobienstwo uzaleznienia sie.

Uczniowie gminy deklaruja w ogromnej wiekszos$ci bardzo dobre lub raczej dobre relacje z
opiekunami (SP 4-6 - 99%; SP 7-8 - 98%) . Rodzice okazali sie grupg os6b, do ktérych chetnie
zwrociliby sie oni po pomoc w razie klopotéw. Jednakze niewielka cze$¢ uczniow nie chciataby
zwierzy¢ sie rodzicowi, gdyby kto$ im grozit lub namawiat do czego$ ztego (SP 4-6 - 5%; SP 7-8 -
17%).. Stosowne bytoby w tym przypadku witaczenie w zakres tematyczny szkolnych spotkan z
rodzicami tematyki skutecznego reagowania na problemy wychowawcze i sposobdéw skutecznej
komunikacji z dzieckiem. Generalnie rzecz ujmujac pozytywne relacje z rodzicami uczniow to
niewatpliwie zas6b chronigcy, ktdry moze zosta¢ wykorzystany w planowaniu oddziatywan
profilaktycznych poprzez tworzenie sojuszu rodzic—nauczyciel w przeciwdziataniu uzaleznieniom i
przemocy m.in. poprzez uzupetniajgcg sie edukacje dotyczaca zagrozen, a takze ksztattowanie
konstruktywnych postaw i budowanie sieci wsparcia.

Na uwage zastuguje fakt, ze uczniowie duzo rzadziej wskazali w kwestii zaufania nauczycieli.
Spadek poziomu zaufania w tym wypadku jest zauwazalny dla starszych uczniow. Godne polecenia
bytoby zorganizowanie spotkan dla wychowawcéw ze specjalistami z zakresu profilaktyki, podczas
ktorych nauczyciele mogliby zdobyé wiedze na temat sposobdéw wzmacniania relacji zaufania i
budowania zasobdéw chronigcych. Pozgdane byloby zaaranzowanie odpowiednio poprowadzonych
godzin wychowawczych z mtodziezg, na ktérych nauczyciel bedzie miat okazje pokazaé sie uczniom



nie tylko, jako osoba odpowiedzialna za sprawy organizacyjne i prowadzenie danego przedmiotu, ale
takze, jako godny zaufania dorosty, ktéry jest otwarty na trudne kwestie osobiste trapigce dzieci i
miodziez.

Uczniowie przyznajg, ze doSwiadczajg w szkole przemocy w réznorodnych formach [fizycznej
badz psychicznej]. Zauwazalne jest to w szczegdlnosSci przy deklaracjach o codziennych
doswiadczeniach w tym zakresie. Kilka procent z nich nie czuje lub raczej nie czuje sie bezpiecznie w
swojej szkole i deklaruje, ze do szkoly uczeszczajg osoby, ktérych sie bojg (SP 4-6 -23%). Otrzymane
wyniki moga postuzy¢ za zachete do organizowania szkolnych warsztatéw, podczas ktérych dzieci i
miodziez beda miaty okazje do wspdlnego zastanowienia sie nad alternatywnymi sposobami
roztadowywania negatywnych emocji i skutecznymi sposobami rozwigzywania konfliktow, bez uzywania
przemocy. Nalezy takze ciggle udoskonalaé¢ szkolne systemu przeciwdziatania i reagowania na przemoc, w
ktore wigczaC trzeba rodzicow, od ktdrych dzieci i miodziez czerpig wzorce w zakresie stosowania
przemocy, jako rozwigzania codziennych problemoéw.

Uczniowie deklarujg w wiekszosci stosunkowo ,,zdrowg” ilos¢ czasu spedzanego na komputerze
(ponizej 3 godzin tgcznie SP 4-6: 81%; SP 7-8: 72%) . Jednakze 28% uczniow klas 7-8 spedza przed
komputerem dziennie wiecej niz 4 godziny, co w praktyce moze oznacza¢, ze po przyjsciu ze szkoty
korzystanie z komputera jest wsrdd tych ucznidw jedyng forma spedzania czasu. Wiadomo jednak, ze
szczera ocena wiasnych negatywnych nawykow jest trudnym zadaniem. Dlatego tez procent oséb, ktore
relatywnie dtugo w ciggu czasu wolnego korzystajg z komputera, moze by¢ wieksza. Nalezy mie¢ na
uwadze, iz trzeba wspiera¢ wszelkie inicjatywy rozwijajgce réznorodne pasje uczniow, tak, aby byty
bardziej atrakcyjng formg spedzania czasu po szkole niz surfowanie po mato oferujgcych stronach
internetowych. Samo korzystanie z komputera moze by¢ bardzo pozyteczne dla mtodych ludzi, ale nalezy
pomoc im w wyborze odpowiednich stron i portali. Istotne jest, aby wigczaé w te dziatania rodzicow, ktorzy
majg mozliwo$¢ nadzorowania tego, jak ich dzieci wykorzystujg domowe komputeiy i inne urzadzenia z
dostepem do Internetu.

Wyniki starszych uczniéw dotyczace zagrozen zwiazanych z nowymi technologiami
(doswiadczenia w zakresie cyberprzemocy) wskazujg na konieczno$¢ edukacji z zakresu bezpiecznego
korzystania z Internetu: wspierania Swiadomosci prawnej, umiejetnosci ochrony przed niebezpiecznymi
sytuacjami, wiedzy dotyczacej ochrony wiasnych danych, ale takze profilaktyki zachowan agresywnych i
nauki polubownego rozwigzywania konfliktow rowiesniczych w przestrzeni wirtualnej.

ODDZIALYWANIA PROFILAKTYCZNE WSROD DZIECI | MLODZIEZY - REKOMENDACJE
OPARTE NA MODELU PROFILAKTYKI POZYTYWNEJ:

Swiatowa Organizacja Zdrowia (WHO) podaje, ze az 50% zaburzen zdrowia psychicznego prowadzacych
do naduzywania substancji psychoaktywnych, agresji i przemocy, a takze innych zachowan
antyspotecznych zaczyna sie w okresie dojrzewaniais. Dzieci i mtodziez sg, wiec grupg wymagajaca
szczegdlnie intensywnych oddziatywarn profilaktycznych. Srodowisko szkolne wywiera ogromny wptyw na
rozwa@j fizyczny, emocjonalny i spoteczny dzieci i mtodziezy, stad jego ksztaltowanie moze sprzyjac
zdrowiu psychicznemui6. Australijskie badania na zlecenie WHO pozwolity na wyodrebnienie
najistotniejszych czynnikow chronigcych oraz czynnikéw ryzyka.

Czynniki ryzyka:

1) przemoc réwiesnicza

2) odrzucenie przez rowiesnikéw

3) staba wiezZ ze szkotg

4) niedostateczne kierowanie wtasnym zachowaniem (brak kontroli)
5) destrukcyjna grupa réwiesnicza

6) niepowodzenia szkolne

Czynniki chronigce:



Przez ,,czynniki chronigce” nalezy rozumieé: wszystkie elementy ostabiajgce oddziatywanie czynnikdw
ryzyka, zwiekszajgce ,,odpornos$c¢”’jednostki a wiec zmniejszajace prawdopodobienstwo wystgpienia
zachowan problemowychw.

Mozna je pogrupowac w kilka kategorii:

1) poczucie przynaleznosci

2) pozytywny klimat szkoty

3) prospotecznie nastawiona grupa rowiesnicza

4) wymaganie od uczniow odpowiedzialno$ci i udzielania sobie wzajemnej pomocy

5) okazje do przezycia sukcesu i rozpoznawania whasnych osiggniec¢

6) zdecydowany brak akceptacji przez szkote dla przemocyi9.

Wymienione czynniki chronigce majg charakter uniwersalny. Zadaniem warsztatow profilaktycznych jest
wzmacnianie czynnik6w chronigcych oraz ostabianie czynnikdéw ryzyka. Warto pamieta¢, ze oddziatywanie
w zakresie jednego tematu zajeé, np. dotyczacych jedynie przemocy moze przynie$¢ pozytywne rezultaty
takze w profilaktyce innych zachowan ryzykownych.

Na podstawie zrealizowanych przez Painstwowg Komisje Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych badan
pn.: ,,Czynniki chronigce i czynniki ryzyka zwigzane z zachowaniami problemowymi warszawskich
gimnazjalistéw klas I-11”’, sformutowano kilka wnioskoéw i rekomendacji o charakterze og6lnym.
Mianowicie:

-nadrzedng rekomendacjg wyznaczajgcg kierunek dziatan profilaktycznych jest wzmacnianie pozytywnego
stosunku do nauczycieli oraz budowanie klimatu wspétpracy pomiedzy nauczycielami w szkole oraz
wspieranie konstruktywnych zainteresowan i zaje¢ pozalekcyjnych mtodziezy;

-do najbardziej uniwersalnych i selektywnych czynnikéw chronigcych miodziez przed angazowaniem sie
w zachowania problemowe nalezy wigczy¢: pozytywne nastawienie do nauczycieli; udziat w dodatkowych
zajeciach pozalekcyjnych; aktywny udziat w praktykach i uroczysto$ciach religijnych; dobry kontakt z
rodzicami; monitorowanie przez rodzicéw miejsc, w ktorych dziecko spedza czas wolny.

- efektywna ochrona mtodziezy wigze sie z prawidtowym rozumieniem przez nauczycieli proceséw
rozwojowych wiasciwych dla okresu adolescencji. Dlatego zaleca sie, aby wspiera¢ pedagogow i
nauczycieli zarbwno na poziomie ksztatcenia formalnego, jak i nieformalnego, w zdobywaniu wiedzy oraz
poszerzaniu umiejetnosci w zakresie rozpoznawania wyzwan oraz trudnosci specyficznych dla tego okresu
rozwoju; -

-wsparcie nauczycieli powinno takze obja¢ dziatania zwigzane z przeciwdziataniem wypaleniu
zawodowemu: ,,Dbato$¢ o dobry stan zdrowia psychicznego nauczycieli uczagcych w gimnazjum powinna
by¢ czeScig szkolnego programu profilaktyki. W tym celu nalezy wpiera¢ wszelkie inicjatywy stuzgce
podnoszeniu kwalifikacji zawodowych nauczycieli, utatwia¢ im dostep do form ksztatcenia i rozwoju
wiasnych mozliwos$ci”20;

- dziatania profilaktyczne powinny by¢ ukierunkowane na uczenie umiejetnosci zyciowych uczniow
zwigzanych m.in. z postawami asertywnosci, konstruktywnym rozwigzywaniem konfliktow réwie$niczych
na drodze negocjacji/mediacji oraz wspieranie ich w ksztattowaniu poczucia wasnej wartosci.

Kolejnym wnioskiem zwigzanym ze skutecznoscig profilaktyki jest konieczno$¢ planowania cyklicznych
dziatan. Warunkiem zmiany postawy (a wiec nadrzednego celu oddziatywan profilaktycznych) jest ich
regularne utrwalanie, zastepowanie zachowan destruktywnych konstruktywnymi oraz wspieranie uczniow
w zdobywaniu wiedzy nie tylko na temat zagrozen podejmowanych przez nich zachowan, ale takze pomoc
w gromadzeniu wiedzy na temat alternatywnych postaw, tj. warunkujacych poprawe jakosci
funkcjonowania ucznioéw w $rodowisku szkolnym i rodzinnym. Jednym z elementéw skutecznej
profilaktyki jest takze ewaluacja podejmowanych dziatan. Jej cel wigze sie z oceng skutecznosci
wprowadzanych zmian i planowaniu nastepnych. Wsrdd postulowanych oddziatywarn profilaktycznych
nalezy wyr6zni¢21: o zwrdcenie uwagi nauczycieli i opiekunéw na specyficzne potrzeby uczniow, ktore
wigza sie ze specyfikg ich rozwoju psychospotecznego; o wsparcie rozwoju praktycznych umiejetnosci
uczniéw w zakresie rozwigzywania konfliktow, radzenia sobie ze stresem, asertywnoscig, konstruktywnym
wyrazaniem emocji i potrzeb, przyjmowania perspektywy innych oraz empatii; o wspieranie uczniow w
rozwijaniu ich pasji, zainteresowan oraz w ksztattowaniu w nich postaw ukierunkowanych na twdrczos¢,



kreatywnos$¢ i motywacje odkrywania nowych rzeczy; o wzmacnianie w uczniach poczucia
przynaleznosci, skutecznosci i sprawczosci; o kreowanie pozytywnej atmosfery wspdtpracy,
umozliwiajgcej im samodzielne podejmowanie decyzji, branie za nich odpowiedzialnosci. Warto rowniez
wspomnieé, ze obok oddziatywan kierowanych do uczniow warto planowac takze szkolenia profilaktyczne
dla grona pedagogicznego oraz rodzicow. Jest to warunkiem inicjowania zmian systemowych, a wiec nie
tylko pracy nad zasobami osobowymi uczniéw, ale takze ksztattowania ich srodowiska szkolnego oraz
rodzinnego - gtéwnych srodowisk, w ktorych funkcjonuja.

3. Postanowienia ogdlne

w

Autorzy programu: Gminna Komisja Rozwigzywania Probleméow Alkoholowych.

Koordynator programu: Koordynacje przedsiewzie¢ zwigzanych z realizacjg zadahn witasnych
Gminy, profilaktyka i rozwigzywaniem probleméw alkoholowych i przeciwdziataniu
narkomanii zawartych w niniejszym programie prowadzi Gminna Komisja Rozwigzywania
Probleméw Alkoholowych.

Czas realizacji programu: 1 stycznia 2020 - 31 grudnia 2020

Odbiorcy programu:

a/ w zakresie zapobiegania alkoholizmowi i narkomani: dzieci i mtodziez szkét podstawowych,
gimnazjum, rodzice, nauczyciela reprezentanci innych grup spotecznych, lokalnych,

b/ w zakresie pomocy specjalistycznej: osoby majgce czynny kontakt z alkoholem i osoby
wspa6t uzaleznione.

4. Cel programu:

1. Ograniczenie dostepnosci do alkoholu i narkotykéw poprzez kreowanie lokalnej polityki w
tym zakresie.

2. Ograniczenie picia alkoholu przez osoby niepetnoletnie.

3. Zapobieganie powstawaniu nowych probleméw alkoholowych na terenie gminy oraz
zmniejszanie rozmiarOw juz istniejacych.

4. Zwiekszenie skutecznosSci egzekwowania prawa zakazujgcego sprzedazy napojow
alkoholowych osobom matoletnim.

5. Zmiana postaw i postepowania cztonkow spotecznosci wobec problemdéw alkoholizmowi i
narkomanii.

6. Zwiekszenie dostepnosci terapii dla oséb uzaleznionych i wspdt uzaleznionych,

7. Realizacja profesjonalnych programoéw profilaktyki wobec dzieci i miodziezy w zakresie
choroby alkoholowej i narkomanii.

8. Podniesienie kompetencji cztonkéw Gminnej Komisji Rozwigzywania Problemow
Alkoholowych, nauczycieli realizujagcych programy profilaktyczne i handlowcdw
zajmujacych sie sprzedazag alkoholu w zakresie probleméw alkoholowych w
spotecznosciach lokalnych.

9. Przeciwdzialanie przemocy w rodzinie. Pomoc pedagogiczna i prawna dla ofiar przemocy.
Zapewnienie schronienia ofiarom przemocy poprzez wspdiprace z organizacjami
pozarzagdowymi zajmujgcymi sie przemoca.

10. Tworzenie bazy materialnej, organizacyjnej i merytorycznej do realizacji programow
profilaktycznych.



11. Podejmowanie postaw spotecznych waznych dla profilaktyki i rozwigzywania probleméw
alkoholowych i narkomanii.

12. Realizacja ustawy o wychowaniu w trzezwoSci i przeciwdziataniu alkoholizmowi oraz
przeciwdziataniu narkomanii.

5. Instytucje i organizacje - wspotrealizatorzy programu.

Rozwigzywanie problemow alkoholowych i narkotykowych wymaga wspoétdziatania
szeregu instytucji, oswiaty, policji, pomocy spotecznej, stuzby zdrowia, wymiaru sprawiedliwosci,
administracji, aby skutecznie przeciwdziata¢ przemocy zwigzanej z alkoholem i narkotykami.
W gminie zajmowaniem sie tych problemoéw zajmujg sie:

1. Gminna Komisja Rozwigzywania Problemdw Alkoholowych,
2. Zespot Interdyscyplinarny Gminy Sokotéw Podlaski,
3. Gminny OS$rodek Pomocy Spotecznej
4. Szkoly Podstawowe, Zespolty Oswiatowe, Swietlice Socjoterapeutyczne
5. Inne podmioty, ktérych dziatalno$s¢ stuzy rozwigzywaniu probleméw alkoholowych i
narkomanii.
Rozdziat Il.

Zrédto finansowania gminnego programu profilaktyki i rozwigzywania problemow
alkoholowych oraz przeciwdziatania narkomanii.

Zrodtem finansowania zadan gminnego programu profilaktyki i rozwiazywania probleméw
alkoholowych oraz przeciwdziataniu narkomani sg $rodki finansowe budzetu gminy pochodzace z
optat za korzystanie z zezwoleh na sprzedaz napojow alkoholowych zgodnie z art. 182 ustawy o
wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi i nie mogga by¢ przeznaczone na inne
cele. Oznacza to, ze kwota Srodkow finansowych i niewykorzystanych w danym roku budzetowym
powinna zwiekszy¢ pule srodkéw przeznaczonych w nastepnym roku na realizacje programu.

Rozdziat I11.

Zadania gminnego programu profilaktyki i rozwigzywania problemow
alkoholowych oraz przeciwdziatania narkomanii.

1 Zwigkszenie dostepnosci pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla osob
uzaleznionych od alkoholu i narkotykow.

Na mocy art. 21 ustawy o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi bezptatne

leczenie o0s6b uzaleznionych od alkoholu odbywa sie w podmiotach leczniczych wykonujacych

dziatalno$¢ leczniczg w rodzaju Swiadczenia stacjonarnego i catodobowego oraz ambulatoryjnego.



Koszty zwigzane z odbyciem terapii w placowce odwykowej pokrywa Narodowy Fundusz Zdrowia /za
pacjentow ubezpieczonych i za pacjentow nieubezpieczonych/.

Uzaleznienie od alkoholu jest zaburzeniem bio-psycho-spotecznym. Uzaleznienie od alkoholu
diagnozuje sie na podstawie Miedzynarodowej Statystycznej Klasyfikacji Choréb i Problemow
Zdrowotnych - Rewizja X (ICD X). W procesie diagnozowania uczestniczg lekarze psychiatrzy,
specjalisci psychoterapii uzaleznien i psychologowie z doSwiadczeniem klinicznym. Do ostatecznego
postawienia rozpoznania uzaleznienia od alkoholu uprawniony jest lekarz.

Panstwowa Agencja Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych /Rekomendacje Parnstwowej
Agencji Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych do realizowania i finansowania gminnych
programow profilaktyki i rozwigzywania probleméw alkoholowych w 2014 roku/ podaje, ze
zrealizowane w Polsce badania epidemiologiczne pozwalajg szacowac liczbe os6b uzaleznionych od
alkoholu na ok. 600 tys., za$ oséb pijacych alkohol szkodliwie - na ok. 2,5 min .

Podstawowym zadaniem samorzadu terytorialnego jest zwiekszenie dostepnosci terapii i
uzalezniania od alkoholu, narkotykéw i wspot uzaleznienia dla mieszkancéw gminy. Dostepnosé
profesjonalnej i efektywnej terapii warunkuje skuteczno$¢ jakichkolwiek innych dziatan
podejmowanych na rzecz os6b z problemem alkoholowym, narkomanig i przemocg domowa.
Zadaniem samorzadu terytorialnego jest udzielnie wsparcia, ktoére pozwalatby na realizacje
efektywnych programdéw terapeutycznych - zapewnienie mozliwosci leczenia w zakiadzie
odwykowym. Wspdlng troskg kierownictwa zaktadu odwykowego i samorzadu terytorialnego powinno
by¢ doprowadzenie do sytuacji, w ktérej zaktad bedzie realizowat kompleksowy, spdjny, nowoczesny
program terapeutyczny. Dla os6b uzaleznionych, ktorzy przebyli terapie w stacjonarnym zaktadzie
lecznictwa odwykowego, konieczne jest tez umozliwienie odbywania programu terapii poszpitalnej.
Szkody zdrowotne wywotane alkoholem i narkotykami nie ograniczajg sie tylko do szkdd
wystepujacych u oséb uzaleznionych, lecz dotyczg takze cztonkdéw ich rodzin. Konsekwencjg zycia z
partnerem naduzywajacym alkoholu moze by¢ tzw. wspo6t uzaleznienie. Wsp6t uzaleznienie nie jest
chorobg. Jest to efekt przystosowania sie do sytuacji problemowej.

Koncentrujac sie na szukaniu sposobu ograniczenia picia partnera, osoba bliska nieswiadomie
przejmuje odpowiedzialno$¢ i kontrole za jego funkcjonowanie, co w efekcie utrudnia jej
konstruktywne rozwigzanie problemu. W konsekwencji zaistniatej sytuacji rodzinnej u oséb wsp6t
uzaleznionych moga wystgpi¢ nasilone problemy zdrowotne: zaburzenia psychosomatyczne,
emocjonalne, stresowe lub zaburzenia adaptacyjne. Wspdt uzaleznienie rozpoznaje sie wytgcznie u
osob dorostych. Osoby wspdt uzaleznione traktowane sa, jako druga, rownie wazna jak osoby
uzaleznione, grupa pacjentow placéwek leczenia uzaleznienia. Programy pomocy dla os6b wspoét
uzaleznionych realizowane sg najczeSciej w poradniach. Leczenie wspdt uzaleznienia wymaga
odpowiedniego postepowania terapeutycznego poprzez realizacje programéw psychoterapii wspoét
uzaleznienia.

Zadania programu:
1. Motywowanie 0sdb uzaleznionych do podjecia terapii w placéwkach lecznictwa odwykowego.
2. Realizacja ponadpodstawowej oferty dla osob uzaleznionych w formie dodatkowych zajeé
terapeutycznych, np. zapobiegania nawrotom picia, stuzagcych dalszemu zdrowiu i rehabilitacji
spotecznej, a takze wspieranie srodowisk samopomocy.
Ocena warunkow i poziomu Swiadczenia ustug w punkcie konsultacyjnym.
Wspieranie leczenia uzaleznienia od alkoholu i narkomanii.
Dofinansowanie do zaje¢ rehabilitacyjnych w trakcie obozdéw terapeutycznych.
Kierowanie na specjalistyczne badania /biegty lekarz i psycholog/ w celu ustalenia stopnia
uzaleznienia od alkoholu i narkotykéw i rodzaju proponowanego leczenia.

o oA w



7. Whnioskowanie przez GKRPA do sadu o zobowigzanie do leczenia odwykowego, o wglad w
sytuacje maloletnich dzieci w rodzinach alkoholikéw, a takze powiadamianie prokuratury o
wystepowaniu przemocy.

2. Udzielanie rodzinom, w ktérych wystepujg problemy alkoholowe i
narkomania pomocy psychospotecznej i prawnej, a w szczegolnosci ochrony
przed przemocg w rodzinie.

Uzaleznienie lub naduzywanie alkoholu lub narkotykdéw przez jednego z cztonkdéw rodziny
destabilizuje funkcjonowanie catego systemu rodzinnego, rodzi powazne problemy i jest przyczyng
cierpienia dorostych i dzieci. Zyja oni w stanie chronicznego napiecia i stresu. Dzieci borykaja sie z
niezaspokajaniem przez rodzicow ich podstawowych potrzeb. Dzieci doswiadczajg wielu
traumatycznych sytuacji zwigzanych z chaosem i awanturami w domu, a takze niewypetnianiem rol
rodzicielskich przez uzaleznionych bgdZ wspét uzaleznionych rodzicéw. W zwiazku z brakiem oparcia
ze strony dorostych, dzieci zyjg w poczuciu braku bezpieczenstwa emocjonalnego i fizycznego, co
powoduje okreslone zaburzenia emocjonalne
i psychiczne. Dzieci rodzicow z problemem alkoholowym sg stabsze fizycznie i czes$ciej chorujg oraz
czesto sg ofiarami przemocy ze strony najblizszych cztonkéw rodziny lub otoczenia.

Zycie w rodzinie z problemem alkoholowym jest zwigzane zazwyczaj z nizszym statusem
socjoekonomicznym, chronicznym stresem, ograniczonymi mozliwosciami zdobywania wyksztatcenia
i kariery zawodowej. Dodatkowo cztonkowie rodzin z problemem alkoholowym sg grupg ryzyka, ktora
jest szczegOlnie narazona na przemoc. Trzeba jednak pamieta¢, ze przemoc moze mie¢ miejsce
zarbwno w tzw. rodzinach dysfunkcyjnych (gdzie sg takie zjawiska, jak: uzaleznienie, bezrobocie,
bezradno$¢ w sprawach opiekunczo-wychowawczych itp.), jaki w rodzinach o wysokim statusie
spotecznym, w ktérych z pozoru nie ma wigkszych probleméw.

Zaburzenia zycia rodzinnego wynikajace z choroby alkoholowej sprawiajg, iz dzieci nie moga liczy¢ na
wsparcie i pomoc bliskich. Pomoc musi nadej$¢ z zewngtrz. W zwigzku z tym udzielanie pomocy
dzieciom z rodzin z problemem alkoholowym powinno by¢ jednym z priorytetowych zadan, ktére
podejmujg samorzady lokalne w ramach realizacji gminnego programu profilaktyki i rozwigzywania
problemoéw alkoholowych.

Zadania programu:

1. Tworzenie i finansowanie biezacej dziatalnosci Swietlic opiekunczo-wychowawczych,
socjoterapeutycznych dla dzieci z rodzin z problemem alkoholowym i innym uzaleznieniem na
terenie Gminy Sokotéw Podlaski.

2. Finansowanie zaje¢ i programéw socjoterapeutycznych dla dzieci z rodzin z problemem
alkoholowym. Programy te powinny opiera¢ sie na pisemnych konspektach do poszczeg6lnych
zaje¢ zaplanowanych do realizacji. W ich ramach mozliwe jest prowadzenie r6znorodnych
programéw rozwojowych dla dzieci (np. teatralnych, komputerowych, tanecznych,
sportowych).

3. Dofinansowanie do organizacji wypoczynku dla dzieci z rodzin alkoholowych, rodzin
doswiadczajacych przemocy potaczonego z programem profilaktyczno - terapeutycznym i
psycho-edukacyjnym.

4. Dofinansowanie do obozow socjoterapeutycznych dla dzieci z rodzin z problemem
alkoholowym, ktére powinny by¢ integralnym elementem i uzupetnieniem catorocznej pracy z
dzie¢mi.



5. Ocena warunkéw i poziomu Swiadczonych wustug w Swietlicach S$rodowiskowych,
socjoterapeutycznych.

6. Finansowanie zatrudnienia wychowawcow /opiekundéw/ w S$wietlicach socjoterapeutycznych
dla dzieci z problemem alkoholowym i innymi uzywkami, uzaleznieniem.

7. Dofinansowywanie szkolen i kurséw specjalistycznych w zakresie pracy z dzie¢mi z rodzin z
problemem alkoholowym, oraz w zakresie prowadzenia zaje¢ socjoterapeutycznych. Moga brac
w nich udziat pedagodzy, psycholodzy, nauczyciele, ktérzy sa zatrudnieni w tego typu
placowkach lub deklarujg gotowos$¢ podjecia tego rodzaju pracy.

8. Finansowanie dozywiania dzieci uczestniczgcych w pozalekcyjnych programach opiekunczo-
wychowawczych i socjoterapeutycznych.

9. Doskonalenie i upowszechnianie standardéw interdyscyplinarnej pracy na rzecz
przeciwdziatania przemocy w rodzinie.

10. Doskonalenie metod interwencji w sytuacji przemocy w rodzinie w ramach procedury
»Niebieskie Karty”.

11. Podnoszenie kompetencji w zakresie przeciwdziatania przemocy w rodzinie.

12. Finansowanie $rodowiskowych programéw pomocy rodzinie, ktérych efektem bedzie miedzy
innymi zwiekszenie kompetencji wychowawczych rodzicow.

13. Organizowanie i prowadzenie edukacji spotecznej w formie lokalnych pogadanek, narad,
seminariow, konferencji i kampanii w zakresie wdrazania systemu pomocy dziecku i rodzinie z
problemem alkoholowym, narkomanii.

14. Tworzenie systemowego wsparcia i terapii dla dzieci z Ptodowym Zespotem Alkoholowym
(FetalAlcohol Syndrome - FAS) oraz dla ich rodzicéw i opiekundw.

15. Organizowanie i/lub finansowanie zaje¢ dla rodzicéw dzieci uczeszczajacych na zajecia, ktore
maja na celu podniesienie ich kompetencji wychowawczych.

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

Picie alkoholu przez miodych ludzi jest najczestszym zachowaniem ryzykownym - kontakt z
alkoholem ma za soba 87,3% gimnazjalistow z klas trzecich. Dlatego, mys$lac o dziataniach
profilaktycznych i ochronie dzieci i mitodziezy przed réznymi zagrozeniami, powinniSmy mieé na
uwadze, ze to witasnie alkohol jest najczesciej spozywang przez nich substancjg psychoaktywng, ktdra
otwiera droge do podejmowania innych zachowan ryzykownych. Ostatnie badania wskazujg, ze w
Polsce wskaZniki dotyczgce zachowan ryzykownych wséréd miodziezy utrzymujg sie na podobnym
poziomie, a wobec niektorych z nich mozna mdéwi¢ nawet o spadku, to jednak nie oznacza, ze
powinnismy zaprzesta¢ intensywnych dziatan profilaktycznych.

Duzym problemem w pracy z mitodymi ludzmi sg ich wlasne przekonania normatywne dotyczace
alkoholu, bagatelizowanie strat, przyswajanie pozytywnych skojarzen z zabawg i relaksem
budowanych przez reklame napojéw alkoholowych. Préby pokazania mtodym ludziom alkoholu, jako
substancji, ktora moze by¢ dla nich niebezpieczna, napotykajg na inng wazng przeszkode -
przyzwolenie rodzicow. To rodzice czesto mylnie uwazaja, ze ,lepiej, zeby dziecko pito, niz brato
narkotyki”. Wazne jest, aby w podejmowanych dziataniach opiera¢ sie na sprawdzonych, efektywnych



strategiach profilaktycznych i nie zaniedbywa¢ elementéw, ktdre moga podnie$¢ skuteczno$é naszych
dziatan /np. w kazdym programie dla uczniow powinny byé zawarte elementy pracy z rodzicami/.
Dotychczasowe doSwiadczenia zwigzane z realizacjg programéw profilaktycznych wskazujg, ze nie ma
uniwersalnego planu, ktérego zastosowanie gwarantowatoby uzyskanie dobrych efektéw w kazdej
spotecznosci lokalnej.

Planujagc w gminnym programie profilaktyki i rozwigzywania probleméw alkoholowych oraz
przeciwdziatania narkomanii dziatania, ktérych celem jest zmniejszenie spozycia alkoholu wsrod
dzieci i mtodziezy, nalezy pamietaC, ze osiagniecie tego celu stanie sie mozliwe tylko wéwczas, gdy
nasze dziatania beda oddziatywaniami skierowanymi wieloptaszczyznowo.

Nalezy rowniez pamietac, ze wiele z podejmowanych dziatan /np. programow profilaktycznych/ moze
sie odnosi¢ do réznych zachowan ryzykownych i zagrozen wynikajacych z ich podejmowania
Iprzemoc, agresja, sieganie po substancje psychoaktywne, wagary, przedwczesna inicjacja seksualna
czy prostytucja/, a nie tylko do jednego specyficznego zachowania problemowego. Nie oznacza to
jednak, ze jako dziatania informacyjne i edukacyjne w zakresie rozwigzywania problemow
alkoholowych i przeciwdziatania narkomanii mogg by¢ realizowane wszystkie programy z zakresu
promocji zdrowia /np. higiena jamy ustnej czy profilaktyka otytosci itp./.

Mozna podejmowac rdéznego rodzaju aktywnosci skierowane do grup odbiorcow: dzieci i
miodziezy, rodzicéw lub calych rodzin, os6b pracujgcych z miodziezg /nauczycieli, trenerow, itp./
przedstawicieli stuzby zdrowia, osob odpowiedzialnych za bezpieczehAstwo i przestrzegania prawa,
sprzedawcow, dziennikarzy, itp. Realizowane programy mogg mie¢ charakter uniwersalny, czyli by¢
przeznaczone dla wszystkich, bez wzgledu na stopien tyzyka rozwoju problemoéw ze zdrowiem
psychicznym /w tym z piciem alkoholu/, na jakie narazone sg poszczegdlne osoby.

Mozna tez prowadzi¢ dziatania selektywne - adresowane do jednostek lub grup, ktére ze
wzgledu na swojg sytuacje spoteczng, rodzinng, Srodowiskowg lub uwarunkowania biologiczne sg
narazone na wieksze od przecietnego ryzyko wystgpienia probleméw alkoholowych lub/i innych
zaburzen zdrowia psychicznego.

Mozna sie réwniez skoncentrowa¢ na tzw. profilaktyce wskazujgcej, czyli jest ukierunkowana na
jednostki /lub grupy/ wysokiego ryzyka, ktére ujawniajg pierwsze symptomy problemoéw
alkoholowych.

Mozna tez probowac, poprzez odpowiednie dziatania, wywota¢ okre$lone zmiany w odbiorcach
programu - jednostkach /dzieciach, rodzicach/. Tego typu dziatania sg do$¢ powszechne w szkotach,
réznego rodzaju placowkach wychowawczych, poradniach itp. W nurcie oddziatywan na jednostki
mieSci sie tez poradnictwo indywidualne i dziatania terapeutyczne. Natomiast, z perspektywy
gminnego programu profilaktycznego, warto rozwazy¢ mozliwosSci wprowadzenia zmian
strukturalnych w S$rodowisku lokalnym - tam, gdzie jednostki pijg alkohol i/lub doswiadczaja
problemoéw wynikajgcych z ryzyka picia.

Aby szkoty sprostaty wyzwaniom, konieczne jest podnoszenie kompetencji nauczycieli zakresie
profilaktycznej z dzie¢mi i miodzieza. Mtodzi ludzie majg tendencje do podejmowania réznorakich
zachowan ryzykownych, ale zdrowia /uzywanie r6znych substancji psychoaktywnych, podejmowanie
ryzykownych zachowan seksualnych, itp./. W zwiazku z tym w profilaktyce tych zachowan
rekomendowane jest tworzenie programdéw edukacyjnych dotyczacych réznych rodzajéow Srodkow
uzalezniajacych /alkohol, tyton, narkotyki/ oraz taczenie r6znorodnych dziatanh wspierajgcych gtdwne
czynniki chronigce /zwtaszcza ksztattowaniu silnej wiezi rodzinnej, rozwijaniu zainteresowania naukg
szkolng i rozwojem oraz wzmacnianiu sktonnosci do respektowania norm i wartosci/.

Prowadzenie dozywiania na rzecz dozywiania dzieci uczestniczagcych w pozalekcyjnych
programach opiekurnczo-wychowawczych i socjoterapeutycznych odbywa sie w ramach programu -
Gminnego sytemu profilaktyki i opieki nad dzieckiem i rodzing.

Zadania programu:



1. Realizacja dziatan profilaktycznych w szkotach podstawowych, gimnazjach. Dofinansowanie
programow profilaktycznych w ramach statutowych dziatan szkdf, promowanie programéw
autorskich.

2. Prowadzenie zaje¢ socjoterapeutycznych dla dzieci i mtodziezy podejmujgcych zachowania
ryzykowne w zakresie wczesnej inicjacji Srodkami psychoaktywnymi.

3. Podejmowanie dziatah o charakterze edukacyjnym przeznaczonych dla rodzicéw, ktérych celem
jest wspieranie abstynencji dziecka i przygotowanie do podejmowania $wiadomych i
odpowiedzialnych decyzji zwigzanych z uzywaniem substancji psychoaktywnych.

4. Prowadzenie cyklu spotkan profilaktycznych z miodziezg na temat zagrozen zwigzanych ze
Srodkami zmieniajgcymi Swiadomos¢ i towarzyszacych temu zjawisk.

5. Organizacji i finansowanie konkurséw na szczeblu szkolnym i gminnym.

6. Wspieranie dziatalno$ci uczniowskich klubéw sportowych, réznych form kultury fizycznej oraz
innych spotecznie akceptowanych rodzajow dziatalnoSci zwigzanych z propagowaniem
zdrowego i abstynenckiego stylu zycia - realizacja na bazie klubow sportowych programéw
psycho - profilaktycznych zmieniajagcych zachowania dzieci i miodziezy w zakresie
gospodarowania czasem wolnym.

7. Promowanie zdrowego stylu zycia wolnego od alkoholu, narkotykéw i innych uzywek oraz
réznych form aktywnego spedzania czasu wolnego poprzez organizowanie imprez sportowych i
rekreacyjnych dla dzieci, mtodziezy, dorostych.

8. Realizacja pozalekcyjnych zaje¢ sportowych i edukacyjno-sportowych, dofinansowanie do
zakupu sprzetu i wyposazenia sportowego.

9. Podejmowanie dziatan edukacyjnych skierowanych do sprzedawcéw napojow alkoholowych
oraz dziatan kontrolnych i interwencyjnych, majgcych na celu ograniczenie dostepnosci
napojow alkoholowych i przestrzeganie zasad sprzedazy alkoholu osobom ponizej 18 roku
zycia.

10. Zakup i rozpowszechnianie materiatdw edukacyjnych dotyczacych uzaleznienia i

przemocy domowej.

4. Wspieranie dziatalnosci instytucji, organizacji pozarzgdowej i 0séb fizycznych
stuzacych rozwigzywaniu probleméw alkoholowych i narkomanii.

Samorzad, realizujgc poszczegOlne zadania gminnego programu, moze powierzy¢ je organizacji
pozarzadowej lub wesprze¢ organizacje w realizacji zadan, ktdre wpisujg sie w zawarto$¢ gminnego
programu. Przy procedurze zlecania zadah organizacjom pozarzadowym zastosowanie ma ustawa z
dnia 24 kwietnia 2003 r. o dziatalnosci pozytku publicznego i o wolontariacie /Dz. U. z 2019 r. poz.
371.

Zakres wspotpracy ze stowarzyszeniami bedzie zalezat od lokalnych potrzeb i uwarunkowan, jednak
nalezy podkresli¢ potrzebe, celowo$¢ i zasadno$é znaczacego udziatu Srodowiska stowarzyszen
abstynenckich w dziataniach w obszarze profilaktyki i rozwigzywania problemoéw alkoholowych
realizowanych przez samorzady.

WiSrod wielu organizacji pozarzgdowych waznym, a niestety nadal niedocenianym partnerem dla
gminy sg stowarzyszenia i lub abstynenckie.

Partnerami dla gminy w obszarze profilaktyki i rozwigzywania problemdw alkoholowych sg tez
kosScioty i zwigzki wyznaniowe. W Polsce to Kosciot katolicki zrzesza najwiekszg liczbe wyznawcow.
Mimo to, w dialogu z samorzadem gminnym, inne koscioty i zwigzki wyznaniowe czy wspdlnoty i
ruchy religijne powinny mieé takg samg pozycje i by¢ traktowane, jako réwnorzedny partner do



rozmowy. Zasady wspotpracy z nimi w zakresie realizacji zadan z obszaru pozytku publicznego okresla
rowniez ustawa o dziatalnosci pozytku publicznego i o wolontariacie.

Poza wspomaganiem dziatalno$ci organizacji pozarzadowych, zgodnie z ustawg o wychowaniu
w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi, samorzady powinny wspomaga¢ w dziataniach
stuzgcych rozwigzywaniu problemow alkoholowych réwniez instytucje i osoby fizyczne.

Nalezy zwroci¢ uwage, ze chociaz to samorzad lokalny jest odpowiedzialny za realizacje zadan
zwigzanych z profilaktyka i rozwigzywaniem probleméw alkoholowych, to nie jest w tych dziataniach
osamotniony. Istnieje wiele innych instytucji, ktére mozna i nalezy angazowa¢ oraz wilacza¢ do
wspOipracy w tym zakresie. Nalezg do nich m.in.: policja, sady, kuratorzy, szkoty (nauczyciele i
pedagodzy), osrodki pomocy spotecznej, powiatowe centra pomocy rodzinie, przychodnie, szpitale.

Zadania programu:

1. Wspieranie finansowe i organizacyjne instytucji, stowarzyszen i organizacji pozarzadowych
realizujgcych swe dziatania statutowe zwigzane z profilaktykg i rozwigzywaniem problemow
alkoholowych i narkotykowych.

2. Wspotpraca i wspieranie ruchéw samopomocowych, szczegdinie AA.

3. Wspotpraca z innymi organizacjami i jednostkami dziatajgcymi na rzecz rozwigzywania
problemoéw alkoholowych.

5. Podejmowanie interwencji w zwigzku z naruszeniem przepisow okreslonych
w art 133 i 15 ustawy oraz wystepowanie przed sgadem w charakterze
oskarzyciela publicznego.

W przypadku ztamania zakazu sprzedazy alkoholu nieletnim lub nietrzeZwym, sprzedazy
podzastaw i na kredyt oraz ztamania zakazéw promocji i reklamy napojéw alkoholowych gmina moze
podejmowac interwencje oraz wystepowaé przed sagdem, jako oskarzyciel publiczny, czyli wystepowac
z aktem oskarzenia bezposrednio do sadu z pominieciem prokuratora. Postepowanie z tego zakresu
prowadzone jest na podstawie przepisbw o postepowaniu karnym. Sprawy, w ktorych gmina
wystepuje, jako oskarzyciel publiczny, odbywajg sie w trybie uproszczonym. Whniesienie aktu
oskarzenia do sagdu musi byé poprzedzone przeprowadzeniem postepowania dowodowego.

Organy uprawnione do prowadzenia dochodzehn w sprawach karnych okre$la Rozporzadzenie
Ministra Sprawiedliwosci z dnia 13 czerwca 2003 r. w sprawie okre$lenia organéw uprawnionych obok
policji do prowadzenia dochodzen oraz organ6éw uprawnionych do wnoszenia i popierania oskarzenia
przed sadem pierwszej instancji w sprawach podlegajacych rozpoznaniu w postepowaniu
uproszczonym, jak roéwniez zakresu spraw zleconych tym organom /Dz. U. Nr 108, poz. 1019 ze
zmianami/. Nie wymieniono w nim organu samorzadu terytorialnego, a zatem gmina nie jest
upowazniona do prowadzenia takiego postepowania. Art. 41 ust. 1 pkt. 6 ustawy, ktdry daje gminom
prawo do wystepowania w charakterze oskarzyciela publicznego, stanowi rowniez podstawe prawng do
sktadania do organow policji wniosku o wszczecie postepowania dowodowego. Policja powinna
powiadomi¢ o wszczeciu takiego postepowania gmine i prokuratora.

Zadania programu:

1. Kontrole punktéow sprzedazy i lokali gastronomicznych w zakresie przestrzegania ustawy o
wychowaniu w trzezwosci i prawa lokalnego, zasad i warunkéw korzystania z zezwolen na
sprzedaz i podawanie napojéw alkoholowych:

a/ Kontroli podlegajg wszystkie punkty sprzedazy napojow alkoholowych
przeznaczonych do spozycia na miejscu lub poza miejscem sprzedazy na terenie



Gminy Sokotdéw Podlaski, w zakresie:
e przestrzegania zasad sprzedazy napojow alkoholowych wynikajagcych z ustawy o
wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi,
e przestrzegania warunkow okre$lonych w udzielaniu zezwolen,
b/ kontrole przeprowadza sie zgodnie z art. 18 ust.8 ustawy z dnia 26 pazdziernika
1982r o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi,
¢/ kontrole dziatalno$ci gospodarczej przedsiebiorcy, o ktérej mowa w art. 9, 18 i 181,
ustawy z dnia 26 pazdziernika 1982r o wychowaniu w trzezwosci i
przeciwdziataniu alkoholizmowi stosuje sie przepisy rozdziatu 5 ustawy z dnia 2
lipca 2004 r. o swobodzie dziatalno$ci gospodarczej.
2. Kontrole prowadzone sa, przez co najmniej trzy osoby bez uprzedniego powiadomienia
placéwki kontrolowanej.
al/ kontroli dokonujg osoby upowaznione przez Wdéjta Gminy Sokotéw Podlaski
b/ osoby upowaznione do dokonywania kontroli majg prawo do:
» wstepu na teren nieruchomosci, obiektu, lokalu lub ich czeéci, gdzie jest prowadzona
sprzedaz napojow alkoholowych,
e zadania pisemnych lub ustnych wyjasnien oraz okazania zezwolern w miejscu sprzedazy,
 podejmowania interwencji w zwigzku z naruszeniem przepiséw okre$lonych w art. 131
i art. 15 ustawy oraz wystepowanie przed sgdem w charakterze oskarzyciela
publicznego zgodnie z art. 41 ust.2 pkt.6 ustawy o wychowaniu w trzezwosci i
przeciwdziataniu alkoholizmowi.
3. Z przeprowadzonej kontroli sporzadzany jest protokdét, ktérego kopie otrzymuje kontrolowany.
4. W przypadku stwierdzenia podczas kontroli uchybiehn organ wydajacy zezwolenia wzywa
kontrolowanego do ich usuniecia w wyznaczonym terminie, o ile nie stanowig one podstawy do
cofniecia zezwolenia lub wszczyna postepowanie o cofnieciu zezwolenia, albo podejmuje inne
dziatania przewidziane prawem.
5. Kontrolowany w terminie 14 dni od daty otrzymania wezwania do usuniecia stwierdzonych
uchybien przesyta do organu wydajgcego zezwolenia informacje o wykonaniu zalecenia.
6. Sprawdzenie wykonania wnioskéw pokontrolnych stanowi odrebne zadanie kontroli.

6. Wspieranie zatrudnienia socjalnego poprzez organizowanie i finansowanie
centrow integracji spotecznej

Jednym z zadan witasnych samorzagdéw gminnych realizowanych w ramach gminnego programu
profilaktyki i rozwigzywania problemow alkoholowych /okreslonych w art. 41 ust. 1 ustawy z dnia 26
pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi/ jest wspieranie
zatrudnienia socjalnego poprzez organizowanie i finansowanie centrow integracji spotecznej. Zgodnie
z art. 3 ust. 2 ustawy z dnia 13 czerwca 2003 r. o zatrudnieniu socjalnym /Dz. U. z 2019 r. poz. 217/
centrum integracji spotecznej /CIS/ moze by¢ tworzone przez jednostke samorzadu terytorialnego w
formie jednostki budzetowej lub samorzadowego zakladu budzetowego, oraz przez organizacje
pozarzadowa lub podmiot, o ktébrym mowa w art. 3 ust. 3 pkt. 1i 3 ustawy z dnia 24 kwietnia 2003 r. 0
dziatalnosci pozytku publicznego i o wolontariacie /Dz. U. z 2019 r. poz. 37/.

W chwili obecnej na terenie Gminy Sokotéw Podlaski nie jest utworzony CIS. Cato$¢ dziatan
nalezy ukierunkowac na profilaktyke i wczesng interwencje.



Dla os6b uzaleznionych od alkoholu, narkotyk6éw i ich rodzin, bezdomnych, realizacja tego zadania
moze sie odbywac¢ rdwniez poprzez wspieranie innych przedsiewzie¢ majacych na celu
przeciwdziatanie wykluczeniu spotecznemu i marginalizacji oraz na rzecz reintegracji spotecznej i
zawodowej.

7. Instytucja zobowigzania leczenia odwykowego.

Art. 21 ustawy o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi ustanawia zasade
dobrowolnosci leczenia odwykowego os6b uzaleznionych od alkoholu. Zgodnie z tym przepisem
wszelkie odstepstwa od tej zasady majag charakter wyjatkowy i muszg byé uregulowane ustawa.
Jednym z wyjatkéw od zasady dobrowolnosci jest instytucja zobowigzania do leczenia odwykowego
unormowana w art. 24-36 ustawy.

Do zadan wtasnych gminy, na mocy art. 41 ust. 3 oraz art. 25 i art. 26 ust. 3 ustawy o wychowaniu
w trzezwosci, nalezy powotanie gminnej komisji rozwigzywania problemoéw alkoholowych, na ktorej
spoczywa obowiagzek podejmowania czynnosci zmierzajagcych do orzeczenia o zastosowaniu wobec
osoby uzaleznionej od alkoholu obowigzku poddania sie leczeniu odwykowemu. Zgodnie z art. 24
ustawy, postepowanie zobowigzujace do podjecia leczenia odwykowego dotyczy oso6b, ktére w
zwigzku z naduzywaniem alkoholu powodujg rozpad zycia rodzinnego, demoralizacje matoletnich,
uchylaja sie od pracy oraz systematycznie zaktdcajg spokdj lub porzadek publiczny. Oznacza to, ze sam
fakt uzaleznienia od alkoholu nie moze stanowi¢ samoistnej podstawy do zobowigzania danej osoby do
podjecia leczenia odwykowego, lecz towarzyszy¢ muszg temu takze okre$lone negatywne zachowania
w sferze spotecznej.

O zastosowaniu w/w. procedury wobec osoby uzaleznionej stanowi sad rejonowy, wiasciwy dla
miejsca jej zamieszkania lub przebywania, na wniosek wilasciwej terytorialnie gminnej komisji
rozwigzywania problemoéw alkoholowych lub prokuratora.

Zadania programu:

1. Przyjecie zgtoszenia o przypadku wystapienia naduzywania alkoholu z jednoczesnym
wystgpieniem przestanek z art. 24 ustawy,

2. Zaproszenie na rozmowe osoby, co, do ktdrej wplyneto zgloszenie i pouczenie jej o
konieczno$ci zaprzestania dziatan wymienionych w art. 24 ustawy i poddania sie leczeniu
odwykowemu. Nalezy podkreslié, ze jakiekolwiek postepowanie przed gminng komisja nie jest
postepowaniem administracyjnym w  rozumieniu art. 1 Kodeksu postepowania
administracyjnego, to wszelkie pisma urzedowe kierowane do strony w toku tego postepowania
powinny spetnia¢ wymogi formalne wskazane w tym akcie,

3. Jezeli osoba wezwana nie zgodzi sie dobrowolnie poddaé leczeniu, a wstepne czynnosci
przeprowadzone w sprawie uzasadniajg kontynuowanie postepowania, uzasadnione jest
skierowanie takiej osoby na badanie przez biegtych /psycholog lub specjalista psychoterapii
uzaleznien i psychiatra/ w celu wydania opinii w przedmiocie uzaleznienia od alkocholu i
wskazania rodzaju zaktadu leczniczego /art. 25 ustawy/,

4. Przygotowanie dokumentacji zwigzanej z postepowaniem sgdowym wraz z opinig wydang
przez biegtego /art. 26 ust. 3 ustawy/, do ktdrej nalezg: opinia wydana przez biegtych, protoko6t
z rozmowy z osobag zgtaszajacg do komisji przypadek naduzywania alkoholu, protokét z
rozmowy z osobg uzalezniong od alkoholu, o ile do takiej rozmowy doszto, inne informacje w
sprawie, jesli osoba uzalezniona nie stawita sie na rozmowe w terminie wskazanym przez
komisje ani tez na badanie przez biegtych, do wniosku nalezy dotgczy¢ informacje o podjetych



w tej sprawie czynnoS$ciach /liczba i terminy wezwan wraz z informacjg o niestawieniu sie
osoby wzywanej/,

5. Ztozenie wniosku o wszczeciu postepowania do sadu rejonowego wiasciwego miejscu
zamieszkania lub pobytu osoby, ktorej postepowanie dotyczy /art. 26 ust. 3 ustawy/. Zgodnie z
art. 511 w zw. z art. 187 Kodeksu postepowania cywilnego wniosek powinien zawierac
oznaczenie sadu, do ktdrego jest kierowany oraz imiona i nazwiska uczestnikow postepowania;
oznaczenie rodzaju pisma; doktadne okreslenie zadania oraz przytoczenie okolicznosci
faktycznych uzasadniajagcych. Pismo to moze réwniez zawieraé wnioski o wezwanie na
rozprawe okre$lonych Swiadkéw lub biegtych, zadania dowoddw znajdujacych sie w sadach,
urzedach lub u os6b trzecich.

Rozdziat IV.
Kompetencje cztonkow gminnych komisji rozwigzywania problemow
alkoholowych.

Gminna komisja rozwigzywania problemow alkoholowych jest powotywana na podstawie art. 41
ust.3 ustawy przez Wojta Gminy w Sokotowie Podlaskim. W skiad gminnej komisji rozwigzywania
probleméw alkoholowych wchodzg osoby z zakresu profilaktyki i rozwigzywania problemow
alkoholowych /art. 41 ust.4/. Zasady wynagradzania cztonkéw gminnej komisji rozwigzywania
probleméw alkoholowych okresla Rada Gminy w gminnym programie profilaktyki i rozwigzywania
probleméw alkoholowych /art. 41 ust.5/. Do ustawowych zadan gminnej komisji rozwiazywania
problemdéw alkoholowych nalezy:

1. Inicjowanie dziatan w zakresie realizacji zadah wiasnych gminy zwigzanych z profilaktyka i

rozwigzywaniem probleméw alkoholowych,

2. Udzielanie rodzinom, w ktérych wystepujg problemy alkoholowe, pomocy psychospotecznej i
prawnej, aw szczeg6lnosci ochrony przed przemoca,

3. Prowadzenie profilaktycznej dziatalnosSci informacyjnej i edukacyjnej w  zakresie
rozwigzywania problemow alkoholowych i przeciwdziataniu narkomanii, w szczeg6lnosci dla
dzieci i miodziezy, w tym prowadzenie pozalekcyjnych zaje¢, a takze dziatan na rzecz
dozywiania dzieci uczestniczagcych w pozalekcyjnych programach opiekunczo -
wychowawczych i socjoterapeutycznych.

4. Podejmowanie czynno$ci zmierzajagcych do orzeczenia o0 zastosowaniu wobec osoby
uzaleznionej od alkoholu obowigzku poddania sie leczeniu w zaktadzie lecznictwa
odwykowego.

5. Wspomaganie dziatalnos$ci instytucji, stowarzyszen i oséb fizycznych, stuzacej rozwigzywaniu
probleméw alkoholowych i przeciwdziataniu narkomanii.

6. Opiniowanie wydawania zezwolen na sprzedaz lub podawanie napojow alkoholowych pod
wzgledem zgodnosci lokalizacji punktu sprzedazy z uchwatami Rady Gminy, o ktérych mowa
w art. 12 ust. 1 i 2 ustawy /limit i lokalizacja, w ktorych sprzedawane i podawane sg napoje
alkoholowe/,



7. Kontrola przestrzegania zasad i warunkoéw korzystania z zezwolen na sprzedaz lub podawanie
napojow alkoholowych /na podstawie upowaznienia wystawionego przez Wdjta Gminy, art. 18

ust. 8 ustawy/.

Rozdziat V.

Preliminarz wydatkéw na realizacje Gminnego Programu Profilaktyki
Rozwigzywania Problemow Alkoholowych oraz Przeciwdziatania Narkomanii na

rok 2020 r.

Dziat Rozdziat 8

851

851 85153
4210
4300

851 85154
4110
4170
4210
4220
4300
4410
4430

Nazwa Plan

Ochrona zdrowia

Zwalczanie
narkomanii

Zakup materiatow i
wyposazenia

Zakup pozostatych
ustug
Przeciwdziatanie
alkoholizmowi
Skiadki na
ubezpieczenie
spoteczne
Wynagrodzenia
bezosobowe

Zakup materiatow i
wyposazenia

Zakup Srodkow
Zywnosci

Zakup pozostatych
ustug

Podréze stuzbowe
krajowe

Rézne optaty i
sktadki

RAZEM

43 000,00
3 000,00

1 000,00

2 000,00

40 000,00

300,00

24 000,00

6 000,00

3 000,00

6 000,00

500,00

200,00

43 000,00



Rozdziat VI.
Postanowienia koncowe.

1. Spodziewane efekty realizacji Gminnego Programu Profilaktyki i
Rozwigzywania Problemow Alkoholowych i Przeciwdziatania Narkomanii.

1.
2.
3.

Uswiadomienie zdrowotnych i spotecznych skutkdw naduzywania alkoholu i narkotykow.

W zrost liczby mtodych os6b zaangazowanych w propagowanie zachowan abstynenckich.
Wzrost inicjatyw spotecznosci lokalnej podejmowanych na rzecz zapobiegania
alkoholizmowi i narkomanii zwiaszcza wsréd dzieci i miodziezy jak rédwniez pomocy
osobom uzaleznionym.

Wzrost Swiadomosci mieszkancéw gminy o mozliwosci uzyskania szeroko rozumianego
wsparcia.

Pogtebienie wiedzy o zjawisku przemocy domowej i sposobach radzenia sobie z tym
problemem.

Zmiana stereotypdw utrudniajgcych swiadczenie pomocy osobom tego wymagajacym.

2. Sposob kontroli realizacji programu.

1.

Przewodniczagcy GKRPA sktada roczne sprawozdanie z wykonania Gminnego Programu
Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych i Przeciwdziatania Narkomanii
Woéjtowi Gminy i Radzie Gminy w Sokotowie Podlaskim.

Staty monitoring programu prowadzony przez Gminng Komisje Rozwigzywania
Probleméw Alkoholowych.

3. Zasady wynagradzania cztonkéw Gminnej Komisji Rozwigzywania Problemow
alkoholowych.

1.

Cztonkom przystuguje wynagrodzenie za udziat w pracach Komisji w wysokos$ci 150,00zt
brutto.

Przewodniczagcemu Komisji przystuguje wynagrodzenie miesieczne w wysokos$ci 550,00zt
brutto za udziat w pracach komisji i jej obstuge.

Cztonkom komisji przystuguje zwrot kosztow podrézy stuzbowej okreSlonych w
Rozporzadzeniu Ministra Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 29 stycznia 2013r w sprawie
naleznosci przystugujacych pracownikowi zatrudnionemu w panstwowej lub samorzadowej
jednostce sfery budzetowej z tytutu podrézy stuzbowej /Dz. U. Nr 0, poz. 167 ze zmianami/
oraz odpowiednie przepisy Kodeksu Cywilnego.

Wynagrodzenie wyptacane jest na podstawie listy obecno$ci zatwierdzonych przez
Przewodniczacego.



