UCHWALA NR XV/145/20
RADY GMINY CHEEMNO

z dnia 31 grudnia 2020 r.

w sprawie uchwalenia Gminnego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych oraz
Przeciwdzialania Narkomanii na 2021 rok

Na podstawie art. 4! ust.2 ustawy z dnia 26 paZdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu
alkoholizmowi (t.j. Dz. U. z2019 r. poz. 2277 oraz 2020 poz. 1492), art. 10 ust. 2 ustawy z dnia 29 lipca 2005 r.
o przeciwdziataniu narkomanii (tj. Dz.U.z2020r. poz. 2050) oraz w zwigzku z Rozporzadzeniem Rady
Ministréw zdnia 4 sierpnia 2016r. wsprawie Narodowego Programu Zdrowia na lata 2016 —
2020 (Dz. U. 2016 poz.1492) Rada Gminy uchwala, co nastepuje:

§ 1. Uchwala si¢ Gminny Program Profilaktyki iRozwigzywania Probleméw Alkoholowych oraz
Przeciwdziatania Narkomanii na 2021 rok stanowiacy zatacznik do niniejszej uchwaty.

§ 2. Wykonanie uchwaty powierza sie Wéjtowi Gminy Chetmno.

§ 3. Uchwata wchodzi w zycie zdniem I stycznia 2021 roku ipodlega ogloszeniu w sposéb zwyczajowo
przyjety.

Przewodniczacy Rady Gminy
Chelmno

Mieczystaw Urbanski
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Zatgcznik

do Uchwaty Nr XV/145/20
Rady Gminy Chelmno

Z dnia 31 grudnia 2020 r.

Gminny Program
Profilaktyki 1 Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych
oraz Przeciwdziatania Narkomanii
na rok 2021.

Akty prawne oraz inne zrodla wykorzystane podczas tworzenia programu:

1. Ustawa o wychowaniu w trzezwosci 1 przeciwdzialaniu alkoholizmowi
(tj. Dz. U. z 2019 poz. 2277 oraz z 2020 poz. 1492).
2. Rozporzadzenie Rady Ministrow z dnia 4 sierpnia 2016 r. w sprawie Narodowego
Programu Zdrowia na lata 2016 — 2020 (Dz. U. 2016 poz.1492) - Cz¢s¢ VL
Zatacznika do rozporzadzenia: ,,Wykaz zadan stuzacych realizacji celu operacyjnego
2: Profilaktyki i rozwigzywanie probleméw zwigzanych z uzywaniem substancji
psychoaktywnych, uzaleznieniami behawioralnymi i innymi zachowaniami

ryzykownymi”. (obowigzujgcy; 23 grudnia 2020 r. opublikowano projekt

rozporzqdzenia Rady Ministrow w sprawie Narodowego Programu Zdrowia na lata
2021 - 2025)
3. ,,Rekomendacje do realizowania i finansowania gminnych programoéw profilaktyki
1 rozwigzywania problemow alkoholowych w 2021 roku”.
4. Ustawa o przeciwdzialaniu narkomanii (Dz. U. z 2020 poz. 2050).
5. Roczne ,,Sprawozdanie z dziatalnosci samorzadéw gminnych w zakresie profilaktyki
1 rozwigzywania problemow alkoholowych (PARPA-G1)”.

6. Dane zawarte w rocznym ,Sprawozdaniu z realizacji gminnego programu

przeciwdziatania narkomanii” (dla Urzedu Marszatkowskiego w Toruniu).
7. Dane zawarte w sprawozdaniach z realizacji szkolnych programow profilaktyczno -
wychowawczych.



Alkoholizm to duzy problem spoteczny — diagnoza

Co to jest choroba alkoholowa?

Choroba alkoholowa jest to przewlekta, nieuleczalna choroba wywotana uzaleznieniem od
alkoholu przebiegajagca z nawrotami, jak kazda inna choroba przewlekla np. cukrzyca czy
zapalenie stawoéw. Konsekwencje zdrowotne tej choroby dotycza nie tylko samego pacjenta,
ale i jego najblizszych. I to wyraznie rdzni ja od innych choréb przewlektych.

Jak duzym problemem spotecznym jest alkoholizm?

Naduzywanie alkoholu staje si¢ coraz wigkszym problemem i wyraznie zmienia swoje
oblicze. Zwigksza si¢ zdecydowanie ilo$¢ kobiet naduzywajgcych alkoholu. Poza tym liczne
kampanie reklamowe napojow alkoholowych spowodowatly, ze mlodziez zaakceptowata, iz
alkohol - zwlaszcza piwo, czyli pozornie niegrozny napdj - jest niezbednym elementem
kultury mlodziezowej. Dlatego coraz wigcej mlodziezy naduzywa piwa, a tym samym
znajduje sie w grupie ryzyka rozwiniecia si¢ u nich choroby alkoholowej, czyli uzaleznienia
od alkoholu.

Zjawiska te sa ewidentnie skutkiem transformacji gospodarczej. W ostatnich latach zmalata
wyraznie rola i sila oddzialywania przeciwalkoholowego panstwa oraz spoleczenstwa
w poréwnaniu do sity producentow alkoholu czyli tych, ktorzy na alkoholu zarabiajg -
zwlaszcza producentdow piwa, ktdrego spozycie zdecydowanie wzrosto.

Lansowali oni hasto zmiany modelu picia z wysoko- na niskoprocentowe napoje alkoholowe.
Jednak model picia si¢ tak naprawde nie zmienit, bo okazalo sie, ze 1lo$¢ 0s6b wypijajacych
alkohol wysokoprocentowy nie ulegta zmianie, natomiast doszta nowa grupa pijgca alkohol
niskoprocentowy tj. piwo, nalewki, wino. Aby rozwingto si¢ uzaleZznienie konieczne jest
wypijanie okreslonej ilos¢ alkoholu i nie ma tu znaczenia, czy jest to piwo czy tez alkohol
wysokoprocentowy. Bo nie chodzi tu o piwo, a konkretnie o te ilo$¢ alkoholu, ktéra jest

w tym piwie.

Jak bardzo mtodzi ludzie zaczynajg pi¢?

Milodziez zaczyna pi¢ juz w szkole podstawowej, oczywiscie nie we wszystkich
srodowiskach. Do si¢gnigcia po alkohol usposabiaja wzorce domowe i rodzinne oraz
tolerancja dla uzywek np. alkoholu, papieroséw, naduzywania lekow. Jesli mtodzi ludzie
zaczynajg pali¢ papierosy, to wsrod nich jest zdecydowanie wigceej tych, ktorzy bedg réwniez
pi¢ alkohol i bra¢ narkotyki. W tej chwili mtodziez traktuje zardwno alkohol i narkotyki jako
niegrozne uzywki, ktére czgsto stosowane sg zamiennie lub tgczone razem np. amfetamina
z alkoholem czy marihuana plus alkohol. Jeszcze 10-15 lat temu tego zjawiska nie byto -
wowczas alkohol i narkotyki pojawialy si¢ u mlodziezy oddzielnie.



Jaka grupa wiekowa spoteczenstwa jest najbardziej zagrozona alkoholizmem?

Alkoholizm to nie jest problem wieku, tylko wzorcow i modelu funkcjonowania oraz
agresywnej reklamy firm produkujacych alkohol, zwlaszcza piwowarskich wykorzystujacych
w spotach mechanizm nasladownictwa. Istotne jest, kiedy nastepuje inicjacja alkoholowa
1 jaka role pelni alkohol w rodzinie czy srodowisku. Tak wiec w tej chwili nie mozna
powiedzie¢, ze ludzie w jakim$ wieku sa niezagrozeni. Wiele o0s6b zaczyna naduzywaé
alkohol po przejsciu na emeryture lub z powodu braku pracy (zaj¢cia). Nie potrafig
konstruktywnie wykorzysta¢ swojego wolnego czasu.

Doda¢ tez trzeba, ze w ostatnich latach wraz ze wspomniang agresywng reklamg napojow
alkoholowych zwigkszyla si¢ znacznie dostepno$é¢ do alkoholu. Wielcy producenci sa
zainteresowani wzrostem zyskoéw ze sprzedazy, a nie interesujg ich skutki powiktan, leczenia,
wypadkéw 1 przestepstw zwigzanych ze spozywaniem alkoholu. Na przyklad prawie potowa
pospolitych przestepstw (pobicia, rozboje, kradzieze) popelniana jest przez ludzi bedacych
pod wptywem alkoholu. Te osoby na trzezwo nie dopuscityby sie takich czynéw.

Jakie sg typowe objawy uzaleznienia?

Jest kilka objawdéw $wiadczacych o chorobie alkoholowej. Jednym z nich jest poranne picie
na kaca lub klinowanie. Osoby nieuzaleznione nast¢pnego dnia rano po piciu nie mogg
patrze¢ na alkohol. W ten sposob organizm si¢ przed nim si¢ broni. Natomiast inni, aby
poczué si¢ dobrze musza np. wypi¢ 1-2 piwa. Swiadczy to o przestrojeniu organizmu i stad
biorg si¢ tzw. ciagi alkoholowe czyli picie przez 2-3 dni, a niekiedy i dtuze;.

Kolejnym objawem uzaleznienia jest niepamie¢¢ tego, co robito si¢ dnia poprzedniego.
Oczywiscie nie mam tu na mysli 0sob, ktore upity sie i spaty. Dotyczy to tych, ktorzy pili, ale
funkcjonowali - nie pamietajg co robili, jak wrocili do domu. Jest to tzw. palimpsest
alkoholowy.

Nastepnym objawem jest zmiana tolerancji alkoholu. Niektorzy mowig sobie tak: "Ja mam
mocng glowe, moge wypi¢ duzo. Mnie alkohol nie szkodzi, bo ja mam mocng glowg".
Tymczasem wraz z rozwojem choroby alkoholowej rozwija si¢ tolerancja na alkohol, czyli
taka osoba moze wypi¢ wiecej niz kiedys, zanim wystapi stan upojenia alkoholowego. I jesli
kto$ obserwuje u siebie takie zjawisko to znaczy, ze rozwija si¢ u niego choroba alkoholowa.
Dalszym etapem jest oczywiscie spadek tolerancji na alkohol i do upicia wystarczy wowczas
znacznie mniejsza ilo$¢ alkoholu np. ¢wiartka wodki czy tez dwa piwa.

Od strony klinicznej o uzaleznieniu $wiadczy przede wszystkim tzw. glod alkoholowy oraz
utrata kontroli nad piciem. Czlowiek uzalezniony nie potrafi przerwaé picia dopdki jest
alkohol w butelce lub w domu i wypija wigcej niz by chcial lub sobie zaplanowal. Osoby
takie czesto obiecujg bliskim, ze wigcej juz nie beda pié, ale sg to tylko puste deklaracje.

Ostatnimi czasy coraz wigcej 0sob pije w samotnosci - szczegolnie dotyczy to kobiet. Mimo
to, ze majg Swiadomos¢ konsekwencji rodzinnych, spotecznych, tgcznie z utratg pracy. Nawet
jesli podejmuja leczenie, to terapia ich jest utrudniona, poniewaz czesto kobietom towarzysza
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zaburzenia depresyjne i traktujg one alkohol jako poprawiacz samopoczucia. Bo tak
faktycznie alkohol dziala, ale sg to ztudne "dobre" strony picia alkoholu.

Czy kobiety sa bardziej wrazliwe na alkohol i tatwiej si¢ uzalezniajg?

Uzalezniajg si¢ od alkoholu wszyscy, gdyz alkohol wykazuje wigksze powinowactwo do
komorek nerwowych, a zwlaszcza tkanki mézgowej, i czyni wicksze szkody z uwagi na
wickszg wrazliwosc tej tkanki na alkohol. Stad tez kobiety szybciej sie upijajg i maja mniejszg
tolerancj¢ na alkohol, a ponadto alkohol szybciej wywohluje u nich uzaleznienie. Obecnie
problemem staje sie picie alkoholu w czasie cigzy. Popularne jest stwierdzenie, ze alkohol,
a zwlaszcza czerwone wino, nie zaszkodzi kobiecie w ciazy.

Okazuje si¢, ze wiele zaburzen i uszkodzen u noworodkéw jest wynikiem tego, ze ich matki
pily alkohol w czasie pierwszych 3 miesiecy cigzy. Niebezpieczenstwo polega na tym, ze
zmiany u plodu wywolyjg juz niewielkie ilosci alkoholu, ale pite regulamie - np. 1-2 piwa
dziennie z mezem czy przyjaciotkami.

Piwo obecnie w potocznej swiadomosci jest trunkiem, ktore pije si¢ przy wszelkich okazjach
towarzyskich, pelni role prawie normalnego napoju niezbednego na co dzieh. To przyczyna,
dla ktorej w Polsce rodzi si¢ coraz wigcej dzieci z tzw. syndromem FAS (Fetal Alcohol
Syndrome) czyli alkoholowym zespotem ptodowym. Jest on spowodowany tym, ze alkohol
przechodzacy poprzez lozysko do krwi ptodu przenika do tkanki moézgowej, ktorg silnie
uszkadza. Prowadzi to do zmian w budowie anatomicznej mézgu, jak i charakterystycznych
zmian np. w wygladzie twarzy. Dzieci te zdecydowanie gorzej si¢ rozwijajg i ucza si¢ oraz
przejawiaja bardzo duze zaburzenia zachowania: nadpobudliwo$¢ ruchowg i emocjonalng,
zaburzenia pamieci i koncentracji uwagi, trudnosci w nauce. Jednak wiedza ta nie dotarla
jeszeze do ogodtu spoleczenstwa.

Komu jest fatwiej wyj$¢ z uzaleznienia od alkoholu - kobietom czy
mezczyznom?

Ple¢ nie ma glownego znaczenia, wazna jest wlasna motywacja, a takze wsparcie oséb
najblizszych.

Gdzie rodziny z problemem alkoholowym mogg szuka¢ fachowej pomocy?

Lecznictwo odwykowe jest na dobrym poziomie, cho¢ tylko 10-20 procent oséb
uzaleznionych moze uzyskaé t¢ pomoc. Ale bardzo wazne jest to, ze pomoc mogg réwniez
uzyskaC rodziny uzaleznionych. Stwierdzono bowiem, ze w rodzinach tych wystepuje
choroba, nazywana wspdtuzaleznieniem wymagajgca podobnego leczenia jak o0s6b
uzaleznionych. U oséb, ktére sg partnerami alkoholikéw - zony lub matki - rozwija si¢ zespot
zaburzen nazwany wspotuzaleznieniem bez alkoholu, ktéry tez wymaga leczenia. Osoby te
tez sg chore, tylko inaczej. W ciaggu ostatnich lat rozwingta si¢ profesjonalna pomoc
i programy terapeutyczne dla wspétuzaleznionych, ktore dazg do zmiany nawykow
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1 zachowan tych oséb. Leczenie choroby alkoholowej dotyczy przede wszystkim sfery
emocjonalnej, psychologicznej, zmiany nawykéw, stereotypow i zachowan. Choroba
alkoholowa jest nie tylko choroba ciata, ale i chorobg duszy. Niesie ze sobg zle
funkcjonowanie 1 niewlasciwe nawyki w porozumiewaniu rodzinnym 1 na poziomie
spotecznym.

Osoby chcgce leczy¢ si¢ z uzaleznienia alkoholowego mogg zgtaszac si¢ do Poradni Leczenia
Uzaleznien, ktére dawniej byly w kazdym powiecie. Niestety, w ostatnich latach cz¢$¢ z nich
zlikwidowano. Je$li w miejscu zamieszkania nie ma takiej poradni, to osoby uzaleznione
moga zglasza¢ si¢ jedynie do prywatnych gabinetow psychiatrycznych, rzadko do
psychologicznych. Lecz woéwczas leczenie ograniczone jest do sfery psychiatryczno-
farmakologicznej. A istota leczenia jest oddziatywanie psychoterapeutyczne.

Nastapito w ostatnich latach wyrazne zréznicowanie i polaryzacja dostepnosci do lecznictwa
uzaleznien. Bardzo rozwinely si¢ ruchy samopomocowe i abstynenckie alkoholikéw i oséb
juz niepijgcych, czego dawniej nie bylo. Obecnie osoby po zakonczonej terapii nie maja
probleméw ze znalezieniem nowego towarzystwa i nawigzaniem nowych kontaktow. A wigc
majg alternatywe do swojego dotychczasowego stylu, modelu zycia i srodowiska. A dawnie;j
osoby te po leczeniu wracaty do swojego srodowiska, gdzie wszyscy nadal pili.

Kto zglasza si¢ na leczenie?

Na leczenie zglaszaja si¢ zarowno mtodzi jak i starsi.. Ale najczesciej zglaszajg si¢ nie po to,
by wyzdrowie¢ i nie pi¢ juz do konca zycia, lecz by doraznie unikngé¢ przykrych
konsekwencji np. rodzinnych, bo zona grozi rozwodem, ograniczono wiladze rodzicielska,
zabrano prawo jazdy lub sg zagrozeni utratg pracy. Chcg si¢ wykazaé, ze majg dobra wolg
1 cheg si¢ leczyé.

Poczatkowo osoby uzaleznione chca, zeby nauczy¢ ich funkcjonowania z alkoholem w tle.
Wiekszo$¢ zglasza si¢ przeciez po to, zeby ograniczyC picie alkoholu czyli pi¢ w sposob
kontrolowany. Ale nie jest to zazwyczaj mozliwe, bo sg juz uzaleznieni. Jest to mozliwe tylko
w poczatkowej fazie picia szkodliwego, gdy nie jest postawione rozpoznanie choroby
alkoholowe;.

Czy farmakoterapia w leczeniu choroby alkoholowe;j jest skuteczna?

Jednym z gléwnych objawéw choroby alkoholowej jest gtod alkoholowy czyli nieodparta
che¢ wypicia. Nie ma na Swiecie zadnego $rodka farmakologicznego, ktory by zmniejszat
glod alkoholowy. Sa substancje, ktoére poprzez odruch warunkowy powoduja, ze ktos
odmawia wypicia, bo obawia si¢ przykrych fizycznych doznan po wypiciu alkoholu.

Wszyscy fachowcy zgodnie podkreslaja, 2ze bez indywidualnych oddziatywan
psychoterapeutycznych, terapii grupowej i oddziatywania s$rodowiskowego np. grup
Anonimowych Alkoholikéw, samymi lekami nie mozna pomoc.



Podstawowa sprawg jest, zeby osoba uzalezniona uznata, ze jest chora. A wigkszo$¢ oséb
uzaleznionych nie uwaza si¢ za chorych. Nie maja tzw. tozsamosci alkoholika i nawet jesli
wiedza, ze maja problem alkoholowy, to uwazaja, ze z problemem tym poradzg sobie sami.
Tymczasem czlowiek uzalezniony musi przyznaé, ze jest chory i bezsilny wobec alkoholu, ze
sam nie wygra i nie pokona alkoholu. W ramach naszej terapii pacjenci pisza list pozegnalny
do alkoholu "..Ja si¢ z tobg rozstaj¢, wyrzadziles duzo szkdéd mnie i mojej rodzinie, ja nie
chce mie¢ takiego przyjaciela i nie chce, zebys szedt ze mng przez zycie...". Takie i inne
dziatania maja na celu przebudowe¢ osobowosci, zmiang sterotypéw myslowych, wizji
zyciowych, celdow i systemow wartosci u alkoholika. Ale mato kto traktuje alkohol jak wroga.
Nawet nam, ludziom zdrowym - nieuzaleznionym, trudno jest wyobrazi¢ sobie Zycie bez
lampki szampana przy okazji sylwestra czy innej uroczystosci. Tym trudniejsze jest to dla
0s6b uzaleznionych.

Priorytety GKP i RPA oraz PN w 2021 roku:

1. udzial mieszkancow gminnych w ogdlnopolskich kampaniach profilaktyczno —
edukacyjnych,

2. szkolenia cztonkow GKPiRPAorazPN
3. poszerzenie oferty dziatan skierowanych do przedstawicieli sSrodowiska lokalnego,

4. organizacja profesjonalnych warsztatow profilaktycznych dla dzieci, mlodziezy
i dorostych,

5. kontynuacja dzialan majgcych na celu propagowanie w srodowisku lokalnym wiedzy
nt. placéwek udzielajacych pomocy rodzinom, w ktorych wystepuje problem
alkoholowy,

6. kontynuacja organizacji regularnych dyzuréow psychologa w szkotach,

7. poszerzenie dzialan z zakresu indywidualnej terapii dla rodzin zagrozonych patologia
spoteczng spowodowang naduzywaniem alkoholu,

8. umozliwienie = mieszkancom gminy  uzyskania  latwiejszego dostepu
do materialéw z zakresu problematyki uzaleznien oraz przemocy w rodzinie,

9. bardziej wnikliwe przyjrzenie si¢ uzywaniu alkoholu i narkotykéw przez dzieci
ponizej 15 roku zycia oraz podj¢cie dziatan prewencyjnych,

10. kontynuacja dzialan zwigzanych z przemocg w rodzinie - praca Zespolu
Interdyscyplinarnego,

11. kontynuowanie dziatalno$ci ukierunkowanej na szkoty,
12. prowadzenie dystrybucji plakatéw, ulotek nt. uzaleznien wsréd ludnosci wiejskie;j,

13. wzmozenie dziatlan majacych na celu utrudnienie dostgpu do alkoholu dzieciom
i mtodziezy ponizej 18 roku zycia (gtownie w punktach sprzedazy),

14. prowadzenie akcji profilaktycznych skierowanych do kierowcow,
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Odbiorcy programu:

. w zakresie zapobiegania alkoholizmowi i narkomanii: dzieci i mlodziez szkot
podstawowych 1 gimnazjow, dorosli mieszkancy gminy, wlasciciele punktow
sprzedazy alkoholu,

. w zakresie pomocy specjalistycznej: osoby majace czynny kontakt z alkoholem
1 narkotykami oraz osoby wspotuzaleznione.

Gloéwne strategie programu:

. Rozwijanie edukacji poprzez:

e informowanie o problemach i szkodach oraz zachowaniach ryzykownych
zwigzanych z piciem i naduzywaniem alkoholu oraz spozywaniem
narkotykéw, konsekwencjach takich zachowan, a takze metodach leczenia i
zapobiegania szkodom zdrowotnym i spotecznym w tym zakresie,

e promocje zdrowego stylu zycia, trzezwosci 1 abstynencji.

. Zwigkszenie dostepnosci oraz jakosci szkolnych i $rodowiskowych programéw

profilaktycznych z uwzglednieniem programow zaadresowanych do:

e rodzicow w zakresie podnoszenia ich kompetencji wychowawczych
e sprzedawcow w zakresie odpowiedzialnosci prawnej i etycznej zwigzanej
z handlem alkoholem.

Systematyczne kontrolowanie dostepnosci alkoholu, w szczegdlnosci w zakresie

przestrzegania zakazu sprzedazy alkoholu osobom niepelnoletnim oraz podniesienie

efektywnosci egzekwowania prawa w przypadku naruszenia zasad obrotu napojami
alkoholowymi oraz handlu poza legalng siecig punktow sprzedazy.

Szkolenie profesjonalistbw w takich sektorach jak: edukacja, pomoc spoteczna,

liderzy  spolecznosci lokalnych i $rodowisk samopomocowych  w zakresie

nowoczesnych metod rozwigzywania probleméw alkoholowych

1 narkotykowych.

. Zwiekszanie  dostepnosci 1 skutecznosci  programéw  terapeutycznych

i rehabilitacyjnych dla oséb uzaleznionych od alkoholu i narkotykéw i cztonkéw ich

rodzin (dorostych i dzieci) doznajgcych szkod z tego powodu.

. Zwickszanie dostgpnosci i skutecznosci programéw pomocy dla ofiar przemocy

w rodzinie, wdrazanie programéw korekcyjno-edukacyjnych dla sprawcow oraz

rozwijanie i doskonalenie procedur interwencji w sprawach przemocy w rodzinie.

. Wspieranie dzialan podejmowanych przez organizacje pozarzagdowe i Srodowiska

wzajemnej pomocy, ukierunkowanych na zapobieganie lub zmniejszanie szkod

zwigzanych z alkoholem.



I Cele programu:

zmniejszenie  szkéd  spolecznych 1 psychologicznych  spowodowanych
naduzywaniem alkoholu i uzywaniem srodkéw psychoaktywnych, szczegolnie
dotykajacych dzieci i mtodziez,

ograniczenie spozycia napojow alkoholowych, podniesienie wieku inicjacji
alkoholowe;j,

zmiana obyczajow zwigzanych z uzywaniem alkoholu, zwlaszcza wsrod miodego
pokolenia,

ochrona dzieci 1 mlodziezy przed inicjacja narkotykows, eksperymentowaniem
z uzywaniem Srodkéw psychoaktywnych,

zapobieganie powstawaniu nowych probleméw alkoholowych na terenie gminy
oraz zmniejszenie rozmiaréw problemoéw juz istniejacych,

Zmiana postaw i post¢powania czlonkoéw spotecznosci lokalnej wobec problemow
alkoholizmu i narkomanii,

Zmniejszanie rozmiar0w naruszen prawa na rynku alkoholowym,

zwigkszenie wiedzy milodziezy i dorostych w zakresie choroby alkoholowej
1 narkomanii,

promowanie postaw spolecznych waznych dla profilaktyki i rozwigzywania
probleméw alkoholowych,

tworzenie bazy materialnej, organizacyjnej i merytorycznej dla realizacji
programu.

II Gminne zasoby do rozwigzywania probleméw
alkoholowych 1 narkotykowych .

W zakresie leczenia choroby alkoholowej i narkomanii gmina nie dysponuje placowka

stacjonarna, jednak posiada mozliwosci umieszczania pacjentdow w placowkach
wspotpracujgcych. Gmina posiada nast¢pujgce zasoby stuzace bezposrednio i posrednio
profilaktyce i rozwigzywaniu probleméw alkoholowych, narkomanii oraz pomocy
rodzinom dysfunkcyjnym:

Saen AR D

Gminna Komisja Profilaktyki i Rozwigzywania Problemow Alkoholowych
oraz Przeciwdziatania Narkomanii (zespo6l ds. profilaktyki, zespdt interwencyjno -
motywacyjny, zespot kontroli rynku).

Punkt Konsultacyjny (dyzury kuratora sagdowego — cztonka GKP i RPA oraz PN ).
Punkt Pierwszego Kontaktu (dyzury instruktoréw terapii i terapeutow).

Poradnia Psychologiczno - Pedagogiczna.

Gminny Osrodek Pomocy Spoteczne;.

Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie.

Komenda Powiatowa Policji.



. Pedagog szkolny oraz grupa nauczycieli przeszkolonych w zakresie profilaktyki
uzaleznien dla dzieci 1 mlodziezy.
. Zespot Interdyscyplinarny.

IIT Gtéwne kierunki programu:

e specjalistyczna pomoc rodzinom dotkni¢tym nastepstwami naduzywania alkoholu
1 innych $rodkéw psychoaktywnych , w tym ofiarom przemocy,

e pomoc dzieciom o0s6b uzaleznionych od alkoholu lub narkotykéw, dotknietym
nastgpstwami naduzywania tych substancji przez rodzicow w zakresie pomocy
zyciowej, psychologicznej i szkolnej,

e szeroka profilaktyka, w tym takze poprzez sport oraz czynne uczestnictwo w zyciu
kulturalnym,

e przeciwdzialanie agresji w szkole 1 poza nig, jako wazny czynnik bezpieczenstwa
W gminie.

IV Podstawowe dzialania:

1. Zwigkszenie dostepnosci pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjne]
dla oséb uzaleznionych od alkoholu i1 srodkéw psychoaktywnych.

. Realizacja ponadpodstawowej oferty dla oséb uzaleznionych w formie dodatkowych
zaje¢ terapeutycznych, np. zapobiegania nawrotom picia i zazywania narkotykéw,
shuzacych dalszemu zdrowiu 1 rehabilitacji spolecznej, a takze wspieranie srodowisk
$amopomocy . .

. Dzialalnos¢ Punktu Konsultacyjnego i Punktu Pierwszego Kontaktu w Chelmnie.

. Wspdtinansowanie kosztow eksploatacji pomieszczenia przy ulicy Kamionka
3 w Chelmnie - siedziby Miejskiego Osrodka Profilaktyki i Promocji Zdrowia.

. Organizacja dyzuréw terapeutéw oraz Punktu Konsultacyjnego i Punktu Pierwszego
Kontaktu w Dolnych Wymiarach.

. Kierowanie na specjalistyczne badania przeprowadzane przez bieglych sadowych:
psychiatre i psychologa, w celu ustalenia stopnia uzaleznienia od alkoholu
i narkotykéw oraz rodzaju proponowanego leczenia.

. Wnioskowanie do sagdu o zobowiazanie do leczenia odwykowego, o wglad w sytuacje
maloletnich dzieci w rodzinach alkoholikow, a takze powiadomienie prokuratury
0 Wystepowaniu przemocy.

. Finansowanie zaje¢ w ramach programu po zakonczeniu leczenia stacjonarnego.

. Finansowanie dyzuréow instruktoréw terapii i terapeutow w Punkcie Pierwszego
Kontaktu.

. Dofinansowanie zaj¢¢ rehabilitacyjnych w  trakcie obozow i wyjazdow
terapeutycznych.

i



2. Udzielanie rodzinom, w ktérych wystepuja problemy alkoholowe
1 narkotykowe pomocy psychospotecznej 1 prawnej,
a w szczegblnosci ochrony przed przemocg w rodzinie.

. Finansowanie programu terapeutycznego dla osob wspoétuzaleznionych.

. Finansowanie warsztatow socjoterapeutycznych dla dzieci z rodzin dysfunkcyjnych.

. Przeszkolenie w zakresie przeciwdzialania przemocy domowej pracownikéw
socjalnych, GKPiRPA oraz PN, pedagogow.

. Dofinansowanie programéw edukacyjno-profilaktycznych zgodnie zapotrzebowaniem
srodowiska lokalnego.

. Wspotpraca z Powiatowym Centrum Pomocy Rodzinie poprzez udziat
w Interdyscyplinamych Zespotach Interwencyjnych.

. Monitorowanie dziatan podejmowanych na rzecz przeciwdziatania przemocy
w rodzinie.

. Dofinansowanie programow profilaktyki przemocy w rodzinie.

. Prowadzenie profilaktycznej dziatalnosci informacyjnej 1 edukacyjnej
w szczegblnosci dla dzieci 1 mlodziezy.

. Realizacja dzialan profilaktycznych w  szkolach podstawowych poprzez
dofinansowanie programow profilaktyczno — wychowawczych w ramach statutowych
dziatan szkét, promowanie programéw i projektow autorskich.

. Prowadzenie zaj¢¢ warsztatowych dla dzieci i mlodziezy podejmujacych zachowania
ryzykowne w zakresie wczesne] inicjacji Srodami psychoaktywnymi.

. Podejmowanie dziatan edukacyjnych skierowanych do sprzedawcow napojow
alkoholowych oraz dziatan kontrolnych i interwencyjnych, majacych na celu
ograniczanie dostgpnosci napojéw alkoholowych i1 przestrzeganie zakazu sprzedazy
alkoholu osobom ponizej 18. roku zycia.

. Wspoélpraca ze szkotami w zakresie dzialan edukacyjnych przeznaczonych dla
rodzicéw, ktorych celem jest wspieranie abstynencji dziecka i przygotowanie do
podejmowania $§wiadomych i odpowiedzialnych decyzji zwigzanych z uzywaniem
srodkéw psychoaktywnych.

. Przeprowadzenie cyklu spotkan profilaktycznych z mlodziezg na temat zagrozen
zwigzanych ze srodkami zmieniajacymi swiadomos¢ i towarzyszacych temu zjawisk.

. Organizacja 1 finansowanie lokalnych kampanii profilaktycznych, udziat
w kampaniach ogélnopolskich (w miare posiadanych srodkéw).

. Wspieranie dzialalnosci uczniowskich kluboéw sportowych, réznych form kultury
fizycznej oraz innych spotecznie akceptowanych rodzajow dziatalnosci zwigzanych
z propagowaniem zdrowego i abstynenckiego stylu zycia.

. Dofinansowanie szkolen w zakresie pracy z dzie¢mi i mlodziezg oraz doskonalenie
umiejetnosci prowadzenia zajeé profilaktycznych.



8. Prowadzenie akcji informacyjnych na terenie wszystkich sotectw na temat mozliwosci
uzyskania fachowej pomocy i wsparcia.

4. Edukacja publiczna w zakresie
problematyki alkoholowej i narkotykowe;.

1. Tworzenie punktéow informacyjnych z danymi o dostepnej ofercie pomocy na terenie
gminy i powiatu w zakresie probleméw alkoholowych, narkotykowych i zwigzang
Znimi przemocg w rodzinie.

2. Wilaczanie sie w ogolnopolskie kampanie edukacyjne dotyczace profilaktyki
i rozwigzywania problemow alkoholowych, narkotykowych i zwigzang z nimi
przemocg w rodzinie (w miar¢ posiadanych srodkéw).

3. Produkcja i zakup materialéow edukacyjnych oraz ich dystrybucja wsrod okreslonych
grup adresatéw.

4. Monitorowanie skali probleméw alkoholowych i narkotykowych w srodowisku
lokalnym (sondaze, badania, lokalna diagnoza).

5. Organizacja szkolen tematycznych dla réznych grup zawodowych pracujacych
w systemie pomocy rodzinom 1 osobom uzaleznionym oraz w systemie
przeciwdziatania przemocy.

5. Dzialania na rzecz przeciwdziatania nietrzezwosci kierowcow.

1. Prowadzenie edukacji z  wykorzystaniem  materiatow  informacyjnych
i edukacyjnych.

2. Nawigzanie wspdlpracy z policja w celu zwigkszenia liczby kontroli kierowcow
pod wzgledem trzezwosci.

6. Dzialania na rzecz bezpieczenstwa w miejscach publicznych.

1. Podnoszenie kompetencji zawodowych przedstawicieli stluzb spotecznych
kontaktujacych si¢ z osobami nietrzezwymi.

2. Drziatania na rzecz zwickszenia bezpieczenstwa na boiskach pilkarskich poprzez
wspotprace z zarzadzajacymi obiektow oraz policja.

7. Wspomaganie dzialalnosci instytucji, stowarzyszen i 0séb fizycznych shuzacej
rozwigzywaniu probleméw alkoholowych.

1. Wspieranie finansowe podmiotow zajmujacych si¢ rozwigzywaniem problemow
alkoholowych i narkomanii oraz przeciwdziataniem przemocy domowe;j.
2. Przekazywanie materialdéw edukacyjnych i informacyjnych.
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. Nieodptatne udostepnianie lokalu (np. $wietlic szkolnych lub wiejskich) w celu
realizacji zadan z  zakresu rozwigzywania probleméw  alkoholowych
i narkotykowych.

8. Podejmowanie interwencji w zwiazku z naruszeniem przepisow
okreslonych w Ustawie o wychowaniu w trzezwosci
i Ustawie o zapobieganiu narkomanii.

. Kontynuacja kontroli przestrzegania ustaw o wychowaniu w trzezwosci
1 przeciwdziataniu alkoholizmowi i narkomanii.

. Kontynuacja kontroli przestrzegania zasad i warunkow korzystania z zezwolenia
na sprzedaz i podawanie napojow alkoholowych przez podmioty gospodarcze.

. Wydawanie postanowien w sprawie wnioskow o zezwolenie na sprzedaz
i podawanie napojow alkoholowych .

. Wystgpowanie do Wojta Gminy o cofniecie zezwolenia na sprzedaz alkoholu
w przypadku stwierdzenia lamania ustawy o wychowaniu w trzezwosci
i przeciwdzialania alkoholizmowi oraz wyst¢powanie przed sgdem w charakterze
oskarzyciela publicznego.

. Kontynuacja dziatan wobec oso6b naduzywajgcych alkoholu i pijacych w sposob
szkodliwy, zamierzajacych do zmotywowania badz sadowego zobowigzania tych osob
do leczenia, kierowanie do bieglych w przedmiocie uzaleznienia w celu wydania
opinii.

. Prowadzenie akcji informujgcej spoteczenstwo Gminy Chelmno o mozliwosci
interwencji wobec 0s6b naduzywajacych alkoholu 1 innych s$rodkoéw
psychoaktywnych.

. Prowadzenie akcji informacyjnej dla rodzicoéw o mozliwosci interwencji wobec dzieci
naduzywajacych alkoholu i srodkow psychoaktywnych.

V Spodziewane efekty realizacji programu:

Uswiadomienie zdrowotnych i $§wiadomych skutkow naduzywania alkoholu oraz
spozywania narkotykow.

Wazrost liczby mlodych os6b zaangazowanych w propagowanie zachowan
abstynenckich.

Wazrost inicjatywy spotecznosci lokalnej podejmowanych na rzecz zapobiegania
alkoholizmowi i narkomanii, zwlaszcza wsrod dzieci i mlodziezy, jak réwniez
pomocy osobom uzaleznionym.

Wazrost $wiadomosci mieszkancow gminy o mozliwosci uzyskania szeroko
rozumianego wsparcia.

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

Zwigkszenie spolecznej wrazliwosci i zaangazowania w sprawy przeciwdzialania
przemocy domowe;j.
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7. Zmiana stereotypéw utrudniajacych s$wiadczenie pomocy osobom tego
wymagajacych.

8. Wazrost liczby os6b korzystajacych z pomocy, poradnictwa i terapii.

9. Sformulowanie wnioské6w po rocznym monitoringu programu.

V1 Postanowienia koncowe:

1. Zasady wynagradzania czlonkéw GKPiRPAorazPN. Wynagrodzenia czlonkéw komisji
ustala si¢ w wysokosci brutto:

a) za posiedzenie komisji:

e przewodniczacy komisji - 185 zk

e sekretarz komisji - 150 zt

e pozostali cztonkowie - 130 zt

b) za posiedzenie zespotu komisji wszyscy czlonkowie w wysokosci po 130 zt

¢) zadyzur w punkcie konsultacyjnym - 60 zt
2. Komisja sktada sprawozdanie z dziatalnosci i realizacji programu Wojtowi Gminy do
konca I kwartatlu za rok poprzedni.
3. Wojt Gminy Chelmno przedstawia sprawozdanie z wykonania zadan wiasnych
okreslonych w Ustawie o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi
oraz w Ustawie o przeciwdziataniu narkomanii oraz realizacji Gminnego Programu
Profilaktyki i Rozwigzywania Problemow Alkoholowych oraz Przeciwdzialania
Narkomanii Radzie Gminy do konca II kwartatu za rok poprzedni.
4. Zalacznikiem do niniejszego programu jest ,,Preliminarz wydatkéw na realizacje

programu w roku 20217,



= \1\

00°00¢ SIdd eruezozsatwod Ajuowa1 90bza1q (p

00°000 (N ZeI0 V TYLIID Buo}zo) 08amophs viojeny AmnzAp (o

00°0SL apysIea[ AInzZAp (q

00000 01 moodera) 1 moropnasur AmzAp (e

[ A | wd)
00°0S6 T1 (p — & "pd) npyeyuod] 03azsmId1d npjung 1 o3aulAdeynsuoy] npjund psoujefeizp T
00001 1 o3suzokyergoid (o

00001 1 nyuAl onuoy (q

00000 ¥ oSouflkoemAjout - oufAouomiayur (e

00°00Z 9 :(3 — v 'pjd) mojodsaz vruazpoaSeuim T
TS| )
00°0ST 62 (s — 1 ‘md) sauldouomidyur eruepeizq | I
00°008 T jApTe[goid enueo sujeuolsojord zezid yoAuozpemoid yoAuzokpe[yoid mojeizsiem yoejoxzs m eloeziuesio 9
00°00% A budig“ vz eyepdo zeio yoAulLoesnps mopeuiew dnyez S
00°000 S 039u[eyO0] BYSIMOPOIS Op YoAUBMOIOIYS [amofoyo3[e BAPeijoid o1samyez M uepeizp zeio moweidoid siuemosueujop 8%
00°00¥ T Azo1zpoju 1 1091Zp 039UjoM nsezo eruemoiepodsoFez o1samez m WAUzoAe[Joid 9ziv)ereyso o yepez elovzijeal €
00°00¥ ¢ Kyoyzs zozad yoAuemozifeal yoAuzoApjeryoid moweidoid eloezifeal Z
00°000 8 yoAulKoxunysAp UIzpol z 1991zp e[p WAuUzoAe[yoid oz1oereys o mopzelim eloeziuedio I
g | iy
00°000 1T (9 — 1 ‘,d) suzdfyyeyouad erueperz( I

jZ M eJomM)y] YaAmojoyoye mowd[qoad eruemAZRIMZO.1 1S BZ M vIUBpRYZ

1Z 00°000 89 :njoYyoy|[e Zepdz.ads vu UI[OMZIZ JTuepAM ©Z )ejdo Z AMAdM JueMAPIMIZI]
"1T0T mjoI M
Nd 2810 V¥ I 5 nueagoad dfdezijeas eu
MOYIBPAM ZIBUTWIIJ



00°000 9
00°002 BMZRY | Al
00°000 1 dldudIdJuoy ‘Ayeizsaem ‘Asany ‘Brud[oNzS | [II
00°000 ¥ Monadeia) 1 moIopPNIISul AIzAp
TWIA) M
00°000 ¥ njjeiuoy cwonEo_m npundg 1 cwo——_.%u&::m:cM nyjund dsoujejeizq 11
00°0 yoKulKoewojur 1 yoAulAoenps mopeLojewt dnyez e
000 ruewosieu wetuedarqodez z yoAuezbimz yoAuzokpye[yoid mAyelomur yoAueyo] aruemosueurjop T
00°008 [OBJONZS M YoAuBMOZI[Eal bruewioNIeu Z YyoAuezbimz yoAuzoApe[ijoid UepeIZp STURMOSUBULIOP ‘1
T wk) M
duzdApjeqyoad erueRIZ(

IZ M Blomy]

00°000 79

YIAMON A0 IRU MOWI[qOad BIUBMAZRIMZOI JISIN|BZ M BIUBPEZ

(A -1 p1d) wozey

BAMIIZIY A
00°00S T aldudidyuoy ‘Ayeyzsaem ‘Asany ‘rud[oyzs | Al
00001 0MOZOSZI I)EPAM i
00000 6 I[STWOY MOUOJZO BIUSZPOISeUAM ‘T

] iy

00001 6 (T—1 'Pd) Nd 7810 V@Y ! 4D dusmouofnyjunyg | 11
00°000 8 moZojoydLsd moanzAp eloevziuesao '
00000 T fouuizpoa 11dead) [dupenpimApur drudzpesoad g%
100°000 I BIudruzafezn erudojs srudeisn "




