Uchwala Nr XX1/173/25
Rady Miasta Pily

z dnia 25 listopada 2025 r.

w sprawie przyjecia do realizacji Gminnego Programu Profilaktyki i Rozwiazywania

Probleméw Alkoholowych oraz Przeciwdzialania Narkomanii w Pile na lata 2026-2028

Na podstawie art. 18 ust. 2 pkt 15 ustawy z dnia 8 marca 1990 r. o samorzadzie gminnym ( Dz. U. z 2025 r. poz.
1153 ) i art. 4" ust. 1 i 2 ustawy z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzezwosci

i przeciwdziataniu alkoholizmowi (Dz. U. z 2023 poz. 2151) Rada Miasta Pity uchwala, co nastepuje:

§ 1. Przyjmuje si¢ do realizacji Gminny Program Profilaktyki 1 Rozwigzywania
Problemow Alkoholowych i1 Przeciwdziatania Narkomanii w Pile na lata 2026-2028,

stanowiacy zalacznik do niniejszej uchwatly.

§ 2. Wykonanie uchwatly powierza si¢ Prezydentowi Miasta Pity.

§ 3. Uchwatla wchodzi w zycie z dniem podjecia.

PRZEWODNICZACA
Rady Miasta Pity
/-/ Maria Kubica



Uzasadnienie
do Uchwaly Nr XXI/173/25
Rady Miasta Pily

z dnia 25 listopada202S r.

w sprawie przyjecia Gminnego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Problemow

Alkoholowych oraz Przeciwdzialania Narkomanii w Pile na lata 2026-2028

Zgodnie z art. 4' ust. 1 i 2 ustawy z dnia 26 pazdziernika 1982 roku o wychowaniu w
trzezwosci 1 przeciwdziataniu alkoholizmowi (Dz. U. z 2023 r. poz. 2151), prowadzenie dziatan
zwigzanych z profilaktyka i rozwigzywaniem probleméw alkoholowych oraz integracji spotecznej

0s0b uzaleznionych od alkoholu nalezy do zadan wtasnych gmin.

Realizacja zadan, o ktorych mowa w ust. 1, jest prowadzona w postaci uchwalonego przez
rade gminy gminnego programu profilaktyki i rozwigzywania problemow alkoholowych oraz
przeciwdziatania narkomanii, ktoéry stanowi cze$¢ strategii rozwigzywania problemow
spotecznych i ktory uwzglednia cele operacyjne dotyczace profilaktyki i rozwigzywania
problemow alkoholowych oraz przeciwdzialania narkomanii, okre§lone w Narodowym Programie
Zdrowia. Elementem gminnego programu moga by¢ rowniez zadania zwigzane z
przeciwdziataniem uzaleznieniom behawioralnym. Gminny program jest realizowany przez
osrodek pomocy spotecznej albo centrum ustug spotecznych, o ktéorych mowa w przepisach

ustawy o pomocy spolecznej, lub inng jednostke wskazang w tym programie.
Gminny program, o ktérym mowa powyzej, sporzadza si¢ na okres nie dtuzszy niz 4 lata.

Gminny Program Profilaktyki 1 Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych oraz
Przeciwdziatania Narkomanii w Pile na lata 2026-2028 zostal opracowany na podstawie aktualnej
diagnozy dotyczacej problemdéw spotecznych w Pile i wpisuje si¢ w Strategic Rozwigzywania

Probleméw Spotecznych Miasta Pity na lata 2021-2030 w obszarze profilaktyki uzaleznien.

Biorac powyzsze pod uwage, podjecie uchwatly jest uzasadnione.

PREZYDENT MIASTA PILY
/-/ Beata Dudzinska



Zatacznik do Uchwaty Nr XX1/173/25
Rady Miasta Pity z dnia 25 listopada 2025 r.

GMINNY PROGRAM PROFILAKTYKI
I ROZWIAZYWANIA PROBLEMOW ALKOHOLOWYCH
ORAZ PRZECIWDZIALANIA NARKOMANII
W PILE
NA LATA 2026-2028

Pila, 2025
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WPROWADZENIE

Program  Profilaktyki 1 Rozwigzywania Probleméw  Alkoholowych oraz
Przeciwdziatania Narkomanii w Pile (zwany dalej Programem), zaplanowany zostat do
realizacji na lata 2026-2028. Z jednej strony, stanowi on kontynuacje dziatan (programow)
realizowanych w tym zakresie na terenie miasta we wcze$niejszych latach, ale jednoczesnie
wprowadza nowe zadania ukierunkowane na profilaktyke irozwigzywanie probleméw

uzaleznien (alkoholowych, narkotykowych oraz behawioralnych).

Ustawa z dnia 17 grudnia 2021 r. o zmianie ustawy o zdrowiu publicznym oraz
niektorych innych ustaw, dokonano zmian dotyczacych polityki panstwa w zakresie szeroko
rozumiane] profilaktyki uzaleznien. Dotychczas uchwalane przez gminy/miasta programy
moga by¢ rozszerzone o kwestie przeciwdziatania uzaleznieniom behawioralnym (zgodnie
znowym brzmieniem art. 4' ust. 2 ustawy o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu

alkoholizmowi).

Uzaleznieniem behawioralnym, inaczej czynno$ciowym, nazywana jest grupa objawow
zwigzanych z wielokrotnym, dlugotrwalym 1 utrwalonym powtarzaniem konkretnej
czynnosci. Dziatanie takie ma na celu zredukowanie zlego samopoczucia i wewngtrznego
napigcia poprzez osiggnigcie uczucia przyjemnosci, zaspokojenia, radosci czy nawet euforii
przez osob¢ wykonujaca dang czynnos¢. Czgsto sg to zachowania akceptowane spolecznie.
Przyktadami uzaleznien behawioralnych sa: hazard, uzaleznienie od komputera (oraz gier
komputerowych), fonoholizm (uzaleznienie od telefonu komorkowego), zakupoholizm,

ortoreksja (nadmierna koncentracja na zdrowym odzywianiu).

Uzaleznienie od alkoholu, jak réwniez uzaleznienie od narkotykow badz substancji
psychoaktywnych, sg z kolei uzaleznieniami fizjologicznymi. Tego rodzaju uzaleznienia sg
charakteryzowane jako nabyta silna potrzeba stalego zazywania okre§lonych substancji,

odczuwana jako szereg dolegliwosci fizycznych.

Zgodnie z art. 4' ust. 1 i 2 ustawy o wychowaniu w trzezwos$ci i przeciwdzialtaniu
alkoholizmowi, samorzad gminny jest zobowigzany do prowadzenia dziatan zwigzanych
z profilaktyka i rozwigzywaniem probleméw alkoholowych oraz integracja spoteczng osob

uzaleznionych od alkoholu. W szczegdlno$ci zadania te obejmuja:

1) zwigkszenie dostepnosci pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla osob uzaleznionych

od alkoholu;



2) udzielanie rodzinom, w ktérych wystepuja problemy alkoholowe, pomocy
psychospotecznej 1 prawnej, a w szczegdlnosci ochrony przed przemocg domowsg;

3) prowadzenie profilaktycznej dzialalnosci informacyjnej 1 edukacyjnej oraz dziatalnosci
szkoleniowej w zakresie rozwigzywania problemow alkoholowych, przeciwdzialania
narkomanii oraz uzaleznieniom behawioralnym, w szczegolnosci dla dzieci i mtodziezy,
w tym prowadzenie pozalekcyjnych zaje¢ sportowych, a takze dziatan na rzecz dozywiania
dzieci uczestniczacych w pozalekcyjnych programach opiekunczo-wychowawczych
1 socjoterapeutycznych;

4) wspomaganie dziatalno$ci instytucji, stowarzyszen 1 o0so0b fizycznych, shuzacej
rozwigzywaniu problemow alkoholowych;

5) podejmowanie interwencji w zwigzku z naruszeniem przepiséw dotyczacych reklamy
napojow alkoholowych 1 zasad ich sprzedazy oraz wystgpowania przed sadem
w charakterze oskarzyciela publicznego;

6) wspieranie zatrudnienia socjalnego poprzez organizowanie 1 finansowanie centrow

integracji spoteczne;.

W kontek$cie nowego brzmienia art. 4' ust. 2, planujac dziatania w ramach Programu,
nalezy jednoczes$nie uwzglgdnia¢ zadania wskazane do realizacji przez Narodowy Program
Zdrowia 2021-2025. Jednym z celow operacyjnych jest ,Profilaktyka uzaleznien”

(Cel operacyjny nr 2), do ktérego przypisano nast¢pujace zadania:

1. [Edukacja zdrowotna i profilaktyka uzaleznien (uniwersalna, selektywna, wskazujaca)
realizowana zgodnie z wynikami badan naukowych (w tym epidemiologicznych) oraz
dobrg praktyka w dziedzinie przeciwdziatania uzaleznieniom.

2.  Monitorowanie i badania problematyki zwigzanej z sytuacja epidemiologiczng w zakresie
uzywania $rodkéw odurzajacych, substancji psychotropowych, $srodkéw zastgpczych
1 NSP, spozywania alkoholu (z uwzglgdnieniem monitorowania poziomu i struktury
spozycia oraz dostepnosci alkoholu).

3. Edukacja kadr (w tym szkolenia) uczestniczacych w realizacji zadan z zakresu
profilaktyki uzaleznien.

4. Poszerzanie i udoskonalanie oferty oraz wspieranie realizacji programéw profilaktyki
o naukowych podstawach lub o potwierdzonej skutecznosci, w szczeg6lnosci zalecanych
w ramach Systemu rekomendacji programéw profilaktycznych i promocji zdrowia

psychicznego.



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

6. Zwigkszenie dostepnosci 1 podniesienie jakosci specjalistycznej pomocy dla oséb
doznajacych przemocy domowe;j.

7. Redukcja szkod, leczenie, rehabilitacja i reintegracja spoleczna osob uzaleznionych

oraz ich bliskich.

Wobec wszystkich wymienionych zadan jako jednego z realizatorow wymieniono jednostki

samorzadu terytorialnego.

Niniejszy Program okresla lokalng strategic w zakresie profilaktyki uzaleznien oraz
minimalizacji szkdd spotecznych i indywidualnych, wynikajacych z tychze uzaleznien.
Jest takze dostosowany do specyfiki problemow wystepujacych na terenie Miasta Pily
1 uwzglednia lokalne mozliwosci realizacji pod wzgledem prawnym, administracyjnym
i ekonomicznym. Zadania zwigzane z profilaktyka 1 rozwigzywaniem probleméw
alkoholowych majg charakter dtugofalowy 1 stanowig kontynuacj¢ wczesniej podejmowanych
dziatan, co w duzym stopniu warunkuje ich skuteczno$¢. Nalezy nadmieni¢, iz niniejszy
Program moze by¢ modyfikowany w przypadku uzasadnionych potrzeb zwigzanych

z zapobieganiem 1 rozwigzywaniem problemow dot. uzaleznien, uchwatami Rady Miasta Pity.

Zgodnie z art. 4' ust. 2 ustawy o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdzialaniu
alkoholizmowi, realizatorem Programu jest osrodek pomocy spotecznej albo centrum ushug
spotecznych, ewentualnie inna jednostka. W celu realizacji gminnego/miejskiego programu
wojt/burmistrz/prezydent miasta moze powola¢ pelnomocnika. W przypadku Miasta Pily,
realizatorem bedzie Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Pile, jednak, aby zapobiegac
negatywnym zjawiskom spotecznym, nalezy wilaczy¢ do wspodtpracy oraz wspotrealizacji

Programu rowniez inne podmioty (wskazane w dalszej cz¢$ci Programu).



PODSTAWY PRAWNE

Podstawy prawne opracowania Gminnego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania

Probleméw Alkoholowych oraz Przeciwdziatania Narkomanii w Pile na lata 2026-2028:

Ustawy:

1) z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzezwosci 1 przeciwdziataniu
alkoholizmowi;

2) zdnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdzialaniu narkomanii;

3) zdnia 12 marca 2004 r. o pomocy spotecznej;

4) z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu przemocy domowej;

5) zdnia 11 wrze$nia 2015 r. o zdrowiu publicznym;

6) zdnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnoS$ci leczniczej;

7) zdnia 8 marca 1990 r. o samorzadzie gminnym;

8) zdnia 24 kwietnia 2003 r. o dziatalnosci pozytku publicznego 1 wolontariacie.

Programy krajowe:

1.

Narodowy Program Zdrowia na lata 2021-2025 (Rozporzadzenie Rady Ministrow

z dnia 30 marca 2021 r. w sprawie Narodowego Programu Zdrowia na lata 2021-2025).

Rzadowy Program Przeciwdzialania Przemocy Domowej na lata 2024-2030 (Uchwata

Nr 205 Rady Ministrow z dnia 9 listopada 2023 r.).

Program uwzglednia takze wytyczne zawarte w Strategii Rozwigzywania Probleméw

Spotecznych Miasta Pity na lata 2021-2030 (przyjetej uchwala Nr XLIV/463/21 Rady Miasta

Pily z dnia 8 czerwca 2021 r.), przede wszystkim wytyczne zawarte w Celu Strategicznym

nr 3 ,,Prowadzenie aktywnej profilaktyki zdrowotnej oraz rozwijanie sieci wsparcia dla osob

uzaleznionych i ich rodzin”.



ROZDZIAL 1 — DIAGNOZA

Wstep

Konkretne dzialania profilaktyczne w zakresie uzaleznieh wymagaja wiedzy
o rozmiarach i charakterze zjawiska. Zrédlem informacji dotyczacych skali problemow
alkoholowych i narkotykowych na terenie Miasta Pity jest diagnoza problemdéw spotecznych,
ktérg przeprowadzono wsérdéd mieszkancoéw w okresie czerwiec-sierpien 2025 r. W badaniu
tacznie udzial wzigto 1730 osob (303 dorostych mieszkancéw, 1314 ucznidow szkot
podstawowych, a takze 113 przedstawicieli instytucji pomocowych). Badanie odnosito sieg,
mi¢dzy innymi, do takich probleméw jak: uzaleznienie od alkoholu, zazywanie narkotykow,

przemoc domowa oraz uzaleznienia behawioralne.

Z uwagi na bardzo obszerny charakter wskazanego dokumentu, na potrzeby niniejszego
Programu zaprezentowane zostang jedynie wybrane wnioski oraz rekomendacje, zawarte

w Diagnozie.

Diagnoza Probleméw Spotecznych — wnioski

Whioski z badania dorostych mieszkancow

Problem alkoholowy

W zakresie spozywania alkoholu najczesciej wskazywano odpowiedz ,kilka razy w roku”
(31,68%), nastepnie ,.kilka razy w miesigcu” (16,83%) oraz catkowity abstynencje (15,84%).
Udziat 0sob pijacych co najmniej raz w tygodniu wyniost 17,49%, a 45,21% deklarowato
picie co najmniej raz w miesigcu. Najczesciej wybieranym alkoholem bylo wino (50,59%)
oraz piwo 1 cydr (45,49%), w dalszej kolejnosci wodka (24,31%). Miejscem spozycia
pozostawat przede wszystkim dom (62,35%) oraz spotkania u znajomych (48,63%).
Wigkszo$¢ badanych pita rzadko lub nigdy w samotnosci (71,76%). Najczesciej odczuwanym
stanem podczas spozywania byto lekkie rozluznienie (49,02%) lub brak wyraznych efektow
(30,59%). Wigkszo$¢ respondentdw nie wskazywata problemu z alkoholem w kontekscie
pracy zawodowej (74,90% — nigdy), a 37,62% bylto §wiadkami prowadzenia pojazdu pod
wplywem. Spozywanie alkoholu przez kobiety w cigzy zaobserwowato 22,77% badanych. W

odniesieniu do trendow spozycia brakowalo jednoznacznej oceny — najwigcej wskazan



dotyczyto odpowiedzi ,trudno powiedzie¢” (37,62%), przy czym 23,10% oceniato, ze

spozycie wzrasta, a 13,86% — ze maleje.

Problem substancji psychoaktywnych

Zdecydowana wigkszo§¢ badanych (80,53%) deklarowala brak kontaktu z substancjami
psychoaktywnymi, a 19,47% mialo do$wiadczenie ich uzywania. Wéréd motywoéw siegania
po srodki dominowata ciekawos¢ (49,15%) oraz che¢é dobrej zabawy (47,46%). Najczesciej
uzywang substancja byla marihuana i1 haszysz (57,63%). Polowa 0s6b z doswiadczeniem
wskazywala, Zze ostatni kontakt miala ponad rok temu, a 25,42% uzywato S$rodkow w
ostatnich 12 miesigcach. Wigkszo$¢ respondentdw nie uzywata substancji w samotnosci
(61,02% — nigdy). W zakresie postrzeganej dostepnosci 64,69% odpowiedziato, ze ,,nie wie”,
jak mozna je naby¢, a 75,25% nie znalo miejsc sprzedazy. Az 87,79% uznato S$rodki
psychoaktywne za szkodliwe, a w kwestii legalizacji marihuany odpowiedzi byly podzielone

—39,60% przeciw, 33,00% za 1 27,39% bez zdania.

Problem przemocy

W badaniu 30,03% mieszkancow wskazato, ze zna osoby doswiadczajagce przemocy,
a 19,47% samodzielnie doznato jej w ostatnich 12 miesigcach. Najczes$ciej wskazywanymi
formami byta przemoc psychiczna (72,34%) i fizyczna (47,52%). Doswiadczenia przemocy
pochodzity najczesciej ze strony ojca (31,91%), o0s6b obcych (26,24%) oraz
wspotpracownikéw (23,40%). Do stosowania przemocy przyznato si¢ 8,58% badanych w
okresie ostatnich 12 miesi¢cy; dominowaly w tym przypadku formy fizyczne (56,52%) 1
psychiczne (36,23%). Przemoc byla kierowana najczeéciej wobec 0sob obcych (34,78%) 1
partnera lub partnerki (17,39%). W zdecydowanej wigkszosci przypadkow nie wigzata si¢ ona
z uzyciem substancji psychoaktywnych — 75,36% wskazato brak wptywu, a 17,39%
powigzalo ja z alkoholem. W odniesieniu do postaw wobec przemocy wigkszo$¢
respondentéw odrzucata usprawiedliwianie jej stosowania (56,11%) i nie zgadzata si¢, by
kara cielesna byla metoda wychowawcza (58,42%). Dos$wiadczenie cyberprzemocy
zadeklarowato 55,78% badanych, przy czym dominowaty wyzwiska (28,71%) i wyludzenia
pienigdzy (24,42%). Do sprawstwa w zakresie cyberprzemocy przyznato si¢ 15,51% osob,

gldwnie w formie obrazania innych.

Problem uzaleznien behawioralnych




Ponad polowa respondentow (53,47%) deklarowata znajomo$¢ pojecia uzaleznien
behawioralnych. Najcz¢scie] wskazywanymi obszarami przymusu byly korzystanie z telefonu
(50,17%) oraz z komputera 1 Internetu (29,70%). W ocenie otoczenia wskazywano
analogiczne zjawiska — 50,83% uwazato, Ze zna osoby uzaleznione od telefonu, a 31,35% od
Internetu. Wigkszo$¢ badanych korzystata codziennie z urzadzen elektronicznych (70,63%), a
wsrdéd osob korzystajacych z Internetu 46,32% spedzalo w nim co najmniej 3 godziny
dziennie. Najczes$ciej wymieniano korzystanie z medidow spotecznosciowych (77,53%) oraz
utrzymywanie kontaktow ze znajomymi (63,30%). W samoocenie 69,12% uzytkownikow
telefonow przyznato, ze w roéznym stopniu czuje si¢ od nich zalezne. W kontekscie
aktywnosci finansowych 35,64% respondentow brato udziat w zaktadach bukmacherskich,
25,74% grato na automatach, a 27,72% uczestniczylo w konkursach z platnymi SMS w

ostatnich 12 miesigcach.

Whioski z badania uczniow klas 4-6

Problem alkoholowy

Z przeprowadzonych badan wynika, ze 83,9% ucznidw nigdy nie probowalo alkoholu,
natomiast 16,1% badanych deklarowalo kontakt z napojami alkoholowymi ponizej 18 roku
zycia. W grupie tych, ktorzy mieli doswiadczenia z alkoholem, najczgsciej wskazywano wiek
11-12 lat 1 wiecej (35,4%), a takze bardzo wczesny kontakt: 8 lat i mniej (33,63%) oraz
9-10 lat (30,97%). Pierwsze spozycie alkoholu odbywalo si¢ w rdéznych okoliczno$ciach:
najczesciej ,,przez pomytke” (28,57%), podczas uroczystosci rodzinnej za zgoda dorostych
(24,11%) badz w sytuacji, gdy poczestowali rodzice/opiekunowie (19,64%). Mniejszy
odsetek uczniow wskazywal na spozycie alkoholu pod wplywem rowiesnikow czy w

sytuacjach poza domem.

Problem narkotykowy

Zdecydowana wigkszo$¢ uczniow (97,91%) nigdy nie zazywatla narkotykéw ani dopalaczy,
a jedynie 2,09% przyznalo si¢ do takich do§wiadczen. Wsrdd tej niewielkiej grupy pierwsze
kontakty najcze$ciej mieli badani w wieku 11-12 lat lub wigcej (46,67%), ale odnotowano takze
wskazania 8 lat i mniej oraz 9-10 lat (po 26,67%). Zrodla pozyskiwania substanciji byty
zréznicowane: uczniowie wskazywali na dostep w domu (20%), od rodzenstwa (20%),

od znajomych lub obcych oséb (tacznie ok. 20%), a takze poprzez Internet (6,67%).



Glownymi motywacjami byty: cheé¢ dobrej zabawy (40%), ciekawos¢ (26,67%) oraz
przyjemnosc/relaks (20%). Jednoczesnie wigkszos$¢ uczniow postrzega narkotyki 1 dopalacze

jako szkodliwe — 83,01% ,,zdecydowanie tak”, a kolejne 10,88% ,,raczej tak”.

Problem przemocy

Uczniowie wskazali gtowne czynniki sprzyjajace powstawaniu agresji 1 przemocy:
uzaleznienia od alkoholu 1 narkotykow (70,64%), problemy rodzinne (54,55%), a takze
zazdros$¢/zaborczos¢ (48,14%) 1 choroby psychiczne (47,39%). Doswiadczenia osobiste
pokazuja, ze 41,28% ucznidow doswiadczylo przemocy, a 58,72% nie miato takich
a takze znajomi/przyjaciele (35,46%) 1 obce osoby (20,57%). W rodzinie przemoc stosowali
gléwnie bracia (18,44%) oraz siostry (12,77%). Najczesciej wskazywane formy przemocy to:
grozby, przezywanie, upokarzanie (58,87%) oraz przemoc fizyczna (57,45%). Uczniowie
przyznali rowniez, ze 29,36% stosowato przemoc wobec innych, gtéwnie wobec kolegow
ze szkoty (51,49%) 1 znajomych/przyjaciét (50%). Problem przemocy rowiesnicze] w
szkotach zostat potwierdzony — 51,27% ucznidow uwaza, ze w ich placowce istnieje problem
przemocy mi¢dzy uczniami. W razie potrzeby pomocy najczgséciej zwracaliby si¢ do rodzicow
(78,54%), nauczycieli (47,84%) oraz znajomych/przyjaciot (36,36%). Wskazania obejmowaty
takze policje (28,32%) 1 specjalistow (30,1%).

Problem uzaleznien behawioralnych

Wigkszo$¢ uczniow (87,48%) nie zna pojecia uzaleznien behawioralnych. Codzienny kontakt
z urzadzeniami elektronicznymi zadeklarowato 74,37% badanych, a kolejne 19,97%
korzystato z nich kilka razy w tygodniu. Najczesciej uczniowie spedzali w Internecie
od 1-3 godzin dziennie (39,08%) lub 3—6 godzin (29,66%), a 22,45% badanych korzystato
z niego powyzej 6 godzin. Gtowne powody korzystania z Internetu to: kontakt ze znajomymi
(73,04%), stuchanie muzyki (66,56%), granie w gry online (61,79%) oraz ogladanie filméw
1 programow (60,4%). Okoto 52,15% ucznidéw uwaza si¢ za osoby uzaleznione od telefonu
komoérkowego w stopniu umiarkowanym, natomiast 9,51% wskazuje na zdecydowane
uzaleznienie. Z kolei 28,17% ucznidw przyznalo, ze doswiadczyto odrzucenia spolecznego
z powodu braku dostepu do urzadzen elektronicznych lub Internetu. Dodatkowo, 23,27%
uczniéow styszato od bliskich, ze spedza zbyt duzo czasu online, a 19,41% prébowato
bezskutecznie ograniczy¢ czas spedzany w sieci. Ponad 18% badanych przyznato, ze zdarzyto

im si¢ zaniedba¢ obowiazki szkolne i domowe z powodu Internetu.



Whioski z badania uczniow klas 7-8

Problem alkoholowy

Badanie wykazato, ze 44,32% uczniéw miato kontakt z alkoholem przed ukonczeniem
alkoholowa przypadata na wiek 13-14 lat (38,38%), rzadziej na 15-16 lat (26,76%),
a w grupie ponizej 10 roku zycia znalazlo si¢ 14,79% badanych. Pierwsze spozycie alkoholu
odbywalo si¢ najczesciej ze znajomymi poza domem (21,48%) lub w czasie uroczystosci
rodzinnej za zgoda dorostych (18,31%). Mniejszy odsetek badanych wskazywat na spozycie
po raz pierwszy alkoholu w srodowisku rodzinnym — podanie przez rodzicow lub cztonkow
rodziny. Ponad potowa badanych (51,06%) pita alkohol w ostatnim miesigcu, a 27,4%
zadeklarowato, ze w tym czasie zdarzyto im si¢ upi¢ w sposob prowadzacy do utraty kontroli.
Najczesciej spozywanymi napojami alkoholowymi byly wodka (53,33%) 1 piwo (48,1%).
Miejsca konsumpcji to przede wszystkim zorganizowane spotkania u znajomych (51,9%), ale
rowniez dom, spotkania na §wiezym powietrzu 1 imprezy rodzinne. W badaniu wskazano
réwniez na problemy wynikajace ze spozywania alkoholu — cho¢ 81,43% ucznidw nie
doswiadczylo negatywnych konsekwencji, to 8,1% sygnalizowalo przypadki niechcianego
kontaktu fizycznego, a okolo 6% powazne konflikty rodzinne. Dostgpnos¢ alkoholu zostata

oceniona jako tatwa przez 44,01% respondentow.

Problem narkotykowy

Badanie wykazato, ze 92,85% uczniéow nigdy nie probowato narkotykéw ani dopalaczy,
a 7,15% przyznato si¢ do kontaktu z tymi substancjami. Najczgstszy wiek pierwszego uzycia
to 15-16 lat (38,3%) 1 13—14 lat (29,79%). Najczesciej wybierang substancja byta marihuana
lub haszysz (72,34%), a takze leki (27,66%) i amfetamina lub ekstazy (po 25,53%).
Substancje zdobywano najczeséciej w grupie przyjaciot (38,3%) lub od kolegow (29,79%).
Glowng motywacja byta ciekawos¢ (65,96%), a nastepnie che¢ zabawy 1 relaksu (po 40,43%).
Wsrdd osob, ktore mialy kontakt z narkotykami, 23,4% uzywato ich codziennie, co wskazuje
na istnienie problemu intensywnego zazywania. Ostatni kontakt z narkotykami miat miejsce
w ciggu miesigca przed badaniem u 45,16% badanych uzytkownikow, a najczesciej zazywang
substancja byta marihuana (74,19%). Miejsca zazywania to glownie przestrzen publiczna

(61,29%) oraz spotkania u znajomych (48,39%). Wérod skutkéw wskazywano na powazne
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problemy z przyjacioimi (25,81%), problemy zdrowotne i szkolne (po 19,35%). Jednoczesnie

80,65% badanych nie odnotowato zadnych konsekwenc;ji.

Problem przemocy

Na pytanie o przyczyny agresji 1 przemocy uczniowie najczesciej wskazywali uzaleznienia od
substancji psychoaktywnych (68,12%), problemy rodzinne (62,21%) i wptyw $rodowiska
(60,81%). 45,26% ucznidéw doswiadczylo przemocy, najczesciej ze strony rowiesnikow
(34,68%), obcych o0sob (33,75%) lub znajomych/przyjaciot (25,66%). Formy przemocy
obejmowaly gldwnie przemoc stowng i psychiczng (62,05%), ale rowniez fizyczng (38,88%) 1
zaniedbanie opiekuncze (20,84%). 14% wskazalo na do$wiadczenia zwigzane z naruszeniem
intymnosci. W ocenie 46,35% uczniow problem przemocy istnieje w ich szkole. W
sytuacjach zagrozenia mtodziez najczgsciej zwrocitaby sie o pomoc do rodzicow (52,57%)
lub przyjaciot (33,59%). Cyberprzemoc zostata rozpoznana przez ucznidw jako zjawisko
obejmujace glownie na$miewanie si¢ i publikowanie obrazliwych tresci w Internecie
(ok. 67%). 54,74% nigdy nie doswiadczyto cyberprzemocy, natomiast 34,68% zetkne¢to si¢

z wulgaryzmami online.

Problem uzaleznien behawioralnych

Wicekszos¢ ucznidw (73,25%) nie zna pojecia uzaleznien behawioralnych. Jednoczes$nie
codziennie z urzadzen elektronicznych korzysta 86,94% badanych, a 39,43% spedza
w Internecie 3—6 godzin dziennie, przy czym 34,58% ponad 6 godzin. Najczestsze aktywnosci
online to: kontakt ze znajomymi (78,21%), shuichanie muzyki (78,89%), media
spotecznosciowe (75%) oraz ogladanie filméw (70,1%). Ponad 23% uczniow ustyszato
od bliskich zarzuty o zbyt dlugie korzystanie z sieci, a 19,93% deklaruje zaniedbywanie
obowiazkow z tego powodu. Zachowania zwigzane z hazardem online (zaktady sportowe,
kasyna) potwierdzitlo po ok. 11% ucznidw, co wskazuje na obecno$¢ ryzykownych form
aktywnosci. Uzaleznienie od telefonu komérkowego zadeklarowato wprost 14,19% uczniow,

a dodatkowe 48,41% wskazato, ze trudno byloby im funkcjonowac¢ bez tego urzadzenia.

Whioski z badania przedstawicieli instytucji pomocowych

Najczescie] wskazywane problemy spoleczne

Wsrod przedstawicieli instytucji pomocowych najwigksze znaczenie przypisywano

problemom zwigzanym z uzaleznieniami. Najcze$ciej] wymieniano alkoholizm — 63,72% oraz
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uzaleznienia behawioralne — 62,83%. Na kolejnych miejscach znalazty si¢: przemoc
rowiesnicza w szkole— 46,02%, przemoc domowa — 25,66% 1 narkomania — 16,81%. Inne

problemy odnotowano marginalnie — 3,54%.

Przyczyny problemdw spotecznych

Jako przyczyny problemow spolecznych wskazywano przede wszystkim bezradno$¢ w
sprawach  opiekunczo-wychowawczych — 69,03% oraz niezaradno$¢  zyciowg
—61,95%. Istotnym czynnikiem pozostawat takze alkoholizm — 47,79%. W dalszej kolejnosci
wymieniano bezrobocie — 22,12%, samotne wychowywanie dzieci — 20,35%, ubostwo

—16,81% oraz przemoc domowa — 15,04%.

Grupy najbardziej narazone

Za najbardzie] narazong na wystgpowanie problemow spotecznych grupe uznano dzieci
i mtodziez — 73,45%. W dalszej kolejnosci wskazywano osoby z niepelnosprawno$ciami
— 28,32%, osoby starsze — 27,43%, osoby doroste — 23,89% oraz osoby samotne — 22,12%.

Odpowiedz ,,bez znaczenia” wybrato 24,78% respondentow.

Alkohol — spozycie, konsekwencije

W ocenie trendu spozycia alkoholu najcze¢sciej wybierano odpowiedZ ,,nie mam wiedzy”
— 40,71%. 35,40% wskazywato, ze spozycie wzrasta, 18,58%, ze pozostaje na stalym
poziomie, a 5,31%, ze maleje. 85,84% respondentow podato, ze ,,czasami” spotkali si¢ z
problemem uzaleznienia od alkoholu. Najcze$ciej wymieniang konsekwencja uzywania
alkoholu byt rozpad rodziny — 75,22%, nastgpnie przemoc domowa — 57,52%, konflikty —
57,52%, problemy wychowawcze — 40,71%, zakldcanie porzadku publicznego — 39,82%,
pogorszenie zdrowia — 28,32%, bezrobocie — 18,58%, zalamanie — 15,93%, samotno$¢ —
11,50% oraz ubostwo — 11,50%. W 90,26% wskazan odnotowano przypadki sprzedazy
alkoholu osobom nierzezwym, przy czym 59,29% uznalo, ze dzieje si¢ to czgsto lub bardzo
czesto. Przestrzeganie ustawy o wychowaniu w trzezwos$ci oceniano nastepujaco: ,.tak” —

21,24%, ,,nie” — 36,28%, ,,nie wiem” — 42,48%.

Narkotyki i inne srodki psychoaktywne

60,18% respondentow potwierdzato wystgpowanie probleméw zwigzanych z narkotykami,
37,17% wybralo odpowiedz ,trudno powiedziec”, a 2,65% — ,nie”. 70,00% badanych

deklarowato brak znajomosci miejsc pozyskania narkotykow. Wskazania, ktore si¢ pojawiaty,
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dotyczyty glownie osiedli (17,27%), szkét 1 ich okolic (13,64%), dyskotek (13,64%) oraz

centrum miasta (7,27%).

Uzaleznienia behawioralne

Z problemem uzaleznien behawioralnych spotkato si¢ 76,99% respondentow, a 23,01%
nie miato takich do§wiadczen. Najczgsciej wskazywano uzaleznienie od komputera/Internetu
— 98,85%, w dalszej kolejnosci zakupy — 34,48%, hazard — 32,18%, jedzenie — 29,89%,
pornografia/sex — 13,79% oraz praca — 13,79%. NajczeSciej oferowang pomocg byto
poradnictwo — 56,32%, profilaktyka — 51,72% oraz terapia indywidualna — 45,98%. Kolejne
formy wsparcia to psychoedukacja — 29,89%, terapia grupowa — 24,14%, praca socjalna
— 24,14%, socjoterapia — 16,09%. Wplyw uzaleznien behawioralnych na funkcjonowanie
rodziny oceniano jako wysoki (81,61%) lub umiarkowany (18,39%). Jedynie 9,73%
respondentow wskazato, ze osoby uzaleznione same inicjuja kontakt z profesjonalista w celu
uzyskania wsparcia, podczas gdy 90,27% — ze tego nie robi. Najczesciej mieszkancy szukali

pomocy w Internecie (47,06%) lub radzili sobie sami (32,35%).
Przemoc

91,15% respondentdw potwierdzito wystepowanie przemocy domowej. Najczesciej
wskazywane formy to przemoc fizyczna — 84,47%, psychiczna — 83,50%, zaniedbanie —
68,93%, ekonomiczna — 33,98%, seksualna — 9,71%. Ws$rdd oséb doswiadczajgcych
przemocy najczesciej wymieniano dzieci 1 mlodziez — 89,32% oraz kobiety — 85,44%,
rzadziej osoby starsze — 37,86%, osoby z niepelnosprawnosciami — 29,13%, osoby z diagnoza
zaburzen psychicznych — 23,30% oraz m¢zczyzn — 10,68%. Najczesciej wskazywano osoby
uzaleznione — 83,50%, recydywistow — 50,49%, mlodziez — 44,66% jako osoby, ktore

przemoc stosowaly.

Ocena dziatan wladz lokalnych i poinformowania mieszkancow

Ocena dziatan wiadz lokalnych byla niejednoznaczna. Pozytywnie ocenito ja 22,12%,
negatywnie — 25,66%, a ,trudno powiedzie¢” — 52,21%. W zakresie poinformowania
mieszkancow o dostgpnych instytucjach pomocowych 46,90% uznato, ze mieszkancy
nie sg wystarczajaco poinformowani, 12,39% — ze sa, a 40,71% wybralo odpowiedz

»trudno powiedzie¢”.
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Diagnoza Probleméw Spolecznych — rekomendacie

1. Zwigkszanie skutecznosci w przestrzeganiu prawa w zakresie produkeji, dystrybucji,
sprzedazy, reklamy, promocji oraz spozywania napojow alkoholowych, poprzez:
— organizowanie i finansowanie szkolen dla sprzedawcoéw napojow alkoholowych;
— wzmocnienie kontroli przestrzegania zasad 1 warunkow korzystania z zezwolen.

2. Upowszechnienie wiedzy dotyczacej problematyki uzaleznien behawioralnych.

3. Poszerzanie wiedzy i $wiadomosci spotecznej w obszarze przemocy domowej, poprzez
realizacje dziatan informacyjno-edukacyjnych.

4. Edukacja kadr (w tym szkolenia) oso6b pracujacych w obszarze przeciwdziatania
przemocy.

5. Zwigkszenie dostepnosci i podniesienie jakosci pomocy dla osob doswiadczajacych
przemocy domowe;j.

6. Poszerzanie wiedzy i1 Swiadomosci spolecznej w obszarze cyberprzemocy, poprzez
realizowanie dziatan informacyjno-edukacyjnych.

7. Propagowanie negatywnych postaw wobec korzystania z alkoholu 1 $rodkow
psychoaktywnych, poprzez realizacj¢ programdéw rekomendowanych oraz innych
programoéw profilaktycznych opartych o skuteczne strategie profilaktyczne,

skierowanych do dzieci i mlodziezy.
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ROZDZIAL II — CEL GLOWNY, ADRESACI I REALIZATORZY

Cel glowny:

ZINTEGROWANE PRZECIWDZIALANIE UZALEZNIENIOM

Cel glowny realizowany bedzie w obszarach:
—  Profilaktyki uniwersalnej — adresowanej do wszystkich;

—  Profilaktyki selektywnej — adresowanej do grup o podwyzszonym ryzyku wystapienia

problemow;

—  Profilaktyki wskazujacej — adresowanej do grup lub osob, ktore wykazuja symptomy

problemow;

— Terapii — obejmujacej osoby wymagajace specjalistycznej pomocy w zwigzku

z uzaleznieniem,;

— Rehabilitacji — realizacja programu readaptacji poprzez wsparcie psychologiczne,

socjalne i spoleczne oraz wspieranie dziatalnos$ci srodowisk abstynenckich.

Realizatorzy

Za koordynacje realizacji Programu odpowiedzialny jest Miejski Osrodek Pomocy Spoteczne;j
w Pile we wspolpracy z Miejska Komisja Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych w Pile.
Gminny Program Profilaktyki i1 Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych oraz
Przeciwdzialania Narkomanii w Pile na lata 2026-2028 zaktada realizacj¢ dziatan w oparciu
0 wspotdzialanie z partnerami, w tym takze organizacjami pozarzadowymi. Zaangazowanie
wielu podmiotdw pozwala na podwyzszenie jakosci oferowanej pomocy oraz objecie 0sob

i rodzin z problemem uzaleznien specjalistyczng i wielokierunkowa pomoca i wsparciem.

Partnerzy odpowiedzialni za realizacje¢ poszczegdlnych zadan Programu zostali wskazani

w kolejnym rozdziale.
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ROZDZIAL 111 — ZADANIA PROGRAMU

Zadanie 1. Edukacja zdrowotna i profilaktyka uzaleznien realizowana zgodnie z wynikami badan naukowych oraz dobra praktyka

w dziedzinie przeciwdzialania uzaleznieniom

Zadania szczegolowe

Wskazniki realizacji zadania

Realizatorzy

Realizowanie dziatan informacyjno-
edukacyjnych dotyczacych ryzyka szkod
wynikajacych ze spozywania alkoholu,
substancji psychotropowych, srodkow

— liczba przeprowadzonych

Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Pile
Zespot Interdyscyplinarny

Urzad Miasta Pity

Straz Miejska w Pile

Komenda Powiatowa Policji w Pile

zastgpczych 1 NSP dla dzieci, mlodziezy kampanii
L. . , o Miejska Komisja Rozwigzywania Problemow
1 dOI'OShICh, poprzez udzial w lokalnych — liczba materialdéw
: . , : i ) ) Alkoholowych w Pile
kampaniach, wilaczanie si¢ w ogdlnopolskie informacyjno-edukacyjnych
kampanie, a takze udostepnianie materialow jednostki o$wiatowe
edukacyjnych takich jak: ulotki, broszury, organizacje pozarzadowe
publikacje naukowe, plakaty itp. placowki ochrony zdrowia
inne organizacje, instytucje, jednostki
Realizowanie w  szkotach zaje¢, spotkan, — liczba zajeé Miejski Os$rodek Pomocy Spotecznej w Pile
Warsz‘tatov?/ ‘edukacyjnych' w zakresie — liczba uczestnikow zajeé Komenda Powiatowa Policji w Pile
2. |przeciwdzialania uzaleznieniom oraz

wspierajagcych  zdrowie psychiczne oraz

rozwoj dzieci i mtodziezy.

— liczba szkot, w ktorych

przeprowadzono zajgcia

jednostki o§wiatowe

organizacje pozarzagdowe
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inne organizacje, instytucje, jednostki

Zadanie 2. Monitorowanie i badania problematyki zwigzanej z sytuacja epidemiologiczng w zakresie uzywania Srodkow odurzajacych,

substancji psychotropowych, Srodkow zastepczych i NSP, spozywania alkoholu

Zadania szczegolowe Wskazniki realizacji zadania

Realizatorzy

— liczba 0s6b korzystajacych z
pomocy spolecznej z powodu
alkoholizmu 1 narkomanii

— liczba 0s6b z problemem
uzaleznien korzystajacych z

poradnictwa w Punkcie

Konsultacyjnym
! Monitorowanie  problematyki uzaleznien — liczba zatrzymanych
’ W oparciu o zastane dane nietrzezwych kierowcow

— liczba zatrzymanych kierowcow
bedacych pod wptywem
srodkéw psychoaktywnych

— liczba 0s6b uzaleznionych
uczestniczacych w zajgciach
prowadzonych w Klubie
Integracji Spolecznej

Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Pile
Komenda Powiatowa Policji w Pile

inne organizacje, instytucje, jednostki
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Przeprowadzanie badafl w Zakresie — MleJSkl OérOdek Pomocy SpOleCZnej w Plle

. e, — liczba badan prowadzonych na . L )
2. problematyki  uzaleznien 1  przemocy L. — Komenda Powiatowa Policji w Pile
terenie miasta

domowej na terenie miasta —  inne organizacje, instytucje, jednostki

Zadanie 3. Edukacja kadr (w tym szkolenia) uczestniczacych w realizacji zadan z zakresu profilaktyki uzaleznien

Zadania szczegolowe Wskazniki realizacji zadania Realizatorzy

— Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Pile
—  Zespot Interdyscyplinarny
— Urzad Miasta Pity

— Komenda Powiatowa Policji w Pile
Podnoszenie = kompetencji  przedstawicieli

— Straz Miejska w Pile
instytucji dzialajacych w zakresie profilaktyki — liczba odbiorcow dziatan . )
) ) ) , L, . . ) — Sad Rejonowy w Pile
1. |1 rozwigzywania probleméw uzaleznien, w — liczba zrealizowanych dziatan o . ‘ ,
tym pracujacych z dzieémi i miodzieza oraz edukacyjnych — Miejska Komisja Rozwigzywania Problemow

Alkoholowych w Pile

— jednostki oswiatowe

osobami starszymi

— organizacje pozarzadowe
— placéwki ochrony zdrowia

— inne organizacje, instytucje, jednostki

Zadanie 4. Poszerzanie i udoskonalanie oferty oraz wspieranie realizacji programow profilaktyki o naukowych podstawach lub o
potwierdzonej skutecznosci, w szczegolnosci zalecanych w ramach Systemu rekomendacji programow profilaktycznych i promocji zdrowia
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psychicznego

Zadania szczegolowe Wskazniki realizacji zadania Realizatorzy

— liczba programow

— liczba uczestnik6w programéw — Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Pile

Realizacja programéw rekomendowanych — liczba nauczycieli lub — Urzad Miasta Pity
. oraz innych programow profilaktycznych wychowawcow uczestniczacych — Jednostki oswiatowe
" |opartych o skuteczne strategie profilaktyczne, w programach — Komenda Powiatowa Policji w Pile
skierowanych do dzieci i mtodziezy _ liczba rodzicéw _  organizacje pozarzadowe

uczestniczacych w programach — inne organizacje, instytucje, jednostki

Zadanie 5. Poszerzanie i podnoszenie jakoSci oferty pomocy psychologicznej, socjoterapeutycznej i opiekunczo-wychowawczej dla dzieci z
rodzin z problemem alkoholowym i ich rodzin

Zadania szczegolowe Wskazniki realizacji zadania Realizatorzy

— Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Pile

— liczba godzin realizowanych
1. |Realizacja dziatan animatora podworkowego dziatar 8 Y — Urzad Miasta Pity
zialan

— 1inne organizacje, instytucje, jednostki

Realizowanie zorganizowanych zajed — liczba swietlic — Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Pile
2. [socjoterapeutycznych dla dzieci i mtodziezy — liczba dzieci uczeszczajacych — Zespot Interdyscyplinarny
w szkotach i placowkach wsparcia dziennego do $wietlic — Urzad Miasta Pity
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—liczba godzin zrealizowanych

liczba wychowawcow swietlic

zaje¢ we wszystkich §wietlicach

jednostki o§wiatowe

inne organizacje, instytucje, jednostki

Wspieranie miejsc  pomocy dla dzieci

1 mlodziezy w formie placowki wsparcia

dziennego (z programem wychowawczym/z

liczba wspartych miejsc

liczba uczestnikow zajec

Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Pile
Urzad Miasta Pity

organizacje pozarzagdowe

programem opiekunczym/w formie

podworkowej) inne organizacje, instytucje, jednostki
Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Pile

Realizowanie szkolen 1 warsztatow dla Urzad Miasta Pity

rodzicow z zakresu profilaktyki zachowan
ryzykownych dzieci i mtodziezy

liczba zrealizowanych dziatan

liczba uczestnikow

organizacje pozarzagdowe
jednostki oswiatowe

inne organizacje, instytucje, jednostki

Wspieranie dziatalnosci organizacji

pozarzadowych realizujacych programy
profilaktyczne w $wietlicach, klubach 1 innych
miejscach organizujacych czas wolny dzieci i
mtodziezy w ich S$rodowisku lokalnym 1
podczas wyjazdéw, w tym np. wsparcie
merytoryczne zaje¢, imprez 1 projektow,
kolonie i pétkolonie

liczba podmiotow
liczba odbiorcow dziatan

liczba zadan zleconych

organizacjom pozarzagdowym

Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Pile
Urzad Miasta Pity

jednostki o$wiatowe

jednostki kultury 1 sportu

organizacje pozarzadowe

inne organizacje, instytucje, jednostki
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Finansowanie remontow, adaptacji,
modernizacji, zakupow inwestycyjnych itp., w
celu dostosowania warunkoéw bazy lokalowej
do potrzeb wynikajacych z realizacji

programu

liczba zrealizowanych dziatan

Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Pile
Urzad Miasta Pity
organizacje pozarzadowe

inne organizacje, instytucje, jednostki

Zadanie 6. Zwi¢kszenie dostepnosci i podniesienie jakosci specjalistycznej pomocy dla oséb doznajacych przemocy domowej

Zadania szczegélowe

Wskazniki realizacji zadania

Realizatorzy

Realizowanie dziatan informacyjno-
edukacyjnych, poprzez udzial w lokalnych
kampaniach, wiaczanie si¢ w ogdlnopolskie
kampanie oraz udost¢pnianie materialow
edukacyjnych, takich jak: ulotki, broszury,

publikacje naukowe, plakaty itp.

liczba zrealizowanych kampanii

Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Pile
Zespot Interdyscyplinarny

Urzad Miasta Pity

Komenda Powiatowa Policji w Pile

Miejska Komisja Rozwigzywania Problemow
Alkoholowych w Pile

jednostki o§wiatowe
organizacje pozarzagdowe
placowki ochrony zdrowia

inne organizacje, instytucje, jednostki

Podejmowanie  dzialah  interwencyjnych,

edukacyjnych 1 psychologiczno-

liczba zrealizowanych

programow

Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Pile
Zespot Interdyscyplinarny
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terapeutycznych adresowanych do o0sob

stosujacych przemoc domowa

liczba uczestnikdw programow

Miejska Komisja Rozwigzywania Problemow
Alkoholowych w Pile

Sad Rejonowy w Pile

Komenda Powiatowa Policji w Pile
Powiatowe Centrum Pomocy w Rodzinie w
Pile

inne organizacje, instytucje, jednostki

Organizowanie szkolen i superwizji dla oséb
pracujacych w obszarze przeciwdziatania

przemocy domowej

liczba zorganizowanych szkolen
1 superwizji
liczba uczestnikdéw szkolen i

superwizji

Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Pile
Zespot Interdyscyplinarny
Komenda Powiatowa Policji w Pile

Miejska Komisja Rozwigzywania Problemow
Alkoholowych w Pile

jednostki o$wiatowe

placowki ochrony zdrowia

Zadanie 7. Redukcja szkdd, leczenie, rehabilitacja i reintegracja spoleczna osob uzaleznionych oraz ich bliskich

Zadania szczegolowe

Wskazniki realizacji zadania

Realizatorzy

Prowadzenie Punktu Konsultacyjnego
zapewniajacego bezptatng pomoc dla 0sob
uzaleznionych, spozywajacych alkohol

ryzykownie 1 szkodliwie oraz dla czionkow
ich rodzin, a takze dla osob dotknigtych

liczba 0s6b korzystajacych z
pomocy

Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Pile
Zespot Interdyscyplinarny
Urzad Miasta Pity

Komenda Powiatowa Policji w Pile
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przemoca domowg

organizacje pozarzagdowe
placowki ochrony zdrowia

inne organizacje, instytucje, jednostki

Zwigkszenie dostgpnosci pomocy
terapeutycznej 1 rehabilitacyjnej dla osob
uzaleznionych od alkoholu i/lub innych
substancji psychoaktywnych oraz dla osob

wspotuzaleznionych

liczba 0s6b korzystajacych z

terapii

Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Pile
Urzad Miasta Pity

organizacje pozarzadowe

placowki ochrony zdrowia

inne organizacje, instytucje, jednostki

Wspieranie programéw na rzecz redukcji
szkod 1 reintegracji osoéb uzaleznionych od
alkoholu i/lub innych substancji

psychoaktywnych, w tym streetworking

liczba wspartych programow

liczba uczestnikow

Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Pile
Urzad Miasta Pity
organizacje pozarzadowe

inne organizacje, instytucje, jednostki

Wspieranie zadan realizowanych przez

stowarzyszenia abstynenckie

liczba wspieranych srodowisk

liczba os6b korzystajacych z
oferty

Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Pile
Urzad Miasta Pity
organizacje pozarzagdowe

inne organizacje, instytucje, jednostki

Integracja zawodowa 1 spoleczna o0séb
zagrozonych  wykluczeniem  spotecznym
poprzez dofinansowanie podmiotéw ekonomii

spotecznej, w tym Centrum Integracji

liczba 0s6b uczestniczacych w
zajeciach KIS
liczba 0s6b uczestniczacych w
zajeciach CIS

Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Pile
Urzad Miasta Pity

organizacje pozarzagdowe
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. y ) — inne organizacje, instytucje, jednostki
Spotecznej i Klubu Integracji Spoteczne;j Cont Int o _
— Centrum Integracji Spoteczne;j

Zadanie 8. Wdrozenie i upowszechnianie standardow i procedur profilaktyki, diagnozy oraz terapii FASD zgodnie z aktualnym stanem
wiedzy naukowej

Zadania szczegolowe Wskazniki realizacji zadania Realizatorzy

— Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Pile
— Zespot Interdyscyplinarny

— Urzad Miasta Pity
— Komenda Powiatowa Policji w Pile
Realizacja szkolen z =zakresu FASD dla . )
. . — Straz Miejska w Pile
roznych grup zawodowych realizujgcych liczba szkolef ‘ ‘
1. |dziatania z zakresu profilaktyki - lezbaszroen — Sad Rejonowy w Pile
— liczba uczestnikow szkolen — Miejska Komisja Rozwiazywania Problemow
Alkoholowych w Pile

— jednostki o§wiatowe
— organizacje pozarzagdowe
— placéwki ochrony zdrowia

— inne organizacje, instytucje, jednostki

Dziatania informacyjno-edukacyjne na temat — liczba spotkan ~ Micjski OSrodek Pomocy Spolecznej w Pile
2. |problematyki FASD, poprzez udzial w — liczba uczestnikow spotkan — jednostki o$wiatowe
lokalnych  kampaniach, — wiyczanie  si¢|  _ [iczba instytucii, ktorym — inne organizacje, instytucje, jednostki
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ogblnopolskie kampanie oraz udostgpnianie )
o . L . przekazano materiaty o
materialdow edukacyjnych, takich jak: ulotki, ) — organizacje pozarzagdowe
edukacyjne

broszury, publikacje naukowe, plakaty itp.

Zadanie 9. Ksztalcenie personelu medycznego w zakresie umieje¢tnosci rozpoznawania wzorow picia i podejmowania interwencji wobec
pacjentow pijacych alkohol ryzykownie i szkodliwie oraz na temat FASD

Zadania szczegolowe Wskazniki realizacji zadania Realizatorzy

— Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Pile

— jednostki oswiatowe

Dziatania edukacyjne skierowane do personelu| — liczba dziatan ‘ o o _
1. . . . — inne organizacje, instytucje, jednostki
medycznego — liczba odbiorcow dziatan o
— organizacje pozarzadowe

— placowki ochrony zdrowia

Zadanie 10. Zmniejszanie dostepnosci fizycznej i ekonomicznej alkoholu

Zadania szczegolowe Wskazniki realizacji zadania Realizatorzy

— liczba zezwolen dla kazdej
kategorii napojow

Ogran.w‘zeme sprzedazy alkoholu W poblizu alkoholowych przeznaczonych — Miejska Komisja Rozwigzywania Problemow
szkot i innych placéwek oswiatowo-

L wychowawczych oraz obiektéw kultu do spozycia poza micjscem Alkoholowyeh w Pile

religiinego sprzedazy (placoéwki handlowe) — Rada Miasta Pity

— liczba zezwolen dla kazde;j

kategorii napojow

25




alkoholowych przeznaczonych

do spozycia w miejscu

sprzedazy (gastronomia)

Zadanie 11. Zwi¢kszanie skutecznosci w przestrzeganiu prawa w zakresie produkcji, dystrybucji, sprzedazy, reklamy, promocji oraz

spozywania napojow alkoholowych.

Zadania szczegélowe

Wskazniki realizacji zadania

Realizatorzy

Wdrozenie dziatan z zakresu odpowiedzialnej
sprzedazy napojoéw alkoholowych, w tym
edukacyjnych, skierowanych do sprzedawcow
napojow alkoholowych

— liczba punktow sprzedazy

napojow alkoholowych objetych

dziataniami edukacyjnymi

— liczba przeprowadzonych

dzialan

— liczba zezwolen dla kazde;j
kategorii napojow
alkoholowych z
uwzglednieniem miejsca
sprzedazy

Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Pile
Urzad Miasta Pity

Miejska Komisja Rozwigzywania Problemow
Alkoholowych w Pile

Rada Miasta Pity

inne organizacje, instytucje, jednostki

2. |Kontrole punktéw sprzedazy

— liczba przeprowadzonych
kontroli

Miejska Komisja Rozwigzywania Problemow
Alkoholowych w Pile

Podejmowanie interwencji w zwiazku z

3. | naruszeniem przepisow okreslonych

w art. 13' i 15 ustawy z dnia 26 pazdziernika

— liczba interwencji zgtoszonych

przez mieszkancow

— liczba zgloszen przestanych

Komenda Powiatowa Policji w Pile
Straz Miejska w Pile
Sad Rejonowy w Pile

26




1982 r. o wychowaniu w trzezwos$ci 1
przeciwdziataniu alkoholizmowi oraz
wystgpowanie przed sadem w charakterze

oskarzyciela publicznego

przez Komende Powiatowa
Policji w Pile i Straz Miejska w
Pile

— liczba postgpowan przed sadem

Miejska Komisja Rozwigzywania Problemoéw
Alkoholowych w Pile

Zadanie 12. Upowszechnienie wiedzy dotyczacej problematyki uzaleznien behawioralnych, w tym wydawanie materialow informacyjno-

edukacyjnych, prowadzenie kampanii spolecznych

Zadania szczegolowe

Wskazniki realizacji zadania

Realizatorzy

Realizowanie dziatan informacyjno-
edukacyjnych  dotyczacych problematyki
uzaleznien behawioralnych dla dzieci,
milodziezy i dorostych, poprzez
organizowanie  warsztatow, udziat w
lokalnych kampaniach, wlaczanie si¢ w
ogolnopolskie kampanie, a takze
udostepnianie  materiatow  edukacyjnych
takich jak: wulotki, broszury, publikacje
naukowe, plakaty itp.

— liczba przeprowadzonych
kampanii

— liczba przeprowadzonych
warsztatow

— liczba instytucji, do ktérych
przekazano materiaty
edukacyjne

Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Pile
jednostki o$wiatowe

inne organizacje, instytucje, jednostki
organizacje pozarzadowe

placowki ochrony zdrowia

Zadanie 13. Zapewnienie dzialania Miejskiej Komisji Rozwigzywania Problemow Alkoholowych w Pile

Zadania szczegolowe

Wskazniki realizacji zadania

Realizatorzy

Podnoszenie kompetencji cztonkéw Miejskiej

1. |Komisji Rozwigzywania Problemow

— liczba szkolen

— liczba uczestnikow szkolen

Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Pile

Miejska Komisja Rozwigzywania Problemow
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Alkoholowych w Pile, w tym udziat w
szkoleniach, konferencjach, seminariach oraz
zwrot kosztu podrézy w przypadku udziatu w
formach  doksztalcania poza miejscem
dziatania Komisji

Alkoholowych w Pile

inne organizacje, instytucje

Wynagradzanie czionkéw Miejskiej Komisji
Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych w
Pile

liczba cztonkéw Miejskiej
Komisji Rozwigzywania
Probleméw Alkoholowych w
Pile bioracych udziat w
posiedzeniach

Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Pile

Miejska Komisja Rozwigzywania Problemow
Alkoholowych w Pile

Ponoszenie kosztow przeprowadzenia badan
oraz wydawania opinii przez bieglych
sadowych w przedmiocie uzaleznienia od
alkoholu wobec 0so6b skierowanych przez
Miejska Komisje Rozwigzywania Problemow
Alkoholowych w Pile

liczba 0s6b skierowanych na
badanie przez biegtych
sadowych

liczba uzyskanych opinii

bieglych sadowych

Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Pile

Miejska Komisja Rozwigzywania Problemow
Alkoholowych w Pile

Ponoszenie kosztow sagdowych A4
postepowaniach o zobowigzanie do podjecia
leczenia w obszarze uzaleznienia od alkoholu

liczba spraw skierowanych do
sadu

liczba wnioskow oddalonych
przez sad

Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Pile

Miejska Komisja Rozwigzywania Problemow
Alkoholowych w Pile

Sad Rejonowy w Pile

Organizowanie posiedzen Miejskiej Komisji

liczba posiedzen Miejskiej

Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Pile
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Komisji Rozwigzywania
Probleméw Alkoholowych w

) ) Pile oraz Zespotu ds. leczenia
Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych w

odwykowego — iei isi i i 5

Pile oraz Zespotu ds. leczenia odwykowego ' wy g | Miejska Komisja Rf)zw1qzywan1a Probleméw

— liczba os6b objetych Alkoholowych w Pile
dziataniami Zespotu ds. leczenia

odwykowego
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ROZDZIAL IV — PRZEWIDYWANE REZULTATY

Realizacja Gminnego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych
oraz Przeciwdzialania Narkomanii w Pile na lata 2026-2028, zaktada ograniczenie inicjacji
alkoholowej, spadek liczby oséb z problemem uzaleznien, wsparcie 0s6b uzaleznionych,
ograniczenie przemocy domowej, a w szczegolnosci:
— wzrost umiejetnosci spotecznych dzieci i mtodziezy, w tym umiejetnosci wspotpracy
W grupie,
— zwigkszenie samo$wiadomosci dziecka w zakresie uczu¢ i emocji oraz mocnych stron,
— zwigkszenie potrzeby aktywno$ci fizycznej 1 dbania o zdrowie, umiej¢tnosci
nawigzywania prawidtowych relacji spolecznych, przewidywania konsekwencji

wlasnych dzialan i zachowan, poznanie i rozwini¢cie zainteresowan, wzrost motywacji

do nauki i do$wiadczenie powodzenia szkolnego,

— zwickszenie §wiadomosci spolecznej na temat problematyki uzaleznien, symptomow
zazywania $rodkow psychoaktywnych, zapobiegania czy opo6zniania inicjacji zachowan

ryzykownych,
— rozpowszechnianie informacji o dostepnych formach pomocy,

— poprawe potencjalu integracji rowiesniczej 1 mi¢dzypokoleniowej poprzez wspieranie
dziatan promujacych trzezwy 1 bezpieczny sposob spedzania czasu przez dzieci,

mtodziez i cale rodziny,
— wzrost wiedzy w zakresie przeciwdziatania przemocy domowej,

— podniesienie kompetencji przedstawicieli stuzb pracujacych w obszarze profilaktyki

uzaleznien i przeciwdziatania przemocy,
— zwicgkszenie dostepnosci pomocy terapeutycznej i specjalistycznego wsparcia,

— poprawe bezpieczenstwa ruchu drogowego,

— wzrost wspotpracy miedzyinstytucjonalnej w obszarze profilaktyki i rehabilitacji

uzaleznien.

30



ROZDZIAL V — FINANSOWANIE ZADAN

Zrédtem finansowania zadan zawartych w niniejszym Programie beda $rodki finansowe
budzetu Miasta Pily stanowigce dochody z tytutu wydawania zezwolen na sprzedaz napojow
alkoholowych, wniesione przez podmioty gospodarcze zgodnie z art. 18* ustawy z dnia
26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzezwosci 1 przeciwdziataniu alkoholizmowi.
Dochody te stanowia dochod miasta, ktory w catosci jest przeznaczany na realizacje

Programu.

Klasyfikacja budzetowa obejmuje dziat 851 (Ochrona zdrowia), rozdzial 85153

(Zwalczanie Narkomanii) oraz 85154 (Przeciwdzialanie Alkoholizmowi).

Dodatkowym zrédiem finansowania moga by¢ srodki pozyskiwane z optat wnoszonych
za sprzedaz napojow alkoholowych w opakowaniach jednostkowych o ilosci nominalnej
napoju nieprzekraczajacej 300 ml, czyli tzw. malpek, na przeciwdzialanie negatywnym

skutkom spozywania alkoholu.

Poza wyzej wymienionymi zrodtami finansowania, Miasto Pita moze uwzglednié
w budzecie dodatkowe $rodki wiasne, w zwigzku z realizacjag zadan wynikajacych z

niniejszego Programu.
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ROZDZIAL VI — MIEJSKA KOMISJA ROZWIAZYWANIA PROBLEMOW

ALKOHOLOWYCH

Miejska Komisja Rozwigzywania Problemow Alkoholowych w Pile powolywana jest

przez Prezydenta Miasta Pily na podstawie art. 4 ust. 3 ustawy o wychowaniu w trzezwosci

1 przeciwdziataniu alkoholizmowi.

W skfad gminnych komisji rozwigzywania problemow alkoholowych wchodza osoby

przeszkolone w zakresie profilaktyki i rozwigzywania probleméw alkoholowych (art.4 ust. 4

WW. ustawy).

Do ustawowych zadan gminnej komisji rozwigzywania probleméw alkoholowych

nalezy:

prowadzenie dziatan zwigzanych z profilaktyka 1 rozwigzywaniem problemow
alkoholowych oraz integracji spotecznej osob uzaleznionych od alkoholu (art. 4 ust. 3
WW. ustawy),

podejmowanie czynnosci zmierzajacych do orzeczenia o zastosowaniu wobec osoby
uzaleznionej od alkoholu obowigzku poddania si¢ leczeniu w zakladzie lecznictwa
odwykowego (art. 4 ust. 3 ww. ustawy),

opiniowanie wydawania zezwolen na sprzedaz lub podawanie napojow alkoholowych
— zgodno$¢ lokalizacji punktow sprzedazy z uchwatami rady gminy, o ktérych mowa
w art. 12 ust 1-3 ww. ustawy (limit i1 lokalizacja punktow sprzedazy alkoholu),

kontrola przestrzegania zasad i warunkow korzystania z zezwolen na sprzedaz lub
podawanie napojow alkoholowych, na podstawie upowaznienia wydanego przez

prezydenta ( art.18 ust. 8§ ww. ustawy).

Zasady wynagradzania Czlonkéw Komisiji

1.

Czlonkowie Miejskiej Komisji Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych w Pile
za kazdorazowy udziat w posiedzeniu Komisji otrzymuja wynagrodzenie, w wysokosci
2% minimalnego wynagrodzenia za prace, obowigzujacego od 1 stycznia roku
kalendarzowego, w ktérym wynagrodzenie jest naliczane.

W ramach Miejskiej Komisji Rozwigzywania Problemow Alkoholowych w Pile dziata
Zespot ds. leczenia odwykowego. Wynagrodzenie czlonkom Zespolu ustala sie za

kazdorazowy udziat w posiedzeniu w wysokosci 10% minimalnego wynagrodzenia za
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prace, obowigzujacego od 1 stycznia roku kalendarzowego, w ktorym wynagrodzenie
jest naliczane.

Czlonkowie Miejskiej Komisji Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych w Pile na
podstawie upowaznienia Prezydenta Miasta Pily, moga przeprowadzaé¢ kontrole
punktéw sprzedazy i podawania napojow alkoholowych. Za przeprowadzenie kontroli
przystuguje cztonkom komisji wynagrodzenie za kazdorazowy udziat w kontroli, w
wysokosci 5% minimalnego wynagrodzenia za prace, obowigzujacego od 1 stycznia

roku kalendarzowego, w ktérym wynagrodzenie jest naliczane.
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ROZDZIAL VII — MONITORING I EWALUACJA

Proces monitoringu bedzie shuzyt identyfikacji osigganych rezultatow oraz
porownywaniu ich zgodnoSci z zatozeniami. Bedzie on polegal na gromadzeniu
1 opracowywaniu informacji i danych zebranych m.in. od podmiotow zaangazowanych
w realizacj¢ dziatan, a takze dostgpnych danych ogodlnopolskich. Punktem odniesienia bgda

przede wszystkim wskazniki okreslone w Programie.

Informacje z realizacji dzialan wynikajacych z Gminnego Programu Profilaktyki
1 Rozwigzywania Problemow Alkoholowych oraz Przeciwdziatania Narkomanii w Pile na lata
2026-2028, beda przekazywane corocznie do Krajowego Centrum Przeciwdziatania
Uzaleznieniom w Warszawie, do dnia 15 kwietnia roku nastepujacego po roku, ktorego

informacja dotyczy.

Raport z wykonania w danym roku Gminnego Programu Profilaktyki
1 Rozwigzywania Problemow Alkoholowych oraz Przeciwdziatania Narkomanii w Pile
na lata 2026-2028, bedzie przedktadany Radzie Miasta Pily do dnia 30 czerwca roku

nastepujacego po roku, ktorego informacja dotyczy.
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R0OZDZIAL VIII — POSTANOWIENIA KONCOWE

Gminny Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Problemow Alkoholowych oraz
Przeciwdziatania Narkomanii w Pile na lata 2026-2028 ma charakter ramowy 1 moze ulec
modyfikacji w trakcie jego realizacji, np. w przypadku nowelizacji zapiséw ustawy z dnia
26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzezwosci 1 przeciwdziatania alkoholizmowi lub

innych ustaw i dokumentéw strategicznych.

PRZEWODNICZACA
Rady Miasta Pity
/-/ Maria Kubica
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