ZALACZNIK DO UCHWALY RADY MIASTA SOPOTU NR XXXVII/488/2018
Z DNIA 19 lutego 2018r.

,GMINNY PROGRAM PRZECIWDZIALANIA UZALEZNIENIOM OD SUBSTANCJI
PSYCHOAKTYWNYCH” DLA GMINY MIASTA SOPOTU
na rok 2018

»Gminny Program Przeciwdziatania Uzaleznieniom Od Substancji Psychoaktywnych” na rok 2018 opracowany zostat zgodnie z trescig
ustaw: Ustawy z dnia 29 lipca 2005r. o Przeciwdziataniu Narkomanii, Ustawy z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o Wychowaniu w Trzezwosci i
Przeciwdziataniu Alkoholizmowi, Ustawy z dnia 11 wrzesnia 2015 r. o zdrowiu publicznym oraz w oparciu o katalog zadan w zakresie
przeciwdziatania narkomanii oraz profilaktyki i rozwigzywania probleméw alkoholowych zawartych w Narodowym Programie Zdrowia na
lata 2016 - 2020.

»,Gminny Program Przeciwdziatania Uzaleznieniom Od Substancji Psychoaktywnych” opracowany zostat na podstawie przeprowadzonej
diagnozy w obszarze uzywania substancji psychoaktywnych - aktualnych wynikéw badan ogdlnopolskich i lokalnych (badania na grupie

0sO0b w wieku 18 lat) oraz w oparciu o pozyskane dane z terenu Sopotu.

1. Opis zjawiska na podstawie diagnozy

Uzywanie substancji psychoaktywnych, zaréwno nielegalnych, takich jak narkotyki, jaki legalnych - alkohol czy tyton, stanowi wyzwanie dla zdrowia
publicznego.



Problemy zwigzane z uzywaniem tych substancji obcigzajg spoteczenstwo oraz generujg znaczne koszty spoteczne, przyczyniajac sie do obnizenia jakosci
zycia. Racjonalna polityka spoteczna i zdrowotna w tym obszarze wymaga statego monitorowania rozmiaréw tego zjawiska oraz postaw wobec niego.

Diagnoze w obszarze uzywania legalnych i nielegalnych substancji psychoaktywnych przeprowadzono w oparciu o:
- analize wynikéw badan ogdlnopolskich wsréd dzieci, mtodziezy i osdéb dorostych (badanie ESPAD, 2015, badanie CBOS 2015 )
- analize wynikéw badan lokalnych wsréd ucznidow petnoletnich sopockich szkoét - Licea Ogolnoksztatcgce Nr 1, 2, 3 oraz Zespot Szkoét
Handlowych - badanie zrealizowano w pazdzierniku i listopadzie na populacji 305 oséb w wieku 18 lat przez Centrum Doradztwa i Badan
Spotecznych Socjogram.
- analize posiadanych danych, informacji i sprawozdan n/w instytucji i organizacji:

a. Urzedu Miasta Sopotu

b. Osrodka Promocji Zdrowia i Terapii Uzaleznien SPZ0OZ Uzdrowisko Sopot

c. Fundacji Wspierania Dzieci i Rodzin

d. organizacji pozarzadowych realizujagcych zadania w ramach Gminnego Programu Przeciwdziatania Uzaleznieniom od Substancji
Psychoaktywnych w roku 2017 - Caritas Archidiecezji Gdanskiej, Polskie Towarzystwo Psychoedukacji, Sopockie Stowarzyszenie
Profilaktyki i Promocji Zdrowia Meander”, Stowarzyszenie Klub Abstynenta ,Mewa”, Fundacja ,Czyste Dzwieki”, Fundacja Pomorski Dom
Nadziei, Sopockie Stowarzyszenie Zdrowi i Aktywni, Stowarzyszenie Sopocki Dom i inne.
Przeprowadzono wywiady/rozmowy z pracownikami instytucji i organizacji wspétpracujacych w ramach realizacji sopockich programéw
profilaktycznych oraz wywiady z uczestnikami programéw profilaktycznych, monitorowano przebieg poszczegdlnych zajec, szkolen,

warsztatow itp.



2. Na podstawie uzyskanych informacji mozna okresli¢c specyfike problemow,

wystepujacych w miescie w sposéb nastepujacy:

Sopot jest miastem na prawach powiatu, potozonym w centrum aglomeracji tréjmiejskiej, pomiedzy Gdanskiem a Gdynig. Dzieki tej
lokalizacji pozostaje doskonale skomunikowany z wazniejszymi os$rodkami gospodarczo-administracyjnymi a takze gtdwnymi weztami
transportowymi regionu Pomorza.

Sopot obecnie jest zamieszkaty przez 34 693 osoby, w tym stali mieszkancy Sopotu - 33 539 o0séb (stan na 19.12.2017)

Liczba dzieci i mtodziezy do lat 18 — 4 797, w tym 2 440 mezczyzn, 2 357 kobiet

Liczba mieszkancéw w wieku powyzej 65 roku zycia - 9 097, w tym 3 456 mezczyzn i 5 641 kobiet.

W Sopocie nastepuje stopniowe starzenie sie spoteczenstwa.

Specyfikg Miasta jest dominacja funkcji turystycznej, kulturalnej i rozrywkowej, ktére w sezonie letnim przycigagajq licznych gosci z kraju i
zagranicy. Pod koniec 2017 r. liczba lokali gastronomicznych , serwujacych alkohol, wyniosta 236(A), 223(B), 191(C) , liczba sklepéw
sprzedajacych napoje alkoholowe - 68(A), 56(B), 56(C). Zgodnie z podjetg Uchwatg Nr XXXI/432/2017 Rady Miasta Sopotu z dnia 31
lipca 2017 w sprawie ustalenia dla Miasta Sopotu liczby punktéw sprzedazy napojow alkoholowych powyzej 4,5 % alkoholu (z wyjatkiem
piwa), przeznaczonych do spozycia poza miejscem sprzedazy i w miejscu sprzedazy, w Sopocie sukcesywnie obnizana jest liczba sklepow

oferujacych sprzedaz napojow alkoholowych.

W weekendy w sopockich dyskotekach , bijacych rekordy popularnosci w Polsce, bawig sie mtodzi ludzie, ktérzy do Sopotu licznie
przyjezdzajq z terenu catego kraju. Zabawie towarzyszy alkohol, zdarza sie, Zze rdéwniez uzywanie nielegalnych substancji
psychoaktywnych, w tym NSP. W celu ograniczenia ryzyka, zwigzanego z uzywaniem substancji psychoaktywnych, od roku 2007 w

niektdérych lokalach dyskotekowych prowadzony jest program partyworking.



W miescie, cho¢ relatywnie zamoznym, istniejg dobrze rozpoznane os$rodki patologii spotecznych, wielopokoleniowego dziedziczenia biedy
i niezaradnosci zyciowej, srodowiska oséb uzaleznionych od substancji oraz Srodowiska rodzin dysfunkcyjnych. Podejmowane prze te
grupe zachowania, zwigzane z uzywaniem legalnych i nielegalnych substancji psychoaktywnych, stosowaniem przemocy, stwarzajq ryzyko
szkod zdrowotnych badz uzaleznienia a takze powodujg konflikty, ktotnie, awantury w s$rodowiskach rodzinnych, krzywdzac osoby

najblizsze.

Specyfika Sopotu:

- duza popularnosé¢ Miasta wsrod dorostych i mtodziezy (szczegodlnie w okresie letnim oraz w weekendy) i jej konsekwencje
(duza liczba lokali gastronomicznych, sklepéw, w ktérych mozna kupi¢ alkohol, negatywne wzorce zachowan, uzywanie
okazjonalne nielegalnych substancji psychoaktywnych)

- zdiagnozowane osrodki dziedziczenia biedy i patologii spolecznych, rodzin dysfunkcyjnych
3. Zdiagnozowane obszary problemowe

Obszar problemowy I:
Uzywanie legalnych substancji psychoaktywnych przez mtodziez - alkohol
Wyniki badania ESPAD 2015 - badania ogoélnopolskie

Analiza wynikéw badan w zakresie picia alkoholu w$rod miodziezy (15 - 16 lat, 17 - 18 lat),

Mtodziez w wiekszosci zalicza sie do konsumentéw alkoholu, pije przede wszystkim piwo - rzadziej siega po inne napoje, powaznym
problemem jest upijanie sie :

84% mitodziezy w wieku 15 - 16 lat przyznaje sie do kontaktu z alkoholem, przy czym 72% pita alkohol w ciggu ostatniego roku przed
badaniem a 49% w ciggu ostatniego miesigca.

Obserwuje sie trend spadkowy wskaznikéw picia napojow alkoholowych oraz stabilizacje wskaznikdw upijania sie (z 14% przyznajacych
sie do upicia sie w roku 2014 do 13 % w roku 2015).



W poréwnaniu do wynikéw badan z 2011 r. nastgpito zmniejszanie sie réznic miedzy chtopcami i dziewczetami w rozpowszechnieniu picia
za sprawg szybszego spadku u chiopcéw.

Zaobserwowano lekkg tendencje spadkowg traktowania picia alkoholu jako zachowania bardzo ryzykownego, spadek dostepnosci napojéow
alkoholowych wedle ocen badanych oraz spadek zakupdéw piwa.

Zakupy alkoholu:
48% badanych 15-16 latkéw podato, ze tatwo jest kupi¢ piwo, 34 % ocenia, ze fatwo jest zakupi¢ wodke.

Uzywanie nielegalnych substancji psychoaktywnych przez mtodziez - narkotyki
Wyniki badania ESPAD 2015 - badanie ogoélnopolskie

Rozpowszechnienie uzywania substancji nielegalnych jest znaczne, chociaz o wiele nizsze niz legalnych - sposréd nielegalnych najbardziej
rozpowszechnione sg przetwory konopi.

25% mitodziezy w wieku 15 - 16 lat przyznato sie do kontaktu z przetworami konopi kiedykolwiek w zyciu, 19% w ciggu ostatniego roku
przed badaniem, 10% w ciggu ostatniego miesigca.

43% miodziezy w wieku 17 — 18 lat przyznaje si e do uzywania przetwordéw konopi kiedykolwiek w zyciu, 32% - wciggu ostatniego roku,
15% - w ostatnim miesigcu.

W ciggu ostatnich 4 lat nastgpito zahamowanie trendu wzrostowego rozpowszechnienia uzywania przetworéw konopi.
Zaobserwowano spadek dostepnosci przetwordéw konopi wedle opinii gimnazjalistéw i lekki wzrost wedtug ocen starszej miodziezy.

Nie odnotowano wzrostu rozpowszechniania uzywania dopalaczy w stosunku do 2011 - 10% kiedykolwiek w zyciu (tyle samo w 2011 i
2015), 7% - w ciqgu ostatniego roku przed badaniem (2011 i 2015 - dane takie same), 4% - w ciggu ostatniego miesigca (3 % w 2011).

Whioski:
Wyniki badania ESPAD 2015 - badanie ogoélnopolskie

1. Wyniki sugerujg pewne sukcesy w ograniczaniu dostepnosci alkoholu dla nieletnich.



2. Zahamowanie niekorzystnych tendencji w zakresie problemu przetworéw konopi moze oznacza¢ efekt nasycenia.

3. Zahamowanie niekorzystnych tendencji w postrzeganiu ryzyka zwigzanego z piciem alkoholu oraz z uzywaniem marihuany mozna
probowac przypisa¢ przynajmniej w czesci efektom przekazéw profilaktycznych.

4, Brak wzrostu rozpowszechnienia uzywania dopalaczy dostarcza argumentéw za teza, ze fala zatru¢ w pierwszej potowie roku miata
charakter incydentalny, zwigzany z delegalizacjq szeregu tych substancji.

Wyniki badan, przeprowadzonych w wojewddztwie pomorskim wskazujg na podobne tendencje w zakresie uzywania legalnych i
nielegalnych substancji psychoaktywnych.
Diagnoza przyczyn problemoéw:
1. Rekomendowane programy profilaktyczne realizowane sg w stosunkowo matym zakresie wsrdd dzieci i mtodziezy (dotyczy to
przede wszystkim os6b mtodych, podejmujgcych zachowania ryzykowne, odwiedzajacych miasto),
2. Popularnos$¢ zabawy pod wpltywem legalnych i nielegalnych substancji psychoaktywnych - powielanie negatywnych wzorcéw
zachowan,

3. Rodzice czesto nie radzg sobie z problemami wychowawczymi, przysparzanymi przez dzieci.

Obszar problemowy II:

Picie alkoholu przez osoby doroste - ryzykowne spozywanie alkoholu, szkodliwe picie alkoholu, uzaleznienie od substancji
psychoaktywnych.

Uzywanie szkodliwe pozostatych substancji psychoaktywnych (nielegalnych), uzaleznienie.

RAPORT CBOS 2015

Na przetomie 2014 i 2015 roku zrealizowano badania ankietowe na reprezentatywnej probie mieszkancow naszego kraju na temat
uzywania substancji psychoaktywnych. Przedmiotem badania byly zaréwno postawy jak i zachowania w tym obszarze. Marihuana oraz
kokaina okazaty sie dwoma najlepiej znanymi w Polsce substancjami psychoaktywnymi. Marihuane znato 96,6% badanych. Niewiele
mniejszy odsetek, bo 89,0% respondentow posiadato wiedze o istnieniu kokainy. Ponadto 86,5% badanych deklarowato znajomos¢
amfetaminy, ktdra jest czesciej uzywana od kokainy.



Najbardziej popularnymi wsréod badanych substancjami sa marihuana i haszysz, czyli przetwory konopi indyjskich. Do
kontaktéw z tymi substancjami psychoaktywnymi kiedykolwiek w zyciu przyznato sie 16,3% badanych. Pozostate substancje
charakteryzuje o wiele nizszy poziom rozpowszechnienia. Na drugim miejscu pod tym wzgledem odnotowujemy amfetamine i ecstazy (po
1,7%), a dalej kokaine (1,4%) oraz ,dopalacze” i LSD (po 1,3%). Do okazjonalnych uzytkownikéw marihuany i haszyszu (w ciggu
ostatnich 12 czesci) zaliczamy 4,6% respondentédw. Rozpowszechnienie uzywania pozostatych substancji utrzymywato sie na poziomie
ponizej 0,5%. Jakikolwiek narkotyk zazywato 16,4% badanych kiedykolwiek w zyciu a w ciggu ostatniego roku 4,7%.

Wyniki badania wskazuja, ze mezczyzni o wiele czesciej siegajg po substancje psychoaktywne niz kobiety. Ws$réd badanych 22,6%
mezczyzn uzywato juz marihuany lub haszyszu, podczas gdy wsrod kobiet 10,5%. W ciggu ostatniego roku czesciej po narkotyki siegaty
osoby niezamezne/niezonate (12,4%) niz zamezne/zonate (4,8%), a takze czesciej wychowane w miescie (6,7%) niz na wsi (2,7%).
Analizujac status spoteczno-zawodowy respondentdw mozna stwierdzi¢, ze najwyzsze odsetki aktualnych uzytkownikéw odnotowano
wsrdd ucznidw i studentow (11,5%). Dane dotyczace wyksztatcenia wskazujg na najwieksza popularnos$¢ uzywania narkotykéow w ciggu
ostatniego roku wsréd gimnazjalistow (10,0%) oraz oséb z wyksztatceniem wyzszym (8,1%).

Problemowe uzywanie marihuany jest udziatem 0,2-0,3% respondentéw, mozna zatem szacowa¢, iz liczba problemowych uzytkownikow
tej substancji w wieku 15-64 lata miesci sie w przedziale 54 000-108 000 oséb. W Polsce mamy ok. 100 tys. problemowych uzytkownikow
narkotykow, z czego ok. 15 tys. zalicza sie do problemowych uzytkownikéw opioidow.

Do uzywania ,dopalaczy” przyznat sie niewielki odsetek badanych - okoto 2%. W ciqgu ostatniego roku ,dopalaczy” uzywato 0,5%
badanych, a w ciagu miesigca - 0,2%. Potowa badanych (46%), ktorzy uzywali ,dopalaczy” w ciggu ostatniego roku, uzywata ich w formie
proszku lub tabletek.

Napoje alkoholowe sa najbardziej powszechnie uzywang substancjg psychoaktywna. Do konsumentéw alkoholu zalicza sie 89,7%
badanych. W strukturze spozycia, w podziale wedtug typu napoju, przewaza piwo. Na drugim miejscu plasujg sie napoje spirytusowe,
Osoby pijace nadmiernie, tj. przekraczajgce 16 litrow rocznego spozycia czystego alkoholu w przypadku mezczyzn i 9 litrow w przypadku
kobiet stanowig 5,2% populacji w wieku 15-64 lata. Nadmiernie pijacych czesSciej spotykamy wsrdéd mezczyzn niz wsrdod kobiet.
Nadmiernemu piciu sprzyja w sensie statystycznym nastepujacy zestaw cech: wiek 25-44 lata, stan cywilny - rozwiedziony,
zamieszkiwanie w wielkim miescie (pow. 500 tys. mieszkancow), status bezrobotnego, szczegdlnie wysokie lub szczegdlnie niskie dochody
na osobe w gospodarstwie domowym. Odsetek pijacych nadmiernie jest pieciokrotnie wyzszy w grupie osdéb deklarujgcych sie jako
wierzace i praktykujace, niz wsréd pozostatych.

Na podstawie testu przesiewowego oszacowano liczbe osdb naduzywajacych alkoholu na ok. 2 min. (7,4%) mieszkancow Polski w
wieku 15-64 lata.

BADANIA W SOPOCIE

Prowadzone w pazdzierniku i listopadzie 2017 roku badania w miescie Sopot w catosci poswiecone zostaty tematyce zachowan
ryzykownych podejmowanych przez sopocka mitodziez. W badaniu tacznie wzieto udziat 305 o0s6b, z czego 64,9% stanowity kobiety, zas
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35,1% - uczniowie ptci meskiej. Badania prowadzone byty w szkotach ponadpodstawowych wsrdéd dorostych ucznidw, ktérzy ukonczyli juz
18 rok zycia metodq ankiety audytoryjnej.

Analizujac subiektywng ocene wtasnego stanu zdrowia okazuje sie, ze dominujaca odpowiedzig jest odpowiedz wskazujgca na dobry stan
zdrowia - tak uwaza prawie potowa sopockich ucznidow (47,5%). Co pigty uczen przyznaje, ze jego stan zdrowia jest niezty (27,9%), a
9,2% okresla go mianem kiepskiego. 15,4% ucznidw biorgcych udziat w badaniu okreslito swoj stan zdrowia jako doskonaty.

Badana miodziez najczesciej jest dosyc¢ szczesliwa (51,8%), zas prawie co dziesigty uczen wyrazit przekonanie, ze jest bardzo szczesliwy
(9,5%). Pozostata czes¢ ucznidow biorgcych udziat w badaniu (30,1%) przyznata w badaniu, Zze jest mtodziezg niezbyt szczesliwy a nawet
nieszczesliwg,

Pragnienie zycia mtodych oséb uczacych sie w sopockich szkotach - wynik utrzymuje sie on na $rednim poziomie 6,7 punktéw na skali od
1 do 10. Najczesciej udzielang odpowiedzig byt punkt 10 - bardzo mocno chce mi sie zy¢, na ktéry wskazato 16,1% wszystkich badanych
Warto jednak wskazaé, ze 21% badanej miodziezy osigga wyniki mniejsze badz réwne 4.

Z przeprowadzonych badan w grupie 305 dorostej mtodziezy wynika, ze ponad 34 uczniow w ciggu ostatnich 30 dni w ogodle nie palita
marihuany/haszyszu (75,4%), osob.

W ostatnim miesigcu 42,3 nie pita wina, 28,9 wodki (39,7 pita wodke 1 - 2 razy), 23,6 nie pita piwa a 25,2 pita piwo 1 - 2 razy. W ciggu
ostatnich 30 dni ponad 2/3 uczniéow zadeklarowata, ze w ogdle sie nie zdarzyto silne upicie sie alkoholem.

W przypadku uzywania innych substancji psychoaktywnych niz papierosy i alkohol, badana mtodziez uczeszczajgca do sopockich szkot w
sposOb problemowy uzywa marihuany/haszyszu. Z przeprowadzonych badan wynika, ze 49% wszystkich ucznidéw przynajmniej 1 raz w
zyciu palita tego rodzaju uzywki, z czego 15,1% tylko jeden badz dwa razy. Uzywanie silniejszych substancji takich jak dopalacze, ecstazy

czy srodki wziewne nalezy do rzadkosci. Z przeprowadzonych badan wynika, ze zdecydowanie czesciej od dziewczat marihuany/haszyszu
kosztowali chtopcy: 63,6% z nich przynajmniej 1 raz w catym swoim zyciu.

Do rzadkosci nalezg sytuacje, w ktorych badana miodziez przyznaje, ze probowata substancji psychoaktywnych przed 12 rokiem zycia
(1% - 6%). Co dziesigty badany uczen przyznat, ze w wieku 13 lat wypit co najmniej jedng szklanke piwa (10,8%), 12.8% rozpoczyna
palenie papieroséw. Kluczowym wiekiem inicjacji w zakresie uzywania substancji psychoaktywnych wydaje sie by¢ wiek 14 lat - w tym
czasie mtodziez rozpoczyna spozywanie napojoéw alkoholowych, w szczegdlnosci piwa, wina oraz wysokoprocentowych napojéw
alkoholowych. Systematyczne korzystanie z substancji psychoaktywnych staje sie systematyczne i regularne dla 20% uczniéw w wieku 15
lat, dla 30-40% w wieku lat 16 i wiecej.

Spozywanie przez sopockg mtodziez okreslonych substancji psychoaktywnych powoduje niekiedy wchodzenie w rdznego rodzaju
problemy. Relatywnie najczesciej problemy te odnosza sie do powaznych konfliktow z przyjaciétmi (30,2%), wypadku lub uszkodzeniu
ciata (29,8%), pogorszenia wynikdw w nauce (26,6%). Na powazne problemy zwigzane z uzywaniem substancji psychoaktywnych
wskazuje 23% badanych dorostych sopockich uczniéw, 21% respondentéw przyznata, ze z powodu spozywania alkoholu badz narkotykow
wdata sie w bdjke. Do rzadkosci zaliczy¢ nalezy sytuacje doswiadczania kradziezy i rabunku (4,9%), interwencji pogotowia ratunkowego
(6,9%) czy doswiadczen zwigzanych z niechcianymi kontaktami seksualnymi (7,2%).



Tabela nr 3. Jak bardzo szkodliwe 3 3 3
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Dopalaczy 1,3 0,7 0,7 1,3 6,2 89,8
Narkotykow 1,8 1,3 1,0 3,9 11,8 80,3
papieroséw 1,3 1,3 1,0 6,9 41,6 47,9
Alkoholu 0,7 1,0 2,0 14,1 34,8 47,5
Hazardu 1,0 1,3 4,3 18,4 33,4 41,6
Jedzenia 5,9 6,6 13,4 24,9 31,8 17,4
Grania w gry komputerowe 4,3 5,6 14,4 32,1 28,5 15,1
Internetu 3,6 3,9 18,0 32,5 29,2 12,8
Uzywania telefonu komérkowego 3,6 3,9 17,0 37,4 23,9 11,1
Opalania sie 3,6 6,2 20,0 35,1 25,6 9,5
Robienia zakupow 6,6 10,5 31,5 28,9 13,4 9,2
Pracy 4,6 8,9 23,3 37,4 17,0 8,9
jedzenia tylko zdrowej zywnoSci 22,6 20,7 32,1 12,5 5,6 6,6
sportu 28,5 23,0 31,1 9,5 3,9 3,9

W Swiadomosci badanej mtodziezy to, co szkodliwe, zwigzane jest z uzaleznieniem od substancji, w mniejszym stopniu zas$ za szkodliwe
dla zycia i zdrowia uznane zostaty rézne formy tzw. uzaleznien behawioralnych.

Na pierwszym miejscu z tej kategorii uzaleznien uplasowat sie hazard, postrzegany przez 41,6% miodziezy jako w petni szkodliwy.
Na kolejnym miejscu znalazto sie jedzenie (17,4%) oraz uzaleznienie od gier komputerowych (15,1%).
Przeprowadzone badania pokazuja niebezpieczng tendencje miodziezy do bagatelizowania wysokiej szkodliwosci wykonywania takich
czynnosci, jak korzystanie z Internetu, czy telefondw komorkowych. Jedynie co dziesigty uczen przyznat, ze niekontrolowane korzystanie
ze smartfondéw i Internetu jest w petni szkodliwe.
Analizujac skale zjawiska doswiadczania przemocy w rodzinie wsrdod dorostych ucznidw uczacych sie w Sopocie wskazac nalezy, ze prawie
potowa wszystkich badanych oséb przyznata, ze nigdy w swoim zyciu nie dostata w ,skére” za kare albo bez powodu (47,9%). Okoto 10%
uczniow doswiadczato przemocy w rodzinie bardzo czesto albo czesto, 12,1% przyznato, ze tego rodzaju zachowania ze strony rodzicow
przejawiaty sie czasami.
Czy s takie sytuacje, ktore usprawiedliwiajg w wychowaniu dzieci stosowanie kar fizycznych lub psychicznych? Na tak zadane pytanie
dominujaca odpowiedzig jest ta, ktdéra wskazuje, ze nie ma takich sytuacji (37,8%). Warto wskazac¢, ze az 28,9% dorostych uczniow ma

problem z jednoznacznym udzieleniem odpowiedzi na tak zadanym pytaniem zaznaczajac przy tym odpowiedz trudno powiedziec. Nieco
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ponad co dziesigty uczen przyznat, ze jest w stanie usprawiedliwi¢ stosowanie przemocy fizycznej oraz psychicznej przez rodzicéw
(12,5%), co dziesigty dopuszcza stosowanie albo kar psychicznych, albo fizycznych.

Istnieje grupa 10%-20% ucznidéw, ktora posiada falszywe przekonania o zjawisku przemocy w rodzinie. To osoby, ktére dopuszczajq
wystepowanie gwattdow w matzenstwie, ktére utozsamiajg przemoc jedynie z przemoca fizyczng, ktére uwazajg ze uzywanie wyzwisk i
przeklenstw wobec swojego partnera to sytuacja naturalnie wpisujgca sie w proces tworzenia zwigzku.

Podsumowanie:

- marihuana jest gtdwnym narkotykiem uzywanym przez ucznidw,

- duza liczba miodziezy z miast osciennych, przy braku wspétpracy z tymi miastami

- przyzwolenie rodzicow na uzywanie przez miodziez alkoholu i marihuany (niektérzy rodzice tez uzywaja)

- zmniejszenie liczby o0sob nieletnich przebywajacych w lokalach i dyskotekach (informacje od partyworkerdéw, funkcjonariuszy KMP)

- przekonania i opinie mtodych ludzi na temat szkodliwosci narkotykéw: wiedza o szkodliwosci dopalaczy (NSP), natomiast sg przekonani,
ze marihuana nie jest szkodliwa

- staba frekwencja rodzicéw na spotkaniach edukacyjnych

- niski stopien swiadomosci na temat przemocy, w tym przemocy w rodzinie

- niski poziom $wiadomosci na temat szkodliwosci naduzywania komputera, internetu, telefonu

Informacje uzyskane z sopockiego Osrodka Promocji Zdrowia i Terapii Uzaleznien przy SPZ0OZ Uzdrowisko Sopot,, prowadzacego
lecznictwo ambulatoryjne oséb uzaleznionych od substancji psychoaktywnych (alkoholu i narkotykdéw), wskazujg na zwiekszajaca sie
liczbe pacjentdéw uzaleznionych od alkoholu , w poréwnaniu do liczby pacjentéw w roku 2016:

rok 2016 - 61 pacjentéow (uzaleznieni od alkoholu mieszkancy Sopotu) , rok 2017 - 107 pacjentéw.

Liczba pacjentéw uzaleznionych od pozostatych substancji psychoaktywnych takze wskazuje na wzrost :

Rok 2016 - 24 pacjentéw uzaleznionych od nielegalnych substancji psychoaktywnych, rok 2017 - 34 pacjentéow (dotyczy mieszkancow
Sopotu).
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Mieszkancy Sopotu, rodziny z problemem uzaleznienia, korzysta¢ moga z ustug Osrodka Promocji Zdrowia i Terapii Uzaleznien SPZOZ
Uzdrowisko Sopot , Poradni przy Mtodziezowym Os$rodku Terapeutycznym ,Mrowisko” a takze ze specjalistycznych placéwek tego typu w
sgsiednich miastach. Wysoka dostepnosc¢ leczenia i terapii tak dla oséb uzaleznionych jak réwniez cztonkow rodzin ma niewatpliwy wptyw
na wiekszg liczbe osdb, podejmujacych leczenie, korzystajacych z ustug specjalistycznych.

Ponadto dzieci, mtodziez oraz rodzice korzystali z pomocy psychiatryczno-terapeutycznej, prowadzonej przez Fundacje Wspierania Rodzin
na terenie Punktu Diagnostyczno-Konsultacyjnego. W roku 2017 zrealizowano ponad 800 konsultacji, obejmujacych diagnoze i
konsultacje psychiatryczng oraz terapie dzieci i terapie rodzinna.

Do Miejskiej Komisji Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych w roku 2017 wptyneto 49 wnioskéw ( 50 w roku 2016) w sprawie
skierowania na leczenie przymusowe 0séb uzaleznionych od alkoholu. Wnioski sktadali cztonkowie rodzin, funkcjonariusze KMP, MOPS,
Sadu Rejonowego w Sopocie, podejmujacy m. in. interwencje w zwigzku z powodu przemocy w rodzinie.

Dzieci 0s6b uzaleznionych od substancji psychoaktywnych uczestniczyly w programach zajeé¢ socjoterapeutycznych i opiekunczych,
oferowanych przez placéwki takie jak: Swietlica Terapeutyczna przy Zespole Szkdl Nr 3, Ognisko Wychowawcze , Sopocki Dom”, Klub dla
dzieci ,Meander”, Miodziezowa Placowka Wychowawcza Caritas, Klub Abstynenta ,Mewa”, zajecia przy Szkotach Podstawowych Nr 1, 8.
Tego typu forma wsparcia rodzin z problemem alkoholowym ma na celu poprawe funkcjonowania spoteczno-emocjonalnego. W
powyzszych zajeciach uczestniczy ok. 200 dzieci i mtodziezy , ze Srodowisk wymagajgcych szczegdlnej pomocy.

Doswiadczenia pracy socjoterapeutycznej z dzie¢cmi z rodzin z problemem alkoholowym wskazujg na potrzebe ich kontynuacii,
wypracowywania standardéw, superwizowania i monitorowania.

W miescie systematycznie diagnozowana jest grupa osob, w wieku 18 - 30 lat, o niskich umiejetnosciach zyciowych (spotecznych,
osobistych) oraz bez przygotowania zawodowego. Sg to mtodzi ludzie, wywodzacy sie ze zmarginalizowanych $rodowisk , powracajacy z
placéwek resocjalizacyjnych, wychowankowie domu dziecka, podopieczni rodzin zastepczych, miodzi bedacy pod nadzorem kuratorow
sadowych, pijacy alkohol w sposdb ryzykowny i szkodliwy, uzywajacy szkodliwie substancje psychoaktywne. itp. Osoby te nie rejestruja
sie w urzedach pracy, nie sg takze wystarczajgco zmotywowane do podjecia dziatan na rzecz poprawy wiasnej sytuacji.

Wyzej wymienionej grupie stworzono mozliwo$¢ uczestnictwa w treningu aktywnosci spoteczno-zawodowej ,Druga Szansa”. W roku 2017

wiaczono do projektu kolejne osoby , ktdre pod nadzorem koordynatora projektu, lideréow , doradcy zawodowego i psychologa podwyzszali

11



swoje umiejetnosci spoteczne i osobiste, zdobywajac kwalifikacje zawodowe oraz poprawiajac funkcjonowanie w obszarze osobistym i

spotecznym. Kika os6b podjeto prace zawodowa, uzyskujac w ten sposdb samodzielnosc.

Podsumowanie:
1. zwiekszylta sie liczba pacjentéw Osrodka Promocji Zdrowia i Terapii Uzaleznien, uzaleznionych od alkoholu mieszkancéw Sopotu
2. zwiekszyta sie liczba dzieci — pacjentéw Punktu Diagnostyczno-Konsultacyjnego

3. na zblizonym poziomie liczba podan o podjecie procedury zobowigzania do leczenia

Diagnoza przyczyn problemoéw:

1. Sieganie po substancje psychoaktywne (alkohol, narkotyki) m. in. z powodu niskich umiejetnosci osobistych i spotecznych,

2. Staba motywacja oséb uzaleznionych od substancji psychoaktywnych (alkoholu, narkotykéw) do zmian, w tym do podjecia
leczenia, utrzymywania abstynencii,
Ryzykowne spozywanie alkoholu oraz pozostatych substancji psychoaktywnych przez mtodziez,

4. Niska swiadomos$¢ w obszarze naduzywania internetu, komputera czy telefondw komédrkowych,
Niska sSwiadomos¢ dotyczaca rozwigzywania konfliktdw w rodzinie — przyzwolenie na stosowanie przemocy ( 10 - 20% uczniow w
wieku 18 lat).

Obszar problemowy III:
Popularnos$¢ Sopotu i jej konsekwencje - powszechno$¢ stereotypu dobrej zabawy pod wptywem alkoholu i innych substancji

psychoaktywnych
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Wsrod klientow  klubow przewazajg osoby, ktore trafiajg na zabawe  bedac pod wptywem alkoholu badZz innych substancji
psychoaktywnych, stwarzajgc ryzyko zatru¢ lub podjecia innych, nieakceptowanych zachowan (awantury, bdjki itp.). Sg to czesto
mieszkancy Tréjmiasta, goscie z kraju i zagranicy.

W zwigzku z podejmowanym ryzykiem zagrozenia wtasnego zdrowia , od 7 lat w niektéorych klubach prowadzony jest program
ograniczania szkdéd ,Czyste dzwieki” ( partyworking). Zatrudnieni partyworkerzy przeprowadzajg ok. tysigca rozmdw i porad rocznie, w
tym kilkanascie interwencji z zakresu podjecia pierwszej pomocy medycznej.

W okresie letnim, do miasta przyjezdzajg takze grupy miodziezy i os6b dorostych podejmujacych zachowania ryzykowne w réznych
miejscach - na plazach, w parkach, stwarzajac zagrozenie dla siebie i innych, poprzez picie alkoholu, uzywanie nielegalnych substancji
psychoaktywnych, zachowania agresywne, przypadkowe kontakty seksualne, kradzieze.

Pracownicy uliczni ,streetworkerzy” w czasie sezonu letniego nawigzujg kontakty z w/w ,turystami”, przeprowadzajac kilkaset rozméw,
kontaktéw, majacych na celu zmotywowanie do zmiany zachowan. Udzielajg takze pomocy przedmedycznej — m.in. zaktadanie i wymiana
opatrunkow,

Diagnoza przyczyn problemoéw:
1. Niska s$wiadomos¢ konsekwencji podejmowanych zachowan ryzykownych
2. Duza liczba oséb odwiedzajgcych Sopot, wsrod ktérych znajdujq sie osoby uzaleznione od substancji psychoaktywnych, bezdomni,

opuszczajacy placowki resocjalizacyjne i inni.

4. Definicja celéw Gminnego Programu Przeciwdziatania Uzaleznieniom od Substancji

Psychoaktywnych
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Wyniki badania ankietowego ESPAD oraz badania wsrdéd petnoletnich uczniow sopockich szkét wskazaty, iz

miodziez, pomimo

pozytywnych tendencji w postaci stabilizacji zjawiska uzywania substancji psychoaktywnych, nadal jest silnie zagrozona tak przez

uzywanie narkotykdow jak réwniez przez picie ryzykowne alkoholu.

Sformutowane cele sg wynikiem procesu identyfikacji problemdéw oraz opartych na kryteriach decyzji, dotyczacych podjecia skutecznych

rozwigzan, bedacych jednoczesnie celami Programu Przeciwdziatania Uzaleznieniom.

Cel ogolny:

Ograniczenie uzywania substancji psychoaktywnych (alkoholu, narkotykow) i zwigzanych z tym

problemow spotecznych i zdrowotnych

Cele szczegotowe:

Cel szczego6towy

Wskaznik

1. OGRANICZENIE UZYWANIA SUBSTANCJI
PSYCHOAKTYWNYCH (LEGALNYCH I NIELEGALNYCH)
PRZEZ DZIECI I MLODZIEZ

- liczba interwencji Komendy Miejskiej Policji , Strazy Miejskiej
- liczba interwencji szkolnych

- liczba interwencji ,partyworkers”

- liczba interwencji pracownikdéw ulicznych

- liczba rekomendowanych programdéw  profilaktycznych,
realizowanych w szkotach

- liczba mtfodziezy uczestniczgcej w programach profilaktycznych
realizowanych na terenie szkdt,

- liczba przeszkolonych nauczycieli

- liczba zorganizowanych spotkan dla rodzicow

- liczba programdw i placéwek adresowanych do srodowisk

zagrozonych, w szczegdlnosci dzieci i mtodziezy
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- liczba programdw adresowanych do miodziezy uzywajacych

substancji psychoaktywnych

2. WZROST SWIADOMOSCI NA TEMAT SZKOD
WYNIKAJACYCH Z  UZYWANIA SUBSTANCJI
PSYCHOAKTYWNYCH - ALKOHOLU, NARKOTYKOW I
INNYCH SUBSTANCJI

- liczba 0s6b - uczestnikdow szkolen, spotkan, konferencji

3.ZMNIEJSZENIE MARGINALIZACJI SPOLECZNEJ OSOB
UZALEZNIONYCH

- liczba o0sob objetych programami leczenia w biezagcym roku/w
poprzednim roku,

- wysokos¢ naktadow poniesionych przez jednostke samorzadu
terytorialnego na programy realizowane w placéwkach leczenia
uzalezniert w biezgcym roku/w poprzednim roku

- liczba wnioskéw skierowanych do sadu w sprawie wydania
postanowienia zobowigzujgcego do podjecia leczenia

- liczba Niebieskich Kart zatozonych w zwigzku z ujawniong
przemocg w rodzinie

- liczba o0sob uczestniczacych w  zajeciach  korekcyjno-

edukacyjnych, terapeutycznych dla sprawcéw przemocy domowej

4.0GRANICZENIE PRZYPADKOW NARUSZENIA PRAWA
W ZWIAZKU Z ALKOHOLEM I POZOSTALYMI
SUBSTANCJAMI PSYCHOAKTYWNYMI

- liczba kontroli przeprowadzonych przez GKRPA w placowkach
sprzedazy alkoholu

- liczba stwierdzonych nieprawidtowosci - sprzedazy alkoholu bez
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wymaganych zezwolen, nieletnim i nietrzezwym

5. Zadania Gminnego Programu Przeciwdziatania Uzaleznieniom od Substancji

Psychoaktywnych

Realizacji kazdego z celdw stuzg zadania.

Cel szczegdétowy 1. Ograniczenie uzywania substancji psychoaktywnych (legalnych i nielegalnych - alkoholu, narkotykdéw i innych

substancji psychoaktywnych) przez dzieci i mtodziez

Lp. Zadanie Dziatania Wskazniki Odpowiedzialny za Termin
realizacje
1. | Doskonalenie kompetencji oséb pracujacych | 1.0rganizacja Programy Gtowny Specjalista ds. | 2018
z dzieémi i miodzieza dotyczacych | szkolen szkolen - | Profilaktyki . Uzaleznien,
wczesnego rozpoznawania zagrozenia | 2.0rganizacja rekomendacje | Organizacje pozarzado-
uzywania substancji psychoaktywnych oraz | konferencji Realizatorzy we (realizatorzy),
umiejetnoéci  podejmowania  interwencji (liczba Osrodek Promocji
profilaktycznej realizatorow, Zdrowia i Terapii
kompetencje, | Uzaleznien SPZ0z,
rekomendacje | placéwki o$wiatowe
2. | Szkolenie grup zawodowych w zakresie | 1.0rganizacja Liczba ucze- Gtowny specjalista ds. | 2018
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tematyki uzaleznien od substancji
psychoaktywnych, skutecznych interwencji
oraz programow profilaktycznych ,

leczniczych i rehabilitacyjnych.

szkolenia
»Dialog
motywacyjny”
dla 0séb

pracujacych w
obszarze
przeciwdziatania
przemocy

2. Organizacja

stnikéw szkol.

profilaktyki  uzaleznien,
Osrodek Promocji
Zdrowia i Terapii
Uzaleznien

szkolen,

zgodnie z

potrzebami
Wdrozenie i upowszechnianie programoéw | 1.Analiza Liczba Gtéwny Specjalista ds. | 2018
profilaktyki  uniwersalnej opartych na | potrzeb przeszkolo- Profilaktyki  Uzaleznien,
naukowych podstawach lub o potwierdzonej | szkoleniowych nych n-li dyrektorzy placowek

skutecznosci — zgodnie z zapotrzebowaniem

placowek  oswiatowych - warsztaty
informacyjno-edukacyjne, warsztaty
umiejetnosci spotecznych, programy

rekomendowane, znajdujace sie w wykazie

Krajowego Biura Przeciwdziatania

Narkomanii, Os$rodka Rozwoju Edukacji i
Panstwowej

Agencji Rozwigzywania

Probleméw Alkoholowych.

3.Przeprowadze
nie szkolen,

warsztatow

Liczba uczniow

uczestnicza-

cych w
programach
Liczba  szkét

realizujgcych

programy

o$wiatowych,

organizacje pozarzadowe
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Poszerzanie i doskonalenie oferty oraz | 1.Prowadzenie Liczba i | Gtébwny Specjalista ds. | 2018
wdrazanie programéw 0 naukowych | programu tematyka Profilaktyki
podstawach, rozwijajacych kompetencje | ,Rodzicielski spotkan Organizacje
wychowawcze i profilaktyczne rodzicéw, | DKF” Liczba pozarzadowe,  placowki
sprzyjajace ksztattowaniu postaw i | 2.Prowadzenie uczestnikow o$wiatowe
zachowan prozdrowotnych dzieci i | programow
miodziezy edukacyjnych
dla rodzicow
matych dzieci
3.0rganizacja
warsztatow
rozwijania
kompetencji
osobistych
spotecznych
Wspieranie realizacji programoéw o | 1.Realizacja Liczba klubdéw, | Gtéwny Specjalista ds. | 2018

potwierdzonej skutecznos$ci w miejscach o
zwiekszonym ryzyku uzywania substancji

psychoaktywnych (miejsca rekreacji, kluby)

programu
~Czyste dzwieki
(partyworking)

2.Realizacja

programu pracy

ulicznej

w ktérych
realizowany
jest program
Liczba
rozmow,
porad,

interwencji

Profilaktyki  Uzaleznien,

organizacje pozarzadowe
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Doskonalenie oferty i wspieranie realizacji

programéw wczesnej interwencji i

profilaktyki selektywnej i wskazujacej,

adresowanych do $rodowisk zagrozonych, w
do dzieci i

szczegoblnosci miodziezy ze

$rodowisk zmarginalizowanych,
zagrozonych demoralizacjg, wykluczeniem
0so6b

spotecznym oraz uzywajacych

substancji psychoaktywnych w sposoéb

okazjonalny

1.Prowadzenie
zajec w
ramach:

- Swietlicy
Terapeutycznej
- Klubu
~Meander”

- Ogniska Wych.
~Sopocki Dom”
- Milodziezowej
Placéwki Wych.
Caritas

- programu
~Mbj lepszy
$wiat” (SP 1, SP
8)

- programu ,Zyj
z pasja”

- programu
~Punkt
diaghostyczno-
terapeutyczny

dla dzieci”

1.Liczba i
rodzaj
programoéw
2.Liczba dzieci
i miodziezy
uczestniczacej

w zajeciach

Gtowny Specjalista ds.

Profilaktyki Uzaleznien,
Organizacje
pozarzadowe,
Realizatorzy zajec

Placowki oswiatowe

2018
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Wspieranie realizacji programoéw profilaktyki
wskazujacej o naukowych podstawach lub o
potwierdzonej skutecznosci adresowanych
do grup wysoce narazonych na czynniki
ryzyka, w  szczego6lnosci do  oséb
uzywajacych substancji psychoaktywnych w

sposob szkodliwy

1.Program ,Fred
goes net”,
»~Candis”

2.Programy i
poradnictwo w

OPZiTU

IIczba 0sbb
uczestnicza-

cych

Osrodek Promocji
Zdrowia i Terapii
Uzaleznien SPZ0Z

Gtowny Specjalista ds.

Uzdrowisko Sopot

Profilaktyki Uzaleznien,

Realizatorzy zadan

2018

Cel szczegdtowy 2. Wzrost swiadomosci na temat szkdd wynikajacych z uzywania substancji psychoaktywnych (alkoholu, narkotykow i

innych substancji psychoaktywnych) przez osoby doroste

Lp. Zadanie Dziatania Wskazniki Odpowiedzialny za Termin
realizacje
1. | Prowadzenie dziatan z obszaru promocji | 1.Udziat w | 1.liczba Gtowny specjalista ds. | 2018
zdrowia, skierowanych do mieszkancow | kampaniach wspieranych profilaktyki  uzaleznien,
Sopotu ogodlnopolskich, | kampanii organizacje pozarzadowe,
loklanych 2.Liczba Osrodek Promocji
2.Spotkania, rodzaj Zdrowia i Terapii
warsztaty, szkolen, Uzaleznien
zajecia dla | spotkan
mieszkancow 3.Liczba
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odbiorcéow

Upowszechnianie informacji  dotyczacych | 1.0pracowanie i | 1.Liczba i | Zespot Interdyscyplinarny | 2018
zjawiska przemocy w rodzinie i mozliwosci | materiatow rodzaj ds. Przeciwdziatania
przeciwdziatania przemocy w rodzinach edukacyjnych opracowanych | Przemocy w Rodzinie,
2.Rozpowszech | materiatow Gtéwny Specjalista ds.
nianie Profilaktyki Uzaleznien ,
materiatéw, w organizacje pozarzadowe,
tym na stronie placowki o$wiatowe,
MOPS i Urzedu MOPS
Miasta
Upowszechnianie wiedzy na temat szkdd | 1.0rganizacja 1.Liczba o0s6b | Gtéwny Specjalista ds. | 2018
zdrowotnych, wynikajacych z uzywania | spotkan uczestnicza- Profilaktyki  Uzaleznien,
szkodliwego substancji psychoaktywnych szkoleniowych cych w | Osrodek Promocji
2.Rozpowszech | szkoleniach Zdrowia i Terapii
nianie 2.Liczba Uzaleznien, organizacje
materiatow materiatéw pozarzadowe
edukacyjnych
Podnoszenie kompetencji i umiejetnosci w | 1.0rgnaizacja 1.Liczba i | Gtéwny Specjalista ds. | 2018
zakresie profilaktyki uzaleznien oraz | szkolen dla | rodzaj szkolen | Profilaktyki  Uzaleznien,
przeciwdziatania przemocy w rodzinie wéréd | cztonkow 2.Liczba Osrodek Promogji
przedstawicieli instytucji wspoétpracujacych GKRPA uczestnikow Zdrowia i Terapii

2.0rganizacja
szkolen dla

przedstawicieli

Uzaleznien, organizacje

pozarzgdowe, MOPS
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instytucji
wspotpracujacy
ch w obszarze

profilaktyki

Upowszechnianie informacji na  temat

dostepu do  dziatan  profilaktycznych,

interwencyjnych, pomocowych i placowek
leczenia dla oséb zagrozonych uzaleznieniem
lub uzaleznionych od substancji

psychoaktywnych oraz ich rodzin

1.Aktualizacja
bazy danych
2.Upowszechnia
nie informacji
(strona
internetowa
UMS)

1.Liczba
miejsc
informacja
2.Liczba

materiatow

Gtéwny Specjalista ds.

Profilaktyki  Uzaleznien,

placéwki o$wiatowe,
Osrodek Promocji
Zdrowia i Terapii
Uzaleznien

2018

Cel szczegdétowy 3. Zmniejszanie marginalizacji spotecznej osdb uzaleznionych, zagrozonych uzaleznieniem oraz rodzin z problemem

uzaleznienia

Poszerzanie oferty leczenia uzaleznienia od

OPZITU SPZ0OzZ

pacjentow w

Lp. Zadanie Dziatania Wskazniki Odpowiedzialny za Termin
realizacje
1. | Doskonalenie oferty leczenia | 1.Realizacja Liczba Gtowny Specijalista ds. 2018
ambulatoryjnego dla o0s6b uzywajacych | programow pacjentow Profilaktyki Uzaleznien,
szkodliwie i wuzaleznionych od substancji | terapeutycz- leczacych sie placéwki terapeutyczne,
psychoaktywnych oraz cztonkow rodzin. nych przez Liczba
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alkoholu, w tym o programy ograniczania

picia alkoholu.

programie
CANDIS

Wspieranie dziatalnosci srodowiska | 1.Dziatalnos¢ 1.Liczba osob | Gtéwny Specjalista ds. 2018
abstynenckiego Klubu korzystaja- Profilaktyki Uzaleznien,

Abstynenta cych z oferty Stowarzyszenie Klub

Mewa klubowej Abstynenta Mewa
Wspieranie programu reintegracji spoteczno- | 1.Prowadzenie Liczba Gtowny Specjalista ds. 2018
zawodowej 0sOb uzywajacych szkodliwie , | programu uczestnikow Profilaktyki Uzaleznien
uzaleznionych od substancji | aktywnosci Liczba osdb, Organizacje pozarzadowe
psychoaktywnych i zagrozonych | spoteczno- ktéra uzyskata
uzaleznieniem zawodowej zatrudnienie /

,Druga Szansa” | usamodzielnita

2.Monitorowa- sie

nie procesu

usamodzielnia-

nia sie
Prowadzenie procedury zobowigzania do 1.Prowadzenie Liczba Przewodniczacy GKRPA, 2018
leczenia odwykowego poradnictwa, wnioskéw cztonkowie GKRPA, osoby

konsultacji dla
0s06b
uzaleznionych,
cztonkow rodzin

2. Dziatalnos¢

skierowanych
do GKRPA
Liczba oséb
skierowanych

na leczenie w

odpowiedzialne za

prowadzenie zadania
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Gminnej ramach

Komisji procedury

Rozwigzywania | ustawowej,

Problemoéw

Alkoholowych -

whnioskowanie

do Sadu

Rodzinnego

3.Monitorowa-

nie

zgtaszalnosci do

leczenia
Wspétpraca z przedstawicielami instytucji, 1.Kontynuowa- | 1.Wykaz Gtéwny Specjalista ds. 2018
organizacji, pracujacych w obszarze pomocy | nie wspotpracy | instytucji i Profilaktyki Uzaleznien,
osobom uzaleznionym, podejmujgcym na poziomie organizacji przedstawiciele instytucji
zachowania ryzykowne. gminy wspotpracuja- | (KMP, Sad, MOPS,
Wspétpraca miedzynarodowa w ramach 2.Wspdlpraca z | cych placowki oswiatowe),

Europejskiego Stowarzyszenia Miasta,

Instytucji i Szkot Drugiej Szansy.

KBPN, PARPA -
udziat w
szkoleniach i
konferencjach
3.Wspodlpraca

miedzynarod.

organizacje pozarzadowe
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Cel szczego6towy 4. Ograniczenie przypadkow naruszen prawa w zwigzku z alkoholem i pozostatymi substancjami psychoaktywnymi.

prawa przez przedsiebiorcow posiadajacych
zezwolenia na sprzedaz alkoholu zasad i
warunkéw korzystania z zezwolen

b. Prowadzenie kontroli finansowej w punktach
sprzedazy alkoholu (zgodnos$¢ o$wiadczen o
obrotach z dokumentacjq)

WYNAGRODZENIA CZLONKOW GMINNEJ
KOMISJI ROZWIAZYWANIA PROBLEMOW
ALKOHOLOWYCH:

1. Cztonkowie GKRPA za przeprowadzenie
kontroli punktu sprzedazy alkoholu
(kontrola finansowa) otrzymujg
wynagrodzenie w wysokosci 15%
najnizszego wynagrodzenia,

obowigzujgcego w danym okresie.

Wydziatem
Obywatelskim
UMS
2.Przeprowadza
nie kontroli w
punktach
sprzedazy

alkoholu

skontrolowa-
nych punktéw
sprzedazy

alkoholu

GKRPA, cztonkowie

zespotu ds. kontroli

Lp. Zadanie Dziatania Wskazniki Odpowiedzialny za Termin
realizacje
1. | a. Podejmowanie kontroli przestrzegania 1.Wspoitpraca z | Liczba Przewodniczacy 2018
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2. Cztonkowie GKRPA za udziat w
pozostatych pracach Komisji (lecznictwo
odwykowe, kontrole formalne punktow
sprzedazy alkoholu , spotkania
plenarne, pozostate dziatania)
otrzymujg wynagrodzenie w wysokosci
10% najnizszego wynagrodzenia,

obowigzujgcego w danym okresie

Wspétpraca z przedsiebiorcami, prowadzgacym Organizacja Liczba oséb Przewodniczacy 2018
sprzedaz alkoholu w Sopocie - organizacja spotkan na biorgcych GKRPA, cztonkowie
szkolen dla pracownikéw punktow sprzedazy temat udziat w GKRPA
alkoholu, udzielanie porad, informacji. przestrzegania szkoleniach
Rozpowszechnianie materiatéw edukacyjnych. obowigzujacych
Wspétpraca z osobami realizujgcymi program przepiséw
~partyworking” w sopockich klubach. prawnych
Monitorowanie problemu uzywania substancji Zebranie Raport z Gtéwny Specjalista ds. | 2018
psychoaktywnych na terenie Sopotu. informaciji z monitoringu Profilaktyki
dostepnych problemu Uzaleznien, GKRPA
zrédet uzywania
substancji
psychoaktyw-
nych
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3. Finansowanie Programu

Zgodnie z art. 182 Ustawy o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi, dochody z optat za zezwolenia na sprzedaz
napojow alkoholowych ,wykorzystywane bedg na realizacje gminnych programéw profilaktyki i rozwigzywania problemoéw alkoholowych
oraz gminnych programow, o ktérych mowa w art. 10 ust. 2 ustawy z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu narkomanii, i nie mogg by¢

przeznaczane na inne cele”.

4. System monitoringu i ewaluacji

Celem stworzonego systemu monitorowania bedzie sprawdzenie czy realizacja Programu odbywa sie zgodnie z przyjetymi zatozeniami :

- w okreslonym czasie

- w zatozonych ramach finansowych

- zmierza do uzyskania zaplanowanych produktéw i rezultatow

Osobg odpowiedzialng za realizacje catego Programu Przeciwdziatania Uzaleznieniom bedzie Gtowny Specjalista ds. Profilaktyki Uzaleznien

przy wspoétpracy z Gminng Komisjg Rozwigzywania Problemoéw Alkoholowych.
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