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. PODSTAWA PRAWNA

USTAWY:

= ustawa z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi;
= ustawa z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu narkomanii;

= ustawa z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu przemocy domowej;

= ustawa z dnia 9 czerwca 2011 r. o wspieraniu rodziny i systemie pieczy zastepczej;

= ustawa z dnia 8 marca 1990 r. o samorzgdzie gminnym;

= ustawa z dnia 11 wrzesnia 2015 r. o zdrowiu publicznym;

= ustawa z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej;

= Konwencja o prawach osdb niepetnosprawnych.

PROGRAMY KRAJOWE:
= Narodowy Program Zdrowia na lata 2021-2025.

PROGRAMY GMINNE:

= Program Przeciwdziatania Przemocy w Rodzinie oraz Ochrony Ofiar Przemocy w Rodzinie dla Gminy
Puck na lata 2021 — 2025;

= Strategia Rozwigzywania Problemdw Spotecznych w Gminie Puck na lata 2021-2028.

Il. WPROWADZENIE

Do zadan wiasnych Gminy nalezy prowadzenie dziatan zwigzanych z profilaktykg i
rozwigzywaniem problemoéw alkoholowych, integracji spotecznej oséb uzaleznionych od alkoholu oraz
przeciwdziatanie narkomanii. W szczegdlnosci zadania te obejmuja:

1) zwiekszenie dostepnosci pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla oséb uzaleznionych od
alkoholu lub narkotykéw oraz oséb zagrozonych uzaleznieniem od narkotykéw;

2) udzielanie rodzinom, w ktérych wystepujg problemy alkoholowe lub problemy narkomanii, pomocy
psychospotecznej i prawnej, a w szczegdlnosci ochrony przed przemocg domowa;

3) prowadzenie profilaktycznej dziatalnosci informacyjnej i edukacyjnej oraz dziatalnosci szkoleniowej
w zakresie rozwigzywania probleméw alkoholowych i problemdéw narkomanii, przeciwdziatania
narkomanii oraz uzaleznieniom behawioralnym, w szczegdlnosci dla dzieci i mtodziezy, w tym
prowadzenie pozalekcyjnych zaje¢ sportowych, a takie dziatan na rzecz dozywiania dzieci
uczestniczacych w pozalekcyjnych programach opiekunczo-wychowawczych i
socjoterapeutycznych;

4) wspomaganie dziatalnosci instytucji, stowarzyszen i oséb fizycznych, stuzgcej rozwigzywaniu
problemow alkoholowych lub/i rozwigzywaniu probleméw narkomanii;

5) pomoc spoteczng osobom uzaleznionym od narkotykéw i rodzinom osdéb uzaleznionych dotknietym
ubdstwem i wykluczeniem spotecznym i integrowanie ze $rodowiskiem lokalnym tych oséb z
wykorzystaniem pracy socjalnej i kontraktu socjalnego;

6) podejmowanie interwencji w zwiazku z naruszeniem przepiséw okreélonych w art. 13" i 15 ustawy o
wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi oraz wystepowanie przed sgdem w
charakterze oskarzyciela publicznego;



7) wspieranie zatrudnienia socjalnego poprzez organizowanie i finansowanie centréw integracji
Spotecznej.

Gminny Program Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych oraz Przeciwdziatania
Narkomanii stanowi lokalng strategie w zakresie profilaktyki, integracji spotecznej oraz minimalizacji
szkdd spotecznych i indywidualnych. Dostosowany jest do specyfiki probleméw wystepujacych w
Gminie, uwzgledniajgc lokalne mozliwosci realizacji pod wzgledem prawnym, administracyjnym i
ekonomicznym.

IIl. RODZAJE ORAZ SKALA PROBLEMOW

Sposrod probleméw spotecznych wystepujacych w catym kraju, szczegdlne znaczenie majg
nastepujace zjawiska:

PROBLEM ALKOHOLOWY

»Uzaleznienie od alkoholu jest chorobg chroniczng, postepujaca i potencjalnie $miertelng. Nie
jest mozliwe catkowite jej wyleczenie, a jedynie zahamowania narastania jej objawéw i szkod
zdrowotnych z nig zwigzanych. W swietle nowoczesnej wiedzy uzaleznienie od alkoholu jest choroba
wieloczynnikowq, bio-psycho-spoteczng, uszkadzajagcg funkcjonowanie cztowieka w sferze
somatycznej, psychologicznej, spotecznej i duchowej” (Krajowe Centrum Przeciwdziatania
Uzaleznieniom).

Zespot Uzaleznienia od Alkoholu jest jednym z najpowazniejszych wspétczesnych problemoéw
spotecznych. Wedtug Swiatowe] Organizacji Zdrowia (WHO) w 2016 r. z powodu spozycia napojéw
alkoholowych zmarto 3 miliony oséb. Oznacza to, ze 1 na 20 zgondw zwigzany jest z alkoholem.

Problemy wynikajgce z naduzywania alkoholu oraz stosowania $rodkéw uzalezniajacych
stanowig obecnie jedng z wazniejszych kwestii spotecznych. Zjawiska te majg bowiem istotny wptyw
zardwno na poczucie bezpieczedstwa spotecznego, ogdélny stan zdrowia Polakdéw, zdolnos¢ do
konkurencji na wymagajgcym rynku pracy, a takze na relacje interpersonalne w srodowisku rodzinnym.
Wedtug Swiatowej Organizacji Zdrowia alkohol znajduje sie na trzecim miejscu wéréd czynnikéw ryzyka
dla zdrowia populacji. Wieksze ryzyko niesie za sobg palenie tytoniu i nadcisnienie tetnicze. Ponad 60
rodzajow choréb i urazéw ma zwigzek ze spozywaniem alkoholu. Szkody wynikajagce z jego
naduzywania wystepujg w bardzo réznych obszarach polskiej rzeczywistosci.

Srednia spozycia alkoholu w Polsce jest wyzsza niz $rednia europejska. Z najnowszych badan
wynika takze, ze naduzywanie alkoholu dotyczy ponad 2,5 min Polakéw. W rodzinach z problemem
alkoholowym zyje 3-4 min oséb, w tym 1,5-2 min dzieci. Z kolei 700-900 tys. oséb w naszym kraju jest
uzaleznionych od alkoholu.

Wedtug wyliczen KCPU problem uzaleznienia dotyczy okoto 3% mieszkanicow Polski. 5%
Polakéw to dorosli zyjacy w otoczeniu alkoholika. ldentyczny odsetek dzieci wychowuje sie w
rodzinach alkoholikéw. 13% populacji kraju to osoby pijgce szkodliwe, zas okoto 66% cztonkdw rodzin
alkoholikéw (zaréwno dorostych jak i dzieci) stajg sie ofiarami przemocy domowe;.



Zmniejszajqc skale do poziomu Gminy, otrzymujemy nastepujgce wartosci:

Gmina Puck
ok. 27.200

mieszkancow
Liczba osob uzaleznionych od alkoholu ok. 3% populacji ok. 820
Dorosli zyjacy w otoczeniu alkoholika
(wspétmatzonkowie, rodzice) ok. 5% populacji ok. 1.360
Dzieci wychowujace sie w rodzinach alkoholikow ok. 5% populacji ok. 1.360
Osoby pijace szkodliwie ok. 13% populacji ok. 3540
SUMA ok. 7.080

(Obliczenia na podstawie danych szacunkowych KCPU)

Picie alkoholu w dalszym ciggu postrzegane jest jako swoisty sposéb na zycie, na
rozwigzywanie problemow. Nalezy stwierdzi¢, ze alkohol we wszystkich jego postaciach jest tatwo
dostepny i nie ma problemu z jego nabyciem. Istotny jest réwniez fakt nasilania sie zjawiska
systematycznego picia oraz zwiekszenia picia wsrod mtodziezy, jak rowniez Scisty zwigzek miedzy
wczesng inicjacjg alkoholowa, a spozywaniem duzych ilosci alkoholu, zazywania narkotykéw i
przestepczoscia.

Problem uzaleznienia od alkoholu jest znaczacy zaréwno w skali kraju, jak réwniez w wymiarze
lokalnym i regionalnym. Dlatego tez obowigzek podejmowania dziatan w zakresie profilaktyki i
rozwigzywania probleméw alkoholowych nalezy do zadan wtasnych gmin.

PROBLEM NARKOTYKOWY

»Narkomania oznacza naduzywanie $rodkéw psychoaktywnych, potocznie — narkotykéw, do
jakich zaliczane sg naturalne lub syntetyczne substancje, ktére wprowadzone w okreslonej dawce do
organizmu ludzkiego oddziatuja na osrodkowy uktad nerwowy, powodujgc miedzy innymi zmiany
Swiadomosci, percepcji, nastroju” (J. Zamecka, Narkomania [w:] Encyklopedia socjologii, w.
Kwasniewicz i in. (red.), t.2, Warszawa 1999, s. 285).

Narkotyki majg zdolnos¢ wywotywania uzaleznien oraz uszkadzania najwazniejszych narzadow
cztowieka. Uzaleznienie fizyczne jest przystosowaniem organizmu do obecnosci okreslonego srodka
psychoaktywnego, za$ uzaleznienie psychiczne oznacza potrzebe, pragnienie przyjmowania okreslonej
substancji, ktérej brak powoduje lek, niepokdj oraz poczucie zagrozenia.

Narkomania niesie za sobg powazne ryzyko dla zdrowia publicznego, szczegdlnie w kontekscie
chordb infekcyjnych (HIV, zéttaczka, choroby weneryczne). Ryzyko zgonu wsrdd narkomandw jest
kilkakrotnie wyzsze niz w poréwnywalnej wiekowo populacji generalnej. Ponadto narkomania jest
$ciSle zwigzana z wieloma innymi problemami spotecznymi, takimi jak ubdstwo, bezrobocie,
prostytucja, przestepczos¢ czy bezdomnosé.

W przypadku uzywania substancji psychoaktywnych innych niz alkohol i tyton na pierwszym
miejscu pod wzgledem rozpowszechnienia eksperymentowania znajdujg sie marihuana i haszysz, na
drugim leki uspokajajgce i nasenne bez przepisu lekarza, a na trzecim miejscu substancje wziewne.
Nastepnie najczesciej uzywane sg leki przeciwbdlowe bez przepisu lekarza, amfetamina, ecstasy, LSD i
inne halucynogeny.

Szczegdblny niepokdj budzi znaczny odsetek mtodziezy siegajgcej po alkohol w potaczeniu z
lekami dziatajgcymi na osrodkowy uktad nerwowy lub narkotykami. tgczenie rdéznych substancji



psychoaktywnych stanowi wysokie zagrozenie dla zdrowia ze wzgledu na wzmacnianie efektéw
poprzez interakcje miedzy nimi.

Ustawodawca w art. 2 ust. 1 ustawy z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu narkomanii
zobowigzat jednostki samorzadu terytorialnego, w tym takze samorzad gminny, do realizacji zadan
zwigzanych z przeciwdziataniem narkomanii. Zadania te majg by¢ realizowane przez odpowiednie
ksztattowanie polityki spotecznej, gospodarczej, oswiatowo — wychowawczej i zdrowotnej, a w
szczegblnosci poprzez dziatalnos¢ wychowawczg, edukacyjng, informacyjng oraz zapobiegawczg.

PROBLEM PRZEMOCY DOMOWE)J

Uzywanie alkoholu jest istotnym czynnikiem ryzyka wystgpienia przemocy domowej. Zaleznos¢
pomiedzy stanem nietrzezwosci sprawcy a stosowaniem przez niego agresywnych zachowan
podkreslajg cztonkowie rodzin, w ktérych dochodzi do przemocy.

Przemoc domowa to jednorazowe lub powtarzajgce sie umysle dziatanie lub zaniechanie
naruszajace prawa lub dobra osobiste oséb najblizszych w rozumieniu art. 115 § 11 k.k. oraz innych
0s6b wspdlnie zamieszkujagcych lub gospodarujgcych, w szczegdlnosci narazajgce te osoby na
niebezpieczenstwo utraty zycia, zdrowia, naruszajgce ich godnosé, nietykalnos¢ cielesng, wolnos¢, w
tym seksualng powodujace szkody na ich zdrowiu fizycznym lub psychicznym, a takze wywotujace
cierpienia i krzywdy moralne u oséb dotknietych przemoca (art. 2 ustawy o przeciwdziataniu przemocy
w rodzinie).

Z danych Komendy Gtéwnej Policji wynika, ze w 2021 roku statystyka dotyczgca zjawiska
przemocy w rodzinie w Polsce, przedstawia sie nastepujaco:

1 Liczba osdb, co do ktérych istnieje podejrzenie, ze s3 dotkniete przemoca 75 761
* | (ogétem), w tym:
a) | kobiet 55112
b) | mezczyzn 9520
c) | matoletnich 11129
) Liczba oséb, wobec ktorych istnieje podejrzenie, ze stosujg przemoc domowg 64 846
* | (ogétem), w tym:
a) | kobiet 6173
b) | mezczyzn 58 349
¢) | nieletnich 324
Liczba osdb, wobec ktorych istnieje podejrzenie, ze stosujg przemoc domowg
3. i 33622
bedacych pod wptywem alkoholu (ogétem), w tym:
a) | kobiety 1831
b) | mezczyzni 31769
¢) | nieletni 22

Zrédto: Formularz 111/8, Sprawozdanie z podjetych przez policje dziatan wobec
przemocy w rodzinie dotyczgce procedury ,Niebieskie Karty”.



Z badan przeprowadzonych przez Instytut Millward Brown SMG/KRC wynika, ze 90 % osob
stosujgcych przemoc wobec swoich bliskich wskazuje naduzywanie alkoholu jako ,przyczyne” ww.
zachowan.

Z uwagi na zalezno$¢ pomiedzy stanem nietrzezwosci sprawcy a stosowaniem przez niego
przemocy, duze wyzwania zwigzane z przeciwdziataniem przemocy domowej stojg przed gminnymi
komisjami rozwigzywania problemoéw alkoholowych.

PROBLEM UZALEZNIEN BEHAWIORALNYCH

Istnienie uzaleznien behawioralnych formalnie potwierdzito Amerykanskie Towarzystwo
Psychiatryczne w 2013 r. poprzez opublikowanie pigtej rewizji klasyfikacji DSM.

Do grupy uzaleznien behawioralnych zaliczajg sie rozbudowane i réznorodne objawy zwigzane
z czestym i powtarzalnym wykonywaniem tych samych czynnosci lub catych grup czynnosci. Najczesciej
ich powtarzanie wywotuje pozytywne odczucia u oséb z uzaleznieniami behawioralnymi, takie jak
przyjemnos¢, euforia, zaspokojenie czy ulga. Uzaleznienia behawioralne zostaty po raz pierwszy
zdiagnozowane i opisane przez psychoanalityka austriackiego pochodzenia, Otto Fenichela, w 1945
roku. W obecnie stosowane] klasyfikacji choréb uzaleznienia behawioralne zaliczane sg do zaburzen
nawykow i popedow.

Do najczestszych uzaleznien od wykonywanych czynnosci (behawioralnych) zaliczajq sie
uzaleznienia od: internetu, hazardu, gier komputerowych, jedzenia, pracy, zakupdw, telefonu
komdrkowego, telewizora, seksu, cyberseksu, opalania, zdrowego jedzenie i zdrowego stylu Zycia,
praktyk religijnych, troski o sylwetke, odchudzania, ¢wiczen fizycznych, makijazu i troski o wyglqd,
zabiegéw medycznych i kosmetycznych.

Specyficzng cecha jest fakt, ze pacjenci dotknieci uzaleznieniami behawioralnymi nie sg w
stanie opanowac potrzeby ich powtarzania. S3 to wiec zachowania natretne, niekiedy o podfozu
nerwicowym, zaburzajace prawidtowe funkcjonowanie organizmu cztowieka, czesto oddziatuja
destrukcyjnie. Osoby dotkniete uzaleznieniami behawioralnymi wykazujg identycznie objawy, co osoby
uzaleznione od przyjmowania substancji chemicznych. W obu przypadkach wystepuje nadmierna
potrzeba zaspokojenia okreslonej potrzeby, potgczona z utratg kontroli nad nig i podporzadkowaniu jej
swojego codziennego zycia. Mimo tych podobienstw wiele z uzaleznien behawioralnych jest spotecznie
akceptowanych lub uznawanych za norme. Sytuacja ta dotyczy przede wszystkim pracoholizmu czy
uzaleznienia od diety i odchudzania, ktére w niektérych grupach spotecznych sg obowigzujgcymi
normami.

Dzieci réwniez mogg cierpie¢ z powodu uzaleznien behawioralnych. W przypadku dzieci
czestym objawem i potencjalng przyczyng wystgpienia uzaleznien behawioralnych jest ostabiona,
niewystarczajgca wiez z rodzicami lub pozostatymi cztonkami rodziny. Réwniez inne zaburzenia
wystepujgce w trakcie procesu wychowawczego mogg przektadac sie na uzaleznienie od wykonywania
okreslonej czynnosci.

Tre$¢ zmian wprowadzonych ustawg z 17 grudnia 2021 r. o zmianie ustawy o zdrowiu
publicznym oraz niektorych innych ustaw (Dz.U. z 2021 r., poz. 2469) wskazuje, ze zadania zwigzane z



przeciwdziataniem uzaleznieniom behawioralnym powinny stanowi¢ element gminnych programéw
profilaktyki i rozwigzywania probleméw alkoholowych oraz przeciwdziatania narkomanii.

SKALA PROBLEMOW

W roku 2020 firma zewnetrzna przeprowadzita badania diagnostyczne zagrozen spotecznych
na terenie Gminy Puck. Diagnoza Lokalnych Zagrozen Spotecznych w gminie Puck zostata
przygotowana z wykorzystaniem dostepnych zrédet informacji, ktérymi byty:

— dane statystyczne pochodzgce z Banku Danych Lokalnych Gtéwnego Urzedu Statystycznego
dostepnych na stronie internetowej https://bdl.stat.gov.pl/BDP/start,

— informacje zbiorcze ze sprawozdan, zestawien, wnioskéw i rekomendacji przedstawicieli instytucji
samorzgdowych oraz organizacji dziatajgcych w obszarze spotecznym i zdrowia publicznego na
terenie gminy Puck,

— wyniki badania opinii skali zagrozen oraz probleméw spotecznych w gminie Puck wsrdd dorostych
mieszkancow (gminna ankieta spoteczna),

— wyniki badania opinii skali zagrozen oraz probleméw spotecznych w gminie Puck wsrdd dzieci i
mtodziezy (ankieta dla ucznidéw),

— wyniki badania opinii skali zagrozen problemoéw alkoholowych wsrdd przedstawicieli punktow
sprzedazy i podawania napojow alkoholowych na terenie gminy Puck,

— dane z raportu badan socjologicznych dotyczacych sytuacji mieszkaricéw w wieku 60+ w wybranych
jednostkach samorzadu terytorialnego wojewdédztwa pomorskiego.

Na przebieg realizacji badan opinii skali zagrozen oraz problemdéw spotecznych gminy Puck
wsrdd oséb dorostych, w tym przedstawicieli punktéw sprzedazy napojow alkoholowych oraz dzieci i
mtodziezy, a takze na uzyskang strukture préby badawczej, kluczowy wptyw miata epidemia choroby
wirusowej COVID-19. Wprowadzone ograniczenia przemieszczania sie oraz zatrzymanie wszelkich (z
wyjatkiem niezbednych) dziatan i ustug, uniemozliwity realizacje badan terenowych ze wzgledu na duze
ryzyko zakazenia sie ankieteréw oraz mieszkancéw gminy. Biorgc powyisze pod uwage prace
prowadzone byty za posrednictwem systemu ankietowania online. W badaniu zastosowano metode
CAWI (Computer-Assisted Web Interview) badanie ankietowe wspomagane internetowo.

W badaniu oséb dorostych uwzglednione zostaty takie obszary jak sytuacja finansowa,
dostepnos¢ do alkoholu, bezrobocie, przemoc domowa, ubdstwo, staros¢ i niepetnosprawnosc oraz
wsparcie 0oséb potrzebujacych. W badaniu mtodych mieszkaricdw uwzglednione zostaty takie obszary
jak czas wolny, rola rodzicéw, papierosy, alkohol, narkotyki profilaktyka uzaleznien, przemoc
rowiesnicza oraz ocena wiasnej wartosci.

Wyniki badan zawarte w Diagnozie Lokalnych Zagrozen Spotecznych — Gmina Puck 2020 s3 do
wgladu w Gminnym Osrodku Pomocy Spotecznej w Pucku oraz w Urzedzie Gminy Puck.

Na podstawie tej diagnozy powstata Strategia Rozwigzywania Problemoéw Spotecznych w
Gminie Puck na lata 2021-2028, ktéra poza Narodowym Programem Zdrowia na lata 2021-2025, jest
podstawg do okreslenia gtéwnych kierunkéw dziatan w ramach lokalnego Programu Profilaktyki i
Rozwigzywania Problemdéw Alkoholowych oraz Przeciwdziatania Narkomanii na rok 2023.

Do konca roku 2021 zakres programu profilaktyki i rozwigzywania problemoéw alkoholowych
oraz programu przeciwdziatania narkomanii obejmowat tylko problematyke alkoholowg i narkotykowa.
Stad wszelkie diagnozy lokalne obejmowaty gtéwnie te tematy. Obecna sytuacja prawna wymaga
sporzgdzenia diagnozy réwniez problemoéw dotyczacych uzaleznien behawioralnych.



Ze wzgledu jednak na krétki czas na diagnoze dotyczacg uzaleznien behawioralnych,

przedstawione zostajg wybrane dane epidemiologiczne dotyczace ich rozpowszechnienia i

uwarunkowan na terenie naszego kraju z podziatem na grupy wiekowe (na podstawie: ,Oszacowanie

rozpowszechnienia oraz identyfikacja czynnikow ryzyka i czynnikow chronigcych od hazardu i innych

uzaleznien behawioralnych — edycja 2018/2019”).

Populacja 15+

1)

Hazard — na pienigdze czesciej grajg mezczyzni niz kobiety; ludzie mtodzi w wieku 18-34 lat;
mieszkaicy miast niz wsi, osoby dobrze wyksztatcone niz stabo wyksztatcone; zarabiajgcy
lepiej; ludzie oceniajgcy swojg sytuacje materialng jako dobrg niz ludzie oceniajacy jg jako zt3;
Internet — problemowe uzytkowanie Internetu dotyczy obecnie 0,03% badanej populacji;
zagrozonych uzaleznieniem od Internetu jest 1,4% ogétu badanych, co stanowi 1,9%
korzystajacych z Internetu (tzn. ok. 465 000 0sdb);

Zakupy — symptom kompulsywnego kupowania w 2019 r. wykazato 3,7% populacji Polakéw
(ponad milion osdb); zjawisko to dotyczy gtdwnie oséb mtodych (25-34 lat); bardziej narazone
sg kobiety niz mezczyzni;

Praca — w roku 2019 prawie jedna dziesigta Polakow powyzej 15 roku zycia miata problem z
uzaleznieniem od pracy; zagrozeniu temu sprzyja praca na witasny rachunek, petnienie funkcji
kierowniczych, odpowiedzialnos¢ za prace innych oséb lub kierowanie projektami.

Grupa mtodziezy szkolnej

1)

Granie w gry hazardowe — w grach na pienigdze chociaz raz, kiedykolwiek w zyciu grato 18,2%
badanych  pietnasto-szesnastolatkéw  oraz  21,4%  siedemnasto-osiemnastolatkéw;
rozpowszechnienie grania w gry hazardowe jest wieksze wsréd chtopcéw (Raport z badan
ESPAD (2019));

Problemowe uzytkowanie Internetu (PUl) — co trzeci nastolatek (33,6%) ma objawy
problemowego uzytkowania Internetu; PUIl towarzysza objawy somatyczne spowodowane
uzytkowaniem smartfona, takie jak bdl w nadgarstku, karku, zawroty gtowy, pogorszenie
wzroku, zmeczenie, niewyspanie); co trzeci nastolatek (31%) przyznaje, ze nie jest w stanie
funkcjonowaé bez smartfona, a co czwarty (24,8%) odczuwa zniecierpliwienie oraz
zdenerwowanie, gdy nie moze z niego korzystac; (Tanas M. (2016), Nastolatki wobec Internetu,
Warszawa: NASK — Instytut Badawczy).

IV. DOSTEPNOSC NAPOJOW ALKOHOLOWYCH W GMINIE PUCK

Dnia 30 sierpnia 2018 r. Rada Gminy Puck podjeta uchwate nr LV/112/18, w sprawie ustalenia

na terenie gminy Puck maksymalnej liczby zezwoled na sprzedaz napojow alkoholowych, zasad

usytuowania miejsc sprzedazy i podawania napojéw alkoholowych oraz ustalenia dla terenu

wskazanych sotectw ograniczen w godzinach nocnej sprzedazy napojow alkoholowych przeznaczonych

do spozycia poza miejscem sprzedazy.



Limit zezwolen na sprzedaz napojow alkoholowych na terenie Gminy ustanowiono na:

1. zawierajacych do 4,5% alkoholu i piwa, przeznaczonych do spozycia:
a) poza miejscem sprzedazy — 70
b) w miejscu sprzedazy - 25

2. zawierajacych od 4,5% do 18% alkoholu (z wyjatkiem piwa), przeznaczonych do spozycia:
a) poza miejscem sprzedazy — 60
b) w miejscu sprzedazy - 15

3. zawierajgcych powyzej 18% alkoholu, przeznaczonych do spozycia:
a) poza miejscem sprzedazy — 60
b) w miejscu sprzedazy - 15

Wprowadzono réwniez ograniczenia w godzinach nocnej sprzedazy napojéw alkoholowych
przeznaczonych do spozycia poza miejscem sprzedazy, dla terenu wskazanych sotectw:

1) sotectwo Smolno — miedzy godzing 23% a 6%;

2) sotectwo Starzyno — miedzy godzing od 22%° a 6%.

W Gminie Puck jeden punkt sprzedazy napojow alkoholowych przypada (Srednio) na 410 mieszkarncow.

V. CELE PROGRAMU

Cele strategiczne Programu to: zapobieganie powstawaniu nowych probleméw alkoholowych,
zmniejszenie rozmiarow i natezenia tych, ktére aktualnie wystepujg, zmniejszenie popytu na
narkotyki oraz minimalizowanie probleméw, w tym szkéd zdrowotnych wynikajacych z uzywania
substancji psychoaktywnych, minimalizowanie probleméw wynikajagcych 2z uzaleznien
behawioralnych, rozwijanie zasobéw niezbednych do radzenia sobie z juz istniejgcymi problemami
oraz wydtuzenie zycia w zdrowiu, poprawa zdrowia i zwigzanej z nim jakosci Zycia oraz zmniejszenie
nieréwnosci spotecznych w zyciu.

Cele operacyjne programu, opierajac sie na celach operacyjnych NPZ w zakresie profilaktyki uzaleznien,
obejmujace profilaktyke i rozwigzywanie probleméw zwigzanych z uzywaniem substancji
psychoaktywnych, uzaleznieniami behawioralnymi i innymi zachowaniami ryzykownymi, to:

1) ograniczenie spozycia napojow alkoholowych,

2) zmiana zachowan i postaw mieszkaicéw w sytuacjach zwigzanych z alkoholem,

3) wdrozenie nowoczesnych form profilaktyki kierowanej w szczegdlnosci do dzieci i mtodziezy,

4) budowanie skutecznych form kontroli prawnej i spoftecznej nad szkodliwymi formami
postepowania o0sob naduzywajacych alkohol (w szczegdlnosci przeciwdziatania przemocy w
rodzinie),

5) zwiekszenie skutecznosci i dostepnosci terapii w zakresie nowoczesnych strategii i metod

rozwigzywania probleméw alkoholowych,
6) objecie pomocy wiekszej liczby osdb uzaleznionych od alkoholu,
7) zmniejszenie poczucia bezradnosci w poszukiwaniu pomocy,
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8) zwiekszenie skali dziatalnosci informacyjne;j,

9)

zmiana zachowan i postaw mieszkarncéw w sytuacjach zwigzanych z narkotykami,

10) wdrozenie nowoczesnych form profilaktyki kierowanej w szczegdlnosci do dzieci i mtodziezy,

11) objecie pomocg wiekszej liczby 0séb uzaleznionych od narkotykow,

12) podejmowanie dziatan na rzecz pomocy osobom z problemem uzaleznier behawioralnych.

Cele beda realizowane z uwzglednieniem koniecznosci zapewnienia dostepnosci, zgodnie z koncepcja

projektowania uniwersalnego okreslong w art. 2 Konwencji o prawach oséb niepetnosprawnych oraz

potrzebami oséb z réznymi niepetnosprawnosciami.

VI. ZADANIA

Zadanie 1

Zwiekszenie dostepnosci pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla oséb uzaleznionych

od alkoholu oraz dla oséb uzaleznionych i zagrozonych uzaleznieniem od narkotykdw,

realizowane poprzez:

dziatalno$¢ Punktu Pomocy Rodzinie Gminy Puck, w ktérym odbywajg sie darmowe dla
mieszkancow naszej Gminy, porady prawne oraz konsultacje z zakresu psychologii i psychiatrii dla
0s0b uzaleznionych, wspdtuzaleznionych od alkoholu, uzaleznionych i zagrozonych uzaleznieniem
od narkotykéw, osdb eksperymentujgcych ze srodkami psychoaktywnymi oraz cztonkéw ich rodzin,
0s6b doznajacych przemocy domowej (osdb dorostych, dzieci i mtodziezy), oraz oséb stosujgcych
przemoc domowg (utrzymanie, wyposazenie pomieszczen Punktu, zaopatrzenie w srodki ochrony
osobistej, wynagrodzenie oraz ubezpieczenie oséb realizujgcych powyzsze zadania).

Gtéwne zadania Punktu to:

= motywowanie zaréwno osOb uzaleznionych, jak i oséb wspdétuzaleznionych do podjecia
psychoterapii w placdwkach leczenia uzaleznien,

= motywowanie 0sob pijgcych ryzykownie i szkodliwie, ale nieuzaleznionych, do zmiany
szkodliwego wzoru picia,

= udzielanie wsparcia osobom po zakornczonym leczeniu odwykowym,

= rozpoznanie zjawiska przemocy domowej, udzielenie stosownego wsparcia i informacji o
mozliwosciach uzyskania pomocy i powstrzymania przemocy,

= inicjowanie interwencji w przypadku diagnozy przemocy domowej,

= udzielenie wsparcia rodzicom, ktdrych dzieci upijaja sie;

dziatanie Punktéw konsultacyjnych dla narkomandéw, oséb eksperymentujgcych ze s$rodkami
psychoaktywnymi oraz cztonkdéw ich rodzin w innych placéwkach i osrodkach zajmujgcych sie
profilaktyka uzaleznien;

zwiekszenie dostepnosci i podnoszenie jakosci specjalistycznych swiadczern w zakresie leczenia
uzaleznienia od alkoholu poprzez wspdtprace z osrodkami zajmujgcymi sie profilaktyky i
rozwigzywaniem probleméw alkoholowych (dofinansowanie ponadpodstawowej pomocy
terapeutycznej dla oséb uzaleznionych i wspétuzaleznionych z terenu Gminy);
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konsultacje indywidualne i grupy motywacyjne dla oséb oczekujgcych na przyjecie do terapii
odwykowej;

dofinansowanie szkolen dla pracownikéw placéwek dziatajgcych w obszarze profilaktyki uzaleznien,
stuzacych zdobyciu lub podniesieniu kwalifikacji zawodowych (szkolenia terapeutow, specjalistow
psychoterapii uzaleznien, instruktoréw terapii uzaleznien, oséb pracujgcych w Punkcie Pomocy
Rodzinie);

finansowanie superwizji klinicznej pracownikéw placéwek leczenia uzaleznienia od alkoholu;

zakup materiatéw edukacyjnych dla pacjentéw i terapeutédw w placéwkach leczenia odwykowego;

poszerzenie i udoskonalenie oferty leczenia uzaleznienia od alkoholu, w tym o programy
ograniczania picia alkoholu, oraz popularyzowanie metod majacych naukowo dowiedziong
skutecznos¢;

finansowanie lub dofinansowanie programow: ograniczania picia alkoholu, redukcji szkdd, dla
mtodziezy uzaleznionej i zagrozonej uzaleznieniem oraz pomocy psychologicznej i psychoterapii, dla
0sob doswiadczajgcych przemocy i osdb stosujgcych przemoc domowg, realizowanych w
placéwkach leczenia uzaleznien od alkoholu;

wspieranie dziatan na rzecz rozwigzywania problemoéw alkoholowych w domach pomocy spoteczne;j
oraz dla os6b bezdomnych;

wspieranie realizacji programéw redukcji szkdd zdrowotnych i spotecznych wsréd oséb uzywajacych
szkodliwie i uzaleznionych od s$rodkdédw odurzajgcych, substancji psychotropowych i nowych
substancji psychoaktywnych, obejmujgce m.in. dziatalno$¢ edukacyjng, wsparcie spoteczne i
socjalne, programy wymiany igiet i strzykawek (zapobieganie zakazeniom przenoszonym drogg krwi
— HIV, HBV, HCV itd.) oraz testowanie w kierunku zakazen krwiopochodnych (HIV, HBV i HCV);

rozwijanie dostepu do leczenia ambulatoryjnego dla oséb uzywajgcych szkodliwie i uzaleznionych
od $rodkéw odurzajgcych, substancji psychotropowych i nowych substancji psychotropowych.

Wskazniki oceny realizacji zadan:

» liczba 0séb objetych wsparciem przez specjalistéw w Punkcie Pomocy Rodzinie;

» liczba mieszkancéw Gminy korzystajagcych z pomocy osrodkéw zajmujacych sie profilaktykg i
rozwigzywaniem probleméw alkoholowych i placowek leczenia uzaleznien;

» liczba zrealizowanych programoéw, o ktérych mowa w pkt 8 oraz w pkt 9;

> liczba 0séb przeszkolonych;

» liczba oséb biorgcych udziat w programach redukcji szkéd zdrowotnych i spotecznych.

Dziatania bedg realizowane na biezgco, w ciggu catego roku.

Zadanie 2
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Udzielanie rodzinom, w ktérych wystepujg problemy alkoholowe lub problemy narkomanii

pomocy psychospotecznej i prawnej, a w szczegdélnosci ochrony przed przemocg domowsg,

poprzez:

1)

9)

10)

dofinansowanie programéw pomocy psychologicznej i psychoterapii dla osdb dorostych,
wychowujgcych sie w rodzinach z problemem alkoholowym (DDA) oraz szkolen podnoszgcych
kompetencje specjalistéw psychoterapii uzaleznie w tym obszarze;

poszerzenie i podnoszenie jakosci oferty pomocy psychologicznej, socjoterapeutycznej i
opiekuniczej dla dzieci z rodzin z problemem alkoholowym, rodzin przemocowych, rodzin z
problemem narkomanii, poprzez finansowanie gminnych placdwek wsparcia dziennego -
doposazenie, koszty utrzymania, remonty i naprawy, zajecia na miejscu i w terenie
(zagospodarowanie czasu), materiaty do zaje¢, dozywianie, wynagrodzenia i ubezpieczenie
wychowawcéw placowek. Zgodnie z Uchwatg Rady Gminy Puck placowki wsparcia dziennego
znajdujg sie w strukturach Gminnego Osrodka Pomocy Spotecznej w Pucku i jest to podmiot,
ktédremu zlecono ich prowadzenie;

dofinansowanie szkolen i kurséw specjalistycznych w zakresie pracy z dzieémi z rodzin
alkoholowych lub z problemem narkomanii oraz rozwijania umiejetnosci prowadzenia zaje¢, w tym
socjoterapeutycznych, organizowanych dla oséb, pracujgcych w gminnych placdwkach wsparcia
dziennego;

organizowanie i finansowanie superwizji lub konsultacji dla wychowawcoéw udzielajgcych pomocy
psychologicznej dzieciom i rodzinom z problemem alkoholowym/problemem przemocy/problemem
dotyczacych uzywania innych substancji psychoaktywnych;

finansowanie lub dofinansowanie profilaktycznego wypoczynku letniego (kolonie, pdtkolonie,
obozy) dla dzieci i mtodziezy z grup ryzyka, a w szczegdlnosci dla dzieci i mtodziezy z rodzin
alkoholowych, przemocowych, z problemem narkomanii;

organizowanie lokalnych narad, seminariéw i konferencji w zakresie wdrazania systemu pomocy
dziecku i rodzinie;

upowszechnianie wiedzy na temat FAS (Ptodowego Zespotu Alkoholowego) oraz FASD (Syndrom
Ptodowych Zaburzen Alkoholowych);

aktywne uczestnictwo w gminnym systemie przeciwdziatania przemocy domowej poprzez
koordynowanie dziatann dotyczacych pomocy ofiarom przemocy (przede wszystkim wspétpraca z
Gminnym Zespotem Interdyscyplinarnym w Pucku) oraz poradnictwo prawne i psychologiczne
(Punkt Pomocy Rodzinie);

podejmowanie dziatan interwencyjnych i edukacyjnych adresowanych do osdb stosujgcych
przemoc domowg;

grupy wsparcia dla oséb wspoétuzaleznionych lub dotknietych przemocg domowsg;
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11) grupa wsparcia dla dzieci i mtodziezy z grup ryzyka, a w szczegélnosci z rodzin z problemem
alkoholowym/problemem przemocy/problemem dotyczacych uzywania innych substancji
psychoaktywnych;

12) upowszechnianie informacji dotyczacych zjawiska przemocy domowej i mozliwosci
przeciwdziatania przemocy w rodzinach, w szczegélnosci z problemem alkoholowym oraz z

problemem narkomanii;

13) organizowanie i finansowanie szkolen i konferencji dotyczacych obowigzujgcych procedur
zwigzanych z przemocg domowsg;

14) podnoszenie kompetencji przedstawicieli instytucji dziatajgcych w zakresie przeciwdziatania
przemocy domowej, przeciwdziatania alkoholizmowi i narkomanii;

15) zakup i rozprowadzenie publikacji dotyczgcych zjawiska przemocy domowej;
16) prowadzenie telefonu wsparcia.

Wskazniki oceny realizacji zadan:

> liczba dzieci uczestniczgcych w warsztatach psychologicznych prowadzonych na terenie szkét
liczba dzieci uczestniczgcych w zajeciach socjoterapeutycznych prowadzonych na terenie szkét
liczba dzieci uczeszczajgcych do placéwek wsparcia dziennego

liczba rodzin objeta procedurg Niebieskiej Karty

liczba oraz frekwencja 0séb uczeszczajgcych na spotkania grupy wsparcia

liczba szkolen, narad, konferencji

YV VYV V VYV

liczba porad udzielonych przez telefon wsparcia

Dziatania beda realizowane na biezgco, w ciggu catego roku.

Zadanie 3

Prowadzenie profilaktycznej dziatalnosci informacyjnej i edukacyjnej oraz dziatalnosci
szkoleniowej w zakresie rozwigzywania probleméw alkoholowych, przeciwdziatania
narkomanii oraz uzaleznieniom behawioralnym, w szczegélnosci dla dzieci i mtodziezy, w
tym prowadzenie pozalekcyjnych zaje¢ sportowych, a takie dziatan na rzecz dozywiania
dzieci uczestniczacych w pozalekcyjnych programach opiekunczo-wychowawczych i
socjoterapeutycznych, poprzez:

1) prowadzenie programéw profilaktycznych na terenie szkét, placéwek wsparcia dziennego oraz
innych placowek oswiatowych (w tym programoéw rekomendowanych w ramach Systemu
rekomendacji programéw profilaktycznych i promocji zdrowia psychicznego) z obszaru profilaktyki
uniwersalnej’, ktére biora pod uwage wspdlne czynniki ryzyka problemdéw alkoholowych,

profilaktyka ukierunkowana na cale populacje; dziatania profilaktyczne adresowane do catych grup (populacji) bez wzglgdu na stopien indywidualnego ryzyka

wystgpowania probleméw zwigzanych z uzywaniem alkoholu, $rodkow odurzajacych, substancji psychotropowych, $rodkow zastgpczych i nowych substancji
psychoaktywnych lub uzaleznien behawioralnych; ich celem jest zmniejszanie lub eliminowanie czynnikow ryzyka sprzyjajacych rozwojowi probleméw w danej
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problemdéw narkomanii, uzalezniedn behawioralnych i innych zachowarn ryzykownych i czynniki
chroniace, wspierajace prawidtowy rozwdj, z obszar profilaktyki selektywnej’ oraz z obszaru
profilaktyki wskazujacej’;

2) prowadzenie warsztatow profilaktycznych oraz zajec socjoterapeutycznych dla dzieci i mtodziezy na
terenie szkdt, placdwek wsparcia dziennego oraz innych placéwek oswiatowych;

3) realizacja programéw profilaktycznych dla rodzicow i aktywna wspodtpraca z nimi w obszarze
profilaktyki (rozwijanie kompetencji wychowawczych rodzicow);

4) wspieranie prospotecznych dziatan mtodziezy przez mentoréw/tutoréw, programdw liderskich i
dziatan réwiesniczych z obszaru profilaktyki i promocji zdrowia;

5) wspieranie dziatan psychologéw oraz pedagogdw szkolnych (,,Klub Pedagoga”);

6) dofinansowanie, réwniez w ramach edukacji kadr, o ktérej mowa w NPZ, szkolen i kurséw
specjalistycznych w zakresie pracy profilaktycznej z dzie¢mi, miodziezg, rozwijanie umiejetnosci
prowadzenia zaje¢ profilaktycznych oraz rozwijanie kompetencji sprzyjajacych ksztattowaniu
postaw i zachowan prozdrowotnych dzieci i mtodziezy dla nauczycieli, pedagogdéw i psychologéw
szkolnych;

7) poszerzanie i udoskonalanie oferty i wspieranie realizacji programoéw o naukowych podstawach lub
o potwierdzonej skutecznosci realizowanych m.in. przez organizacje pozarzadowe i lokalnie
dziatajgce podmioty publiczne w miejscach o zwiekszonym ryzyku uzywania srodkéw odurzajacych,
substancji psychotropowych i nowych substancji psychoaktywnych (np. miejsca rekreacji, imprezy
muzyczne, kluby);

8) organizowanie na terenie szkét i innych placéwek przedstawien profilaktycznych dla dzieci i
mtodziezy w ramach oddziatywan Profilaktyki uniwersalnej, o ktérej mowa w NPZ;

9) wdrazanie programow  profilaktyczno-interwencyjnych  dla  upijajgcej sie  miodziezy,
eksperymentujgcej z srodkami psychoaktywnymi oraz z problemem uzaleznien behawioralnych;

10) prowadzenie dziatan edukacyjnych dla dorostych w zakresie szkdéd wynikajgcych z picia
alkoholu przez dzieci i mtodziez (m.in. seminaria, warsztaty);

populacji i wzmacnianie czynnikow wspierajacych prawidlowy rozwoj; dziatania uniwersalne sa realizowane np. w populacji dzieci i miodziezy w wieku
szkolnym, w populacji mtodych dorostych, w populacji rodzicow posiadajacych dzieci w wieku szkolnym; przyktadem profilaktyki uniwersalnej sa programy
opozniania inicjacji alkoholowej lub nikotynowej adresowane do calej populacji dzieci wchodzacych w okres pierwszych eksperymentéw z substancjami
psychoaktywnymi;

profilaktyka ukierunkowana na jednostki i grupy zwigkszonego ryzyka,; dziatania profilaktyczne adresowane do jednostek lub grup, ktore ze wzgledu na swoja

sytuacje spoteczng, rodzinna, srodowiskowa lub uwarunkowania biologiczne sg narazone na wigksze od przecigtnego ryzyko wystapienia probleméw wynikajacych

ze stosowania substancji psychoaktywnych, uzaleznien behawioralnych lub innych zaburzen zdrowia psychicznego; dziatania z tego poziomu profilaktyki sa
odejmowane ze wzglgdu na sam fakt przynaleznosci do danej grupy; profilaktyka selektywna jest dziataniem uprzedzajacym, a nie naprawczym,;

profilaktyka ukierunkowana na jednostki (lub grupy) wysokiego ryzyka demonstrujace wczesne symptomy probleméw zwiazanych z uzywaniem alkoholu,
srodkow odurzajacych, substancji psychotropowych, $rodkéw zastgpczych lub NSP badz probleméw wynikajacych z uzaleznien behawioralnych, ale jeszcze
niespetniajace kryteriow diagnostycznych uzaleznienia, a takze wskazujace na symptomy innych zaburzen zachowania lub problemoéw psychicznych; przyktadem
profilaktyki wskazujacej sa interwencje podejmowane wobec uczniow upijajacych si¢ lub eksperymentujacych z narkotykami; niektore dziatania majace na celu
redukcje szkod zdrowotnych lub spotecznych u 0séb naduzywajacych substancji psychoaktywnych (np. dzialania edukacyjne i prawne zmierzajace do ograniczenia
liczby wypadkow drogowych popetnianych przez kierowcow pod wplywem tych substancji);
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11) prowadzenie dziatan edukacyjnych w postaci szkét dla rodzicéw;

12) prowadzenie doskonalenia kompetencji oséb pracujacych z dzieémi i mtodziezg dotyczacego
wczesnego  rozpoznawania  zagrozenia  uzywania  srodkdw  odurzajgcych,  substancji
psychotropowych, srodkéw zastepczych, nowych substancji psychoaktywnych oraz umiejetnosci i

podejmowania interwencji profilaktycznej;

13) prowadzenie dziatann informacyjno-edukacyjnych, w tym wudziat lub organizacja kampanii
edukacyjnych (ogdlnopolskich, lokalnych) dotyczacych ryzyka szkdéd wynikajgcych ze spozywania
alkoholu, zakresu narkomanii, uzalezniern behawioralnych oraz przemocy domowej (konsumenci i
ich otoczenie);

14) prowadzenie statego interaktywnego systemu informacji o dziataniach podejmowanych na terenie
Gminy w zakresie rozwigzywania problemoéw alkoholowych, probleméw wynikajacych z narkomanii,
uzaleznien behawioralnych oraz przemocy domowej;

15) podejmowanie dziatarn edukacyjnych skierowanych do sprzedawcéw napojéw alkoholowych,
majgcych na celu ograniczanie dostepnosci napojéw alkoholowych i przestrzeganie zakazu
sprzedazy alkoholu osobom ponizej 18 roku zycia;

16) przeprowadzenie lub zlecenie wykonania badan naukowych, sondazy opinii, diagnoz lub ekspertyz
z zakresu profilaktyki i rozwigzywania probleméw alkoholowych, probleméw wynikajacych z
narkomanii, uzaleznien behawioralnych, innych zachowan ryzykownych oraz przemocy domowej,
pozwalajacych ocenié aktualny stan probleméw, zasobdw oraz efektéw podejmowanych dziatan;

17) wspieranie dziatan profilaktycznych oraz lokalnych kampanii edukacyjnych o charakterze
rozrywkowym, sportowym, itp. dla dzieci i mtodziezy oraz oséb dorostych, w szczegdlny sposéb
eksponujacy szkodliwosé alkoholu, narkotykéw, ,dopalaczy” oraz poruszajgcych problemy
dotyczace uzaleznien behawioralnych (spektakle, zawody sportowe, festyny, konkursy, imprezy
tematyczne, konferencje, szkolenia, happeningi, itp.);

18) pozyskiwanie patronatéw dla podejmowanych dziatan;

19) prowadzenie pozalekcyjnych zaje¢ sportowych w szkotach na terenie Gminy, ktére stanowig
integralny element programéw profilaktycznych, uwzgledniajgcych szeroki zakres zagadnien
zwigzanych ze zdrowym stylem zycia;

20) zakup i rozprowadzanie materiatdw informacyjno—edukacyjnych (ksigzki, ptyty DVD, broszury,
ulotki, plakaty, prenumerata czasopism, itp.);

21) prowadzenie statego interaktywnego systemu informacji;

22) podnoszenie kompetencji, w ramach edukacji kadr, o ktdrej mowa w NPZ, przedstawicieli instytucji
dziatajgcych w zakresie profilaktyki i rozwigzywania problemoéw wynikajgcych z uzywania alkoholu,
narkomanii i uzaleznien behawioralnych;
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23) edukacja lokalnych decydentdéw i radnych oraz przedstawicieli réznorodnych grup zawodowych z
zakresu problematyki alkoholowej, narkotykowej, uzaleznien behawioralnych i przemocy domowej;

24) aktywna wspétpraca z lokalnymi i regionalnymi mediami;
25) rozpowszechnianie wiedzy o rakotwdérczym dziataniu alkoholu;

26) dziatalnos$¢ na rzecz przeciwdziatania nietrzezwosci kierowcow (kampanie edukacyjne, wspdtpraca
z osrodkami szkolenia kierowcow, szkolenia dla kierowcow);

27) podnoszenie kompetencji zawodowych przedstawicieli stuzb kontaktujgcych sie z osobami
nietrzezwymi;

28) wdrazanie w podstawowej opiece zdrowotnej procedury wczesnego rozpoznawania i krotkiej
interwencji wobec pacjentéw spozywajacych alkohol ryzykownie* i szkodliwie®, oséb z problemem

narkomanii oraz dotknietych problemem uzalezniert behawioralnych.

Wskazniki oceny realizacji zadan:

> liczba dzieci uczestniczgcych w warsztatach psychologicznych prowadzonych na terenie szkot;
liczba dzieci uczestniczgcych w zajeciach socjoterapeutycznych prowadzonych na terenie szkot;
liczba osdb przeszkolonych z rozbiciem na poszczegdline szkolenia;

liczba dzieci i mtodziezy uczestniczgcych w programach oraz w przedstawieniach profilaktycznych;

YV V V V

liczba akcji edukacyjnych (kampanie lokalne i ogélnopolskie).

Dziatania bed3 realizowane na biezgco, w ciggu catego roku.

Zadanie 4
Wspomaganie dziatalnosci instytucji, stowarzyszen i o0séb fizycznych, stuzgcej
rozwigzywaniu problemow alkoholowych i przeciwdziatania narkomanii.

Wspieranie stowarzyszen, instytucji i oséb fizycznych promujacych abstynencje i zdrowy styl zycia.

WskaZniki oceny realizacji zadan:
» liczba instytucji dziatajagcych na terenie Gminy Puck promujgcych abstynencje i zdrowy styl zycia.

Dziatania beda realizowane na biezgco, w ciggu catego roku.

picie nadmiernych iloci alkoholu (jednorazowo i w okre$lonym przedziale czasu) niepociagajace za soba aktualnie negatywnych konsekwencji, przy czym
mozna oczekiwad, ze konsekwencje te pojawia si¢, o ile obecny model picia alkoholu nie zostanie zmieniony;

wzorzec picia, ktory juz powoduje szkody zdrowotne, fizyczne badz psychiczne, ale réwniez psychologiczne i spoteczne, przy czym nie wystgpuje uzaleznienie
od alkoholu; aby rozpozna¢ szkodliwe uzywanie alkoholu, opisany wzorzec picia powinien utrzymywac si¢ przez co najmniej miesigc lub wystepowaé w sposob
powtarzajacy si¢ w ciggu 12 miesigcy; robocza definicja Swiatowej Organizacji Zdrowia okresla picie szkodliwe w nastepujacy sposob: picie szkodliwe to
regularne $rednie spozywanie alkoholu w ilo$ci ponad 40 g czystego alkoholu dziennie przez kobiete i ponad 60 g dziennie przez me¢zczyzne, przy jednoczesnym
tacznym spozyciu 210 g lub wigcej w tygodniu przez kobiety i 350 g i wigcej w tygodniu przez mezezyzn; jako picie szkodliwe okreslane jest tez spozywanie
kazdej ilosci alkoholu przez: kobiety w cigzy, matki karmigce, chorych przewlekle, osoby przyjmujace leki, osoby starsze.
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Zadanie 5

Podejmowanie czynnosci zmierzajagcych do orzeczenia o zastosowaniu wobec o0séb
uzaleznionych od alkoholu, obowiazku poddania sie leczeniu w zaktadzie lecznictwa
odwykowego

1. Kierowanie spraw do Sadu (pokrycie kosztéw sgdowych, kosztéw komorniczych).

2. Pokrycie kosztéw poniesionych na sporzadzenie opinii lekarzy biegtych sgdowych w przedmiocie
uzaleznienia (psycholog, psychiatra).

Wskazniki oceny realizacji zadan:

» liczba wnioskéw skierowanych do Sadu Rejonowego w Wejherowie w temacie przymusowego leczenia
odwykowego przez Gminng Komisje Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych w Gminie Puck;
» liczba sporzadzonych opinii przez lekarzy biegtych sagdowych.

Dziatania beda realizowane na biezgco, w ciggu catego roku.

Zadanie 6

Podejmowanie interwencji w zwigzku z naruszeniem przepisow okreslonych w art. 131 15
ustawy o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi oraz wystepowanie
przed sgdem w charakterze oskarzyciela publicznego.

Dziatania beda realizowane na biezgco, w ciggu catego roku.

Zadanie 7
Zwiekszenie oferty dziatan zmierzajacych do aktywizacji zawodowej i spotecznej oséb
uzaleznionych od alkoholu lub zwiekszenie dostepnosci do istniejgcych form wsparcia.

Dziatania bed3 realizowane na biezgco, w ciggu catego roku.

VII. ZASADY DZIALANIA, WYNAGRADZANIA ORAZ SZKOLEN CZLONKOW
GMINNEJ KOMISJI ROZWIAZYWANIA PROBLEMOW ALKOHOLOWYCH W
GMINIE PUCK

Do zadan Komisji nalezy w szczegélnosci:

o koordynowanie dziatarn zwigzanych z profilaktyky i rozwigzywaniem problemoéw alkoholowych
na terenie gminy Puck,

o zapewnienie skutecznego przestrzegania prawa w zakresie dystrybucji, reklamy, promocji oraz
spozywania napojow alkoholowych, m. in. poprzez przeprowadzanie kontroli przestrzegania
warunkdéw sprzedazy napojow alkoholowych na terenie gminy Puck,

o wystepowanie z wytyczeniem priorytetdw gminnego programu profilaktyki i rozwigzywania
problemdéw alkoholowych,
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o wydawanie opinii dotyczacych zgodnosci lokalizacji punktéw sprzedazy napojow alkoholowych z
ustawg o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi oraz z uchwatami Rady
Gminy Puck, bedacych podstawg do uzyskania zezwolenia na sprzedaz napojow alkoholowych
na obszarze gminy Puck,

o wspoétpraca z innymi organami administracji panstwowej i samorzadowej oraz organizacjami
spotecznymi, zwigzkami wyznaniowymi w zakresie przeciwdziatania alkoholizmowi i narkomanii.

Zadaniem samorzadu jest stworzenie odpowiednich warunkéw do pracy Gminnej Komisji
Rozwigzywania Problemdéw Alkoholowych w Gminie Puck, ktére wykonujg kontrole punktéw sprzedazy
napojéw alkoholowych, kontrole oswiadczen o wielkosci sprzedazy napojow alkoholowych, wizytacje,
ogledziny, podnoszg kwalifikacje (wynagrodzenia, biezgca dziatalno$¢, zakup wyposazenia
pomieszczen, w ktérych miesci sie siedziba Komisji, remont i naprawa zakupionego sprzetu oraz
pomieszczen, zakup Srodkéw ochrony osobistej).

Komisja dziata na podstawie przyjetego Regulaminu.

WARUNKI | ZASADY

1. Cztonkom Gminnej Komisji Rozwigzywania Problemoéw Alkoholowych przystuguje wynagrodzenie,
ktdre ustala sie w wysokosci:
e 370 zi. (stownie: trzysta siedemdziesigt ztotych) brutto — Przewodniczgcy Komisji,
e 320 zi. (stownie: trzysta dwadziescia ztotych) brutto — cztonek Komisji,
- za jednorazowy udziat w posiedzeniu Komisji.

2. Komisja przeprowadza kontrole przestrzegania warunkéw sprzedazy napojow alkoholowych w
sklepach i punktach gastronomicznych. Za jednorazowy udziat cztonka Komisji w kontroli co
najmniej 3 punktow sprzedazy napojow alkoholowych przeprowadzonej w jednym dniu, cztonkowi
Komisji przystugiwac bedzie, poza wynagrodzeniem za udziat w posiedzeniu Komisji, wynagrodzenie
dodatkowe w wysokosci 250 zt. (stownie: dwiescie piec¢dziesigt ztotych) brutto.

3. Komisja moze przeprowadza¢ kontrole oswiadczen o wartosci sprzedazy poszczegdlnych rodzajéw
napojéw alkoholowych, sktadanych w Urzedzie Gminy Puck przez przedsiebiorcéw. Za wykonanie
kontroli prawidtowosci jednego os$wiadczenia cztonkowi Komisji przystugiwaé bedzie, poza
wynagrodzeniem za udziat w posiedzeniu Komisji, wynagrodzenie dodatkowe w wysokosci 250 zt.
(stownie: dwiescie piec¢dziesiagt ztotych) brutto.

4. Komisja przeprowadza wizytacje w zakresie realizacji gminnych programéw profilaktycznych. Za
udziat cztonka Komisji w wizytacji lub wizytacjach przeprowadzonych w jednym dniu, cztonkowi
Komisji przystugiwac bedzie, poza wynagrodzeniem za udziat w posiedzeniu Komisji, wynagrodzenie
dodatkowe w wysokosci 200 zt. (stownie: dwiescie ztotych) brutto.

5. Komisja przeprowadza wizje lokalne w ramach weryfikacji poprawnosci usytuowania punktow
sprzedazy napojéw alkoholowych w odniesieniu do zapisdw uchwaty Rady Gminy Puck ustalenia na
terenie gminy Puck maksymalnej liczby zezwolen na sprzedaz napojow alkoholowych, zasad
usytuowania miejsc sprzedazy i podawania napojow alkoholowych oraz ustalenia dla terenu
wskazanych sotectw ograniczen w godzinach nocnej sprzedazy napojow alkoholowych
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przeznaczonych do spozycia poza miejscem sprzedazy Za udziat cztonka Komisji w jednorazowej
wizji lokalnej, cztonkowi Komisji przystugiwa¢ bedzie, poza wynagrodzeniem za udziat w
posiedzeniu Komisji, wynagrodzenie dodatkowe w wysokosci 200 zt. (stownie: dwiescie ztotych)
brutto.

. Komisja moze bra¢ udziat w sprawach sgdowych w charakterze oskarzyciela publicznego oraz petnic
role reprezentacyjng w innych instytucjach. Za jednorazowe reprezentowanie Komisji, cztonkowi
Komisji przystugiwac bedzie, poza wynagrodzeniem za udziat w posiedzeniu Komisji, wynagrodzenie
dodatkowe w wysokosci 200 zt. (stownie: dwiescie ztotych) brutto.

. Podstawa wyptaty wynagrodzenia cztonkowi Komisji sg protokoty z posiedzern Komisji wraz z listg
obecnosci, jak rowniez protokoty z przeprowadzenia czynnosci, o ktérych mowa w ust. 2-6.

. Wynagrodzenie bedzie naliczane i wyptacane miesiecznie z dotu, do 10-ego dnia nastepnego
miesigca, podsumowujgcego udziat w posiedzeniach oraz podejmowanie dziatan, o ktérych mowa
w ust. 2-6.

. Wyptata wynagrodzenia dokonana bedzie na podstawie listy wyptat w kasie Urzedu Gminy Puck lub
na pisemny wniosek cztonka Komisji, przelewem na wskazany przez niego rachunek bankowy.

10.Wydatki na wynagrodzenia, szkolenia, koszty podrézy stuzbowych cztonkdéw, utrzymanie i

doposazenie (meble, sprzet komputerowy, artykuty papiernicze, spozywcze, druki, itp.) Gminnej
Komisji realizowane sg ze Srodkéw budzetu Gminy przeznaczonych na realizacje zadan witasnych
wynikajacych z ustawy o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi okreslonych w
niniejszym Programie.

Wskazniki oceny realizacji zadan:

» liczba odbytych spotkan cztonkdw Gminnej Komisji;

» liczba rozméw interwencyjno — motywujgcych przeprowadzonych przez cztonkéw Gminnej Komisji
Rozwigzywania Problemoéw Alkoholowych;

» liczba wnioskdw skierowanych przez Gminna Komisje do Sgdu Rejonowego w Wejherowie w temacie
przymusowego leczenia odwykowego;

» liczba kontroli punktéw sprzedazy napojéw alkoholowych.

Dziatania beda realizowane na biezgco, w ciggu catego roku.

VIIl. ZASOBY INSTYTUCJONALNE GMINY PUCK

1. Realizatorem Gminnego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych oraz

Przeciwdziatania Narkomanii w Gminie Puck na lata 2024-2025 jest Urzad Gminy Puck oraz Gminny
Osrodek Pomocy Spotecznej w Pucku (placéwki wsparcia dziennego).
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. Koordynatorem Gminnego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych

Przeciwdziatania Narkomanii w Gminie Puck na lata 2024-2025 jest Starszy Inspektor ds.
alkoholowych Urzedu Gminy Puck.

. Program realizowany bedzie we wspétpracy z:

» Gminng Komisjg Rozwigzywania Problemoéw Alkoholowych w Gminie Puck;
Gminnym Os$rodkiem Pomocy Spotecznej w Pucku;

Gminnym Zespotem Interdyscyplinarnym w Pucku;

Osrodkiem Kultury, Sportu i Turystyki w Gminie Puck;

Zespotem Kuratorskiej Stuzby Sgdowej przy Sadzie Rejonowym w Wejherowie;
Powiatowg Komendg Policji w Pucku;

Powiatowym Centrum Pomocy Rodzinie w Pucku;

placowkami oswiatowymi;

placowkami stuzby zdrowia;

organizacjami pozarzgdowymi;

YV VYV VVYYVYYVYY

osobami fizycznymi i prawnymi.

IX. ZRODLA | ZASADY FINANSOWANIA

x

. Gtéwnym zZrdédtem finansowania zadan Gminnego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania

Probleméw Alkoholowych oraz Przeciwdziatania Narkomanii sg srodki finansowe pochodzace z
optat za korzystanie z zezwolen na sprzedaz napojéw alkoholowych oraz w miare mozliwosci inne
srodki wtasne Gminy Puck.

Program moze by¢ réwniez finansowany ze Srodkéw publicznych w formie dotacji, darowizn,
zapisow i innych wptywoéw od oséb prawnych i fizycznych oraz z funduszy unijnych.

. Srodki, o ktérych mowa w art. 9 ust. 3 pkt 1 ustawy z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w

trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi, Gmina Puck przeznacza na dziatania majace na celu
realizacje lokalnej miedzysektorowej polityki przeciwdziatania negatywnym skutkom spozywania
alkoholu.

. Srodki finansowe przeznaczone na realizacje zadarh Gminnego Programu Profilaktyki i

Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych Przeciwdziatania Narkomanii w Gminie Puck na lata
2024-2025 s3 wydatkowe zgodnie z planem finansowym przyjmowanym corocznie przez Rade
Gminy Puck w drodze uchwaty budzetowej.

KONTROLA EFEKTYWNOSCI PROGRAMU

. Systematyczne =zbieranie i analiza danych dotyczacych realizacji Gminnego Programu oraz

systematyczne sprawdzanie zadan pod wzgledem jakosci, czasu oraz efektywnosci.
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. Sporzadzanie raportu z wykonania w danym roku Gminnego Programu i efektéw jego realizacji,
zgodnie z art. 4" ust. 2b ustawy z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzezwosci i
przeciwdziataniu alkoholizmowi.

. Sporzadzanie informacji z realizacji dziatari podejmowanych w danych roku, zgodnie z art. 4* ust. 2c
ustawy z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi.

. Wojt Gminy Puck sprawuje na biezgco nadzér nad realizacjg Gminnego Programu i podejmuje
niezbedne dziatania zmierzajgce do osiggniecia wyznaczonych celéw.

. Program ma charakter otwarty. W przypadku stwierdzenia istotnych zmian spotecznych lub nowych
potrzeb, zadania w nim wyznaczone mogg zosta¢ zmodyfikowane lub poszerzone.
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