UCHWALANR .........
RADY MIASTA PILY

zdnia....... grudnia 2010r.

w sprawie Gminnego Programu Profilaktyki i Rozmywania Problemow
Alkoholowych na rok 2011.

Na podstawie art.18 ust. 2 pkt 15 ustawy z dnia &ca 1990 r.
o samorzdzie gminnym (Dz. U. z 2001r. Nr 142, poz. 1591zme) oraz art.4
ust. 2 1 5 ustawy z dnia 26 fmziernika 1982 r. o wychowaniu w tezeosci
I przeciwdziataniu alkoholizmowi (Dz. U. z 200Nt 70, poz. 473 ze zm.)

Rada Miasta Pity, uchwala, co nasfpuje:

81
Uchwala st Gminny Program Profilaktyki i Rozwzywania Probleméw
Alkoholowych w Pile na rok 2011, stanaay zahcznik do niniejszej uchwaty.
§2
Wykonanie uchwaty powierzagsPrezydentowi Miasta Pity.
83
Uchwata obowdzuje z dniem podgia.



Uzasadnienie

Gminny Program Profilaktyki i Rozwzywania Problemoéw
Alkoholowych okrgla lokalmm strategg w zakresie profilaktyki oraz
minimalizacji szkéd spotecznych i indywidualnych nikajacych z uywania
I nadwywania alkoholu. Program przedstawia zadania wlag@miny
wynikajace z art. 4! ustawy o wychowaniu w tma@sci i przeciwdziataniu
alkoholizmowi z dnia 26 palziernika 1982r. ( z pniejszymi zmianami)
a take obejmuje zadania zawarte w ustawie przeciwdaetgmrzemocy
w rodzinie.

Program ten uchwalany jest corocznie przez¢RA@sta.
Program ten ddzie realizowany przez OPIRPA przy wspotpracy
wyspecjalizowanych w realizacji programow profikktnych instytucii

I organizacji pozargowych.



Zatgeznik Nr ...,

dchwaty nr .....................
Radiasta Pity

Gminny Program
Profilaktyki i Rozwi gzywania
Probleméw Alkoholowych w Pile

na rok 2011.



l. Wstep

Wsréd wielu problemow spotecznych i zdrowotnych wdeel g te, ktére
wynikaja z nadmiernego spgcia alkoholu zajmuj szczegdlne miejsceas

réwniez jednymi z trudniejszych do rozgdania.

Wynika to przede wszystkim z faktu dotycz roznych sfer naszegeycia

i powodup wielorakie szkody (spoteczne ,zdrowotne, ekononggzaréwno te
wymierne, zwazane chéby z opiel zdrowotry, ,wypadkami drogowymi czy
przestpczacia jak te niewymierne jakimascierpienie i bol. Naley zdawa
sobie spraw z tego,ze dotyca zarbwno kraju ,spoteczic lokalnej ,jak
I konkretnej rodziny. Corocznie, z przyczyn $pmnio lub bezpoednio
zwigzanych nadiywaniem alkoholu ,umiera w Polsce kilkdoig tyskcy osob.
Z danych Swiatowej Organizacji Zdrowia wynikae alkohol zajmuje trzecie
miejsce wrod czynnikow ryzyka dla zdrowia, po nagfgeniu etniczym
I nikotynie, a przed np. chorobami nowotworowymi.
Polacy cagle jeszcze akceptujwzorce intensywnego spgwania alkoholu
I przejawiajp tendenci do lekcewaenia zagreen oraz konsekwenciji
wynikajacych z takiego sposobu spysvania alkoholu. Dopiero uzaleienie
aktywizuje najblisze otoczenie osoby giej do poszukiwania rozwzan.
Niestety strategie pomagania osobom uzasmym g najtrudniejsze.

W populacji  pgcych ryzykownie i szkodliwie g takze kobiety
w roznym wieku i o r@nym statusie spotecznym .Osobnym problemem jest

picie nawet niewielkich iléci alkoholu przez kobiety waiy

Skutkiem uywania alkoholu przez kobietytace w chzy maoze by powstanie
szeregu wad wrodzonych, a co za tym idzie zmiarwogavych u nowo
narodzonych dzieci. Uszkodzenia te wiaawej formie przyjmu postad FAS
(Fetal Alkohol Syndrome)- Ptodowy Zespdt Alkoholow@harakteryzuje si
obok specyficznych uszkodze somatycznych tale updledzeniem



umystowym. Warto zaznacey,ze okoto 70% dzieci z ptodowym zespotem
alkoholowym nie ogiga nigdy zdolnéci do samodzielnegoycia. Z FAS si
nie wyrasta ,FAS ma @iprzez catezycie. Dziecko z ptodowym zespotem
alkoholowym mae urodz¢ sic w kazdej rodzinie , a jedynym powodem
wystapienia tego zaburzenia jest sgwanie nawet niewielkich dawek alkoholu
przez matk. W Polsce co roku rodzigibkoto 900 dzieci z petnoobjawowym
FAS

Zarébwno osoby indywidualne jak biet pastwa czy samoezly gminy
rokrocznie ponosg bardzo due straty wynikagce z nadmiernego spgria
alkoholu. Na szkody zwrane z alkoholem narany jest kady cztowiek, bez
wzgledu na to, czy pije alkohol, czy nie, natomiast kgsjakie generuy
problemy zwizane z alkoholem ponosi cate spotésteo. Nadmierd takze
warto, ze w krajach Unii Europejskiej alkohol jest jedmz najwaniejszych
przyczyn utraty zdrowia i przedwczesngjierci. Dziatania podejmowane przez
gmine powinny by zatem adresowane do wszystkich jej mieseka, a nie
tylko tych, ktorzy pia czy nadaywaja alkoholu. Ustawodawca, ktory budowat
system profilaktyki i rozwizywania probleméw alkoholowych w Polsce
gminom powierzyt kluczow role w zakresie podejmowania strategii oraz
dziatan na rzecz rozwizywania izapobiegania dziata wynikajacych

z probleméw alkoholowych. Polski model roawywania problemow
alkoholowych zakladaze wickszas¢ kompetencji krodkéw finansowych na
dziatania zwazane 1z profilaktyk i rozwiazywaniem tych problemow
zlokalizowanych jest na poziomie gmin. Zakladal®wiem,ze gminy najlepiej
wiedz o problemach swoich mieszi@w, wieda jaka dysponuj mozliwoscia
pomocy i jak § wykorzyst&, mog wobec tego stosowaskuteczne formy

pomocy oraz budowgplany tej pomocy.



Samorzdy lokalne posiadajszeroki zestaw kompetencji i obazkow, maj
rowniez konkretnesrodki na realizag powyzszych celow.

Gminy Program Profilaktyki i Rozgaywania Problemow
Alkoholowych w Pile na rok 2011 jest konsekwenkontynuacy wielu dziata
profilaktyczno — terapeutycznych zainicjowanych \atath poprzednich
w Gminie Pita, zaklada réwniekomplementarn&@ dziatah w zakresie edukacji,
profilaktyki i terapii probleméw uzakmien, przy wykorzystaniu wiedzy
teoretycznej i praktycznej osOb reprezestygh podmioty administracii
samorzadowej iradowej oraz organizacji pozadowych, ktére w ramach
swych zada statutowych podejmaj zagadnienia z zakresu probleméw

uzalenien.

Gminny Program Profilaktyki i Rozwiywania Probleméw Alkoholowych jest
sporadzony w oparciu 0 ustawz dnia 26 padziernika 1982r. o wychowaniu
W trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi oraz o ustaw dnia 29 lipca

2005r. o przeciwdziataniu przemocy w rodzinie.

Realizatorem dziata przewidzianych w Gminnym Programie Profilaktyki
I Rozwiazywania Problemow Alkoholowych jest sf@ddek Profilaktyki
I Rozwiazywania Problemow Alkoholowych w Pile (OPIRPA).

Podstaw finansows realizacji Gminnego  Programu  Profilaktyki
i Rozwiagzywania Problemow Alkoholowych as dochody Gminy Pita
uzyskiwane z optat za wydawanie zezwiot& sprzedanapojéw alkoholowych
zgodnie z wustayv 0 wychowaniu w trzewvosci | przeciwdziataniu

alkoholizmowi.

Obecnie wiele badai publikacji dosgpnych w naszym kraju wskazujge na
szkody zwazane z alkoholem natany jest kady, nie tylko osoby uzakmione

alkoholu czy go nadiywajace. Postuguc sk terminem ,problemy zvazane



z alkoholem” naley rozumie€ catoksztatt negatywnych i wielowymiarowych

konsekwencji zwgzanych z alkoholem.

Szkody wynikagce zwinzane z alkoholem maghy¢ indywidualne, jednostkowe

oraz widziane z szerszej perspektywy.

Priorytetem Gminnego Programu Profilaktyki i Rozmyiwania Problemoéw
Alkoholowych jest zapobieganie powstawaniu nowychrobfeméw
alkoholowych, zmniejszenie rozmiaréw tych, ktorguaknie wystpuja oraz
zwickszenie zasobow nieginych do radzenia sobie z zjuistniepcymi
problemami. Realizacja dziata zawartych w programie ma charakter
diugofalowy i nie odbiega w swej formie i §o2 od poprzednio przyjmowanych
programow. Warunkuje to w dym stopniu skuteczié podejmowanych

dziata.

Zadania w zakresie przeciwdziatania alkoholizmowprzemocy domowej
wykonuje s¢ przez odpowiednie ksztattowanie polityki spotegzne

w szczegolngci:

tworzenie warunkéw sprzyggych realizacji potrzeb, ktérych

zaspokajanie motywuje powstrzymywanie ad spaywania alkoholu;

» prowadzenie dziataldoi wychowawczej i informacyjnej dotyaeej

skutkéw nadiywania alkoholu w szczegoléd dla dzieci i mtodzigy;

 prowadzenie pozalekcyjnych zé& sportowych, edukacyjnych,
kulturalnych, socjoterapeutycznych a #akdziatéh na rzecz dagywiania

dzieci uczestniccych w tych formach;

» zwigkszanie dogpnaici pomocy rehabilitacyjnej i terapeutycznej dla

0s6b majcych problem z alkoholem;



» udzielanie rodzinom, w ktorych wygtuja problemy alkoholowe, pomocy

psychospotecznej i prawnej oraz ochy@nzed przemacw rodzinie;

¢ wspomaganie dziataldoi instytucji, stowarzysze i oséb fizycznych
stuzacej rozwhzywaniu problemow alkoholowych, przemocy w rodzinie

I wykluczeniu spotecznemu;

¢ podejmowanie interwencji w zw#ku 2z naruszeniem przepiséw

dotyczcych reklamy napojéw alkoholowych i zasad ich sgazg;

* sprawowanie kontroli nad przestrzeganiem ustawy wchawaniu
w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi, uchwat Rady &dta oraz

zaradzen Prezydenta Miasta Pity;

* podnoszenie wiedzy i umignosci grup zawodowych pracgych na
rzecz rozwizywania problemow uzataien, wykluczenia spotecznego,

przemocy domowej;

» Scista wspotpraca @odka Profilaktyki i Rozwizywania Probleméw

Alkoholowych w Pile z MOPS, poligj straza miejska, sadem, szkotami
itp.;

 pomoc osobom podlegaym wykluczeniu spotecznemu ze wadh na
bezdomné¢, uzalenienie od alkoholu i narkotykéw, choroby psychiczne
diugotrwate bezrobocie oraz trudwwo w integracji ze srodowiskiem

spotecznym;
» podejmowanie dziafaedukacyjnych skierowanych do rodzicow.

Zadania te wynikaj z cytowanych wczmiej ustaw (o0 wychowaniu
w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi oraz o przecimataniu

przemocy w rodzinie).



Zadania okrdone w GPPIRPA w 2011 roku dostosowarege o potrzeb
lokalnych i maliwosci prowadzenia ok&onych form pracy i1 wykonania
w oparciu o0 posiadane zasoby instytucjonalne i oseboraz ewentuain
pomoc merytoryczn ze strony podmiotdw zewtrznych- jednostek
samoradowych wyszego szczebla, organizacji, instytucji, fundacjosob
fizycznych. Program adresowany jest do mieszkav Gminy Pita, ktorzy
spotykaj si¢ z problemem nadiywania alkoholu, przemocy domowej oraz ich
konsekwencjami zar6éwno wyciu prywatnym, zawodowym, a tak do

wszystkich zainteresowanycigroblematyk.

. Podstawa diagnostyczna Gminnego Programu Pradgktyki

i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych.

1. Badania ogolnopolskie (dane: PARPA).

. napoje alkoholowe as najbardziej rozpowszechnigpn substang
psychoaktywa uzywarg przez miodzie. Do picia napojéw alkoholowych
przyznaje si ponad 92% uczniow Il klas gimnazjalnych i pon&¥®uczniow
Il klas szkotsrednich. Najczsciej spaywanym napojem alkoholowym jest
piwo.

. wraz ze spadkiem liczby abstynentéw wzrastesttgé picia oraz ild¢
jednorazowo wypijanego alkoholu przez miodzielako wskanik czste]
konsumpcji traktowane jest picie alkoholu wagu ostatniego miegta
poprzedzajcego badanie. Ponad 2/3 chtopcow (76%) oraz poradwp
dziewcat (62%) ucacych s¢ w Il klasach gimnazjalnych (15/16—latkow) pita
alkohol w tym okresie.

. do upicia st w czasie ostatniego roku przyznatog stiiemal 50%
pictnastolatkow (58% chiopcow 1 40% dziewtz i ponad 65%
siedemnastolatkow (74% chtopcow i 54% dzieatcz Na miesac przed



badaniami upit s co trzeci 15/16—letni chtopiec (38,1%) i catpi 15/16—letnia
dziewczynka(26,5%)

. wiekszag¢ ucznidw trzecich klas gimnazjow przyznaje ¢ sido
podejmowania prob zakupow alkoholu (np. piwa 64%)yecydowana
wiekszas¢ takich prob kaéaczy sk powodzeniem. Odmowv sprzeday ze
wzgledu na zbyt mtody wiek kiczy sk tylko 10% prob zakupu (dwukrotny

wzrost w poréwnaniu z rokiem 1999).

Nawet sporadyczne picie alkoholu przez mtodych ilyelgt czsta przyczym
pogorszenia giwynikéw w szkole, konfliktbw z rodzicami czy pragidtmi,
moze tez doprowadzi do wysgpienia r@énego rodzaju szkdéd i zachomva

ryzykownych, m.in.:

. co 8 petnastolatek (13,0%) oraz co 13cimastolatka uczestniczyli w
kiétni lub sprzeczce z powodu alkoholu;

. 13,2% 15-letnich chiopcow oraz ponad 20% siederolekbéw brato
udziat w bojce w zwizku z alkoholem i miato zniszczone rzeczy lub ukaan
(12,3%);

. 12,6% chiopcéw oraz 6,3% dziewtzprzyznaje, 2 w zwiazku z piciem
alkoholu miato problemy z rodzicami. W przypadku-tBtkow przyznaje gido
tego co paty mtody cziowiek;

. co dziesity 17-latek przyznaje,zi z powodu picia alkoholu miat
wypadek lub doznat uszkodzeiata (11,3%);

. niemal 6% 17-letnich dziewgz z powodu picia alkoholu miato

niechciane stosunki seksualne (badania ESPAD 2003).

W przypadku mtodych ludzi pigych due ilosci alkoholu, mamy do czynienia

z nasileniem obszaru strat. Dodatkowo ci mtodziziedwchodz w ryzyko



uzaleznienia, co w znaexy sposob doprowadzimoze do ich patologizacji,
a w efekcie wykluczenia spotecznego.

Dane uzyskane z Wydziatu Prasowego Komendy GiowodLji wskazug, iz
spada liczba nieletnich podejrzanych o popetnigmieestpstwa. Alkohol
pozostaje jednak jednym z seych czynnikow wptywajcych na popetnianie

wykrocze i przesgpstw. Nietrzewos¢ stwierdzono w przypadku:

. 40% dorostych i 10% nieletnich sprawcow zabojstw;
. 35% dorostych i 10% nieletnich sprawcow gwattow;

. 20% dorostych i 5% nieletnich sprawcow kradyierozbojow.

2. Dane dla miasta Pity.

Badania przeprowadzone przez PENTOR Research #ti@mal dotyczce
zagraen spotecznych, kontaktéw mtodziez alkoholem i innymi substancjami

psychoaktywnymi.

Wyniki bada zostaly opublikowane w Gminnym Programie Profyédkt
i Rozwiazywania Problemoéw Alkoholowych na rok 2009 orazia2010.

Konkluzja wynikagca z bada jest taka,ze w Pile, podobnie jak w innych
miastach mitodzi ludzie m@j kontakt z alkoholem | substancjami
psychoaktywnymi, problemy mieszk@w miasta Pity nie gsodosobnione od
problemow mieszkaow innych miast Polski podobnej wielab.

Whioski z przytoczonych badavskazug, iz podobnie jak w 2009r. priorytetem
na 2010 r. winno by realizowanie programéw profilaktyczno- edukacyhny

socjoterapeutycznych prowadzonyckréd dzieci i mtodziey.
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Oszacowanie rozmiaréw problemow alkoholowych w Pdekonano na
podstawie danych uzyskanych z : Miejskiegérdadka Pomocy Spotecznej,
Centrum Pomocy Rodzinie, Pilskiego Centrum Pomodynigmu ,Monar-
Markot”, Niepublicznego Specjalistycznego Zaktadypié€ki Psychiatrycznej
I Odwykowe], Komendy Powiatowej Policji, Specjajistnego Grodka
Wsparcia dla Ofiar Przemocy w Rodzinie, Niepublega Zakladu Opieki
Zdrowotnej ARC MEDICAL w Pile zweryfikowano je rower w oparciu
o wskaniki opracowane przez Rstwowa Agencg Rozwihzywania Probleméw

Alkoholowych.

Dane pochodge z Dzialu Oséb Nietrzerych w latach 2008-2010 prezentuje

ponisza tabela:

Pacjenci (w osobach) Kolejne lata
2008 2009 Do czerwca
2010
Ogotem 2562 2304 1042
W tym miodzie do lat 18 49 36 10
Kobiet 166 144 68
Mezczyzn 2347 2124 964

W ponad 70% przypadkow pobyty klientow w Dziele €qpinad Osobami
Nietrzezwymi byty wielokrotne. Wielokrotn& pobytu w Dziele Opieki nad
Osobami Nietrzavymi moze by traktowana jako wskaik wystpowania

u danej osoby uzataienia od alkoholu.

Szczegotowe dane Dziatu Opieki nad Osobami Nietvgeni wskazug:
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- mitodziez do lat 18- stanowita 2.4%

« 0soby w wieku 19-24 lat- stanowity 11, 4%
« 0soby w wieku 25-29lat- stanowity 9,1%

« 0soby w wieku 30-40 lat- stanowity 45,6%

- 0soby powyej 50 lat-stanowity stanowity 31,5%

Podkréli¢ nalezy ze osoby nieletnie stanowity w Dziele Osob Nietwmrgch w
Pile 2,4% , a 45, 6% to osoby w wieku produkcyjnynprzedziale od 30-40
roku zycia. Wielkaci te wskazuy na wystgpowanie problemu alkoholowego

rowniez w tych grupach.

Dane dotyczce udzielania pomocy przez MOPS w latach 2008-2010

Wyszczegolnienie 2008 2009 Do czerwca
2010
Liczba rodzin objtych pomoe 2227 2385 2011

spoteczn (ogétem)

Liczba oséb w rodzinach aftych 6020 6401 5370

pomoa spoteczn (ogotem)




12

Liczba rodzin ktérym udzielonp 248 264 266
pomocy spotecznej w powodu

alkoholizmu

Liczba os6b w rodzinach 541 560 546
Z problemem alkoholowym

Liczba rodzin ktérym udzielonp 55 60 49
pomocy  spotecznej  powodu

przemocy w rodzinie

Liczba osOb w rodzinach 191 210 156

dotknictych przemog w rodzinie

Wedtug danych przedstawionych przez Miejslkdir@dlek Pomocy Spotecznej

wsrod 2385 rodzin olkjych pomoa spotecza w 20009r.,

zaliczonych do rodzin z dysfunkcjz powodu alkoholizmu.

264 (11%) zostato

Problem

alkoholizmu w rodzinie jaki obrazajjudokumentowane dane, nie pokazuje

petnej i prawdziwej skali zjawiska. W dej liczbie przypadkéw na alkoholizm

cztonkéw rodziny nakifada gina inne, cgsto bardziej nasilone lub nage

problemy.

Jak przedstawiajdane z Komendy Powiatowej Policji w Pile ( zamtzone

nizej) bardzo silnie problem skorelowany jest z przeanoPodczas 189

interwencji w 2009r., gdzie powodem byta przemoedwa , odnotowanazi

ponad potowa sprawcow (113) byta po spou alkoholu. Pomimo szerokiej

oferty podgcia dobrowolnego leczenia odwykowego, do Miejskigmisiji

Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych z roku na rok wptywagksza ilc¢

wnioskdw o skierowanie 0sOb nagwajacych alkoholu

odwykowe.

leczenie
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Dane dotycace liczby wnioskow ktére wphaly do MKRPA w latach 2008-

2010
2008 2009 Do czerwca
2010
llos¢ spraw rozpatrywanych przez 332 376 264

MKRPA

Przemoc w rodzinie z problemem alkoholowym.

Statystyki dotycgce przemocy domowejidardzo szczegdtowe w zyzku

z wprowadzeniem przez pokaojv Pile procedury ,Niebieskiej karty”.

Pokazug one spadek liczby ofiar przemocy domowej orazwpéav w 20009r.

I znaczny wzrost w 2010r. ( do czerwca).

Niebieska Karta

2008 2009 Do wrzaia
2010

Liczba interwencji dot 242 189 301
przemocy domowe]
Liczba ofiar przemocy domowe] 364 283 563
ogotem:
w tym: kobiety 136 161 289
mezczyzni 42 23 58
dzieci 126 99 216
Liczba  sprawcow  przemogy 248 202 303
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domowej

W tym kobiety: 20 23 24
mezczyzni 228 162 276
nieletni - 17 3
Liczb sprawcéw doprowadzonygh 124 113 177
do I1zby Wytrzewien

w tym: kobiety 2 11 7
mezczyzni 122 100 169
nieletni - 2 1

Pacjenci Niepublicznego Specjalistycznego Zaktadhekd Psychiatrycznej i

Odwykowej w latach 2008-2010.

Kolejne lata 2008 2009 Do czerwcy
2010
Pacjenci ogotem( w osobach) 850 504 430
wspotuzalenionych 140 60 50

Pilskiego Centrum Pomocy Bhiemu Monar-Markot, w latach 2008-2010

Kolejne lata 2008 2009 Do czerwcy
2010
Pacjenci ogotem ( w osobach) 245 315 242
Osoby uzalenione 91 94 85
Osoby wspotuzalaione 31 55 36
Ofiary przemocy domowej 27 13 7
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Wedlug danych przedstawione przez Centrum PomdcsniBmu ,Monar-
Markot” w latach 2009 i 2010 ( do czerwca) gpstwzrost liczby osob
uzalenionych i wspoluzalenionych. Natomiast w  Niepublicznym
Specjalistycznym Zaktadzie Opieki PsychiatrycznejOdwykowej nasipit
spadek przy¢ pacjentéw w 2009r. i znaczny wzrost w 2010r(dereza)

Dane dotycace udzielania pomocy przez Centrum Pomocy Rodzinie
w latach 2008-2010

Kolejne lata 2008 2009 Do czerwcy
2010
Osoby uzalenione 1 - 2
wspotuzalenione 29 24 5
doswiadczajce przemocy 63 27 21
Dane Specjalistycznego sfodka Wsparcia dla Ofiar Przemocy

w Rodzinie w Pile

Kolejne lata 2008 2009 Do czerwcy
2010
ilo$¢ os6b ogdtem 75 65 33
ilos¢ o0s6b uzalenionych od 16 9 22

alkoholu

ilos¢ sprawcow przemocy 34 26 18
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Zgodnie z danymi uzyskanymi zsf@dka Wsparcia dla Ofiar Przemocy
w Rodzinie w roku 2009 liczba osob uzalmnych od alkoholu oraz #6
sprawcow przemocy wykazywata spadek, natomiast WO2Q do czerwca)

nasgpit znaczny wzrost.

Dane z Niepublicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej AREDICAL Pita

2009 2010 do

czerwca

Liczba pacjentow ogotem 1511 449
wspoétuzalenieni 504 150

Wedtug danych udogbnionych przez Ars Medical i# pacjentow w 2009
1 2010 (do czerwca) wykazuje tendenspadkow.

Mitodziez i alkohol.

Nastolatkowe czerpiwzory picia alkoholu od dorostych, dlatego to émig oni
maj wptyw na ksztattowanie siich postaw, przekomai zachowa. Od
dorostych wec zalery jakich wyborow w kwestii alkoholu dolzie dokonywa
miodziez. Polska mtodzie bardzo szybko poznaje smak alkoholu. Wedtug
raportu technicznego z bad&SBC, IMID 2007r. pt. ,Zdrowie subiektywne,
style zycia i1 srodowisko psychospoteczne miodare szkolnej w Polsce”
dziewiciu na dziesiciu ucznibw w wieku 15-16 lat ma zuza soh
doswiadczenia z piciem procentowych napojow. Blisk®®2 nich pierwszy raz

siegneta po alkohol w wieku 11 lat lub nawet mniej. Rappt. ,Wzory
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konsumpcji w Polsce” przygotowany przez PARPA w &00nowi ze niecate
21%kobiet, oraz 26% @uaczyzn wyrazito lub wyrazitoby zgedna picie
alkoholu przed ukeczeniem przez dziecko 18 rokuycia. Badania
przeprowadzone przez PENTOR Research Internatiwn2008r. w pilskich

szkotach gimnazjalnych i ponadgimnazjalnych pokazat
 $redni wiek inicjacji alkoholowej wynosi 13,4 lata,
¢ 66% uczniow pito alkohol w ggu ostatnich 12 miesty

o tylko 9% ucznidw przynaley do grupy rowiéniczej gdzie nie ma

pijacych alkoholu

* 6% zyje w domach gdzie ojciec nagwa alkoholu/jest pijany

przynajmniej raz w tygodniu.

Cytowane badania wykazaly jeszcze ppdmepokopca konkluzg: dziewczta
siegaja po alkohol rownie ctnie jak chiopcy.

Whnioski z przytoczonych publikacji, bada dane uzyskane od
poszczegolnych pilskich instytucji za lata 2008:20. wykazug iz priorytetem
GPPIRPA na rok 2011 powinno dypotazenie szczegbOlnego nacisku na
prowadzenie programéw profilaktyczno-edukacyjnycbtydzacych dzieci i
miodziezyoraz na sygnaty dla uprawnionych Au do
zintensyfikowania kontroli punktéw sprzegjaoraz lokali gastronomicznych w
tym pubow, pod #em sprzeday napojéw alkoholowych nieletnim, z

konsekwentnym karaniem tamalych prawo sprzedawcoéw.

Przytoczone liczby pozwalaj uzysk& orientacg w rozmiarach kontaktow
dzieci z alkoholem. Wskazujna niepokajce zjawisko jakim jest regularne
spazywanie przez mtodzie alkoholu, mogce prowadz w konsekwencji do

powstania uzalaienia od alkoholu.
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Zjawiska  patologiczne  towarzysace  problemom  alkoholowym

w rodzinach miasta Pity.

Nadwywanie alkoholu a w tym uzaleienie alkoholowe, samoctiace juz
zjawiskiem patologicznym, stanowi pode sprzyjagce powstawaniu
I rozwojowi innych przejawow patologii spotecznBjo przejawow tych naig

W szczegolnéci:

-przemoc  fizyczna i psychiczna  wobec cztonkow rogzi
-przestpczasé, konflikty z prawem, weiganie dzieci w przegbczac,
-prostytucja oraz nakfanianie, wganie dzieci w prostytugj -zebractwo oraz
nakfanianie, weiganie dzieci w praktyki zebracze,

-brak opieki nad dztami i zainteresowania sprawami i wychowania

Podsumowanie i wnioski.

Analiza szeregu wskaikow opisuacych problemy alkoholowe w Pile prowadzi
do wnioskuze problemy te w okresie ostatnich dwdch latach azyk niewielka
tendena} wzrostovg (dane MOPS, MKRPA, KPP, MONAR-MARKOT,$bdek
Wsparcia dla Ofiar Przemocy) Wiell@ad szeregu wskaikow dotyczcych
rozmiarow uzalenienia od alkoholu, jego nagywania oraz konsekwencji
uzaleznienia skianig do zwrécenia szczegolnej uwagi

na takie niepokafge zjawiska, jak:

« zagraenia alkoholowe ¥rdd dzieci i mtodzigy,

 liberalizacja oceny spotecznejggania po alkohol dziewsgt,
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- zagraenia alkoholowe wrdd najstabszych spolecznie grup miesziay
Pity,

- wystpowanie szeregu przejawOw patologii spotecznych,ko ja
konsekwencji uzalmien alkoholowych | nadiywania alkoholu,
generugcego przemoc w rodzinie, a w konsekwencji jej ragpdtowego
funkcjonowania i wzrostu przegiczaci.

Analiza dostpnych danych wskazujez istruktura wieku os6b zagrmonych
problemem alkoholowym oraz wyniki badanad uwarunkowaniami

I rozmiarami kontaktow miodziy z alkoholem, prognozaj maozliwosé
nasilania si tych probleméw érod pilskich dzieci i mtodzigy. Jednocz@ie
nalezy stwierdzé, iz zwigkszapca st ilos¢ 0s6b korzystagych z pomocy sieci
instytucjonalnej ( szczegolnie pokazup dane z 2010r.), pogkszapca Se
ilos¢ oséb dobrowolnie uczestnigz/ch w grupach terapeutycznych, zjawisko
przelamywania pozornego wstydu przed zgtaszaniedb ddiskich w celu
przymusowego leczenia, jest objawem optymistycznymigrmuje bowiem

0 coraz wgkszej wiedzy spoteczoi miasta oraz zrozumieniu mechanizmow
powstawania uzammien i sposobOw radzenia sobie z zagnmoiami.
Niezkedne jest kontynuowanie szerokiej oferty w szkotachaz innych
placéwkach edukacyjnych i  wychowawczych dzata edukacyjnych

I profilaktycznych ~w zakresie problemow alkohoimh, ksztattowania postaw

asertywnych oraz umignosci przeciwstawiania giprzemocy domowe).
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. ZADANIA W ZAKRESIE PROFILAKTYKI | ROZWI  AYWANIA
PROBLEMOW ALKOHOLOWYCH NA 2010 R.

1. Dziatalncs¢ swietlic socjoterapeutycznych.
Podstawowym celem w stosunku do ucznidw uczesioych
w zagciach swietlicy socjoterapeutycznej jest przede wszystlsmeroko
rozumiana profilaktyka oraz wyrownywanie szans o@powiedzialne
I godnezycie w spoteczéstwie. Biogc pod uwag fakt, ze sytuacjazyciowa
uczestnikowswietlic jest niezadawalaga (ubostwo, nadywanie alkoholu,
przemoc w rodzinie, rozbicie rodziny, nieudaléavychowawcza ryciowa
rodzicow etc.) natey im stworzy¥ warunki sprzyjajce ksztattowaniu
poczucia akceptacji, bezpiedstwa jednoczaie eliminupc z ich zycia
agresg, proby eksperymentowania g@dkami psychoaktywnymi.
W Pile swietlice socjoterapeutyczne dziatgprzy Szkotach Podstawowych
nri, 2, 4,5, 7, 12; w Gimnazjach nr 4, 5; w Zdaplo Szkét nr 1, 2, 3
(z dwoma oddziatami) oraz przy OPIRPA w Pile. Wezggchswietlicowych
biora udziat dzieci z rodzin z problemem uzalen | przemocy domowe.
W ramach funkcjonowani@wietlic realizowane &da nastpujace cele:
a) integracja grupy poprzez budowanie poczucia leezgistwa,
akceptacji, rozwijanie empatiidndod uczestnikow
b) ksztaltowanie postaw sprzyjaych podejmowaniu racjonalnych
decyzji zwhzanych 2z zaywaniem alkoholu i s$rodkéw
odurzagcych

C) poprawa emocjonalnego i spotecznego funkcjonoaverieci
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poprzez budowanie poczucia wiasne] wano ksztattowanie
prawidtowych  stosunkéw interpersonalnych w reldgjac
ksztattowanie umigfnosci radzenia sobie z negatywnymi
emocjami ( forma pracy- zgjia warsztatowe)

d) zapewnienie powodzenia szkolnego poprzez prowaelzen
indywidualnej pracy reedukacyjnej- organizowanie aje&
kompensacyjno- wyrownawczych;

e) przeciwdziatanie zagteniom niedostosowania spotecznego

f) promowanie zdrowego styltycia wérod dzieci poprzez rozwijanie
indywidualnych zdolngci i zainteresowa dzieci  ksztattowanie
nawykow twdérczego i efektywnego ¢jrania wolnego czasu,
organizowanie wycieczek, spotkawiatecznych, uczestnictwo w
waznych wydarzeniach vyciu spoteczno- kulturalnym

g) udzielenie pomocy psychologiczno-pedagogicznej iroelz
dziecka, w ktorej zaistniat problem przemocy, alizmu lub
innego uzalenienia

h) pedagogizacja rodzicow

1) kontakt z instytucjami wspomagaymi (szkok, sadem, policy,
MOPS, organizacjami pozadowymi).

]) zapewnienie dzieciom positku oraz organizowanieniare potrzeb

i mozliwosci pomocy socjalnej (m.in. zakup artykutdw szkolnhyc
itp.);

2. Prowadzenie profilaktycznej dziatalndci informacyjnej
I edukacyjnej, w szczegolngci dla dzieci i miodzieey w zakresie
psychologicznych i spotecznych skutkOw uzateien, konsekwencji
przemocy domowej i rowigniczej a takze mazliwosci uzyskania

pomocy w tym zakresie.
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« wspieranie szkét podstawowych, gimnazjalnych

I ponadgimnazjalnych ~ w rozwijaniu  dziata informacyjnych
I edukacyjnych w zakresie problematyki uzalien
I mechanizmow przemocy

« opracowywanie oraz upowszechnianie materiatbw mémyjno-
edukacyjnych dla animatorow dziata profilaktycznych
w spotecznéciach lokalnych

e udziat w kampaniach spotecznych inicjowanych m.przez
Paistwowa Agenci Rozwhzywania Problemow Alkoholowych

» zakup materiatbw promocyjnych, edukacyjnych z pnaezeniem
dlasrodowisk lokalnych

e kontynuacja wspolipracy z  organizacjami s&elnymi,
stowarzyszeniami, organizacjami miodoeymi w zakresie
propagowania wikxiwych zachowa w przypadku dostrzenia

przez mieszkecow faktéw tamania prawa

3. Biezaca dziatalngé¢ i utrzymanie  Osrodka  Profilaktyki

I Rozwigzywania Problemow Alkoholowych w Pile.

. Dziatalnoéé konsultacyjna ,Niebieskiej linii” oraz ,Pomaranczowej
lini”  w ramach  funkcjonowania  Osrodka  Profilaktyki

I Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych.

. Wspomaganie finansowe i merytoryczne dziataldoi instytucii,
stowarzyszd, organizacji koscielnych i organizacji pozarzdowych
itp. na rzecz rozwhzywania problemow  alkoholowych,
narkotykowych, przemocy i wykluczeniu spotecznemu qprzez
organizowanie imprez kulturalnych, sportowych, okoicznosciowych

w ktorych udziat biorg rodziny z wyzej wymienionymi problemami
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a takze zakup materiatow edukacyjnych, promocyjnych, artkutéw

plastycznych, biurowych, drobnego spretu sportowego, zywnosci,

ktore sa niezbedne do realizacji ww. form dziataa profilaktycznych.

6. Dzialalncéé profilaktyczna dla dzieci i mtodziezy.

a) przeprowadzanie programow profilaktycznych, edyjech,

socjoterapeutycznych, zéjwarsztatowych dla dzieci i mtodzig

Cele gtowne i téei zag¢, programoéw:

dostarczanie informacji o zagsniach wynikajcych z sggania
po alkohol isrodki psychoaktywne

wskazanie m@diwosci unikania zagrgen oraz sposoboéw radzenia
sobie z nimi

wzmocnienie kompetencji w zakresie asertywnego odaraa,
nauka obrony wiasnych praw

ksztaltowanie umiefnosci dokonywania wyboru i podejmowania
decyzji

ksztalttowanie umiejnosci radzenia sobie w sytuacjach trudnych
motywowanie do realizowania wtasnych zainteresgwangania
osobistej satysfakcji bezegiania po alkohol

budowanie poczucia wtasnej waito

ukazanie prawnego modelu odpowiedziatgrawnej wswietle
obowigzujacych przepiséw, m.in. Ustawy o nieletnich, Kodeksu
karnego, Ustawy o przeciwdziataniu narkomanii

wzbudzenie réd miodych ludzi poczucia odpowiedziadco za
swoje czyny i zachowanie

ukazanie konsekwencji wynikggych z faktu bycia skazanym

przez ad
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» dostarczenie informaciji, jak zachotvaic w przypadku, gdy jest
si¢ Swiadkiem tamania prawa przez inne osoby

» dostarczenie informacji, gdzie ua skutecznie szukgpomocy
zarowno psychologicznej, medycznej, terapeutycznek
I prawnej

* przeciwdziatanie zachowaniom agresywnym

o ksztaltowanie umiefnosci konstruktywnego rozweywania
konfliktow

» ksztaltowanie umiejnosci radzenia sobie z emocjami

* budowanie poczucia wspoélnoty grupowej

» tworzenie atmosfery bezpiedmtwa i wzajemnej akceptacji

» dostarczenie informacji na temat radzenia sobsmsem

» ksztaltowanie aktywnej i odpowiedzialnej postawyb&o zdrowia
I bezpieczéstwa witasnego oraz innych ludzi

« stymulowanie rozwoju umigjnosci spotecznych

» eliminowanie dysfunkcji postaw poszczegolnych utz&éw
zagc

* rozpoznawanie sytuacji niebezpiecznych takich jakzemoc
i agresja ze strony osoOb dorostych (agresja weabgtmzemoc
fizyczna i seksualna); przemoc i agresja ze stnanwiesnikdw
| starsze] mtodzigy; niewtaciwe tréci ptynace z Internetu oraz
nauka jak rozpoznawate zagréenia i jak st wobec nich

zachowa

b) wspotorganizowanie Miejskiego Turnieju Wiedzy Preagnej dla

uczniow szkot podstawowych i gimnazjow;
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C) organizacja i przeprowadzenie Turnieju Gier | Zalfaportowych
oraz Festiwalu Piosenki dlia uczestnikow swietlic
socjoterapeutycznych;

d) organizacja koncertu zespotéw rockowych ,Bawimy dvez
alkoholu” dla starszej mtodzig;

e) organizowanie wypoczynku letniego dla dzieci i nziedy poza
srodowiskiem rodzinnym;

f) wspotorganizowanie  ze srodowiskami  lokalnymi  imprez
kulturalnych, sportowych, okoliczéoiowych w ktorych udziat
biora dzieci zesrodowisk dysfunkcyjnych.

7. Profilaktyka dla oséb dorostych.

a) udzielanie pomocy programowej i metodyczne] pte&yprzeniu
grup samopomocowych dla oséb uzalenych od alkoholu i ich
rodzin

b) promowanie grup samopomocowych nakierowanych
w szczegolnéci na odbudowanie oraz podtrzymywanie wzajemnej
wigzi wspierajcej dziatania na rzecz reintegracji spotecznej oraz
zawodowej swych cztonkéw

c) wspotpraca z poligjw realizacji procedury ,Niebieskiej karty”

d) scista wspoétpraca z poligj ssdem, MOPS, stra miejska, Pilskim
Centrum Pomocy Biniemu itp. w zakresie dziatana rzecz osob
Iich rodzin dotkngtych problematyk uzalenienia, przemocy
domowej i wykluczenia spotecznego- udzielanie sci@mia,
pomocy materialnej, terapeutycznej i prawnej

e) spotkania edukacyjne dla rodzicow szkdét podstayetn
gimnazjalnych i ponadgimnazjalnych
Zakres tematyczny spotka
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o szkodliwe dziatanie alkoholu szczegdlnie na organiz
miodego cztowieka
* odpowiedzialné¢ prawa nieletnich w swietle Ustawy
0 posgpowaniu w sprawach nieletnich
» odpowiedzialnés prawna rodzicow w  Swietle
obowigzujacych przepiséw prawnych
» warunki dobrej rodziny
* budowanie prawidtowych relacji w rodzinie
» cechy zachowadorastajcej mtodziey
* budowanie systemu wasm
» obraz siebie na tle rodziny i grupy
» zaburzenia psychiczne i emocjonalne wieku dojrzéavan
» zagraenia spoteczne dla mtodzye
* rozwiagzywania problemow szkolnych
przeprowadzenie programoéw psychoedukacyjnych dlab os
uzaleznionych i wspoétuzatenionych oraz ofiar przemocy.
Celem programow jest:
* informowanie o fizycznych, psychicznych | spoteczimy
skutkach uzalanienia
e Zrozumienie oraz zmiana nievitawych postaw
¢ zmiana negatywnych wzoréw zachawa
» nabycie umigjtnosci rozpoznawania wkasnych emociji
* nabycie umigjtnosci rozwiazywania konfliktow
interpersonalnych oraz intrapersonalnych
e Wwspomaganie rozwoju potencjalnych ztmvosci jednostki
e pomoc w rozpoznaniu i akceptacji wkasnej choroby
¢ poznanie mechanizméw nawrotu oraz metod radzeniae so

z nawrotami choroby
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g) organizacja i udziat w szkoleniach, konferencja@dagciach
warsztatowych z przeznaczeniem dla grup zawodowipdiicja,
straz miejska, kuratorzyaglowi, pracownicy OPIRPA, pracownicy
oswiaty, pracownicy swietlic socjoterapeutycznych, pracownicy
MOPS, CPR, OHP, czionkowie Miejskiej Komisji
ds. Rozwiazywania Problemédw  Alkoholowych, pracownicy
osrodka wsparcia, placowek opielazo- wychowawczych,
pracownicy stowarzysie i organizacji pozarglowych, osoby
sprzedajce i podajce alkohol, przedsbiorcéw, sprzedawcow
detalicznych i gastronomicznych), ktorych celent gsdnoszenie
kwalifikacji i umiejetnosci pracy na rzecz os6b uzateonych,
wspotuzalenionych, rodzin dotkrtych przemog domows, o0séb
wykluczonych spotecznie, sprawcow przemocy.

Zakres tematyczny ww. form to m.in.:

istota choroby alkoholowe]

o skutki nadaywania alkoholu: medyczne, psychologiczne,
spoteczne

» choroby wspotwysipujace przy uzalenieniu od alkoholu

» wczesna diagnoza oséb m@jch kontakt z alkoholem

» pierwszy kontakt z osalmaduywajaca alkoholu

e zjawisko przemocy w rodzinie (kryteria, rodzaje raykl
przemocy)

« alkohol a przemoc

* sytuacja psychologiczna ofiar przemocy

e przemoc wobec dzieci

» przemoc seksualna wobec dzieci

* najwaniejsze elementy pomocy osobom krzywdzonym

* podstawowe zasady kontaktu z adiprzemocy
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zadania poszczegolnych #h i instytucji w obszarze
przeciwdziatania przemocy domowej

specyfika spaywania napojoéw alkoholowych przez kobiety
dzieci z FAS/ FAE

rozwoj i dorastanie dzieci z FAS

podstawy prawne pomocy dzieciom z FAS

podstawowe standardy prawa dotyaz dziecka i rodziny
interwencje prawne na rzecz dziecka i rodziny

ochrona interesow dziecka

przyczyny dysfunkcyjneci i patologii rodziny

role petnione przez dzieci w rodzinach dysfunkcgjmy

rola specjalistow we wspieraniu rodzin dysfunkcygy
tworzenie interdyscyplinarnych zespotow wsparcia
problemy edukacyjne i wychowawcze dzieci z autyzmem
I zespotem Aspergera

praca z dziémi z ADHD i zespotami hiperkinetycznymi
obowiazujace przepisy prawa w zakresie handlu alkoholem
podnoszenie umigjnosci wychowawczych z elementami
treningu interpersonalnego

istota  prorodzinnej  polityki  spotecznej w caoju
konstytucyjnym, ustawowym, praktycznym

praca zespotow interdyscyplinarnych
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8. Dotacja z budzetu na finansowanie zada powierzonych do realizacji

organizacjom pozarzadowym i stowarzyszeniom.

a) prowadzenigwietlicy terapeutycznej

b) dziatalnd¢ samopomocowa na rzecz tiagch alkoholikéw i ich

rodzin- klub abstynencki

c) prowadzenie terapii uzaleien oraz poradnictwa dla o0s6b

z problemem alkoholowym i ich rodzin jako przecivadanie

wykluczeniu spotecznemu

9. Miejska Komisja Rozwiazywania Problemow Alkoholowych
(MKRPA) w Pile.
Do zada MKRPA nalery:

inicjowanie dziatd w zakresie realizacji zaflawlasnych gminy
zwigzanych z profilaktyk i rozwiazywaniem probleméw
alkoholowych

prowadzenie rozmow interwencyjno- motyaweych do podjcia
leczenia odwykowego uzupetnionych diagnozedyczia
prowadzenie kontroli przestrzegania warunkow sp@zed
i podawania napojow alkoholowych

opiniowanie wnioskdbw o0 wydawanie zezwolena sprzeda
I podawanie napojow alkoholowych

udziat w szkoleniach tematycznych

wspotpraca z organizacjami pozatawymi

kontrola i monitorowanie podmiotéw prowagdych sprzeda
i podawanie napojéw alkoholowych;

ustala s wynagrodzenie za posiedzenie w MKRP w wysiokd%
minimalnego wynagrodzenia za pgaabowhzujaca od 1 stycznia

roku kalendarzowego, w ktérym wynagrodzenie jeitpane;
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o ustala st wynagrodzenie dla cztonkéw Zespotu ds. Leczenia
Odwykowego MKRPA w wysoka&i 10% minimalnego
wynagrodzenia za prac obowhzujaca od 1 stycznia roku
kalendarzowego, w ktérym wynagrodzenie jest nalieza

* podstaw do wyptacania wynagrodzenia stanowi podpig@hy na
liscie obecnéci z poszczegolnych posiedizkomisiji

10. Monitorowanie stanu problemow alkoholowych.

Monitorowanie problemow alkoholowycledizie realizowane poprzez:

zbieranie 1 opracowywanie danych statystycznych yadatych
problemoéw alkoholowych, w tym przeciwdziatania proxy w rodzinie

dokonanie profesjonalnej diagnozy opartej na cyklch, rzetelnych
badaniach problemow i zjawisk zwanych z nadiywaniem alkoholu

przez dzieci i mtodzieoraz dorostych

analiza bazy danych o miejscach i formach pomoaydbb z problemem

alkoholowym oraz ofiar i sprawcow przemocy domowej

pozyskiwanie danych z Komendy Miejskiej Policji tr&ay Miejskie]
dotycacych liczby interwencji domowych, liczby przegstw i
wykroczer, danych dotycxych przesfpczaci nieletnich oraz liczby
wypadkow drogowych spowodowanych przez ,nietveych”

wspotpraca z innymi instytucjami zajmagymi Sk profilaktyka
i rozwigzywaniem probleméw alkoholowych w celu pozyskiwania

przydatnych danych do diagnozy probleméw alkoholdwy miecie.

analiza danych Miejskiej Komisji Rozwdaywania Problemow
Alkoholowych w zakresie udzielonych porad i rozmdmotywujco-

interwencyjnych.
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lll. REALIZATORZY PROGRAMU

1. Gsrodek Profilaktyki i Rozwizywania Problemow Alkoholowych w Pile
2. Miejska Komisja Rozwizywania Probleméw Alkoholowych
3. Inne podmioty, ktérym powierzanes zadania Gminnego Programu

Profilaktyki i Rozwazywania Problemow Alkoholowych.



