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Wsrod wielu problemow spotecznych i zdrowotnych wdeel g te, ktére
wynikaja z nadmiernego spgcia alkoholu zajmuj szczego6lne miejscea s

rowniez jednymi z trudniejszych do rozyaania.

Wynika to przede wszystkim z fakta dotycz roznych sfer naszegaycia

| powodup wielorakie szkody (spoteczne ,zdrowotne, ekonorme¢zaréwno te
wymierne, zwiazane choéby z opielk zdrowotra ,wypadkami drogowymi czy
przestpczacia jak te niewymierne jakimascierpienie i bol. Naley zdawé
sobie spraw z tego,ze dotyca zarowno kraju ,spoteczia lokalnej ,jak
| konkretnej rodziny. Corocznie, z przyczyn spnio lub bezpoednio
zwiazanych nadiywaniem alkoholu ,umiera w Polsce kilk&oi@ tyskcy oséb.
Z danych Swiatowej Organizacji Zdrowia wynikae alkohol zajmuje trzecie
miejsce wrod czynnikdw ryzyka dla zdrowia, po nagigeniu ttniczym
I nikotynie, a przed np. chorobami nowotworowymi.
Polacy cagle jeszcze akceptujwzorce intensywnego spgwvania alkoholu
| przejawiaj tendenagi do lekcewaenia =zagreen oraz konsekwencji
wynikajacych z takiego sposobu spywvania alkoholu. Dopiero uzaleienie
aktywizuje najblisze otoczenie osoby pgej do poszukiwania rozwaan.

Niestety strategie pomagania osobom uzatsnym s najtrudniejsze.

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

picie nawet niewielkich iléci alkoholu przez kobiety w gty

Skutkiem uywania alkoholu przez kobietyelace w cazy maze 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 Zespot Alkoholow@harakteryzuje si
obok specyficznych uszkodze somatycznych tale upaledzeniem



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

Zaréwno osoby indywidualne jak biet pastwa czy samoezly gminy
rokrocznie ponosg bardzo due straty wynikagce z nadmiernego spycia
alkoholu. Na szkody zwrane z alkoholem natany jest kady cztowiek, bez
wzgledu na to, czy pije alkohol, czy nie, natomiast kpszakie genery
problemy zwizane z alkoholem ponosi cate spotésteo. Nadmierd takze
warto, ze w krajach Unii Europejskiej alkohol jest jeda najwaniejszych
przyczyn utraty zdrowia i przedwczesigjierci. Dziatania podejmowane przez
gming powinny by zatem adresowane do wszystkich jej mieszka, a nie
tylko tych, ktérzy pia czy nadaywaja alkoholu. Ustawodawca, ktéry 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 problemow alkoholowych. Polski model rozmywania probleméw
alkoholowych zaktadaze wickszas¢ kompetenciji rodkow finansowych na
dziatania zwazane z profilaktyk i rozwiazywaniem tych probleméw
zlokalizowanych jest na poziomie gmin. Zaklada®wiem,ze gminy najlepiej
wiedz o problemach swoich mieszi@w, wiedz jaka dysponug mozliwoscia
pomocy i jak § wykorzyst&, mog wobec tego stosowaskuteczne formy

pomocy oraz budowégplany tej pomocy.



Samorzady lokalne posiadajszeroki zestaw kompetencji i obazkdéw, maj

rowniez konkretnesrodki na realizagj powyzszych celow.

Gminy Program Profilaktyki i Rozgdaywania Problemoéw
Alkoholowych w Pile na rok 2011 jest konsekwenkontynuaci wielu dziata
profilaktyczno — terapeutycznych zainicjowanych \atath poprzednich
w Gminie Pita, zaklada réwniekomplementarri dziatax w zakresie edukacii,
profilaktyki i terapii probleméw uzaimien, przy wykorzystaniu wiedzy
teoretycznej i praktycznej oséb reprezeqtygch podmioty administracii
samorzdowej iradowej oraz organizacji pozadowych, ktére w ramach
swych zada statutowych podejmaj zagadnienia z zakresu probleméw

uzalenien.

Gminny Program Profilaktyki i Rozwtywania Probleméw Alkoholowych jest
sporadzony w oparciu 0 ustawz dnia 26 pzdziernika 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@dek Profilaktyki
I Rozwiazywania Problemow Alkoholowych w Pile (OPIRPA).

Podstaw finansows realizacji Gminnego  Programu  Profilaktyki
| Rozwiazywania Problemow Alkoholowych as dochody Gminy Pita
uzyskiwane z optat za wydawanie zezwiote sprzedanapojéw alkoholowych
zgodnie z ustayv 0 wychowaniu w trzavosci 1 przeciwdziataniu

alkoholizmowi.

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

alkoholu czy go nadiywajace. Postugujc sk terminem ,problemy zwazane



z alkoholem” nalgy rozumi€ catoksztatt negatywnych i wielowymiarowych

konsekwencji zwjzanych z alkoholem.

Szkody wynikagce zwihzane z alkoholem magy¢ indywidualne, jednostkowe

oraz widziane z szerszej perspektywy.

Priorytetem Gminnego Programu Profilaktyki i Rozmjwania Problemdéw
Alkoholowych jest zapobieganie powstawaniu nowychrobemow
alkoholowych, zmniejszenie rozmiaréw tych, ktoreualknie wysgpuja 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 @ od poprzednio przyjmowanych
programow. Warunkuje to w dym stopniu skuteczrié podejmowanych

dziatan.

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

w szczegolngci:

» tworzenie warunkéw sprzyjgych realizacji potrzeb, ktérych

zaspokajanie motywuje powstrzymywanie ad spaywania alkoholu;

* prowadzenie dziataldoi wychowawczej i informacyjnej dotyazej

skutkéw nadiaywania alkoholu w szczeg6léd dla dzieci i mtodzigy;

e prowadzenie pozalekcyjnych zd&j sportowych, edukacyjnych,
kulturalnych, socjoterapeutycznych a #akdziatah na rzecz daywiania

dzieci uczestniccych w tych formach;

» zwickszanie dospncdici pomocy rehabilitacyjnej i terapeutycznej dla

0s0b majcych problem z alkoholem;



» udzielanie rodzinom, w ktorych wystuja 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 zwiku z naruszeniem przepisow

dotyczicych reklamy napojow alkoholowych i zasad ich sgazg;

* sprawowanie kontroli nad przestrzeganiem ustawy wchawaniu
w trzezwosci | przeciwdziataniu alkoholizmowi, uchwat Rady &8ta oraz

zaradzen Prezydenta Miasta Pity;

* podnoszenie wiedzy i umignposci grup zawodowych pracgych na
rzecz rozwazywania problemow uzataien, wykluczenia spotecznego,

przemocy domowej;

o $cista wspotpraca ©@odka Profilaktyki i Rozwizywania Problemow
Alkoholowych w Pile z MOPS, poligj straza miejskay, ssdem, szkotami

itp.;

* pomoc osobom podlegaym wykluczeniu spotecznemu ze wadh na
bezdomnéc, uzalenienie od alkoholu i narkotykéw, choroby psychiczne
diugotrwate bezrobocie oraz trudieo w integracji ze srodowiskiem

spotecznym;
e podejmowanie dziafaedukacyjnych skierowanych do rodzicow.

Zadania te wynikaj z cytowanych wczmiej ustaw (o0 wychowaniu
w trzezwosci 1 przeciwdziataniu alkoholizmowi oraz o przecmataniu

przemocy w rodzinie).



Zadania okrdone w GPPIRPA w 2011 roku dostosowang do potrzeb
lokalnych i maliwosci prowadzenia ok&onych form pracy i wykonania
w oparciu 0 posiadane zasoby instytucjonalne i oseboraz ewentuadn
pomoc merytoryczn ze strony podmiotdw zewtrznych- jednostek
samoradowych wyzszego szczebla, organizacji, instytucji, fundacjposob
fizycznych. Program adresowany jest do mieszkav Gminy Pita, ktorzy
spotykaj si¢ z problemem nadiywania alkoholu, przemocy domowej oraz ich
konsekwencjami zaréwno wyciu prywatnym, zawodowym, a tak do
wszystkich zainteresowanycigroblematyk.

I. Podstawa diagnostyczna Gminnego Programu Prafktyki
i Rozwiazywania Probleméw Alkoholowych.

1. Badania ogolnopolskie (dane: PARPA).

* napoje alkoholowe as najbardziej rozpowszechnign substang
psychoaktywa uzywama przez miodzie. Do picia napojow
alkoholowych przyznaje siponad 92% uczniéw Il klas gimnazjalnych
| ponad 96% ucznidéw Il klas szkdétednich. Najczscie] spaywanym
napojem alkoholowym jest piwo.

» wraz ze spadkiem liczby abstynentéw wzrastesick¢ picia oraz ild¢
jednorazowo wypijanego alkoholu przez mtodzidako wskanik czstej
konsumpciji traktowane jest picie alkoholu wagu ostatniego miesta
poprzedzajcego badanie. Ponad 2/3 chtopcéw (76%) oraz pookuvp
dziewcat (62%) ucacych se¢ w Il klasach gimnazjalnych (15/16—
latkéw) pita alkohol w tym okresie.

* do upicia st w czasie ostatniego roku przyznatee siiemal 50%
pictnastolatkow (58% chtopcdédw 1 40% dziewtz i ponad 65%



siedemnastolatkow (74% chtopcow i 54% dzieaticzZNa miesic przed
badaniami upit & co trzeci 15/16-letni chiopiec (38,1%) i coatpli
15/16—letnia dziewczynka(26,5%)

o wieksza¢ uczniow trzecich klas gimnazjow przyznaje ¢ sido

podejmowania préb zakupdéw alkoholu (np. piwa 64%@ecydowana
wigkszas¢ takich prob kaczy se powodzeniem. Odmoysprzeday ze
wzgledu na zbyt miody wiek kiczy sk tylko 10% prob zakupu

(dwukrotny wzrost w poréwnaniu z rokiem 1999).

Nawet sporadyczne picie alkoholu przez mtodych ilyelgt czsta przyczym

pogorszenia 8iwynikow w szkole, konfliktbw z rodzicami czy pragidtmi,

moze tez doprowadzi do wyshpienia r@nego rodzaju szkdd i zachofiva

ryzykownych, m.in.:

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

13,2% 15-letnich chtopcow oraz ponad 20% siederotekdw brato
udziat w bojce w zwazku z alkoholem i miato zniszczone rzeczy lub
ubrania (12,3%);

12,6% chiopcow oraz 6,3% dziewatzrzyznaje, 2 w zwiazku z piciem
alkoholu miato problemy z rodzicami. W przypadku-tatkdw przyznaje
si¢ do tego co pity mtody cztowiek;

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 picych due ilosci alkoholu, mamy do czynienia
z nasileniem obszaru strat. Dodatkowo ci miodziziedwchodza w ryzyko
uzaleznienia, co w znaaezy sposOb doprowadzimaze do ich patologizacii,

a w efekcie wykluczenia spotecznego.

Dane uzyskane z Wydzialu Prasowego Komendy Giowodgji wskazug, iz
spada liczba nieletnich podejrzanych o popetnigoiees¢pstwa. Alkohol
pozostaje jednak jednym z weych czynnikow wptywajcych na popetnianie

wykrocze i przesgpstw. Nietrzewos¢ stwierdzono w przypadku:

* 40% dorostych i 10% nieletnich sprawcéw zabgjstw;
» 35% dorostych i 10% nieletnich sprawcéw gwattow;

» 20% dorostych i 5% nieletnich sprawcow kradgierozbojow.

2. Dane dla miasta Pity.

Badania przeprowadzone przez PENTOR Research #tiemal dotyczce
zagraren spotecznych, kontaktow mtodziez alkoholem i innymi substancjami

psychoaktywnymi.

Wyniki bada zostalty opublikowane w Gminnym Programie Profijdkt
i Rozwiazywania Problemow Alkoholowych na rok 2009 orazaa2010.

Konkluzja wynikajca 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 ssodosobnione od

problemow mieszkaow innych miast Polski podobnej wieka.
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Whioski z przytoczonych badavskazug, iz podobnie jak w 2009r. priorytetem
na 2010 r. winno by realizowanie programow profilaktyczno- edukacyhy

socjoterapeutycznych prowadzonyckréd dzieci i mtodziey.

Oszacowanie rozmiaréw probleméw alkoholowych w Pdekonano na
podstawie danych uzyskanych z : Miejskiegérddka Pomocy Spotecznej,
Centrum Pomocy Rodzinie, Pilskiego Centrum Pomodynizmu ,Monar-
Markot”, Niepublicznego Specjalistycznego Zaktadypi€ki Psychiatrycznej
I Odwykowe], Komendy Powiatowej Policji, Specjayistnego GQrodka
Wsparcia dla Ofiar Przemocy w Rodzinie, Niepublega Zaktadu Opieki
Zdrowotnej ARC MEDICAL w Pile zweryfikowano je réwetr w oparciu
o wskaniki opracowane przez Rstwowa Agencg Rozwhzywania Problemow

Alkoholowych.

Dane pochodge z Dziatlu Osob Nietrzevych w latach 2008-2010 prezentuje

ponizsza 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
Megzczyzn 2347 2124 964
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W ponad 70% przypadkéw pobyty klientow w Dziele €xpinad Osobami
Nietrzezwymi byty wielokrotne. Wielokrotn& pobytu w Dziele Opieki nad
Osobami Nietrzeawvymi moze by traktowana jako wskaik wystpowania

u danej osoby uzataienia od alkoholu.

Szczegotowe dane Dziatu Opieki nad Osobami Nietvgeni wskazug:
* miodziez do lat 18- stanowita 2.4%
» 0soby w wieku 19-24 |at- 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 Oséb Nieturgch w
Pile 2,4% , a 45, 6% to osoby w wieku produkcyjnynprzedziale od 30-40
roku zycia. Wielkaci te wskazuyy na wysg¢powanie problemu alkoholowego

réwniez w tych grupach.
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Dane dotyczce udzielania pomocy przez MOPS w latach 2008-2010

Wyszczegolnienie 2008 2009 Do czerwc

2010

Liczba rodzin objtych pomoag 2227 2385 2011

spoteczn (ogbétem)

Liczba os6b w rodzinach aftych 6020 6401 5370

pomoa spoteczn (ogdtem)

Liczba rodzin ktérym udzielonp 248 264 266

pomocy spotecznej w powodu

alkoholizmu

Liczba os6b w rodzinac 541 560 546

z problemem alkoholowym

Liczba rodzin ktérym udzielonp 55 60 49

pomocy spotecznej powodqu

przemocy w rodzinie

Liczba o0s6b w rodzinach 191 210 156

dotknictych przemog w rodzinie

Wedlug danych przedstawionych przez Miejskirddlek Pomocy Spotecznej

wsrod 2385 rodzin olfych pomog spotecza w 20009r.,

alkoholizmu w rodzinie jaki obrazajudokumentowane dane, nie pokazuje

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

264 (11%) zostato

zaliczonych do rodzin z dysfunkcjz powodu alkoholizmu.

cztonkow rodziny naklada eina inne, cgsto bardziej nasilone lub nage

problemy.

Problem
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Jak przedstawiajdane z Komendy Powiatowej Policji w Pile ( zame=one
nizej) bardzo silnie problem skorelowany jest z przeamoPodczas 189
interwencji w 2009r., gdzie powodem byta przemoemdwa , odnotowanazi
ponad potowa sprawcow (113) byla po sgmu alkoholu. Pomimo szerokiej
oferty podgcia dobrowolnego leczenia odwykowego, do Miejski@misji
Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych z roku na rok wptywaksza ilag¢
wnioskdw o0 skierowanie o0sOb nagwajacych alkoholu na leczenie
odwykowe.

Dane dotyczce liczby wnioskéw ktére wphgty 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 dotyczce przemocy domowejdardzo szczegotowe w zaygku

z wprowadzeniem przez pokoyv Pile procedury ,Niebieskiej karty”.
Pokazug one spadek liczby ofiar przemocy domowej oraz\spéav w 20009r.

| znaczny wzrost w 2010r. ( do czerwca).
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Niebieska Karta

2008 2009 Do wrzmia

2010
Liczba interwenciji dot 242 189 301
przemocy domowej
Liczba ofiar przemocy domowej 364 283 563
ogotem:
w tym: kobiety 136 161 289
mezczyzni 42 23 58
dzieci 126 99 216
Liczba sprawcow  przemody 248 202 303
domowej
W tym kobiety: 20 23 24
mezczyzni 228 162 276
nieletni - 17 3
Liczb sprawcéw doprowadzonych 124 113 177
do Izby Wytrzewien
w tym: kobiety 2 11 7
mezczyzni 122 100 169
nieletni - 2 1
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Pacjenci Niepublicznego Specjalistycznego Zaktaquekd Psychiatrycznej i

Odwykowej w latach 2008-2010.

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

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

Kolejne lata 2008 2009 Do czerwcg
2010
Pacjenci ogotem ( w osobach) 245 315 242
Osoby uzalenione 91 94 85
Osoby wspotuzalaione 31 55 36
Ofiary przemocy domowe] 27 13 7

Weditug danych przedstawione przez Centrum PomdcsniBmu ,Monar-

Markot” w latach 2009 i 2010 ( do czerwca) gpstwzrost liczby osob

uzaleznionych i

wspotuzalenionych.

Natomiast

w  Niepublicznym

Specjalistycznym Zaktadzie Opieki PsychiatrycznejOdwykowej nasipit

spadek przyic pacjentéw w 2009r. i znaczny wzrost w 2010r(dereza)



Dane dotyczce udzielania pomocy

w latach 2008-2010
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przez Centrum Pomocy Rodzinie

Kolejne lata 2008 2009 Do czerwcg
2010
Osoby uzalenione 1 - 2
wspétuzalenione 29 24 5
doswiadczajce przemocy 63 27 21
Dane Specjalistycznego sfodka Wsparcia dla Ofiar Przemocy
w Rodzinie w Pile
Kolejne lata 2008 2009 Do czerwca
2010
ilos¢ 0sob ogdtem 75 65 33
ilos§¢ o0s6b uzalenionych od 16 9 22
alkoholu
ilos¢ sprawcow przemocy 34 26 18

Zgodnie z danymi uzyskanymi zsf@dka Wsparcia dla Gfr Przemocy

w Rodzinie w roku 2009 liczba oséb uzalmnych od alkoholu oraz #6

sprawcow przemocy wykazywata spadek, natomiast WO20Q do czerwca)

nastpit znaczny wzrost.



17

Dane z Niepublicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej AREDICAL Pita

2009 2010 do

czerwca

Liczba pacjentow ogoétem 1511 449
wspotuzalenieni 504 150

Wedtug danych udogpnionych przez Ars Medical 66 pacjentéw w 2009
1 2010 (do czerwca) wykazuje tendenspadkovy.

Mtodziez i alkohol.

Nastolatkowe czerpiwzory picia alkoholu od dorostych, dlatego to émig oni
maj wptyw na ksztattowanie siich postaw, przekomai zachowa. Od
dorostych wic zalery jakich wyboréw w kwestii alkoholu doizie dokonywa
miodziez. Polska mitodzie bardzo szybko poznaje smak alkoholu. Wedtug
raportu technicznego z bad&SBC, IMID 2007r. pt. ,Zdrowie subiektywne,
style zycia i srodowisko psychospoteczne miodare szkolnej w Polsce”
dziewieciu na dziesiciu ucznibw w wieku 15-16 lat ma zuza soh
doswiadczenia z piciem procentowych napojow. Blisk&@22 nich pierwszy raz
siegreta po alkohol w wieku 11 lat lub nawet mniej. Rappt. ,Wzory
konsumpcji w Polsce” przygotowany przez PARPA w &00nowi ze niecate
21%kobiet, oraz 26% @iczyzn wyrazito lub wyrazitoby zgedna picie
alkoholu przed ukéczeniem przez dziecko 18 rokuycia. Badania
przeprowadzone przez PENTOR Research Internatiwwn2008r. w pilskich

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

o tylko 9% uczniow przynaley do grupy roéwiéniczej gdzie nie ma

pijacych alkoholu

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

przynajmniej raz w tygodniu.

Cytowane badania wykazaly jeszcze pdmepokoaca konkluzg: dziewczta
siegaja po alkohol rownie cktnie jak chiopcy.

Whnioski z przytoczonych publikacji, badai dane uzyskane od
poszczegolnych pilskich instytucji za lata 2008-20. wykazuy iz priorytetem
GPPIRPA na rok 2011 powinno dypotozenie szczegolnego nacisku na
prowadzenie programéw profilaktyczno-edukacyjnychtydzacych dzieci i
miodziezyoraz na sygnaty dla uprawnionych Au  do
zintensyfikowania kontroli punktéw sprzedaoraz lokali gastronomicznych w
tym pubow, pod #em sprzeday napojow alkoholowych nieletnim, z

konsekwentnym karaniem tamlych prawo sprzedawcow.

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

powstania uzalanienia od alkoholu.
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Zjawiska  patologiczne  towarzysace  problemom  alkoholowym

w rodzinach miasta Pity.

Nadwywanie alkoholu a w tym uzaleienie alkoholowe, samoc¢tace ju-
zjawiskiem patologicznym, stanowi pode sprzyjajce powstawaniu
i rozwojowi innych przejawéw patologii spotecznBjo przejawow tych nafe

w szczegOlngci:

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

-brak opieki nad dzigmi i zainteresowania sprawami i wychowania

Podsumowanie i wnioski.

Analiza szeregu wskaikéw opisujcych problemy alkoholowe w Pile prowadzi
do wnioskuze problemy te w okresie ostatnich dwoch latach amylk niewielka
tendencgi wzrostows (dane MOPS, MKRPA, KPP, MONAR-MARKOT, $tbdek
Wsparcia dla Ofiar Przemocy) Wieb®m szeregu wskanikow dotycacych
rozmiarOw uzalenienia od alkoholu, jego nagjwania oraz konsekwencji
uzaleznienia skianig do zwrécenia szczegolnej uwagi

na takie niepokagre zjawiska, jak:

» zagraenia alkoholowe $réd dzieci i mtodzigy,

* liberalizacja oceny spotecznejggania po alkohol dziewat,

» zagraenia alkoholowe #wrod najstabszych spotecznie grup miesziéav
Pity,

* wystepowanie szeregu przejawow patologii spotecznydn kpnsekwenciji
uzalenien alkoholowych i nadiywania alkoholu, generagego przemoc
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w rodzinie, a w konsekwencji jej nieprawidtowegonkajonowania i
WZrostu przespczaci.
Analiza dostpnych danych wskazujez istruktura wieku osob zagronych
problemem alkoholowym oraz wyniki badanad uwarunkowaniami
I rozmiarami kontaktbw miodziy z alkoholem, prognozaj mazliwosé
nasilania sj tych probleméw \rod pilskich dzieci i mtodzigy. Jednocz@ie
nalezy stwierdzé, iz zwiekszapca st ilos¢ oséb korzystagych z pomocy sieci
instytucjonalnej ( szczegolnie pokazup dane z 2010r.), pogkszapca Sk
ilos¢ oséb dobrowolnie uczestnigz/ch w grupach terapeutycznych, zjawisko
przetamywania pozornego wstydu przed zgtaszanieab ddiskich w celu
przymusowego leczenia, jest objawem optymistycznymigrmuje bowiem
0 coraz wgkszej wiedzy spoteczioi miasta oraz zrozumieniu mechanizmow
powstawania uzakmien | sSposobOw radzenia sobie z zagmoiami.
Niezlxdne jest kontynuowanie szerokiej oferty w szkotachaz innych
placbwkach edukacyjnych i wychowawczych dzata edukacyjnych
I profilaktycznych ~w zakresie problemow alkohoimh, ksztalttowania postaw

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

1. Dziatalnos¢ swietlic socjoterapeutycznych.
Podsawowym celem w stosunku do ucznidbw uczestiggeh
w zagciach swietlicy socjoterapeutycznej jest przede wszystlgaeroko
rozumiana profilaktyka oraz wyréwnywanie szans od@powiedzialne
| 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, bezpieéstwa 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 empatiidndd uczestnikéw
b) ksztaltowanie postaw sprzyjaych podejmowaniu racjonalnych
decyzji zwpzanych z zaywaniem alkoholu i s$rodkéw
odurzaacych
C) poprawa emocjonalnego i spotecznego funkcjonowdnieci
poprzez budowanie poczucia wiasne] wanto ksztattowanie

prawidiowych  stosunkéw interpersonalnych w relaljac
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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 zagéeniom niedostosowania spotecznego

f) promowanie zdrowego styltycia wérod dzieci poprzez rozwijanie
indywidualnych zdolngci i zainteresowa dzieci  ksztattowanie
nawykéw twdérczego i efektywnego ejrania wolnego czasu,
organizowanie wycieczek, spotk&wiatecznych, uczestnictwo w
waznych wydarzeniach wyciu spoteczno- kulturalnym

g) udzielenie pomocy psychologiczno-pedagogicznej irnez
dziecka, w ktorej zaistniat problem przemocy, &liizmu lub
innego uzalenienia

h) pedagogizacja rodzicow

1) kontakt z instytucjami wspomagaymi (szkoh, sasdem, policy,
MOPS, organizacjami pozadowymi).

]) zapewnienie dzieciom positku oraz organizowanie iargrpotrzeb

i mozliwosci pomocy socjalnej (m.in. zakup artykutdw szkolhyc

itp.);

2. Prowadzenie profilaktycznej dziatalngci informacyjnej
| edukacyjnej, w szczegolnéci dla dzieci i miodzieey w zakresie
psychologicznych i spotecznych skutkow uzateien, konsekwencii
przemocy domowej i rowigniczej a takize mazliwosci uzyskania

pomocy w tym zakresie.
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e wspieranie szkot podstawowych, gimnazjalnych

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

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

» udziat w kampaniach spotecznych inicjowanych m.przez
Paistwowy Agencg Rozwhzywania Problemow Alkoholowych

o zakup materiatdbw promocyjnych, edukacyjnych z pnaezeniem
dlasrodowisk lokalnych

* kontynuacja  wspolpracy z  organizacjami sé&elnymi,
stowarzyszeniami, organizacjami miodoeymi w zakresie
propagowania wikxiwych zachowa w przypadku dostrzenia

przez mieszkacow faktéw tamania prawa

3. Biezaca  dziatalng¢ i utrzymanie  Osrodka  Profilaktyki

I Rozwigzywania Problemow Alkoholowych w Pile.

. Dziatalnos¢ konsultacyjna ,Niebieskiej linii” oraz ,Pomara nczowej
lini”  w ramach funkcjonowania  Os$rodka  Profilaktyki

i Rozwiazywania Probleméw Alkoholowych.

5. Wspomaganie finansowe | merytoryczne dziatalr@i instytucii,

stowarzysza, organizacji koscielnych i organizacji pozaradowych
itp. na rzecz rozwhzywania problemow  alkoholowych,
narkotykowych, przemocy i wykluczeniu spotecznemu @przez

organizowanie imprez kulturalnych, sportowych, okoicznosciowych
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w ktorych udziat biora rodziny z wyzej wymienionymi problemami
a takze zakup materiatdbw edukacyjnych, promocyjnych, artkutéw
plastycznych, biurowych, drobnego sprgtu sportowego, zywnosci,

ktore sa niezbedne do realizacji ww. form dziataa profilaktycznych.

6. Dziatalnosé profilaktyczna dla dzieci i mtodziezy.
a) przeprowadzanie programow profilaktycznych, edukash,
socjoterapeutycznych, zéjwarsztatowych dla dzieci i mtodzie
Cele gtowne i téei zag¢, programow:
* dostarczanie informacji o zagseniach wynikajcych z sggania po
alkohol isrodki psychoaktywne
» wskazanie maiwosci unikania zagrgen oraz sposobow radzenia
sobie z nimi
» wzmocnienie kompetencji w zakresie asertywnego oderaa,
nauka obrony wiasnych praw
 ksztalttowanie umieinosci dokonywania wyboru i podejmowania
decyzji
* ksztaltowanie umiejnosci radzenia sobie w sytuacjach trudnych
* motywowanie do realizowania wlasnych zainteresgwshgania
osobistej satysfakcji bezegjania po alkohol
* budowanie poczucia witasnej waito
» ukazanie prawnego modelu odpowiedziatgrawnej wswietle
obowiazujacych przepiséw, m.in. Ustawy o nieletnich, Kodeksu
karnego, Ustawy o przeciwdziataniu narkomanii
» wzbudzenie Wrod miodych ludzi poczucia odpowiedzia$co za
swoje czyny i zachowanie
» ukazanie konsekwencji wynikgjych z faktu bycia skazanym przez
sad
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» dostarczenie informacji, jak zachoéwvsic w przypadku, gdy jestsi
swiadkiem tamania prawa przez inne osoby

» dostarczenie informaciji, gdzie mua skutecznie szukapomocy
zarobwno psychologicznej, medycznej, terapeutycznek
| prawnej

* przeciwdziatanie zachowaniom agresywnym

» ksztattowanie umiefnosci  konstruktywnego rozwezywania
konfliktow

* ksztaltowanie umiefnosci radzenia sobie z emocjami

* budowanie poczucia wspélnoty grupowej

* tworzenie atmosfery bezpiegmtwa i wzajemnej akceptaciji

* dostarczenie informacji na temat radzenia sobsEresem

* ksztaltowanie aktywnej i odpowiedzialne] postawyb&o zdrowia
| bezpieczéstwa wtasnego oraz innych ludzi

* stymulowanie rozwoju umiejnosci spotecznych

* eliminowanie dysfunkcji postaw poszczegolnych utzkéw zagé

* rozpoznawanie sytuacji niebezpiecznych takich jakzemoc
| agresja ze strony o0soOb dorostych (agresja weabhatmzemoc
fizyczna i seksualna); przemoc i agresja ze stnawyiesnikow
| starsze] mtodzigy; niewtaciwe tréci ptynace z Internetu oraz
nauka jak rozpoznawate zagragenia i jak st wobec nich

zachowa

b) wspotorganizowanie Miejskiego Turnieju Wiedzy Preagnej dla
uczniow szkét podstawowych i gimnazjow;

C) organizacja i przeprowadzenie Turnieju Gier i Zaldsportowych
oraz Festiwalu Piosenki dla  uczestnikow swietlic

socjoterapeutycznych;
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d) organizacja koncertu zespotow rockowych ,Bawimy ez
alkoholu” dla starszej mtodzig;

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

f) wspoétorganizowanie  ze srodowiskami  lokalnymi  imprez
kulturalnych, sportowych, okoliczoiowych w ktorych udziat

biora dzieci zesrodowisk dysfunkcyjnych.

7. Profilaktyka dla osob dorostych.

a) udzielanie pomocy programowej i metodycznej przyorzeniu
grup samopomocowych dla os6b uzaienych od alkoholu i ich
rodzin

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

c) wspotpraca z poligjw realizacji procedury ,Niebieskiej karty”

d) scista wspétpraca z poligj sasdem, MOPS, stia miejsky, Pilskim
Centrum Pomocy Biniemu itp. w zakresie dziatana rzecz osob
Iich rodzin dotkngtych problematyk uzalenienia, przemocy
domowe] i wykluczenia spotecznego- udzielanie sciemia,
pomocy materialnej, terapeutycznej i prawnej

e) spotkania edukacyjne dla rodzicow szkét podstawdwyc
gimnazjalnych i ponadgimnazjalnych
Zakres tematyczny spotka

» szkodliwe dziatanie alkoholu szczegdlnie na organiz

miodego cztowieka
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odpowiedzialné¢ prawa nieletnich w swietle Ustawy
0 postpowaniu w sprawach nieletnich

odpowiedzialné¢ prawna rodzicow w  Swietle
obowiazujacych przepiséw prawnych

warunki dobrej rodziny

budowanie prawidtowych relacji w rodzinie

cechy zachowadorastajce] mtodziey

budowanie systemu wasio

obraz siebie na tle rodziny i grupy

zaburzenia psychiczne i emocjonalne wieku dojrzeéavan
zagrazenia spoteczne dla miodzie

rozwiazywania probleméw szkolnych

przeprowadzenie programow psychoedukacyjnych dladb os

uzaleznionych i wspoétuzalenionych oraz ofiar przemocy.

Celem programow jest:

informowanie o fizycznych, psychicznych i spoteoczimy
skutkach uzalanienia

Zrozumienie oraz zmiana nietawych postaw

zmiana negatywnych wzorow zachawa

nabycie umigjtnosci rozpoznawania wtasnych emaocji

nabycie umigjtnosci rozwiagzywania konfliktow
interpersonalnych oraz intrapersonalnych

wspomaganie rozwoju potencjalnych #ivosci jednostki

pomoc w rozpoznaniu i akceptacji wkasnej choroby

poznanie mechanizméw nawrotu oraz metod radzenide so

z nawrotami choroby
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g) organizacja i udziat w szkoleniach, konferencjadagciach
warsztatowych z przeznaczeniem dla grup zawodowpdticja,
straz miejska, kuratorzysslowi, pracownicy OPIRPA, pracownicy
oswiaty, pracownicy swietlic socjoterapeutycznych, pracownicy
MOPS, CPR, OHP, cztonkowie Miejskiej Komisji
ds. Rozwizywania Probleméw  Alkoholowych, pracownicy
osrodka wsparcia, placowek opielazo- wychowawczych,
pracownicy stowarzyshe i organizacji pozawowych, osoby
sprzedajce i podajce alkohol, przedsbiorcow, sprzedawcéow
detalicznych i gastronomicznych), ktorych celent gsdnoszenie
kwalifikacji i umiejetnosci pracy na rzecz os6b uzatgonych,
wspotuzalenionych, rodzin dotkmiych przemog domows, 0sob
wykluczonych spotecznie, sprawcOw przemocy.

Zakres tematyczny ww. form to m.in.:

Istota choroby alkoholowe]

» skutki nadaywania alkoholu: medyczne, psychologiczne,
spoteczne

» choroby wspétwysipujace przy uzalznieniu od alkoholu

» wczesna diagnoza oséb m@jch kontakt z alkoholem

» pierwszy kontakt z osalmaduywajaca alkoholu

» zjawisko przemocy w rodzinie (kryteria, rodzaje oraykl
przemocy)

» alkohol a przemoc

* sytuacja psychologiczna ofiar przemocy

* przemoc wobec dzieci

» przemoc seksualna wobec dzieci

* najwaniejsze elementy pomocy osobom krzywdzonym

* podstawowe zasady kontaktu z ofigrzemocy
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zadania poszczegolnych & 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 dotaz dziecka i rodziny
interwencje prawne na rzecz dziecka i rodziny

ochrona interesow dziecka

przyczyny dysfunkcyjngci i patologii rodziny

role petnione przez dzieci w rodzinach dysfunkcgjmy

rola specjalistow we wspieraniu rodzin dysfunkcygny
tworzenie interdyscyplinarnych zespotow wsparcia
problemy edukacyjne | wychowawcze dzieci z autyzmem
| zespotem Aspergera

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

istota  prorodzinnej  polityki  spotecznej w e¢aju
konstytucyjnym, ustawowym, praktycznym

praca zespotéw interdyscyplinarnych
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8. Dotacja z budzetu na finansowanie zada powierzonych do realizaciji

organizacjom pozarzdowym i stowarzyszeniom.

a) prowadzenigwietlicy terapeutycznej

b) dziatalngd¢ samopomocowa na rzecz tragch alkoholikéw i ich

rodzin- klub abstynencki

c) prowadzenie terapii uzaleien oraz poradnictwa dla o0s06b

z problemem alkoholowym i ich rodzin jako przecivadanie

wykluczeniu spotecznemu

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

inicjowanie dziatd w zakresie realizacji zadawtasnych gminy
zwigzanych z profilaktyk i rozwiagzywaniem problemow
alkoholowych

prowadzenie rozméw interwencyjno- motyaweych do podjcia
leczenia odwykowego uzupetnionych diagnozedyczia
prowadzenie kontroli przestrzegania warunkéw spmzed
| podawania napojow alkoholowych

opiniowanie wnioskbw o wydawanie zezwolena sprzeda
i podawanie napojow alkoholowych

udziat w szkoleniach tematycznych

wspoOtpraca z organizacjami pozaatawymi

kontrola i monitorowanie podmiotow prowag@ych sprzeda
i podawanie napojow alkoholowych;

ustala st wynagrodzenie za posiedzenie w MKRP w wysokad%
minimalnego wynagrodzenia za pgaagbowhzujaca od 1 stycznia

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

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

10. Monitorowanie stanu problemow alkoholowych.

Monitorowanie problemow alkoholowycledizie realizowane poprzez:

zbieranie 1 opracowywanie danych statystycznych yamatych
problemow alkoholowych, w tym przeciwdziatania preey w rodzinie

dokonanie profesjonalnej diagnozy opartej na cyklych, rzetelnych
badaniach probleméw i zjawisk zganych z nadiywaniem alkoholu

przez dzieci i mtodzieoraz dorostych

analiza bazy danych o miejscach i formach pomoayodbb z problemem

alkoholowym oraz ofiar i sprawcéw przemocy domowej

pozyskiwanie danych z Komendy Miejskiej Policji tr&y Miejskiej
dotycacych liczby interwencji domowych, liczby przesgstw i
wykroczer, danych dotycxych przesgpczaci nieletnich oraz liczby

wypadkdéw drogowych spowodowanych przez ,nietwgch”

wspotpraca z innymi instytucjami zajmaymi sk profilaktyka
i rozwigzywaniem probleméw alkoholowych w celu pozyskiwania

przydatnych danych do diagnozy probleméw alkoholdwy miecie.

analiza danych Miejskiej Komisji Rozwdywania Problemow
Alkoholowych w zakresie udzielonych porad i rozmdmotywujaco-

interwencyjnych.
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lll.  REALIZATORZY PROGRAMU

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

Profilaktyki i Rozwazywania Problemow Alkoholowych.



