UCHWALA NR 111/18/18
RADY MIEJSKIEJ W WYSZKOWIE
z dnia 28 grudnia 2018r.

w sprawie uchwalenia Gminnego Programu Profilaktyki, Rozwiazywania Probleméw

Alkoholowych i Przeciwdzialania Narkomanii w Gminie Wyszkow na rok 2019.

Na podstawie art. 18 ust. 2 pkt 15 ustawy z dnia 8 marca 1990r. o samorzadzie
gminnym (Dz.U. z 2018 r. poz. 994 z pdzn. zm.), art 4' ust.l, 2, 5 ustawy zdnia
26 pazdziernika 1982r. o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi
(Dz.U. z 2018 r. poz. 2137) oraz art.10 ust.l1 i 3 ustawy z dnia 29 lipca 2005r.
o przeciwdziataniu narkomanii (Dz.U. z 2018 r. poz. 1030 z pézn. zm.), Rada Miejska
w Wyszkowie uchwala co nastepuje:

§1.
Uchwala si¢ ,,Gminny Program Profilaktyki, Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych
1 Przeciwdziatania Narkomanii w Gminie Wyszkow na rok 2019” stanowiacy czgs¢ Gminnej
Strategii Rozwigzywania Probleméw Spotecznych — w brzmieniu okreslonym w zalaczniku
do niniejszej uchwaty.

§2.
Uchyla si¢ ,,Gminny Program Profilaktyki, Rozwigzywania Problemow Alkoholowych
i Przeciwdzialania Narkomanii w Gminie Wyszkow na rok 2019” przyjety uchwata Nr 11/5/18
Rady Miejskiej w Wyszkowie z dnia 4 grudnia 2018 roku.

§3.
Wykonanie uchwaty powierza si¢ Burmistrzowi Wyszkowa.

§ 4.

Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia.

I’z‘zcwﬁniczqq Rady
/é:-/éo ?4 Qee %

“ Elzbieta Piorkowska






Zatacznik

do uchwaty Nr I11I/18/18

Rady Miejskiej w Wyszkowie
z dnia 28 grudnia 2018 roku

GMINNY PROGRAM PROFILAKTYKI,
ROZWIAZYWANIA PROBLEMOW
ALKOHOLOWYCH
I PRZECIWDZIALANIA NARKOMANII

NA ROK 2019

W GMINIE WYSZKOW



ROZDZIAL 1

1.1. WPROWADZENIE

Jednym z ciggle istotnych probleméw spotecznych wystepujacych w naszym kraju
sg problemy zwigzane ze spozywaniem alkoholu i uzywaniem substancji psychoaktywnych.
Wynika to zrozmiaréw szkéd jakie niesie za sobag spozywanie alkoholu i uzywanie
narkotykbw w tym: znaczacych szkéd zdrowotnych, spotecznych (m.in. zaklécanie
bezpieczenstwa publicznego, przestgpczo$¢, wypadki komunikacyjne, przemoc w rodzinie,
rozklad zycia rodzinnego, demoralizacja maloletnich dzieci) oraz ekonomicznych. Niestety
istotnym problemem w Polsce jest, w znikomym stopniu spadajgce, pewnego rodzaju
»przyzwolenie spoteczne” dla tego typu zachowan. Swiatowa Organizacja Zdrowia
(prowadzaca mi¢dzy innymi monitoring i badania dotyczace tych kwestii) podaje, ze alkohol
zajmuje trzecie miejsce wsrdéd czynnikow ryzyka zdrowia populacji (po nadcis$nieniu
tetniczym i nikotynie), a ponad 60 rodzajéow chordb iurazé6w ma zwiagzek z alkoholem.
Ponadto raport WHO z 2016r. podaje, ze z powodu naduzycia alkoholu zmarlo na §wiecie —
bezposrednio i posrednio — ponad trzy miliony os6b, co oznacza, ze byt on powodem co 20-
tego zgonu.

Rozwigzywanie problemdéw alkoholowych i szkéd z nimi zwigzanych oraz
przeciwdzialanie narkomanii nie moze mieé¢ wiec charakteru jednorazowej, nawet
dynamicznej kampanii. Powinno by¢ stalym elementem funkcjonowania nowoczesnego
panstwa na réznych poziomach, poczynajac od Parlamentu, poprzez administracj¢ rzadowa na
szczeblu wojewo6dzkim, a takze na poziomie, ktory jest fundamentem zycia spolecznego, a
wigc samorzadéw gminnych. Majgc to na uwadze, panstwa europejskie podejmujg szereg
dziatan majacych na celu ograniczenie spozycia napojoéw alkoholowych oraz przeciwdziatanie
narkomanii, a tym samym zmniejszenie probleméw wynikajacych z ich naduzywania.
Dlatego tez kazdy kraj tworzy wlasny, dopasowany do zidentyfikowanych lokalnie
problemow, system rozwigzywania kwestii prawnych i spolecznych.. Podstawa prawng w
Polsce do dzialan w tym zakresie sg ustawa z dnia 11 wrzesnia 2015 r. o zdrowiu publicznym
oraz wydane do niej Rozporzgdzenie Rady Ministréw z dnia 4 sierpnia 2016 r. w sprawie
Narodowego Programu Zdrowia na lata 20162020, a takze ustawa z dnia 26 pazdziernika
1982r. o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi (Dz.U. z 2018 r. poz.
2137) i ustawa z dnia 29 lipca 2005r. o przeciwdziataniu narkomanii (t.j. Dz.U. z 2018 r. poz.
1030 z pdézn. zm.), ktdére zobowigzuja samorzad gminny do podejmowania dziatan
zwigzanych z profilaktyka i rozwigzywaniem probleméw alkoholowych, integracja spoteczna
0s6b uzaleznionych od alkoholu oraz przeciwdzialaniem narkomanii. Zgodnie z zapisami art.
4' ust. 1 ustawy o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi zadania te
obejmuja:

1. Zwigkszanie dostgpnosci pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla osob
uzaleznionych od alkoholu.

2. Udzielanie rodzinom, w ktérych wystgpuja problemy alkoholowe, pomocy
psychospotecznej i prawnej, a w szczegdlnosdci ochrony przed przemoca w rodzinie.
Prowadzenie profilaktycznej dziatalnosci informacyjno — edukacyjnej w zakresie
rozwigzywania probleméw alkoholowych i przeciwdzialania narkomanii,



w szczeg6élnosci dla dzieci i mlodziezy, w tym prowadzenie pozalekcyjnych zajeé
sportowych, a takze dzialah na rzecz dozywania dzieci uczestniczacych
w pozalekcyjnych programach opiekunczo — wychowawczych i socjoterapeutycznych.

. Wspomaganie dzialalnoéci instytucji, stowarzyszen i osob fizycznych, stuzacej

rozwigzywaniu probleméw alkoholowych.

. Podejmowanie interwencji w zwiazku z naruszeniem przepiséw okreslonych w art.13"

i 15 ustawy oraz wystgpowania przed sagdem w charakterze oskarzyciela publicznego.
Wspieranie zatrudnienia socjalnego poprzez organizowanie i finansowanie centréw
integracji spolecznej.

W ustawie o przeciwdziataniu narkomanii widnieje podobny zapis zadan do realizacji

przez samorzady gminne.

Natomiast w Narodowym Programie Zdrowia na lata 2016-2020 wyznaczono m.in.

gltéwne cele do realizacji dla samorzadéw terytorialnych, ktére obejmuja ponizszy zakres:

1. Zadania na rzecz ograniczania stosowania Srodké4w odurzajacych, substancji
psychotropowych, §rodkOw zastepczych i NSP.

2. Rozwdj kadr uczestniczacych w realizacji zadan z zakresu przeciwdzialania
narkomanii.

3. Profilaktyka, w tym wdrazanie i realizacja programéw profilaktycznych
o naukowych podstawach lub o potwierdzonej skutecznosci.

4. Redukcja szkdd, rehabilitacja i reintegracja spoteczna.

5. Monitorowanie sytuacji epidemiologicznej w zakresie uzywania $rodkéw
odurzajacych, substancji psychotropowych i NSP oraz postaw spotecznych
i reakcji instytucjonalnych (realizacja badan ilosciowych w populacji generalnej
i wéréd milodziezy szkolnej [m.in. ESPAD, ,Mtlodziez”], prowadzonych co
najmniej co cztery lata wedtug metodologii EMCDDA)

6. Promocja zdrowia.

Realizacja zadan w 2019 roku prowadzona bedzie w postaci ,,Gminnego Programu

Profilaktyki, Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych i Przeciwdzialania Narkomanii
na rok 2019 w Gminie Wyszkoéw”, ktory stanowi cze¢$§¢ Gminnej Strategii Rozwigzywania
Probleméw Spolecznych. Jest on wynikiem kilkuletniego monitoringu probleméw oraz
raportu diagnostycznego pokazujacego rézne obszary szkéd wynikajagcych z obecnosci
alkoholu w zyciu spotecznym. Ostatnig diagnoze¢ uzaleznien i innych zagrozen spotecznych
przeprowadzono w Gminie Wyszkéw w 2016 roku.

1.2.

PODSTAWY PRAWNE I MERYTORYCZNE PROGRAMU

Ustawa z dnia 26 paZzdziernika 1982r. o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu
alkoholizmowi (Dz.U. z 2018 r. poz. 2137)

Ustawa z dnia 29 lipca 2005r. o przeciwdziataniu narkomanii (t.j. Dz.U. z 2018 r. poz.
1030 z pézn. zm.).



3. Ustawa zdnia 29lipca 2005r. o przeciwdzialaniu przemocy w rodzinie
(tj. Dz. U. z 2015r., poz. 1390).

4. Ustawa z dnia 11 wrzesnia 2015r. o zdrowiu publicznym (t.j. Dz.U. z 2018 r. poz. 1492
z p6zn. zm.)

5. Ustawa z dnia 9 czerwca 2011r. o wspieraniu rodziny i systemie pieczy zastgpczej
(t.j. Dz.U. z 2018 r. poz. 998 z pdzn. zm.).

6. Ustawa z dnia 8 marca 1990r. o samorzadzie gminnym (t.j. Dz.U. z 2018 r. poz. 994
z p6ézn. zm.) i inne wlasciwe.

7. Narodowy Program Zdrowia na lata 2016-2020 (Dz.U. 2016, poz. 1492)

8. Rekomendacje Panstwowej Agencji Rozwiazywania Problemow Alkoholowych
do realizowania i finansowania gminnych programoéw profilaktyki i rozwigzywania
problem6w alkoholowych.

9. Wojewddzki Program Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych na lata
2016-2020.

10. Narodowy Program Trzezwosci 2018, ISBN: 978-83-926531-9-6

11. Ostaszewski K., Okulicz — Kozaryn. K., Sochocki M., Sokotowska M., Szymanska J.:
Jak zadbaé o jakosé w profilaktyce — System rekomendacji programow profilaktycznych
i promocji zdrowia psychicznego, Warszawa 2016: wydawnictwo edukacyjne
Remedium, ISBN 978-83-918815-7-6

1.3. OGRANICZANIE DOSTEPNOSCI ALKOHOLU

Ograniczanie fizycznej dostepnosci alkoholu pozostaje jednym z istotnych narzedzi
zmniejszania rozmiar6w probleméw alkoholowych. Zdaniem Swiatowej Organizacji Zdrowia
na jeden punkt sprzedazy napojow alkoholowych powinno przypadaé¢ co najmniej 1000 os6b.
W najnowszym raporcie, dotyczacym panstw Unii Europejskiej, WHO przedstawia swoje
rekomendacje, co do tego, jakimi sposobami walczy¢ z problemami alkoholowymi. Jedna
z gléwnych strategii jest wilasnie ograniczanie dostgpnosci alkoholu dla konsumentéw,
poniewaz z badan plynie jednoznaczny wniosek — wigksza dostgpnos$¢ to wigksze spozycie
i wiecej probleméw.

Ustawodawca wyposazyl samorzady gminne w mozliwo§¢ decydowania o skali
dostepnosci fizycznej sprzedazy napojéw alkoholowych na terenie gmin z zaznaczeniem, Ze
decyzje te powinny by¢ dostosowane do potrzeb ograniczania dostgpnosci alkoholu (itp.12
ust. 3 i 4 ustawy o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi). Od 2018
roku rada gminy moze ustali¢, w drodze uchwaty, dla terenu gminy lub wskazanych jednostek
pomocniczych gminy, ograniczenia w godzinach nocnej sprzedazy napojéw alkoholowych
przeznaczonych do spozycia poza miejscem sprzedazy. Ograniczenia moga dotyczyé
sprzedazy prowadzonej migdzy godzing 22:00 a 6:00.

Zgodnie z zapisami itp. 12 ust. 1 ustawy, rada gminy ustala, w drodze uchwaty, maksymalna
liczbe zezwolen na sprzedaz napojéw alkoholowych na terenie gminy (miasta), odrgbnie dla:



1) poszczegdlnych rodzajéw napojéw alkoholowych — do 4,5% zawartosci alkoholu oraz na
piwo, powyzej 4,5% do 18% z wyjatkiem piwa oraz powyzej 18% zawarto$ci alkoholu;

2) zezwolefi na sprzedaz napojéw alkoholowych przeznaczonych do spozycia w miejscu
sprzedazy;

3) zezwolen na sprzedaz napojow alkoholowych przeznaczonych do spozycia poza miejscem
sprzedazy.

Rada gminy moze tez ustali¢, w drodze uchwaty, maksymalna liczbg ww. zezwolen, odrgbnie
dla poszczegdlnych jednostek pomocniczych gminy.

Uchwata Nr LI/534/18 Rady Miejskiej w Wyszkowie z dnia 28 maja 2018r. reguluje
nam powyzsze kwestie. Na terenie Gminy Wyszkow ustalono:

1) S0 zezwolen — do 4,5% zawartosci alkoholu oraz na piwo, przeznaczonych
do spozycia w miejscu sprzedazy

2) 30 zezwolen — powyzej 4,5% do 18% zawartosci alkoholu (z wyjatkiem piwa),
przeznaczonych do spozycia w miejscu sprzedazy

3) 30 zezwolen — powyzej 18% zawartosci alkoholu, przeznaczonych do spozycia
W miejscu sprzedazy

4) 110 zezwolen — do 4,5% zawartosci alkoholu oraz na piwo, przeznaczonych
do spozycia poza miejscem sprzedazy

5) 85 zezwolen — powyzej 4,5% do 18% zawartosci alkoholu (z wyjatkiem piwa),

przeznaczonych do spozycia poza miejscem sprzedazy
6) 85 zezwolen — powyzej 18% zawartosci alkoholu, przeznaczonych do spozycia

poza miejscem sprzedazy

Ponadto, Rada Miejska postanowita, ze punkty sprzedazy moga znajdowaé sic
w odleglosci nie mniejszej niz 100m od: kosciotéw, kaplic i innych miegjsc, w ktérych
regularnie odbywaja si¢ zgromadzenia wiernych, publicznych i niepublicznych szkét
podstawowych i szkét ponadpodstawowych, internatow, doméw dziecka oraz $wietlic dla

dzieci i mlodziezy.

liczba punktéw sprzedazy liczba mieszkancéow
przypadajaca na
Rok ogélem | sklepy lokale liczba jeden punkt
gastronomiczne mieszkancéw sprzedazy
. 114 90 24 38.759 340
201
o5 113 88 25 38.741 343
2016 117 88 29 39.263 335,5
2017 123 91 32 39.273 319




Tabela 1: Punkty sprzedazy napojéw alkoholowych na terenie Gminy Wyszkéw wg danych Wydzialu
Ogoblinego i Spraw Obywatelskich Urz¢du Miejskiego w Wyszkowie.

W ostatnich latach obserwujemy zmniejszajaca si¢ liczbe mieszkancow
przypadajacych na jeden punkt sprzedazy napojow alkoholowych. W roku 2017 jest to spadek
5% w odniesieniu do roku 2016 i 7 % w stosunku do roku 2015. Biorgc pod uwage fakt,
ze ograniczanie fizycznej dostgpnosci alkoholu pozostaje jednym z istotnych narzedzi
Zmniejszania rozmiardw probleméw alkoholowych, Rada Miejska nie powinna zwigksza¢
w latach nastgpnych liczby punktow sprzedazy napojow alkoholowych, co wigze si¢ rowniez
Z utrzymaniem, przynajmniej na obecnym poziomie, limitu zezwolen na sprzedaz alkoholu.

1.4. ADRESACI DZIALAN PROGRAMU
Program adresowany jest gtéwnie do:
e dzieci, mlodziezy i ich rodzicow;
e kadry pedagogicznej szkét, wychowawcéw przedszkoli, pedagogodw,
psychologéw;
e pracownikéw organizacji pozarzadowych;
e pracownikéw lokalnych instytucji dzialajacych na rzecz rozwigzywania
problemow uzaleznien i przemocy;
e 0s6b uzaleznionych/pijacych szkodliwie i ryzykownie oraz ich rodzin;
e 0s6b doswiadczajacych przemocy domowej oraz sprawcOw przemocy,
pozostalej spotecznosci lokalne;j.

1.5. ZRODLA FINANSOWANIA PROGRAMU

Zrédlem finansowania zadahi sa $rodki finansowe budzetu Gminy Wyszkéw
pochodzgce z optat wptywajacych z tytutu wydawania przez samorzad zezwolen na
sprzedaz napojow alkoholowych (zgodnie z itp.18> ustawy o wychowaniu w
trzezwosci

i przeciwdziataniu alkoholizmowi). Wzorem lat ubiegltych, planowane jest pozyskanie
dotacji na mocy porozumien mi¢dzygminnych na dziatalnos¢ Gminnego Punktu

Promocji Zdrowia
i Profilaktyki, gdzie udzielana jest pomoc mieszkanicom calego powiatu
wyszkowskiego.

1.6. REALIZATORZY PROGRAMU

Gminny Program Profilaktyki, Rozwiazywania Probleméw Alkoholowych
i Przeciwdziatania Narkomanii na rok 2019 w Gminie Wyszkoéw realizowany bedzie
przez Wydzial Edukacji i Spraw Spotecznych Urzgdu Miejskiego w Wyszkowie.
Dzialania realizowane beda we wspdlpracy z: Gminng Komisja Rozwigzywania
Problem6w Alkoholowych w Wyszkowie, instytucjami i stluzbami pracujacymi w
obszarze profilaktyki, rozwigzywania problem6w alkoholowych i przemocy oraz
przeciwdzialania narkomanii, organizacjami pozarzadowymi oraz parafiami
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znajdujacymi si¢ na terenie Gminy Wyszkow.

1.7. MONITOROWANIE PROBLEMOW UZALEZNIEN NA TERENIE GMINY
WYSZKOW I EWALUACJA PROGRAMU

Biezgce monitorowanie sytuacji epidemiologicznej w zakresie uzaleznien od alkoholu
dostarcza informacji do planowania dziatan profilaktycznych oraz oceny ich
skutecznodci. System monitorowania stanowi zaplecze informacyjne dla podmiotéw
realizujgcych zadania z zakresu rozwigzywania probleméw uzaleznien, dla wiadz
lokalnych oraz spotecznoséci Gminy. Monitorowanie zjawisk zwigzanych z
uzaleznieniami na terenie Gminy Wyszkéw polega w szczegblnodci na:

e przeprowadzeniu cyklicznych, (co 4-5 lat) spolecznych badan na temat skali
uzaleznien na ternie Gminy Wyszkéw,

e ewaluagcji realizowanych programéw profilaktycznych i terapeutycznych,

e analizie sprawozdan z realizacji zadan,

e przygotowaniu sprawozdania dla Rady Miejskiej w Wyszkowie.

Ewaluacja programu oznacza systematyczne zbieranie, analiz¢ i interpretacj¢ danych
w celu okreslenia efektywnosci poszczegdlnych dzialan, szczegélnie po ich
zakoniczeniu. Dane te sa podstawg przy podejmowaniu decyzji dotyczacych
rozszerzenia badz ograniczania podejmowanych dziatahi programowych oraz przy
planowaniu kolejnych. Ewaluacji programu dokonuje si¢ po zakoriczeniu jego
obowiazywania w postaci sprawozdania z realizacji Programu.

1.8. SPOSOB SPRAWOZDANIA

Burmistrz Wyszkowa sklada sprawozdanie z realizacji Gminnego Programu
Profilaktyki, Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych i Przeciwdzialania Narkomanii
Radzie Miejskiej raz w roku, nie pozniej niz do 31 marca za rok poprzedni, a takze
sprawozdanie z realizacji NPZ Wojewodzie Mazowieckiemu do 31 marca, sprawozdanie
z realizacji zadan 2z zakresu przeciwdzialania narkomanii Krajowemu Biurze
itp. Przeciwdzialania Narkomanii do 31 marca i sprawozdanie z realizacji zadan z zakresu
przeciwdzialania alkoholizmowi Panstwowej Agencji Rozwigzywania Probleméw
Alkoholowych do 15 kwietnia.

ROZDZIAL 1T

DIAGNOZA STANU PROBLEMOW W ZAKRESIE UZALEZNIEN I PRZEMOCY
ORAZ ZASOBOW W TYM OBSZARZE NA TERENIE GMINY WYSZKOW



Dla potrzeb opracowania Gminnego Programu Profilaktyki, Rozwigzywania
Probleméw Alkoholowych i Przeciwdzialania Narkomanii na rok 2019 w Gminie Wyszkéw,
w 2016r. przeprowadzono: Diagnoze Probleméw Uzaleznienh i Innych Problemow
Spotecznych w Gminie Wyszkow oraz systematycznie analizowano dane statystyczne
w kolejnych latach. Diagnoza i analiza problemdéw spotecznych jest podstawg opracowania
celow glownych, szczegétowych i konkretnych zadafh Programu. Badania swoim zakresem
obejmowaly itp. nastgpujace zagadnienia:

e analiza danych statystycznych z instytucji zajmujacych si¢ profilaktyka
i rozwigzywaniem probleméw alkoholowych;

e problemy spoteczne w $wiadomosci mieszkancéw Gminy Wyszkow;

e postawy wobec alkoholu/narkotykoéw dorostych mieszkancéw Gminy Wyszkow,
w tym pracownikow punktéw sprzedazy napojow alkoholowych;

e mlodziez w Gminie Wyszkow wobec problemow zwigzanych ze spozywaniem
alkoholu/uzywaniem narkotykow;

e zjawisko przemocy w srodowisku lokalnym (rodzina, szkota, cyberprzemoc).

Uzupelnieniem danych uzyskanych w badaniach sa dane jako$ciowe, ktore
sg wynikiem rozmoéw i zglaszanych probleméw przez: nauczycieli, pedagogow i
dyrektoréw placowek oswiatowych, Czlonkéw Gminnej Komisji Rozwigzywania
Probleméw Alkoholowych oraz innych os6b pracujacych w obszarze profilaktyki,
rozwigzywania problem6w alkoholowych i przeciwdzialania przemocy.

2.1. PERCEPCJA ZJAWISKA SPOZYWANIA ALKOHOLU I NARKOMANII NA
TLE INNYCH PROBLEMOW SPOLECZNYCH.

W badaniach ankietowych przeprowadzonych w Gminie Wyszkow (2016r.)
poproszono dorostych mieszkancow Gminy WyszkOw o oszacowanie najpowazniejszych
problemoéw spolecznych w Gminie Wyszkoéw.

W badaniu wzigto udzial 400 dorostych mieszkancow gminy Wyszkéw.
Wsrod badanych zdecydowanie przewazaly kobiety — stanowily 76% ogétu badanych.
Wsréd respondentow najwigcej deklarowalo wyksztalcenie srednie — 47%. Nieco mniej,
34% ankietowanych, deklarowalo wyksztalcenie wyzsze, nastgpnie 14% wyksztalcenie
zawodowe, za$ 4 % wyksztalcenie podstawowe. 4 osoby odmoéwity podania odpowiedzi
na pytanie dotyczace wyksztalcenia.
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Wykres 1: Wazno$¢ wybranych probleméw spolecznych. Badania ankietowe, CDP 2016.

2.2. PROBLEMY ZWIAZANE Z BEZPIECZENSTWEM LOKALNYM

Na przestrzeni ostatnich lat statystyki wskazuja na nieznaczne wahania ilo$ci
interwencji podejmowanych przez Straz Miejska w zwigzku z naduzywaniem alkoholu. W
2014 roku Straz Miejska interweniowata ponad dwukrotnie rzadziej niz w latach nastepnych.
W roku 2017 nieznacznie spadl poziom interwencji Strazy Miejskiej zwigzanych z
naduzywaniem alkoholu, natomiast nieznacznie wzrosta ilo$¢ natozonych mandatéw.
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Wykres 2: Ilo$€ interwencji Strazy Miejskiej i nalozonych mandatéw zwigzanych z naduzywaniem
alkoholu w latach 2014— 2017. Straz Miejska w Wyszkowie.

Dominujgcg kategorig zarejestrowanych zdarzeri w Gminie Wyszkéw, popemionych
pod wplywem alkoholu, bylo prowadzenie pojazdow na drodze publicznej w stanie
nietrzezwoséci jak i po uzyciu alkoholu. W roku 2014 warto$¢ ta byla najwyzsza,
po czym w kolejnych latach spadata. Niestety od 2017 roku znéw zaczgla wazrastaé.
Obserwujemy og6lny wzrost os6b nietrzezwych na naszych drogach. Wskazuje to, iz Gmina
powinna zwigkszy¢ liczbe dziatan edukacyjnych skierowanych bezposrednio do kierowcow,
jak i wszystkich mieszkanco6w w postaci kampanii przeciw pijanym kierowcom prowadzonej
wspoOlnie z innymi instytucjami odpowiedzialnymi za bezpieczenstwo publiczne.
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Wykres 3: Przestgpstwa/wykroczenia popelnione pod wplywem alkoholu i §Srodkéw odurzajacych w latach
2014 - 2017. KPP Wyszkéw.

2.3. POSTAWY WOBEC ALKOHOLU DOROSLYCH MIESZKANCOW GMINY

Alkoholizm jest jednym z najczgéciej wystepujacych problemow spolecznych
w naszym kraju. Rowniez w gminie Wyszkéw alkoholizm znajduje si¢ w czoléwce wsréd
zidentyfikowanych badaniem probleméw spotecznych. Naduzywanie alkoholu wywiera
negatywny wplyw na wiele dziedzin zycia osoby uzaleznionej, ale tez na jej otoczenie.
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Dotyka czlonkéw rodziny, czesto jest przyczyng przemocy, cierpienia. Wpltywa
na funkcjonowanie lokalnej spolecznosci. Coraz czgéciej po alkohol siggajg juz
nastolatkowie, a nawet dzieci.

Pierwsze pytanie w cz¢$ci ankiety dotyczacej alkoholu dotyczylo wieku, w jakim,
zdaniem mieszkancéw, powinno si¢ dopusci¢ mozliwos¢ zakupu napojéw alkoholowych.
Niemal potowa — 43% badanych uznata, Ze nalezy podnie$¢ granice wieku do 21 roku zycia.
Sprzedaz alkoholu od 18 roku zycia popiera 52% badanych. Jednak 5% uwaza, ze nawet
16-latkowie powinni mie¢ legalny i swobodny dost¢p do tego srodka.

Mieszkancy uwazajg, ze alkohol, jego sprzedaz i dostgpnosé, powinna podlegaé
kontroli i odpowiednim regulacjom (80%). Mieszkanicy gminy Wyszkéw odpowiadali takze
na pytanie, czy uznajg alkohol zawarty w winie lub piwie za mniej szkodliwy niZz ten zawarty
w wodce. Zdecydowana wigkszos$¢, bo az 85% z ankietowanych odpowiedzialo, iz nie ma
pomiedzy nimi réznicy. Wskazuje to na wysoka $wiadomos¢ spoleczng dotyczacg dziatania
alkoholu wéréd mieszkanicow badanej gminy. Jedynie 15% respondentéw wierzy, ze alkohol
w piwie i winie jest mniej szkodliwy, niz zawarty w woédce. Swiadczy to o niewiedzy
tej czesci badanej grupy, gdyz alkohol zawarty w winie, wodce, piwie czy innych napojach
,wyskokowych” to zawsze ta sama substancja. Napoje wysokoprocentowe maja wyzsze
stezenie i wystarczy mniejsza ich ilos$¢, zeby wprawi€ si¢ w stan upojenia.

Czy uwaza Pan/i, ze alkohol zawarty w winie/piwie jest
mniej szkodliwy niz ten w wodce ?

mTak = Nee

Wykres 4: Spoleczna §wiadomos$é szkodliwos$ci alkoholu. Badania ankietowe, CDP.

Dalej badani podali, ze spozycie alkoholu w ciggu ostatnich 10 lat wzrosto. Tak uwaza
56% ankietowanych. Warto zauwazy¢, ze pomimo zaobserwowanego wzrostu spozycia
alkoholu w $rodowisku lokalnym, do jego czgstego picia przyznalo si¢ w ankiecie niewielu
badanych. Do codziennego spozywania alkoholu przyznato si¢ 2% badanych, 7% spozywa
go raz wtygodniu, 17% raz w miesigcu. Najwigcej z badanych oswiadczylo, iz alkohol
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spozywa rzadziej niz raz w miesigcu (35%) oraz, ze w ogble zrezygnowala z tego rodzaju
trunkow (21%).

Jak czesto spozywa Pan/i alkohol?

W ogoleme  Rzadziejmizraz Raz w miesigcu Kilka razy w  Raz w tygodniu Codziennie Kilka razy w
spozywam v/ miesiqcu miesigcu tygodniu
alkoholu

Wykres 5: Czgstotliwo$é spozywania alkoholu. Badania ankietowe, CDP.

Najczesciej spozywanym alkoholem jest wino, 46% mieszkancow deklaruje jego
spozycie. Na drugim miejscu wérdéd preferencji ankietowanych znalazlo si¢ piwo, po ktore
siega 37% ankietowanych. Kolejne miejsca zaj¢ty napoje wysokoprocentowe (14%).

Jaki alkohol spozywa Pan/i najczesciej ?

50% 46%
45%
40% 37%
35%
30%
25%
o
s 195
10%
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Pivio Wino Wysokoprocentowe Drinki Inne

Wykres 6: Rodzaj spozywanego alkoholu. Badania ankietowe, CDP.

Wigkszo$¢ z ankietowanych mieszkancéw (44%) uwaza, ze osoby pijace alkohol
w miejscu ich zamieszkania nie stanowig szczegblnego zagrozenia dla ich bezpieczenstwa,
28% badanych uwaza, ze osoby nietrzezwe takie zagrozenia wywoluja i taki sam odsetek
badanych nie ma zdania.

Jesli chodzi o obyczajowos¢ spozywania alkoholu to zdaniem 42% ankietowanych
nie ulegla ona w ostatnim czasie pozytywnym zmianom. Zmiany, ktére zauwazali
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mieszkancy, zwigzane byty zdaniem wiekszosci (18%) z obawg przed utartg pracy. Pozostale
czynniki, ktére wplywaja na zmiang zachowan to, zdaniem badanych, inne formy spedzania
wolnego czasu — tak twierdzi 15 % z nich, edukacja informacyjna spoleczenstwa ( 8%),
zubozenie, a tym samym brak srodkéw na alkohol — 7%, wysoka cena alkoholu 5%, obawa
przed odtragceniem spotecznym 4%.

Wsrod powodéw spozywania alkoholu najwigcej badanych (42%) wskazywato
na che¢¢ ,,zapicia probleméw”, 31% respondentéw wskazywato na cheé ,,wyluzowania sie”.
Oznacza to, ze zdaniem wigkszoéci ankietowanych alkohol jest spozywany ze wzgledu na
jego  wplyw na samos$wiadomo$é i postrzeganie otaczajgcej rzeczywistosci.
9% ankietowanych uznalo, ze powodem siggania po alkohol jest presja ze strony grupy, tyle
samo wskazywato na brak mozliwosci spedzania czasu w inny spos6b. Cze$¢ ankietowanych
nie miato zdania na ten temat, a jedynie niewielki odsetek z nich uwazal, ze gldwnym
powodem si¢gania po alkohol jest jego niska cena.

Jak Pan/i sadzi, co jest gtdwnym powodem siegania przez ludzi po
alkohol?

3o 7%
9%

= Chec zapicia problemow Checd wyluzowania sie
u Presja ze strony znajomych Brak mozliwosci spedzania wolnego c2asu
u Zbyt niska cena alkoholu = Nie mam zdania

Wykres 7: Powody siggania po alkohol. Badania ankietowe, CDP.

2.4. SUBSTANCJE PSYCHOAKTYWNE W PERCEPCJI DOROSLYCH
MIESZKANCOW GMINY WYSZKOW

Pod pojeciem narkotyku rozumie¢ nalezy substancje psychoaktywne i $rodki
odurzajgce, inne niz alkohol i tyton. Wplywaja one na centralny uklad nerwowy,
a ich spozycie ma na celu wywotanie w organizmie odmiennych stanéw $wiadomosci,
uzyskania okre$lonego nastroju, czy przezycia euforycznych doznan. Wigkszo$é
ankietowanych dorostych (53%) odpowiedziala, ze nie zna zadnej osoby, ktéra zazywa
narkotyki. 13% udzielilo odpowiedzi, iz zna jedng osobg, zazywajgca narkotyki, 18% zna
do 5 takich os6b. Do znajomosci z nie wigcej niz 10 osobami zazywajacymi narkotyki
przyznaje si¢ 8% mieszkancow, za§ 8% zna wigcej niz 10 0s6b uzywajgcych takich
substancji.
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lle zna Pan/i oséb, ktore zazywaja narkotyki?
60% 539;
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Wrykres 8: Powszechno$¢ zazywania narkotykéw. Badania ankietowe, CDP.

Jesli chodzi o dostep do narkotykéw to 46% badanych uwaza, ze nabycie Srodkow
odurzajacych jest tatwe i nie wymaga wigkszego wysitku. 3% badanych uwaza, ze naby¢
takie $rodki jest trudno, kolejne 3% sgdzi, ze to raczej trudne, a 5%, ze bardzo trudne.
Brak wiedzy na temat dostepu do narkotykOw na terenie gminy deklarowalo 43 % badanych.

Czy uwaza Pan/i, ze w Paristwa, miescie/gminie naby¢ narkotyki

jest:
50%
40%
30%
20%
5 D e )
0%
Bardzo trudno Raczejtrudno  Trudno, Raczej tatwo, tatwo, Nie wiem
Wymaga 1o nie wymaga vilaciwie
wysitku to duzo kazdy moze

wysitku naby¢

Wykres 9: Mozliwosé nabycia narkotykéw. Badania ankietowe, CDP.

Z powyzszych danych wynika, ze narkotyki wywolujg niewielkie zainteresowanie
dorostej populacji mieszkancéw gminy Wyszkéw. Znalazlo to potwierdzenie w kolejnych
pytaniach. 78% badanych nie wie, gdzie mozna kupié tego typu substancje.
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Czy wie Pan/i, gdzie mozna kupi¢ narkotyki?

0% 20% 40% 50% 80% 100% 120%

mTak = Nie

Wykres 10: Dostep do narkotykéw. Badania ankietowe, CDP.

W kolejnych pytaniach 92% mieszkaficéw odpowiedziato, ze nigdy nie uzyto tego
typu substancji. Taki sam odsetek mieszkancoéw nigdy nie pojawit si¢ w pracy pod wplywem
Srodkow odurzajacych — zaréwno alkoholu, jak i narkotykow.

2.5. POSTAWY WOBEC PROBLEMOW ALKOHOLOWYCH
PRACOWNIKOW/WEASCICIELI PUNKTOW SPRZEDAZY NAPOJOW
ALKOHOLOWYCH

Niewgtpliwie wazng grupa, ktéra moze zarysowaé szczegdlny obraz probleméw
zwigzanych z alkoholem wystgpujacych w Gminie, sa sami pracownicy punktéw sprzedazy
napojéw alkoholowych, spotykajacy si¢ codziennie w swojej pracy z konsumentami tego
napoju. Ich postawy wobec 0s6b nabywajacych/konsumujacych alkohol oraz przestrzeganie
prawa w zakresie sprzedazy alkoholu moga w znaczacym stopniu przyczyni¢ sie¢
do ograniczenia problem6w zwigzanych z naduzywaniem alkoholu zar6wno przez nieletnich
jak i dorostych mieszkancéw gminy.

W badaniu przeprowadzonym w punktach sprzedazy wzieto udzial 40 oséb.
Byli to sprzedawcy z terenu gminy Wyszkéw, w zréznicowanym wieku oraz
z wyksztalceniem $rednim lub wyzszym.

Wedlug 57% ankietowanych alkohol zawarty w piwie jest mniej szkodliwy, niz ten,
zawarty w wodce. Jedynie 20% sprzedawcoéw ma prawidlowa wiedz¢ na ten temat
i stwierdzito, iz pomigdzy alkoholem zawartym w obu rodzajach napoj6éw nie ma réznicy.
23% uznalo, iz trudno jest to stwierdzic.
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Czy wg Pana/Pani alkohol zawarty w
piwie/winie jest mniej grozny niz w
wddce?
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Trudno powiedziec

Wykres 11: Swiadomosé dotyczaca alkoholu. Badania ankietowe, CDP.

Zapytano sprzedawcdw, jak czesto zdarza si¢ spozywanie alkoholu przez klientoéw
na terenie ich sklepow. 7% stwierdzito, ze taka sytuacja ma miejsce raz w tygodniu, 8%,
Ze raz w miesigcu, 10%, iz niemal codziennie. 75% ankietowanych odpowiedzialo, iz w ich
punktach sprzedazy spozywanie alkoholu na miejscu nie zdarza si¢.

| Jak czesto zdarza sie spozywanie alkoholu w
obrebie Pana/Pani sklepu/lokalu?

Nie zdarza sie

Raz w miesigcu [T 8%
Raz w tygodniu BT 7%
Prawie codziennie | 0 10%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%
Wykres 12: Czestotliwo$é spozywania alkoholu w punktach sprzedazy. Badania ankietowe, CDP.

Dalej, 57% sprzedawcow odpowiedziato, ze osoby bedace pod wplywem alkoholu,
w jaki§ sposéb zagrazaja innym osobom w ich otoczeniu, a 15% ankietowanych byto
odmiennego zdania.

Alkohol czesto wzmaga agresywne zachowania, co bywa powodem awantur,
wyzwisk, chuliganskich czynéw. Z przeprowadzonych badan wynika, ze 86% respondentéw
nie doswiadcza nieprzyjemnych zdarzen zwigzanych ze spozywaniem alkoholu w obrebie
ich lokalu. Jedynie 14% odnotowato w okolicy sklepu nieprzyjemne wydarzenia zwigzane
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ze spozywaniem alkoholu. Osoby nietrzezwe, oprécz agresywnego zachowania, czesto
zachowujg si¢ nieracjonalnie. Na przyktad, pomimo znacznego upojenia alkoholowego, wcigz
chcg sigga¢ po alkohol. Czgsto tez wydatyby na niego ostatnie pieniadze. Takie osoby,
juz wyraznie nietrzezwe, wydaja si¢ by¢ ,takomym kaskiem” dla sklepow, ktérych celem
jest przede wszystkim uzyskanie zysku. Jednak dla 87% sprzedawcéw alkoholu z Gminy
Wyszkéw sprzedaz tego typu substancji osobie nietrzezZwej jest niestosowna.

Bardzo wazng kwestia jest sprzedaz alkoholu nieletnim. 80% sprzedawcéw twierdzi,
ze nigdy nie spotkalo si¢ z sytuacja, aby kto§ podal alkohol osobie nieletniej. Az 20% zna
takie przypadki.

Czy zna Pan/i przypadki sprzedazy alkoholu
osobom nieletnim na terenie Paristwa
miasta/gminy?

=2

W Tak

M Nie

Wykres 13: Czy zna Pan/i przypadki sprzedazy alkoholu osobom nieletnim? Badania ankietowe, CDP.

Sprzedawcy zdecydowanie tagodniej podchodza do wieku, w ktdrym mozliwa bylaby
sprzedaz alkoholu. 64% pozostawiloby minimalny wiek na 18 lat. 36% proponuje
zwigkszenie go do 21.

Prawie wszyscy sprzedawcy zgodnie stwierdzili, ze nigdy nie sprzedali alkoholu
osobie niepeinoletniej. Tylko jedna osoba przyznala, ze sprzedata alkohol osobie
niepelnoletniej.

Jak stwierdzajg badani na podstawie wlasnych dos§wiadczen, zdarza sig, ze osoby
nieletnie probujg kupi¢ alkohol, 17% sprzedawcéw nigdy nie spotkato si¢ z taka sytuacja,
a 55% spotyka si¢ z nig bardzo rzadko. 5 % spotyka si¢ z tym problemem codziennie, a 23%
co najmniej raz w tygodniu (23%).
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Jak czesto zdarza sie, ze osoba niepetnoletnia
prébuje kupi¢ napoje alkoholowe w Pana
sklepie/lokalu?

W Nigdy
Co najmniej raz w tygodniu
55% i§ Codziennie

Bardzo rzadko

Wykres 14; Proby zakupu alkoholu przez osoby nieletnie. Badania ankietowe, CDP.

Sprzedawcy napojow alkoholowych nie maja problemu i nie czujg si¢ skrgpowani
pytajac o dowdd osobisty (80%). Jednak 10% sprzedawcOéw przyznaje, ze wstydzi si¢
poprosi¢ o dowod, a 10% odpowiedziato, ze czasami czuje skrgpowanie, ale upewnia sig, czy
klient jest pelnoletni.

Jesli chodzi o kontrole sprzedazy napojéw alkoholowych — 20% ocenia $rednio jej
skutecznosé, 45% ankietowanych twierdzi, ze jest ona dobra. 22% z ankietowanych uwaza,
ze kontrola ta dziala bardzo dobrze, kolejne 10%, ze dziala stabo, a 3%, ze takiej kontroli
na terenie Gminy Wyszkow w ogéle nie ma. Odnoszgc si¢ do szkolen dla sprzedawcow
napojéw alkoholowych 37% ankietowanych deklaruje, ze zupelnie nie odczuwa potrzeby
uczestnictwa w tego typu szkoleniach, 42% sprzedawc6é6w zdaje sobie sprawe, jak sa one
wazne i twierdzi, ze chcialoby w nich uczestniczy¢.

2.6. PICIE ALKOHOLU PRZEZ MLODZIEZ

W ramach diagnozy poddano badaniu mlodziez uczaca si¢ w placowkach
o$wiatowych, znajdujacych si¢ na terenie Gminy Wyszkéw. Anonimowe ankiety wypetniali
uczniowie z 36 klas szkol podstawowych oraz gimnazjow. facznie wzigto w nim udziat
ponad 580 badanych.

Miodzi ludzie zaczynaja coraz wczesniej eksperymenty w tej dziedzinie.
Respondentom zadano kilka pytan sprawdzajacych ich swiadomoé¢ i wiedz¢ o problemie
alkoholowym. Wiedza ta jest niezbedna do przeprowadzania dalszych dzialan
profilaktycznych w szkotach. W pierwszym pytaniu uczniowie oceniali prawdziwos$¢ zdania
,Alkohol w piwie jest inny i mniej grozny niz w wdodce”. Oczywiscie alkohol jest ta samag
substancjg, bez znaczenia, w jakim napoju si¢ znajduje. Réznice polegaja jedynie na jego
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stezeniu w poszczegbélnych napojach. Opinie stwierdzajace, ze alkohol znajdujacy sie
w wodce jest bardziej groZzny od tego zawartego w piwie lub winie, wskazujg na brak
Swiadomosci istniejacych zagrozen wynikajacych ze spozywania jakiejkolwiek formy
napojow procentowych.

Czy, Twoim zdaniem, stwierdzenie: , Alkohol w piwie jest inny i mniej
grozny niz w wodce” jest..

70%

65%
61%
60%
50%
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40% 35%
30%
20%
10%

Prawdzive Fatszywe

m Podstawowa ® Gimnazjum

Wykres 15: ,,Czy alkohol to alkohol”. Badania ankietowe, CDP,

Uzyskane odpowiedzi wskazuja na dosy¢é wysoka §wiadomo$¢ mtodziezy odnosnie
alkoholu. 65% uczniéw szkét podstawowych i 61% gimnazjalistbw zdaje sobie sprawe,
ze alkohol bez réznicy na procent jego zawartosci, jest tg samg substancjg, wywotujacy takie
same skutki. Co interesujace, w badaniach ogélnopolskich odsetek o0s6b uznajgcych
powyzsze zdanie za prawdziwe wzrasta wraz z wiekiem. Wydaje si¢ to by¢ $wiadectwem
racjonalizacji decyzji przez osoby chetnie siggajace po niskoprocentowe napoje
»wyskokowe”, takze w sytuacjach, gdy jest to niewskazane. Moze to by¢ niestety takze
racjonalizacjg przyzwolenia czeéci dorostych na sig¢ganie po piwo przez osoby nieletnie.

Wsréd miodziezy uczacej si¢ w gimnazjach 92% zna kogos$ ze swoich rowiesnikow,
kto pije alkohol. 19 % wskazuje, ze to pojedyncze przypadki, 13% wybralo odpowiedz,
ze mniejsza czgs¢ z ich kolegow ,raczy si¢” wysokoprocentowymi trunkami, 20 % wskazuje,
ze okolo polowa znajomych pije alkohol, a 40%, oswiadczylo, ze robi to wiekszosé
znajomych os6éb. Swiadczy to o bardzo wysokim kontakcie mlodziezy w napojami
alkoholowymi.

Wséréd mlodszej grupy badanych proporcje sa nieco inne, 60% badanych
nie zna nikogo, kto spozywa alkohol, 29% zna pojedyncze przypadki, 6% wskazuje
na mniejszo$¢ wsrdéd swoich kolegdw i znajomych oraz 5% uczniéw podstawowek wskazuje,
ze wigkszos¢ ich znajomych pije alkohol.
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Wykres 16: Alkohol w towarzystwie. Badania ankietowe, CDP.

Kontakty miodziezy z alkoholem przedstawiaja si¢ nastgpujaco. Wsréd starszej
miodziezy az 71% pitlo juz alkohol. Wyniki te, pomimo duzej skali, nie odbiegaja
od wynikéw ogoélnopolskich, zebranych w raporcie z ogélnopolskich badan ankietowych
ESPAD, dotyczacych uzywania substancji psychoaktywnych przez miodziez szkolna.
Zgodnie z nim, co najmniej 84 % mlodziezy w wieku 15-16 lat sprobowalo alkoholu. Sposréd
uczniéw szkdt podstawowych, bioracych udziat w badaniu w Gminie Wyszkow, przyznaje si¢
do tego 30 % ankietowanych.

Czy kiedykolwiek pites/a$ alkohol ?

ks m _
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Wykres 17: Osobiste doSwiadczenia z alkoholem. Badania ankietowe, CDP.

Kolejne pytania kierowane byly do tych oséb, ktére przyznaly, ze spozywajq alkohol.
Ta cze$é ankiety miala na celu zbadanie czestotliwosci spozywanego alkoholu, okolicznosci,
w jakich miata miejsce alkoholowa inicjacja czy wiek, w ktérym nastapila.
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lle razy zdarzyto Ci sie pic jakis$ napdj alkoholowy, tzn. piwo, wino,
waodke lub inny napdj spirytusowy?
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Wykres 18: Czestotliwo$é spozywania alkoholu — gimnazjum. Badania ankietowe, CDP.

lle razy zdarzyto Ci sie pi¢ jaki§ nap6j alkoholowy, tzn.
piwo, wino, woédke lub inny napdj spirytusowy?
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Wykres 19: Czestotliwo$é spozywania alkoholu — szkoly podstawowe. Badania ankietowe, CDP

W ciggu miesigca przed przeprowadzonym przez nas badaniem 3% milodziezy
gimnazjalnej, ktora przyznala si¢ do jego spozywania, pito alkohol niemal codziennie — od 20
do 39 razy. Te dane sa tym bardziej niepokojace, jesli weZmie si¢ pod uwage fakt, ze raczej
niewielu uczniéw gimnazjéw ma 18 lat. 4% ankietowanej mtodziezy pito alkohol od 6 do 9
razy, 5 % od 3 do 5 razy, a 1 % okolo 1-2 razy. Co najmniej raz w Zyciu pito alkohol 55 %.
Mtlodsi ankietowani, ktoérzy o$wiadczyli, iz spozywali alkohol, réwniez przyznajg si¢
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do bardzo czgstego spozywania w ciggu ostatniego miesiaca. Az 4 % dzieci i mlodziezy w tej
grupie stwierdzilo, ze w ciggu ostatnich 30 dni przed badaniem spozywato alkohol 40 lub
wiecej razy. Nie wiadomo na ile dane te odpowiadajg prawdzie, wydaje si¢, Zze permanentny
stan upojenia alkoholowego u dziecka wzbudzitby w koncu czyja$ uwage. By¢ moze takie
odpowiedzi wybierane byly dla zartu, jednak mimo wszystko nie mozna ich ignorowac.
75 % wsrdd tej grupy (ucznidw szkol podstawowych deklarujacych kontakt z alkoholem),
spozywalo go 1-2 razy w zyciu.

Z badan wynika, ze 91 % starszej mlodziezy deklarowala, ze upila si¢, co najmniej raz
w ciggu miesigca poprzedzajacego badanie. Negatywne konsekwencje spozywanego
w nadmiarze alkoholu, co najmniej raz w zyciu do$wiadczyto 63 %, 8 % deklaruje z kolei,
ze stan upojenia alkoholowego osiggnelo juz 40 lub wigcej razy. W ciggu ostatniego roku
powyzej 40 razy upito si¢ 6 % badanej mlodziezy.

Ile razy zdarzyto Ci sie upic¢?
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Wykres 20: Upojenie alkoholowe. Badania ankietowe, CDP

W milodszej z badanych grup 88% respondentow, ktérzy udzielili odpowiedzi
na pytanie dotyczace upijania si¢ deklaruje, ze zrobili to, co najmniej raz w ciggu ostatnich
30 dni. 85 % upilo si¢, co najmniej raz w ciggu ostatniego roku, a 77 % zrobilo to raz w zyciu.
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lle razy zdarzyto Ci sie upic?
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Wykres 21: Czgstotliwo$é spozywania alkoholu — szkola podstawowa. Badania ankietowe, CDP.

Jesli chodzi o wick inicjacji alkoholowej dla niemal potowy miodziezy gimnazjalnej
(48%) mialo to miejsce w wieku od 13 do 15 lat. W grupie szkot podstawowych potowa
badanych deklaruje inicjacj¢ alkoholowa w wieku 10-12 lat. Mniej niz 9 lat mialo
15% badanych gimnazjalistow, a 16-18 lat 10% milodziezy. Wczesny wiek inicjacji
alkoholowej jest powaznym czynnikiem ryzyka dla probleméw natury zaréwno zdrowotnej
jak i rozwojowej mtodych ludzi.

W jakim wieku po raz pierwszy sprobowates alkoholu?
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Wykres 22: Wiek inicjacji alkoholowej. Badania ankietowe, CDP,

udzielito 45% badanych ze starszej grupy i 24% milodszej. Kolejna liczna grupa wskazata
dom, jako miejsce inicjacji alkoholowej — zrobilo to 11% gimnazjalistow i 10% badanych
uczni6w szkét podstawowych. Wigze si¢ to z pewnoscia z mniejsza kontrolg mlodziezy
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w czasie wakacji, duza iloscig czasu wolnego oraz tatwym dostgpem do alkoholu (dom).
Nieco mniej wskazalo, jako taka sytuacje, wagary (2% i 1%) oraz pobyt w pubie (po 2%).
Nikt nie wybratl dyskoteki, jako miejsca stycznosci z alkoholem, za$ szkol¢ wskazalo

3% badanej miodziezy i 1% uczniéw podstawowek.

W jakiej sytuacji sprobowates alkoholu po raz pierwszy?
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Wykres 23: Punkty styku miodych z alkoholem. Badania ankietowe, CDP.

W wypadku inicjacji alkoholowej wiekszos¢ respondentéw (72% ucznidw gimnazjow
i 80% szkol podstawowych) twierdzi, ze decyzja o wypiciu alkoholu nalezata do nich samych.
19% gimnazjalistow i 5% uczniéw szkoly podstawowej wskazuje, ze sprobowato alkoholu
za namowa kolegéw. Nieliczni (odpowiednio 5% i 8%) zrobili to pod wplywem rodziny

lub nowo poznanych znajomych (3% i 4%).

Czy kto$ namawiat Cie do sprébowania alkoholu?

. 5%
Tak, rodzina = 8%

; o 1%
Tak, nieznajomi » 3%

; 3%
Tak, nowo poznani znajomi 4%

Tak, kolega, kolezanka F 19%
-]

72%

Nie sam, chciatem/chcaatam sprobowac
80%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%

@Gimnazjum @ Podstawowa

Wvykres 24: Do kogo nalezala inicjatywa inicjacji? Badania ankietowe, CDP.

Ankietowanym zadano tez pytanie o to, czy kupowali kiedykolwiek alkohol
samodzielnie. W starszej grupie 9% przyznalo, ze zdarzylo si¢ to 1-2 razy, 11% 3-5 razy oraz
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dla 3% udalo si¢ dokonaé¢ zakupu napojéw alkoholowych do 10 razy. Z kolei 8% twierdzi,
ze alkohol samodzielnie kupilo juz ponad 20 razy. W grupie mlodszej 95% nie kupito
alkoholu ani razu. Po 2% przyznaje, ze zrobito do 1-2 lub 3-5 razy.

Wyniki te sg szczegbélnie niebezpieczne w kontekscie potencjalnej dostepnosci
do alkoholu 0s6b nieletnich, a takze odpowiedzialnosci sprzedawcow.

Czy zdarzyto Ci sie kiedys wrdci¢ do domu w stanie upojenia
alkoholowego? Jesli tak, to jaka byta reakcja Twoich rodzicow ?
70% 67%

Taka sytuacja nie miata Zdenenwvowalr siei Ukarali mnie Nie zorientowali 518, ze  Zorientowali sie ,ale nie
miejsca nakrzyczel na maie jestem pod wptywem zareagowali
alkoholu

Wykres 25: Samodzielne kupowanie alkoholu. Badania ankietowe, CDP.

Zdecydowana wigkszo$¢ badane] milodziezy ze starszej grupy zadeklarowata,
Ze sytuacja, w ktorej pojawiliby si¢ w domu w stanie upojenia alkoholowego, nie miala
miejsca. Niepokojacy jednak moze by¢ znaczny odsetek rodzicéw/opiekundw, ktérzy nie
zorientowali si¢ (16%) lub nie podj¢li reakcji (6%). Stan upojenia alkoholowego jest bardzo
fatwy do rozpoznania i cigzko nie zauwazy¢ jego symptoméw. Moze to wskazywaé na brak
wystarczajgcej pieczy rodzicielskiej lub niepewno$¢ w  zakresie kompetencji
wychowawczych. Inna ewentualno$¢ to znaczne przyzwolenie spoleczne na naduzywanie
alkoholu przez nieletnich, wskazujagce na brak wystarczajacej $wiadomosci konsekwencji
takich zachowan. Wér6d badanych z mlodszej grupy 95% stwierdzito, ze ich powrét do domu
w stanie upojenia alkoholowego nie mial miejsca (odpowiedzi na to pytanie poddajg
w watpliwo$¢ prawdziwo$¢ weczesniejszych twierdzen ucznidw szk6t podstawowych
o czegstotliwosci upijania sig). 3 % wskazuje, ze rodzice nie zorientowali si¢, co do stanu ich
trzezwosci
za$ 1% potwierdza brak reakcji rodzicow na zaistnialg sytuacje.

2.7. SUBSTANCJE PSYCHOAKTYWNE A MLODZIEZ

Narkotyki to nie tylko substancje nielegalne, do ktoérych dostgp jest utrudniony
a posiadanie nielegalne, ale tez wiele lekdw czy substancji typu kleje i rozpuszczalniki, ktére
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mozna kupi¢ bez probleméw. Problem zwiazany z narkotykami moze rozpoczynaé si¢ juz
w szkotach podstawowych.

W pierwszej kolejnosci zapytaliSmy o kontakty z osobami rozprowadzajgcymi
narkotyki. 61% respondentéw nie miato nigdy okazji spotka¢ takich oséb lub nie wiedza,
Ze osoby te zajmujg si¢ dystrybucjg srodk6w odurzajacych. 14% badanej mlodziezy twierdzi,
7e zna takie osoby zaréwno w szkole jak i poza nia. Kolejne 14% zna takie osoby, ktére
nie naleza do jej szkolnego towarzystwa, a 11% deklaruje, ze zna osoby rozprowadzajace
narkotyki w szkole. Te dane sa bardzo niepokojace. Spora czes¢ ankietowanych, zaré6wno
w szkole jak i poza nig, moze podjagé potencjalny kontakt z kim$, kto moze ja zaopatrzy¢
w narkotyki.

Czy spotkates/as osobe, ktora rozprowadzata narkotyki ?

IA » Tak, w szkole

Tak, poza szkolg
« Tak, zardwno w szkole, jak i poza szkolg

Nie

Wykres 26: Dostepno$¢ narkotykéw. Badania ankietowe, CDP.

Kolejne pytanie dotyczylo znajomosci konkretnych substancji psychoaktywnych.
Miodziez wskazywala, o jakich z tych substancji kiedykolwiek styszala w kontekscie
odurzania si¢. To pytanie nie dotyczyto osobistego kontaktu z narkotykami.
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Czy kiedykolwiek styszate{a)s o ktdryms z nastepujacych srodkow
odurzajgcych
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Wykres 27: Znajomo$é Srodkéw odurzajacych. Badania ankietowe, CDP,

Po zsumowaniu odpowiedzi z ankiet okazalo si¢, ze badana mlodziez ma duza
teoretyczng wiedz¢ o narkotykach, srodkach psychoaktywnych i psychotropowych. Niemal
wszyscy ankietowani slyszeli o lekach, marihuanie i haszyszu, heroinie czy dopalaczach.
Okoto 80 % styszalo o LSD, amfetaminie, kokainie, grzybach halucynogennych, klejach
czy innych srodkach wziewnych. Juz nieco mniej (59%) styszato o bardzo popularnej niegdys
polskiej heroinie, czyli tzw. kompocie, 48% milodziezy wie, co to Crack. 36% slyszalo
o metadonie, 28% o GHB czyli tzw. ,pigulce gwaltu” a 23% ankietowanych deklaruje,
ze styszalo o $rodku o nazwie Relevin, ktéry to nie istnieje. Kolejne pytanie dotyczyto
osobistego kontaktu mlodziezy z narkotykami.

Czy prébowates/as kiedykolwiek substancji uznawanej za
narkotyki?

| Tak W Nie

Wykres 28: Czy prébowale$ narkotykéw. Badania ankietowe, CDP.
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18% ankietowanej mlodziezy przyznaje, ze ma za soba kontakt z substancja uznawanag
za narkotyk. Poniewaz narkotyki sg substancjami o mniejszej dostgpnos$ci niz alkohol
czy wyroby tytoniowe, mniejsza jest tez liczba ich konsumentéw.

W jakim wieku po raz pierwszy
sprobowates/as narkotykow?

Nie pamigtam

16-18 1at S

13-15 lat

T

10-121at

Mniej niz 9 lat o BRl
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Wrykres 29: Wiek inicjacji narkotykowej. Badania ankietowe, CDP.

Wigkszo$¢ badanej mlodziezy (48%) os$wiadczyla, iz nie pamigta wieku, w ktérym
rozpoczgli zazywanie substancji psychoaktywnych. Kolejna, co do wielkosci grupa (34%)
okreslita, ze narkotykéw sprébowata w przedziale wiekowym 13-15 lat. 8% badanych
przyznalo, ze miato wowczas mniej niz 9 lat, 6% ze 16-18, za§ 3% kontakt z narkotykami

rozpoczelo w wieku 10-12 lat.

W jakiej sytuacji po raz pierwszy miates/as kontakt z narkotykami?

0%

= W szkole s Nawagarach = Nawakacjach W pubie = Na dyskotece w W domu

Wykres 30: Kontekst sytuacyjny inicjacji narkotykowej. Badania ankietowe, CDP.
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Podobnie jak w przypadku wcze$niej opisywanych uzywek najczestszym momentem
inicjacji takze narkotykowej bywaja wakacje. Az 23% badanych siggneto
po narkotyki w domu, 13% zrobilo to na wagarach, taki sam odsetek badanej miodziezy
w dyskotece. Okazuje si¢, ze pomimo deklarowanego dostepu do narkotykow w szkole, nikt
z badanej mlodziezy nie przyznat si¢ do zazywania ich w szkole.

W wigkszosci motywem siggnigcia mtodych ludzi po narkotyki byta che¢é sprobowania
— odpowiedzialo tak 63% z badanej grupy, 21% twierdzi, ze koledzy namoéwili ich
do sprébowania tych substancji, 10% wskazuje na osoby nieznajome, 5% miodziezy wskazato
jako inicjatora rodzing, a 1% nowo poznane osoby.

Czy zdarzyto Ci sie uzywac kiedykolwiek, ktoregokolwiek z podanych
nizej srodkdw

e\ Clagu 30 dry =Y ciggu 12 miesiecy Kiedykoiwiek

Wykres 31: Uzywanie narkotykéw. Badania ankietowe, CDP.

Z badan wynika, ze marihuan¢ lub haszysz probowalo kiedykolwiek w zyciu 22%
badanych, po leki siggalo 16%, a kleje i srodki wziewne 13%. Kolejna pod wzgledem
popularnosci substancjg narkotyczng jest amfetamina, do ktérej uzycia kiedykolwiek w zyciu
przyznato si¢ 10 % ankietowanej miodziezy. Wyniki dla gminy Wyszkéw nie odbiegaja
w szczegblny sposéb od ogolnopolskich wynikéw z badan miodziezy przedstawionych
w raporcie ESPAD. Tu 25% badanej mtodziezy ze szk6t gimnazjalnych uzylo chociaz raz
w zyciu marihuany, 17% lekow, a 11,2% klejow lub srodkéw wziewnych. Interesujgce jest,
ze 5% badanych przyznalo si¢ do uzywania Relevinu — $rodka, ktory nie istnieje. Mozliwym
jest wige, ze czg$¢ ankietowanych odpowiadato na to pytanie w spos6b prowokacyjny.
Wyniki dotyczace ostatnich 30 dni przed przeprowadzeniem badania mozna uznaé
za wskaznikowe dla wzglednie czgstego, okazjonalnego uzywania, wykraczajacego juz poza
fazg¢ eksperymentu. W tym miejscu do uzywania lekéw przeciwbolowych, uspokajajgcych
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lub nasennych przyznalo si¢ 21% badanej mlodziezy. Marihuang lub haszysz uzywato 12%
ankietowanych, ekstazy, amfetaminy i kokainy po 2%. Nalezy wzia¢ jednak pod uwage fakt,
ze uzywanie narkotykéw nie zawsze ma charakter regularny, na podstawie badania trudno
wiec uznaé, ze te substancje dany odsetek mlodziezy zazywa raz w miesigcu lub czgscie;j.
Wskaznik aktualnego uzywania substancji uznawanych za narkotyki, czyli uzywania ich
w ciggu ostatnich 12 miesi¢cy poprzedzajgcych badanie, rysuje si¢ nastgpujgco: 12% badanej
mlodziezy siega po marihuang i haszysz, po 3% dopalacze, grzyby halucynogenne, crack
i LSD. Takze w tej grupie znalazl si¢ 1% badanych przyznajacych, ze w ciggu roku siggnat
po $rodek o nazwie Relevin (nieistniejacy). Marihuana jest najpopularniejszym narkotykiem
wéréd milodziezy w Polsce. Zgodnie z badaniami ogoélnopolskimi, ktérych wyniki
przedstawiono we wspominanym juz raporcie ESPAD, zazywa ja 19,2% milodziezy
uczeszczajacej do gimnazjow. W Gminie Wyszkow 43% mtlodziezy poddanej badaniu uzyto
kiedykolwiek przetwordw konopi.

lle razy (jesli w ogdle) zdarzyto Ci sie uzywaé marihuany
lub haszyszu
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Wykres 32: Czestotliwo§é zazywania marihuany. Badania ankietowe, CDP.

Do zazycia marihuany co najmniej 2 razy w zyciu przyznalo si¢ 14% badanych,
3-5 razy — 5%, 6-9 razy — 7% milodziezy. 40 razy lub wigcej w zyciu zrobilo to 12%
ankietowanej mtodziezy. W ciagu ostatniego roku 9% badanych uzywalo marihuany 40 razy
lub wiecej, tyle samo 3-5 razy, a 13% przyznalo si¢ do uzycia marihuany 1 lub 2 razy.
Lacznie wskaznik aktualnego zazywania przetwor6w konopi, czyli jej uzywanie w ciggu
ostatnich 12 miesigcy, to 39%. Jest on wyzszy niz ten wynikajacy z badan na terenie kraju.
W okresie 30 dni przed badaniem, ktdry jest okresem wskaZnikowym dla wzglednie czgstego,
okazjonalnego uzywania narkotykow 72% badanych nie uzywato marihuany w okresie przed
badaniem, 10% uzylo jej co najmniej 2 razy. Omawiany w pytaniu narkotyk od 3 do 5 razu
w ciggu miesigca poprzedzajgcego badanie zazylo 8% mtodziezy, za§ do jego wielokrotnego
uzywania, powyzej 40 razy, przyznaje si¢ 6% milodziezy. Podsumowujgc okazuje sig,
ze bardzo duza cze$¢é badanej mlodziezy ma kontakt z marihuang, najcze¢sciej okazjonalny,
wystepuja jednak przypadki czgstego zazywania narkotyku.
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Kolejne pytanie dotyczyto motywéw siggania mtodziezy po narkotyki. Okazuje sie,
ze jak w przypadku alkoholu iwyrobow tytoniowych dominuje ciekawos$¢.
Tak odpowiedzialo 28% badanych. Kolejne 23% stwierdzilo, ze w ten spos6b chcialo
zapomnie¢ o swoich problemach. 18% mtodziezy si¢gajacej po narkotyki lubi uczucie bycia
»ha haju”, 5% chcialo si¢ przypodoba¢ znajomym i nie odstawaé od grupy réwiesniczej,
za$ 2% zrobilo to z nudéw.

Nastepnie zapytano te osoby, ktdre przyznaja si¢ do zazywania substancji
psychoaktywnych, jak dlugo to robia. 39% odpowiedziato, ze juz nie zazywa narkotykow,
31%, ze robi to od roku lub dwoéch lat, 3%, ze sg to wiecej niz dwa lata, 10% wiegcej niz 3 lata,
a 18% stwierdzilo, ze robi to od mniej niz p6t roku. Wydaje si¢, ze dla sporej czesci
ankietowanej mlodziezy zazywanie narkotykéw przestato by¢ eksperymentem.

Jak dtugo zazywasz narkotyki?

——
Wiecej niz 3 lata -10%
Wiecej niz dwa lata -3%

Rok i wiecej 31%
mneinizpsteoks | (T -
0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35% 40%

Wykres 33: Dlugos$¢ kontaktu z narkotykami. Badania ankietowe, CDP.

Liczba oséb, ktdére deklaruja, ze chetnie zazylyby narkotyki, gdyby tylko nadarzyta si¢
ku temu okazja, jest podobna do tej, ktora deklaruje, ze narkotyki zazywa/zazywata. Wydaje
si¢ wigc, ze skala zagrozen narkotykami w populacji mtodych mieszkanicéw gminy oscyluje
wiasénie wokdt tego poziomu.

2.8. PRZEMOC W RODZINIE

Z danych Eurobarometru (wg Badan z 2012r.) wynika, ze Polacy stosunkowo czgsciej
niz obywatele innych krajow Unii Europejskiej stykaja si¢ w swoim $rodowisku z osobami
doswiadczajacymi  przemocy domowej. Roéwnoczesnie wyniki badan potwierdzajg,
ze w zadnym z panstw Unii problem ten nie zostat catkowicie rozwigzany.
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Sposréd dzialafi przestepczych zanotowanych w gminie, nalezy zwréci¢ szczegdlng
uwage na te, ktére dotyczg funkcjonowania rodziny i §wiadcza o jej dysfunkcjonalnosci —
a co za tym idzie koniecznosci kompensowania jej brakow. Nierzadko pierwszy sygnat o tym,
ze w rodzinie dzieje si¢ co§ ztego, to wezwanie policji do tzw. ,,awantury domowe;j” przez
sasiadoéw lub uczestnikoéw zajécia.

Rok 2017 to lawinowy wzrost zgloszen dotyczacych przypadkéw stosowania
przemocy w rodzinie. W poréwnaniu z rokiem 2015, liczba interwencji Policji, os6b
doswiadczajacych przemocy i 0sob stosujacych przemoc w rodzinie wzrosta osmiokrotnie,
0s6b stosujgcych przemoc pod wplywem alkoholu dziesigciokrotnie, a ilo$¢ dzieci obecnych
podczas interwencji utrzymata si¢ na podobnym poziomie co w 2016 roku. Zaobserwowad
mozna réwniez, ze liczba 0s6b stosujgcych przemoc w rodzinie bedacych pod wplywem
alkoholu stanowita w 2017 roku blisko 80% wszystkich sprawcéw przemocy w rodzinie.
Gmina powinna zwigkszy¢ liczbe dziatan edukacyjnych w zakresie przeciwdziatania
przemocy w rodzinie, w postaci artykutow w mediach, zorganizowania konferencji naukowe;j
dla mieszkancéw gminy oraz specjalistbw pracujacych w obszarze przemocy w rodzinie,
wzmocni¢é  dzialania  skierowane do rodzicow w  szkolach  podstawowych
i ponadpodstawowych znajdujacych si¢ na terenie Gminy Wyszkow oraz poszerzy¢ diagnoze
problemu.

| -

liczba dzieci obecnych podczas interwenc;ji 18

10
liczba sprawcoéw przemocy w rodzinie pod wptywem 54 e
alkoholu 11
97
e 155
liczba sprawcéw przemocy w rodzinie 27 5
c 123
163
liczba ofiar przemocy w rodzinie 58 81
135
) 155
liczba interwencji Policji dotyczacych przemocy w rodzinie 27 4
123

0 20 40 60 80 100 120 140 160 180

m 2017 m2016 =m2015 2014

Wykres 34: Zdarzenia zwigzane z przemocg w rodzinie w latach 2014 — 2017, KPP Wyszkoéw.
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Przemoc jest problemem dotykajacym wielu rodzin. Sposréd ankietowanych 32% zna
co najmniej jedng taka rodzing, w ktérej dochodzi do przemocy. Analizujgc uzyskane
odpowiedzi wynika, ze ponad potowa mieszkanicéw Gminy Wyszkow zna co najmniej jedng
rodzing, w ktérej dochodzi do przemocy. Wsréd nich 7% zna bardzo duzo takich rodzin.

W dalszej czgsci badania okazuje sig, ze 40% z osdb, ktoére udzielity odpowiedzi
na to pytanie, nie wie, jak powinno si¢ postgpowaé wobec kogos, kto doswiadczyt przemocy.

Najczgsciej to kobieta wskazywana jest jako osoba dos$wiadczajaca przemocy
w rodzinie. Nie inaczej odpowiedzieli ankietowani w naszym badaniu. 74% wskazato,
ze to gléwnie kobiety padaja ofiarami przemocy w rodzinie. 12% uznaje, Ze sg to na réwni
przedstawiciele obu plci, za$ 1% postrzega jako ofiary nieco cze$ciej mezczyzn. 13 % nie
potrafi powiazaé plci z przemocg w rodzinie.

Zgodnie z wynikami badan TNS OBOP 13% Polakéw dostrzega okolicznosci, ktore
usprawiedliwiajg przemoc w rodzinie. W naszym badaniu na istnienie takich okolicznogci
wskazuje 8% ankietowanych, 79% uznaje jednak, Zze nic nie jest usprawiedliwieniem
dla stosowania przemocy. 13% nie umiato okreslié, czy okolicznosci usprawiedliwiajgce
przemoc istnieja, czy tez nie i wybrato odpowiedz ,,nie mam zdania”.

Badani uznali, ze przemoc psychiczna jest stosowana najczesciej (52%). Swiadczy
to o wysokiej swiadomosci spolecznej mieszkaricow Gminy Wyszkéw. Niestety, przemoc
wigzana jest wcigz zbyt czgsto jedynie z siniakami, a wcigz nie zauwaza sie, jak bardzo
niszczgcy ofiarg jest jej psychiczny aspekt. Drugim, wedlug mieszkaficéw gminy, najczesciej
stosowanym rodzajem przemocy, jest przemoc fizyczna — tak odpowiedziato 41% z nich.
Dla 4% ankietowanych przemocg w rodzinie jest przede wszystkim przemoc ekonomiczna.
4% uwaza, ze jest to przemoc na tle seksualnym, pomimo, iz wiele 0s6b nie jest §wiadomych,
iz w matzenistwach wyst¢puja rowniez naduzycia na tle seksualnym.

W $wiadomosci ogétu spoleczefistwa sprawcg przemocy w rodzinie zwykle jest
mezczyzna. Przede wszystkim ze wzgledu na wigksza sile fizycznag, czestsze sklonnosci
do naduzywania alkoholu. Jednak na przestrzeni ostatnich lat mozna dostrzec w tym
schemacie pewne zmiany. Mieszkancéw Gminy Wyszkéw  zapytano, czy uwazajs,
ze w ciggu ostatnich 10-15 lat liczba kobiet — sprawcéw przemocy wzrosta. Twierdzaco
na to pytanie odpowiedziato 27% ankietowanych, 16% uwaza, ze wzrosta nieznacznie.
Dla 43% badanych jest to trudne do zaobserwowania, a nieznaczna ich liczba uwaza, ze ilo$¢
kobiet jako sprawcow przemocy zmniejszyta sie.

Przemoc wobec dzieci to zjawisko bardzo dobrze znane we wszystkich kregach
kulturowych. Przez wieki bylo ono bagatelizowane, uwazane za ,,ochron¢” dziecka przed
demoralizacja, wykolejeniem i zej$ciem na zig droge. Dopiero w XIX w. zajeto si¢ badaniem
wplywu stosowania przemocy wobec dzieci. Dzi$ juz wiemy doskonale, ze przemoc moze
prowadzi¢ do wewngtrznej destrukcji i moze by¢ przyczyna wielu groznych nastepstw.
Dlatego tak wazna jest edukacja w zakresie agresji i przemocy, zardwno dorostych ludzi,
jak i mtodych dzieci, ktore ksztaltujag nowe pokolenie. W czgséci ankiety dotyczacej przemocy
umieszczono kilka pytan dotyczacych negatywnych zachowarn wobec najmtodszych. Jeszcze
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do niedawna uwazano, ze strach przed rodzicami utatwia wychowywanie dzieci. Pomimo
ogblnej zmiany trendéw, takie myslenie w dalszym ciagu pokutuje w spoleczenstwie.
W Gminie Wyszkéw podziela je jednak 11% ankietowanych. Pozostala ¢z¢$¢ nie uwaza,
zeby strach dziecka przed rodzicami korzystnie wpltywat na jego wychowanie i rozwdgj.

Zakazowi stosowania kar cielesnych, takich jak klapsy i bicie, jest przeciwnych
(po zsumowaniu odpowiedzi ,raczej” lub ,,zdecydowanie”) 44% uczestnikow badania.
36% uwaza, Zze takiego zakazu nie powinno by¢, co wskazuje na powazny podziat
$wiatopogladowy w spotecznosci gminy. 19% os6b jest niezdecydowanych, co do zakazu kar
cielesnych. Mimo, iz wigkszo$¢ badanych nie wyrazita zdecydowanego sprzeciwu przeciwko
stosowaniu Kar cielesnych, to 69% z nich uwaza, Ze stosowanie kar fizycznych nie jest dobra
metodg wychowawcza. Z kolei 30% sadzi, ze moglaby by¢ taka od czasu do czasu.
Z pewnoscig jest to powodem, dla ktorego spora czgs¢ ankietowanych sprzeciwia si¢
wprowadzeniu zakazu stosowania tych kar, gdyz nie moglyby by¢ stosowane od czasu
do czasu, ich zdaniem, w uzasadnionych przypadkach.

2.9. DZIALALNOSC GMINNEJ KOMISJI ROZWIAZYWANIA PROBLEMOW
ALKOHOLOWYCH W WYSZKOWE ORAZ INSTYTUCJI ZAJMUJACYCH SIE
TERAPIA, PROFOFILAKTYKA I ROZWIAZYWANIEM PROBLEMOW
ALKOHOLOWYCH ORAZ PRZECIWDZIALANIEM NARKOMANIL.

Zarzadzeniem Nr 194/2007 z dnia 25 pazdziernika 2007r. (z p6zn. zm.) Burmistrz
Wyszkowa powotal Gminng Komisje Rozwiazywania Probleméw Alkoholowych. Komisja
inicjuje dzialania w zakresie okreslonym w itp.4' ust.1 ustawy oraz podejmuje czynnosci
zmierzajgce do orzeczenia o zastosowaniu wobec osoby uzaleznionej od alkoholu obowigzku
poddania si¢ leczeniu w zaktadzie lecznictwa odwykowego. Gminna Komisja Rozwigzywania
Probleméw Alkoholowych wykonuje takze wizje lokalne dotyczace zgodno$ci lokalizacji
punktéw sprzedazy napojéw alkoholowych powyzej 4,5% (z wyjatkiem piwa)
przeznaczonych do spozycia poza miejscem sprzedazy jak i w miejscu sprzedazy napojéw
alkoholowych z obowigzujgcymi uchwalami Rady Miejskiej w Wyszkowie oraz wydaje
opini¢ w drodze postanowien, stanowigce warunek wydania zezwolenia przez Burmistrza
Wyszkowa na prowadzenie sprzedazy napojéw alkoholowych (zgodnie z itp. 18
ust. 1 ustawy). Corocznie (w latach 2014 — 2017) Komisja zbierala si¢, rozpatrujac na
posiedzeniach r6znorodne sprawy mieszczace si¢ w obszarze profilaktyki i rozwigzywania
problemoéw alkoholowych. W 2014r. odbylo si¢ — 23, w 2015r. — 17, w 2016r. — 13, a w 2017
roku — 14 posiedzen Komisji. W roku 2017 GKRPA skierowata wigcej wnioskéw do sadu,
niz otrzymata, poniewaz cz¢$¢ wnioskéw dotyczyla spraw rozpoczetych w 2016 roku.
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Wykres 35: Dzialalno$¢ Gminnej Komisji Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych w latach 2014—2017.
Sprawozdania GKRPA 2014-2017.

Profesjonalng pomoc w zakresie terapii dla os6b uzaleznionych od alkoholu i os6b
wsp6tuzaleznionych $wiadczy Poradnia Leczenia Uzaleznienn w Wyszkowie.

Kategorie os6b, ktorym 2014 2015 2016 2017
Swiadczona jest pomoc
Zarejestrowani uzaleznieni od 739 234 304 250
alkoholu:
W tym mezczyZni 194 196 252 209
Korzystajacy z pomocy
uzaleznieni w wieku: 19-29 lat =i 22 0 2
30-64 lata 200 193 255 216
Powyzej 65 lat 6 12 13 11
Wspoétuzaleznieni 37 30 33 22

Tabela 2: Liczba os6b korzystajacych z Poradni Leczenia Uzaleznien przy SPZZOZ w Wyszkowie
w latach 2014 —2017.

Rodziny borykajgce si¢ z problemem uzaleznieni lub przemocy w rodzinie, moga
otrzymaé wsparcie w Gminnym Punkcie Promocji Zdrowia i Profilaktyki, majagcym swoja
siedzibe przy ul. Gen. J. Sowinskiego 80 w Wyszkowie (budynek Miejsko — Gminnej
Biblioteki Publicznej). Obecnie w ramach pracy Punktu wsparcia udziela: 2 psychologow,
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2 psychologéw — terapeutéw uzaleznien,

pedagog —

uzaleznien, prawnik, pedagog — pracownik socjalny.

certyfikowany specjalista terapii

Lp.| Korzystajacy z 2014 2015 2016 2017
ushug punktu
1. Osoby 117 oséb 111 os6b 52 osoby 69 os6b
uzaleznione od i | (Gmina Wyszkow. i
* 278 konsultacji 81 0s6b, inne (Gmm.a Wyszl.céw: 40 (Gmina Wyszkéw:
alkoholu/pijace (w tym: Gmina gminy: 30 osoby) | ©0s6b, m“eéimmy: 12 151 0sob, inne gminy:
ryzykownie/szkod]] ~ Wysskow 86 221 0s6b) 18 0s6b)
o . 0s./210kons., inne e .o
iwie/uzaleznione | gminy: 31 os/68kons.) konsultacji 179 konsultacji | 355 konsultacji
od narkotykéw/ B . (?;r:;in:] :Zyszl_mw: (Gmina ‘gﬁikévsvs )141, (Gmina Wyszkow:
3 rupa wsparcia s gminy: inne y:
eksperymentujgce| 2=rilpawsparcia 48) o269, %
i inne gminy:
N narkOtykam‘ 61 os6b/524 porady Gruna wsnarcia X .
grupowe/odbylo sie Grupa wsparcia nie byla
41grup/érednio w 50 os6b/315 porad prowadzona L
. ) rupowych/37 Grupa wsparcia nie
grupie uczestniczyto 13 grupowy
0s6b grup/érednio w byla prowadzona
grupie
uczestniczylo 8-9
(w tym: Gmina 0s6h
Wyszkéw: 53 0s./ 420 .
kons., inne gminy: 8 (w tym gmina
0s./104 kons.) Wyszkow: 44
osoby — 279
konsultacje, z
innych gmin: 6
0sob — 36
konsultacji
2. Osoby 89 os6b indyw. 76 osoby 13 os6b 20 os6b
wspotuzaleznione/| 129 konsultacjiow | (Gmina Wyszkow: | (Gmina Wyszkow: 10 | (Gmina Wyszkow: 17
]
DDA/rodziny tym: Gmina Wyszk6w: 43 osoby, inne 0s6b, inne gminy: 3 0s6b, inne gminy: 3
71 05./98 kons., inne gminy: 33 osoby) osoby) osoby)
gminy: 18 os./31kons.) ..
136 43 konsultacje | 91 Konsultacji
konsultacji | . .0 Wyszkow: 31, (Gmina Wyszkow: 81,
(Gmina Wyszkéow: inne gminy: 12) inne gminy: 10)
72, inne gminy: 64)
3. | Dzieci z rodzin z 2 osoby indyw. 1 osoba — inna - -
problemem 2 kongulMcje(w gmina,
1 tym: Gmina Wyszkow: 2 konsultacje
a koholowym 1 o0s./1kons., inne
gminy:1 0s./1 kons.)
4, Osoby 86 oséb indyw. 92 osoby 103 osoby 92 osoby
doswiadczajgce | 145 konsultacji (w | (Gmina Wyszkéw: | (Gmina Wyszkow: 48 | (Gmina wyszkow: 49
przemocy tym: Gmina Wyszkow: 48 os6b, .44)- inne | os6b, inne gminy: 55) 0s6b,
A 54 0s./87kons., inne gminy, . i iny:
domowej gminy: 32 174 konsultacje | ™M™ 43 osoby)
; 164 .
0s./58kons.) (Gmina Wyszkow: 95 | 152 konsultacje
konsultacje WY -
konsultacji, inne gminy: | (Gmina Wyszkow: 84,
Grupa wsparcia (Gmina Wyszkow: 79) inne gminy: 68)
96 k Itacji, i
21 0s6b/328 porad onstac)’, e
gminy: 68)
grupowych/odbylo Grupa wsparcia
si¢ 45 grup /srednio 15 0s6b/313 porad
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w grupie Grupa grupowych/ Grupa wsparcia;
uczestniczylo 7 oséb rei 45 grup/Srednio w grupie
nsparca uczestniczylo 6 0s6b 16 0s6b/300 porad
. 0s6b, pora: grupowyc|
(w tym: Gmina 16 /281 d h/
Wyszkéw: 15 grupowych/44 (w tym gmina Wyszkow: 12| 42 grupy/érednio w
08./250kons., inne grupy/Srednio w 0s6b - 268 konsultacji, z .
. : . i grupie uczestniczylo 6
gminy: 6 0s./78 grupie innych gmin: 3 osoby — 45
kons.) uczestniczylo 6 konsultacji 0s6b
oséb i
(w tym gmina
(w tym gmina )
Wyszkéw: 10 -
Wyszkow: 12 os6b SRR e
~ 229 konsultacji, z 213 konsultacii, z
innych gmin: 4 innych gmin: 6 oséb —
osoby - 5.2 87 konsultacji)
konsultacje
5. Sprawcy 51 os6b indyw. 75 0s6b 2 osoby Finansowane przez
OPS
przemocy (Gmina Wyszkow: (Gmina Wyszkéw: 1
94 konsultacje(w 62 osoby, inne osoba, inne gminy: 1 32 osoby
: Gmina Wyszkow: gminy: 13 0s6b) osoba) .
ty3n; 0s /82kons}., inne (Gmina Wyszkow: 24
gminy: 12 0s./12 kons.) 85 2 konsultacje i os.;oby,
konsultacji inne gminy: 8 osob)
(Gmina Wyszkéw: 1 .
(Gmina Wyszk6w: osoba, 80 konsultacj
59 konsultacji, inne inne gminy: 1050ba) | (Gmina Wyszkéw: 56
Grupa S 2?. inne gminy: 24)
korekcyjno — konsultacji
N Finansowane przez
edukacyjna .
Grupa Grupa Gmin¢ Wyszkow
P o
21 086b/171 korekevino = korekeyino — Gru
. i Srupa
konsultacji edukacyjna edukacyjna -
; 13 0s6b/ 145 korekevijno —
grupowych/odbylo si¢ 058 .
43 grupy/Srednio w konsultacje 13 0s6b/ 109 edukacyjna
grupie uczestniczylo 4 grupowe/42 konsultacji
i 12 os6b/
osoby grupy/ srt.:dmo w grupowych/47 grup/ 0s6b. 9.3
(w tym: Gmina grupie Srednio w grupie konsultacje
Wyszkéw: 17 0s./141 uczestniczylo 34 . 4 osob grupowe/47
kons., inne gminy: osoby uczestniczylo 3-4 osoby ’ ;
s., inne gminy: ) Gmina Wyszk6w: 9 0s6b grup/$rednio
4 05./30 kons.) (Gmina Wyszkow: | (Gmina Wyszkéw: 9 os6b, W grupie
10 0s6b, 123 70 konsultacji, inne gminy: grup
konsultacje, inne 4 osoby, 39 konsultaciji) uczestniczylo
gminy: 3 osoby, 22 2-3 osoby
konsultacje) (Gmina Wyszkow: 4
osoby, 40 konsultacji,
inne gminy: 8 osoby,
53 konsultacji)
6. Konsultacje i 21 osé6b - 2 osoby 6 0s6b
24 konsultacje . (Gmina Wyszk6w: 4
porady (w tym: Gmina 3 konsultacje oscby3
Wyszkow: 39 inne gminy: 2 osoby)
o0s./82kons., inne e
gminy: 12 0s./12 kons.) 6 F‘onsultac-"
(Gmina Wyszkow: 4,
inne gminy: 2)

Tabela 3: Liczba porad indywidualnych i grupowych udzielonych w Gminnym Punkcie Promocji Zdrowia
i Profilaktyki w latach 2014 — 2017. Sprawozdania GKRPA 2014-2017.
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w roku 2017r. obserwujemy wzrost rodzin korzystajacych
ze $wiadczen w poréwnaniu do roku 2016. Liczba oséb korzystajacych ze swiadczen
z powodu uzalezniefh w latach 2014-2017 utrzymuje si¢ mnie wigcej na tym samym poziomie,
osiagajac nieznaczne wahania.
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Wykres 36: Hloéé rodzin korzystajacych z pomocy OPS w latach 20142017, OPS Wyszkéw.

2.10. ZASOBY OSOBOWE I INSTYTUCJONALNE DZIALAJACE W OBSZARZE
PROFILAKTYKI I ROZWIAZYWANIA PROBLEMOW ALKOHOLOWYCH

I PRZEMOCY

e Gminna Komisja Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych w Wyszkowie;

e Poradnia Leczenia Uzaleznieh w Wyszkowie oraz Gminny Punkt Promocji
Zdrowia i Profilaktyki w Wyszkowie;

e N.Z.0.Z. Monar, Osrodek Rehabilitacji w Wyszkowie;

e Komenda Powiatowa Policji w Wyszkowie;

e Osdrodek Pomocy Spotecznej w Wyszkowie oraz Powiatowe Centrum Pomocy
Rodzinie w Wyszkowie;

e Sad Rejonowy w Wyszkowie (w tym: Zesp6t Kuratorskiej Stuzby Sadowej
w Wyszkowie);

e Placéwki wsparcia dziennego, Pedagodzy Ulicy;

e Poradnia Psychologiczno-Pedagogiczna w Wyszkowie oraz placowki
os$wiatowe;

e Interdyscyplinarny Zesp6t itp. Przeciwdzialania Przemocy w Rodzinie
w Wyszkowie;

e Grupy wsparcia, grupy samopomocowe AA;

e Organizacje pozarzagdowe oraz parafie na terenie Gminy Wyszkow.
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Na podstawie przeprowadzonej diagnozy wytaniaja si¢ nastgpujace obszary problemowe:

1.
2

Szkody spoleczne i zdrowotne wynikajgce ze spozywania alkoholu/uzaleznienia.
Problemy rodzinne zwigzane z naduzywaniem alkoholu, w tym zjawisko

przemocy w rodzinie.
Zjawisko picia alkoholu przez dzieci i mlodziez oraz zjawisko uZywania

substancji psychoaktywnych przez dzieci i mlodziez.
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ROZDZIAL 111

PROBLEMY, CELE GEOWNE, CELE SZCZEGOLOWE I DZIALANIA PROGRAMU

Problem I: Szkody spoleczne i zdrowotne wynikajgce ze spozywania alkoholu/uzaleznienia.

Cel Gléwny: Ograniczenie szkod spolecznych i zdrowotnych wynikajacych ze spozywania alkoholu/uzaleznienia.

Cele szczegolowe

Planowane dzialania

Wskazniki

1. Zwiekszenie wiedzy spoteczefistwa lokalnego
na temat ryzyka szkéd spotecznych

i zdrowotnych wynikajacych z réznych wzoréw
spozywania alkoholu.

1. Prowadzenie edukacji publicznej nt. dziatania alkoholu na
organizm cziowieka i ryzyka szkéd wynikajacych z réznych
wzoréw picia (kampanie, ulotki, informacje i artykuty

w lokalnej prasie, konferencje i seminaria).

2. Prowadzenie dzialan edukacyjnych promujacych
abstynencj¢ w ciazy.

3. Zakup potrzebnych materialéw, artykuléw, wynajem sal
potrzebnych do zorganizowania w/w dziatafi.

1. Liczba dziatar edukacyjnych.

2. Liczba odbiorcéw dziatan edukacyjnych.

3. Liczba dziatan edukacyjnych/warsztatowych promujacych
abstynencj¢ w cigzy.

4. Liczba odbiorcéw dziatan edukacyjnych/warsztatowych
promujacych abstynencje w cigzy.

5. Wydatki zwigzane z zakupem materiatéw, artykul6w,
wynajmem sal potrzebnych do zorganizowania dziataf.

6. Wydatki zwigzane z dziataniami (1-3).

7. Ocena jako$ciowa szkolef/programéw itp. — ankieta.

2. Zwigkszenie wiedzy spoteczenstwa na temat
mozliwosci przeciwdziatania zjawisku
wynikajacego ze spozywania alkoholu,
sposobow reagowania i uzyskania pomocy oraz
wzmachianie postaw abstynenckich wéréd
mieszkancow.

1. Finansowanie Gminnego Punktu Promocji Zdrowia
i Profilaktyki w zakresie profilaktyki i rozwigzywania
probleméw alkoholowych i przemocy zwiazanej

z uzywaniem alkoholu. Wspdipraca migdzygminna w tym
zakresie.

2. Finansowanie dziatalno§ci Gminnej Komisji
Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych w tym
szkolenia czionkéw GKRPA.

3. Upowszechnianie informacji nt. bazy pomocowej dla

“ 1. Liczba oséb zglaszajacych si¢ do Gminnego Punktu
Promocji Zdrowia i Profilaktyki.

2. Liczba udzielonych porad indywidualnych i grupowych.
3. Liczba zorganizowanych szkolen dla Cztonkéw GKRPA
oraz liczba 0sb uczestniczacych w w/w szkoleniach.

4. Liczba zlozonych wnioskéw do GKRPA w sprawie
nalozenia obowiagzku leczenia odwykowego.

5. Liczba wnioskéw skierowanych do Sadu Rejonowego

| w Wyszkowie o nalozenie obowiazku leczenia
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0sb uzaleznionych od alkoholw/pijacych szkodliwie oraz
kompetencji stuzb w tym zakresie.

4. Dofinansowanie imprez o charakterze profilaktycznym,
bedacych czgscia programéw profilaktycznych, w tym:
Dofinansowanie Bezalkoholowego Balu Karnawatowego,
Dnia Dziecka oraz innych piknikéw/festyn6w.

5. Zakup potrzebnych materiatéw, artykuléw, wynajem sal
potrzebnych do zorganizowania w/w dziatan.

odwykowego.

6. Liczba 0s6b zmotywowanych do leczenia odwykowego.
7. Liczba 0séb uczestniczacych w imprezach o charakterze
profilaktycznym.

8. Tlo$¢ dofinansowanych imprez o charakterze
profilaktycznym.

9. Liczba 0séb uczestniczacych w festynach i piknikach
profilaktycznych.

10. Ilo$¢ wydanych, upowszechnionych materiatow
edukacyjnych nt. bazy pomocowej oraz kompetencji stuzb
w tym zakresie.

11. Wydatki zwiazane z dziataniami (1 - 5).

12. Ocena jako$ciowa szkolef/programéw itp. — ankieta.

3. Poprawa funkcjonowania os6b uzaleznionych
od alkoholu/pijacych szkodliwie w tym
zwigkszenie dostepnosci pomocy terapeutycznej
i rehabilitacyjnej.

1. Wspieranie dziatalnosci pozaleczniczej placowek
ambulatoryjnych i stacjonarnych ( w tym: doposazenie
palcéwek, zakup materiatéw edukacyjnych itp.)
$wiadczacych ustugi terapeutyczne.

2. Wspieranie dziatalnosci leczniczej placéwek
ambulatoryjnych i stacjonarnych w tym:
dofinansowanie/finansowanie ksztatcenia lub/i doskonalenia
zawodowego pracownikéw lecznictwa odwykowego/
superwizji.

3. Finansowanie szkolen dla os6b pracujacych w Gminnym
Punkcie Promocji Zdrowia i Profilaktyki.

4. Finansowanie indywidualnych konsultacji dla 0séb
uzaleznionych od alkoholu /pijacych szkodliwie.

5. Wspieranie dziatalnoci srodowisk abstynenckich.

6. Zakup potrzebnych materialéw, artykuléw, wynajem sal
potrzebnych do zorganizowania w/w dzialan.

1. Liczba podejmowanych dziatan zwigzanych

z wspieraniem dziatalno$ci pozaleczniczej i leczniczej
placéwek leczenia uzalezniefi oraz liczba 0séb w nich
uczestniczacych.

2. Liczba udzielonych konsultacji indywidualnych dla os6b
uzaleznionych od alkoholw/pijacych szkodliwie

3. Liczba grup AA.

4. Liczba obozéw, warsztat6w terapeutycznych, zlotéw
abstynenckich.

5. Liczba szkolen, warsztatéw sfinansowanych/
dofinansowanych dla pracownikéw GPPZiP.

6. Liczba 0s6b biorgcych w w/w warsztatach/szkoleniach.
7. Wydatki poniesione na zadania szczegélowe (1-6).

8. Ocena jakosciowa szkolefi/programéw itp. — ankieta.

4. Ograniczenie zjawiska naruszania prawa
Zwigzanego ze spozywaniem alkoholu w tym:
prowadzenie pojazdu pod wptywem alkoholu,
zaklécania porzadku publicznego, sprzedazy
alkoholu nieletnim

1. Podejmowanie dziataft edukacyjnych na rzecz
przeciwdzialania nietrzezwosci kierowc6w oraz
przestrzegania prawa w zakresie niespozywania alkoholu
w miejscach publicznych (itp. artykuty w lokalnej prasie,
ulotki, wspétpraca ze szkotami nauki jazdy).

1. Liczba dziata podejmowanych wspélnie z KPP i Strazg
Miejska w Wyszkowie w zakresie przeciwdzialania
nietrzezZwosci kierowcow.

2. Tloé¢ podjetych dziatan edukacyjnych na rzecz
przeciwdziatania nietrzezwosci kierowcéw oraz
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2. Wspélpraca a z KPP w Wyszkowie oraz Straza Miejska
w zakresie przeciwdziatania nietrzezwosci kierowcow.

3. Prowadzenie szkolefi/warsztatéw dla sprzedawcow
napoj6éw alkoholowych,

4. Prowadzenie systematycznych kontroli punktéw
sprzedazy napojéw alkoholowych w zakresie przestrzegania
zasad i warunkéw korzystania z zezwolen na sprzedaz
napojéw alkoholowych.

5. Zakup potrzebnych materialéw, artykutéw, wynajem sal
potrzebnych do zorganizowania w/w dziatan.

przestrzegania prawa w zakresie niespozywania alkoholu
w migjscach publicznych.

3. Liczba 0s6b zatrzymanych prowadzacych pojazd pod
wplywem alkoholu.

4, Liczba 0sdb naruszajacych prawo w zakresie zakldcania
porzadku publicznego.

5. Liczba przeprowadzonych szkoleri dla sprzedawcéw
napojéw alkoholowych, policjantdw, straznikéw miejskich.
6. Liczba 0s6b uczestniczacych w szkoleniach.

7. 1los¢ przeprowadzonych kontroli punktéw sprzedazy

| napojéw alkoholowych.

| 8. Wydatki poniesione w zwigzku z dziataniami (1- 5).

9. Ocena jakosciowa szkolefi/programéw itp. — ankieta

5. Ograniczenie fizycznej dostgpnosci alkoholu

1. Niezwigkszanie ustalonej liczby zezwolen na sprzedaz
napojéw alkoholowych na terenie Gminy, przeznaczonych
do spozycia w miejscu oraz poza miejscem sprzedazy.

1. Liczba mieszkanc6w, przypadajacych na jeden punkt
sprzedazy napojow alkoholowych.

Problem II: Problemy rodzinne zwigzane z alkoholem, w tym zjawisko przemocy w rodzinie.

Cel gléwny:

Ograniczenie probleméw rodzinnych zwiazanych z alkoholem, w tym zjawiska przemocy w rodzinie.

Cele szczegéolowe

Planowane Dzialania

Wskazniki

12. Zwigkszenie §wiadomosci, dostepnosci
oraz jakosci oferowanej pomocy dla os6b
wspbluzaleznionych, DDA, oséb
dos$wiadczajacych przemocy w zwigzku
z problemem alkoholowym oraz os6b,
ktére pod wptywem alkoholu stosuja
przemoc oraz poprawa funkcjonowania tej
rodziny.

1. Finansowanie grupy wsparcia dla osob do§wiadczajgcych
przemocy w rodzinie (GPPZiP).

2. Prowadzenie indywidualnych konsultacji dia os6b
dos$wiadczajacych przemocy w rodzinie (GPPZiP).

3. Finansowanie oddziatywar adresowanych do o0séb
stosujacych przemoc w rodzinie (grupa korekcyjno-
edukacyjna).

4. Prowadzenie edukacji spolecznej nt. zjawiska przemocy

w rodzinie (kampanie, ulotki, informacje i artykuty w lokalnej
prasie, konferencje i seminaria).

1. Liczba udzielonych porad indywidualnych

i grupowych dla os6b doswiadczajacych przemocy oraz
0s6b stosujacych przemoc.

2. Liczba dziatan edukacyjnych .

3. Liczba odbiorc6w dziatan edukacyjnych.

4. Liczba Niebieskich Kart zatozonych przez GKRPA
i inne instytucje do tego upowaznione.

5. Liczba informacji (ulotek, broszur, artykut6w

w prasie) na temat oferty pomocowej dla 0séb pijacych
szkodliwie/uzaleznionych od alkoholu, os6b
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5. Finansowanie/dofinansowanie szkolen dla oséb
pracujacych w obszarze przeciwdziatania przemocy w
rodzinie i rozwigzywania problemdw alkoholowych.

6. Prowadzenie procedury ,Niebieskie Karty” w Gminnej
Komisji Rozwiazywania Probleméw Alkoholowych

w Wyszkowie.

7. Upowszechnianie informacji nt. prowadzonych na terenie
Gminy Wyszkow oddzialywari kierowanych do oséb pijacych
szkodliwie/uzaleznionych od alkoholu, os6b
do$wiadczajacych przemocy w rodzinie oraz os6b
stosujgcych przemoc.

8. Prowadzenie indywidulanych konsultacji dla os6b
wspoluzaleznionych, cztonkéw rodzin oraz Dorostych Dzieci
Alkoholikéw (DDA) w GPPZiP.

9. Zakup potrzebnych materiatéw, artykuléw, wynajem sal
potrzebnych do zorganizowania w/w dziataf.

doswiadczajacych przemocy w rodzinie oraz 0séb
stosujacych przemoc

6. Liczba zorganizowanych szkole.

7. Liczba oséb/grup zawodowych uczestniczacych

w szkoleniach.

8. Liczba osdb/konsultacji indywiduainych dla os6b
wspbtuzaleznionych, czionk6w rodzin oraz DDA.

9. Wydatki poniesione w zwiazku z dziataniami (1-9).
10. Ocena jakosciowa szkoletyprogramow itp. —
ankieta

2. Zwigkszenie dostepnosci pomocy dzieciom
zrodzin dotknigtych problemem alkoholowym
i przemoca.

1. Finansowanie Swietlicy ,.Stoneczna® w Wyszkowie.

2. Dofinansowywanie §rodowiskowych §wietlic opiekusiczo-
wychowawczych w tym dozywianie dzieci/dofinansowanie
zaj¢¢ opiekuriczo-profilaktycznych dla dzieci.

3. Dofinansowanie obozéw socjoterapeutycznych dla dzieci
pochodzgcych z rodzin z problemem alkoholowym.
4.Dofinansowanie wypoczynku letniego i zimowego dla
dzieci z rodzin z problemem alkoholowym.,

5. Organizowanie warsztatéw/programéw dla
rodzicow/opiekunéw dzieci uczgszezajacych do $wietlic w
celu podniesienia ich kompetencji wychowawczych.

6. Dofinansowywanie/finansowanie szkolen i kurséw
specjalistycznych w zakresie pracy z dzieémi z rodzin

z problemem alkoholowym.

7. Zakup potrzebnych materiatéw, artykutéw, wynajem sal
potrzebnych do zorganizowania w/w dziatan, przew6z
dzieci).

1. Liczba dzieci uczestniczacych w zajeciach
socjoterapeutycznych.

2. Liczba $rodowiskowych $wietlic opiekuficzo —
wychowawczych.

3. Liczba dzieci uczestniczacych w zajeciach
$rodowiskowych §wietlic opiekunczo —
wychowawczych/zajeciach opiekuniczo
wychowawczych.

4. Liczba nowych srodowiskowych $wietlic
opiekuficzo — wychowawczych.

5. Liczba zorganizowanych obozéw oraz iloéé dzieci
uczestniczacych w obozach socjoterapeutycznych.

6. Liczba dzieci uczestniczacych w wypoczynku letnim
i zimowym.

7. Liczba przeprowadzonych warsztatéw/programéw
dla rodzin dzieci uczgszczajacych do §wietlic.

8. Liczba 0s6b uczestniczaca w warsztatach.

9. Liczba zorganizowanych szkolen.
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10. Liczba 0sdb bioracych udziat w szkoleniach.

11. Wydatki poniesione w zwigzku z realizacjg dziatan
a-17.

12. Ocena jakosciowa szkolefi/programéw itp. —
ankieta

Problem III: Zjawisko picia alkoholu i uZywania substancji psychoaktywnych przez dzieci i mlodziez.

Cel gléwny: Ograniczenie zjawiska picia alkoholu i uzywania substancji psychoaktywnych przez dzieci i mlodziez.

Cele szczegolowe

Planowane Dzialania

Wskazniki

1. Zmiana i wzmocnienie zasad spotecznych
oraz postaw os6b dorostych sprzeciwiajacych sie
piciu/naduzywaniu alkoholu oraz uzywaniu
substancji psychoaktywnych przez dzieci

i mlodziez.

1. Edukacja os6b dorostych w zakresie szkod wynikajacych
z picia alkoholu i uzywania narkotykéw przez mtodziez.

2. Prowadzenie szkolefi/warsztatéw dla sprzedawcéw
napojéw alkoholowych nt. postaw oraz egzekwowania prawa
wobec nieletnich chcacych kupié alkohol.

3. Zakup potrzebnych materiatéw, artykutéw, wynajem sal
potrzebnych do zorganizowania w/w dziatan.

1. Liczba przeprowadzonych dziatan edukacyjnych.

2. Liczba odbiorcéw dziatan edukacyjnych.

3. Liczba przeprowadzonych szkolen.

4. Liczba 0s6b bioracych udziat w szkoleniach.

5. Wydatki poniesione w zwigzku z realizacja dziatan
(1-3).

6. Ocena jakosciowa szkolefi/programéw itp. — ankieta

2. Zwigkszenie kompetencji wychowawczych

i zawodowych rodzicéw, pracownikéw o$wiaty
oraz 0séb pracujacych w obszarze: profilaktyki,
rozwigzywania problemow alkoholowych oraz
przeciwdzialania narkomanii.

1. Organizowanie i finansowanie szkoleri, seminariéw,
warsztatow, konferencji dla rodzicdéw, pracownikéw o§wiaty
oraz os6b pracujacych w obszarze:

profilaktyki, rozwigzywania problem6w alkoholowych i
przeciwdziatania narkomanii.

2. Organizowanie i finansowanie warsztatow oraz

1. Liczba zorganizowanych szkolef.

2. Liczba 0séb uczestniczacych w szkoleniach.

3. Wydatki poniesione w zwiazku z realizacjq dziatan
(1-4).

4. Ocena jakosciowa szkolefi/programéw itp. — ankieta




wywiadéwek profilaktycznych wzmacniajacych umiejetnosci
wychowawcze.

3. Edukacja rodzic6w nt. szk6d zwigzanych z uzywaniem
narkotyk6éw przez dzieci i miodziez.

4. Zakup potrzebnych materiatdw, artykutow, wynajem sal
potrzebnych do zorganizowania w/w dziatan.

13. Zmniejszenie liczby miodziezy pijacej
alkohol i upijajacej sie, w tym:

e  Odraczanie wieku inicjacji alkoholowej;

e  Zwigkszenie $wiadomosci mtodziezy
w zakresie szk6d wynikajacych z picia
alkoholu i uzywania substancji
psychoaktywnych;

¢  Wzmocnienie umiejetnosci
ksztattujacych u mlodego czlowieka
postawy abstynenckie (alkohol,
narkotyki).

* Prowadzenie dziatan interwencyjnych
wobec ucznia bedgcego pod wptywem
alkoholw/narkotyk6w na terenie szkoly.

1. Realizacja dziatafi profilaktycznych w obszarze
profilaktyki uniwersalnej kierowanych do dzieci, mtodziezy,
rodzicéw, nauczycieli i 0s6b pracujacych z nieletnimi.

2. Realizacja programéw profilaktycznych w zakresie
profilaktyki selektywnej i wskazujacej adresowanych do grup
podwyzszonego i wysokiego ryzyka oraz miodych ludzi
eksperymentujacych z alkoholem/narkotykami (itp.
Pedagogika Dzieci Ulicy, dzieci i miodziez uczestniczace w
programach socjoterapeutycznych).

3. Udzielanie konsultacji rodzicom, ktérych dzieci pija
alkohol/uzywaja narkotykéw (GPPZiP) — wsparcie
indywidualne.

4, Wdrazanie i upowszechnianie rekomendowanych
programéw profilaktycznych skierowanych do dzieci,
miodziezy i dorostych.

5. Prowadzenie warsztatow umiejetnosci psychospolecznych
ksztaltujacych u mtodego czlowieka postawy abstynenckie.
6. Organizowanie dziataf profilaktycznych promujacych
zdrowy styl zycia z uwzglednieniem pozalekcyjnych zajeé
sportowych i kulturalnych.

7. Wspieranie programéw profilaktycznych i dziataf
realizowanych przez miodziez i skierowanych do grup
réwiesniczych (itp. WiP —w tym teatr ,Farsa”).

8. Prowadzenie szkolefi dotyczacych procedur interwencji
wobec uczniow bedacych pod wptywem alkoholu/
narkotykéw na terenie szkoly.

9. Prowadzenie systematycznych kontroli punktéw sprzedazy
napojéw alkoholowych.

1. Liczba zrealizowanych oddziatywari/program6w
profilaktycznych w obszarze profilaktyki uniwersalnej
i liczba 0s6b w nich uczestniczacych.

2. Liczba zrealizowanych oddziatywan/programéw
profilaktycznych w zakresie profilaktyki selektywnej
i wskazujgcej i liczba 0séb w nich uczestniczacych.
3. Liczba udzielonych konsultacji dla rodzicéw, ktérych
dzieci pija alkohol.

4, Liczba zrealizowanych rekomendowanych
programdw profilaktycznych i liczba os6b w nich
uczestniczacych.

5. Liczba zrealizowanych warsztatéw umiejetnosci
psychospotecznych i liczba os6b w nich
uczestniczacych.

6. Liczba 0s6b uczestniczacych w dziataniach
profilaktycznych promujacych zdrowy styl zycia,

w tym pozalekcyjnych zajeciach sportowych

i kulturalnych.

7. Liczba przeprowadzonych dzialan z zakresu
profilaktyki réwiesniczej oraz liczba os6b
uczestniczacych w tych dziataniach.

8. Liczba przeprowadzonych szkolen i 0séb w nich
uczestniczacych.

9. Liczba przeprowadzonych kontroli punktéw
sprzedazy napojéw alkoholowych..

10. Liczba szkolen dotyczacych procedur
interwencyjnych, ilo$¢ os6b bioracych udziat w tych
szkoleniach.
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10. Wspdtpraca ze stuzbami zajmujacymi sie 11. Wydatki poniesione w zwigzku z realizacjg dziatan
przeciwdziataniem narkomanii. (1-11).

11. Zakup potrzebnych materiatéw, artykulow, wynajem sal 12. Ocena jakosciowa szkolefi/programéw itp. —
potrzebnych do zorganizowania w/w dziatah, przewéz dzieci | ankieta

i miodziezy.

Uwzglednia si¢ finansowanie realizacji innych zadan niz zapisane w programie, w zaleznosci od zaistniatych potrzeb.

Powyzsze dzialania bgdg realizowane w ciggu catego roku 2019r.
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ROZDZIAL IV

ZASADY WYNAGRADZANIA CZELONKOW GMINNEJ KOMISJI
ROZWIAZYWANIA PROBLEMOW ALKOHOLOWYCH GMINY WYSZKOW

Ustala si¢ nast¢pujace zasady finansowania pracy czlonkéw Gminnej Komisji
Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych:
Przewodniczagcy Komisji za obecno$¢ i przewodniczenie Gminnej Komisji Rozwigzywania
Problem6éw Alkoholowych oraz za wspdlprace z Urzgdem Miejskim w Wyszkowie otrzymuje
wynagrodzenie miesigczne w kwocie 500,00 zt brutto.
Czlonek Komisji za obecno$¢ na posiedzeniu Gminnej Komisji Rozwigzywania Probleméw
Alkoholowych otrzymuje wynagrodzenie w wysokosci 125,00 zt brutto.
Czionek/Przewodniczacy Komisji przeprowadzajacy kontrole podmiotu gospodarczego
prowadzacego sprzedaz napojéw alkoholowych lub przeprowadzajacy kontrole usytuowania
punktu sprzedazy pod wzgledem zgodnosci z Uchwalg Rady Miejskiej w Wyszkowie,
otrzymuje wynagrodzenie w wysokosci 31,00 z1 brutto/ za jeden skontrolowany punkt.
Czionek/Przewodniczacy Komisji za udziat w rozmowach motywacyjno — interwencyjnych
zosobami naduzywajgcymi/uzaleznionymi od alkoholu otrzymuje wynagrodzenie
w wysokosci 15,00 zt brutto/od sporzadzonego protokotu.
Czlonek Komisji za udziat w posiedzeniu grupy roboczej w ramach procedury ,,Niebieskie
Karty” otrzymuje wynagrodzenie w wysokosci 38,00 zt brutto/posiedzenie grupy roboczej.
Czlonkom Gminnej Komisji Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych przystuguje zwrot
kosztéw dojazdu na szkolenia, konferencje, spotkania problemowe itp., ktére s elementem
podnoszenia kwalifikacji w obszarze profilaktyki i rozwigzywania probleméw alkoholowych.
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