UCHWALA NR XI1/86/2024
RADY MIASTA NOWY TARG

z dnia 5 grudnia 2024 r.

w sprawie przyjecia Miejskiego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych oraz
Przeciwdzialania Narkomanii w Nowym Targu na rok 2025

Na podstawie art. 18 ust. 2 pkt. 15 w zwigzku zart. 7 ust. 1 pkt 5 ustawy zdnia 8 marca 1990r.
o samorzadzie gminnym (Dz.U. z2024r. poz. 1465z poézn. zm.), art.4' ust. 1, 2i5 ustawy zdnia
26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzezwosci 1 przeciwdzialaniu alkoholizmowi (Dz. U. z2023r.
poz. 2151 zpdézn. zm.), art. 10 ust. 1-2 w zwigzku zart. 2 ust. 1 pkt. 1-3 ustawy zdnia 29 lipca 2005 r.
o przeciwdzialaniu narkomanii (Dz. U. z 2023 r. poz. 1939 z p6zn. zm.),

Rada Miasta w Nowym Targu uchwala co nastepuje:

§1.

Przyjmuje si¢ Miejski Program Profilaktyki i Rozwigzywania Problemow Alkoholowych oraz
Przeciwdziatania Narkomanii na rok 2025, stanowigcy zaltacznik do niniejszej uchwaty.

§ 2.

Wykonanie Uchwaty powierza si¢ Burmistrzowi Miasta Nowy Targ.

§3.

Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia z moca obowiazujacg od 1 stycznia 2025 r.

Przewodniczacy Rady

mgr Jan Sieka

1d: BF3EB80A-0128-4E2A-BE4C-BCC115AD16DS5. Podpisany Strona 1



Zalgcznik nr 1
do Uchwaly X11/86/2024
Rady Miasta Nowy Targ
z dnia 5 grudnia 2024 r.

MIEJSKI PROGRAM PROFILAKTYKI
1 ROZWIAZYWANIA PROBLEMOW ALKOHOLOWYCH
ORAZ PRZECIWDZIALANIA NARKOMANII

NA ROK 2025

Nowy Targ, grudzien 2024
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WPROWADZENIE

Miejski Program Profilaktyki 1 Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych oraz
Przeciwdzialania Narkomanii (zwany dalej Programem), zaplanowany zostat do realizacji na
rok 2025. Z jednej strony, stanowi on kontynuacj¢ dziatan (programéw) realizowanych w tym
zakresie na terenie Miasta Nowy Targ w latach 2022-2024 (jak réwniez we wczesniejszych
latach), ale jednocze$nie wprowadza nowe zadania ukierunkowane na profilaktyke

1 rozwigzywanie problemoéw uzaleznien (alkoholowych, narkotykowych oraz behawioralnych).

Zaznaczy¢ trzeba, ze ustawg z dnia 17 grudnia 2021 r. o zmianie ustawy o zdrowiu
publicznym oraz niektérych innych ustaw (Dz. U. z 2021 r., poz. 2469 z p6zn. zm.), dokonano
zmian dotyczacych polityki panstwa w zakresie szeroko rozumianej profilaktyki uzaleznien.
Dotychczas uchwalane przez gminy/miasta programy profilaktyki i rozwigzywania problemow
alkoholowych oraz przeciwdzialania od substancji psychoaktywnych (wzglednie:
przeciwdziatania narkomanii), moga by¢ rozszerzone o kwestie przeciwdzialania
uzaleznieniom behawioralnym (zgodnie z nowym brzmieniem art. 4! ust. 2 ustawy

o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi).

Uzaleznieniem behawioralnym, inaczej czynno$ciowym, nazywana jest grupa objawow
zwigzanych z wielokrotnym, dlugotrwatym i utrwalonym powtarzaniem konkretnej czynnosci.
Dziatanie takie ma na celu zredukowanie zlego samopoczucia i wewngtrznego napiecia poprzez
osiggnigcie uczucia przyjemnosci, zaspokojenia, rado$ci czy nawet euforii przez osobe
wykonujaca dang czynno$¢. Czgsto sg to zachowania akceptowane spotecznie. Przyktadami
uzaleznien behawioralnych s3: uzaleznienie od komputera (oraz gier komputerowych),
fonoholizm (uzaleznienie od telefonu komoérkowego), zakupoholizm, ortoreksja (nadmierna

koncentracja na zdrowym odzywianiu), hazard.

Uzaleznianie od alkoholu, jak réwniez uzaleznianie od narkotykéw badz substancji
psychoaktywnych sa z kolei uzaleznieniami fizjologicznymi. Tego rodzaju uzaleznienia sg
charakteryzowane jako nabyta silna potrzeba stalego zazywania okreslonych substancii,

odczuwana jako szereg dolegliwosci fizycznych.

Zgodnie z art. 4! ust. 1 i 2 ustawy o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu
alkoholizmowi, samorzad gminny jest zobowigzany do prowadzenia dzialan zwigzanych
z profilaktyka 1 rozwigzywaniem probleméw alkoholowych oraz integracja spoleczng osob

uzaleznionych od alkoholu.
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W szczeg6lnosci zadania te obejmuja:

1. Zwigkszenie dostepnosci pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla 0sob uzaleznionych.

2. Udzielanie rodzinom, w ktorych wystepuja problemy alkoholowe, pomocy
psychospotecznej 1 prawnej, a w szczegolnosci ochrony przed przemoca w rodzinie.

3. Prowadzenie profilaktycznej dziatalnosci informacyjnej i edukacyjnej oraz dzialalnos$ci
szkoleniowe] w zakresie rozwigzywania probleméw alkoholowych, przeciwdziatania
narkomanii oraz uzaleznieniom behawioralnym, w szczegdlno$ci dla dzieci i mlodziezy,
w tym prowadzenie pozalekcyjnych zaje¢ sportowych, a takze dziatan na rzecz dozywiania
dzieci uczestniczacych w pozalekcyjnych programach opiekunczo-wychowawczych
1 socjoterapeutycznych.

4. Wspomaganie dziatalno$ci instytucji, stowarzyszen 1 osob fizycznych, stuzacych
rozwigzywaniu problemow alkoholowych.

5. Podejmowanie interwencji w zwigzku z naruszeniem przepisOw dotyczacych reklamy
napojow alkoholowych 1 zasad ich sprzedazy oraz wystgpowania przed sadem
w charakterze oskarzyciela publicznego.

6. Wspieranie zatrudnienia socjalnego poprzez organizowanie i1 finansowanie centrow

integracji spoteczne;.

W kontekécie nowego brzmienia art. 4' ust. 2, planujac dzialania w ramach Programu,
nalezy jednocze$nie uwzglednia¢ zadania wskazane do realizacji przez Narodowy Program
Zdrowia 2021-2025. Jednym =z celow operacyjnych jest ,Profilaktyka wuzaleznien”

(Cel operacyjny nr 2), do ktorego przypisano nast¢pujace zadania:

1. Edukacja zdrowotna i profilaktyka uzaleznien (uniwersalna, selektywna, wskazujaca)
realizowana zgodnie z wynikami badan naukowych (w tym epidemiologicznych) oraz
dobrg praktyka w dziedzinie przeciwdziatania uzaleznieniom.

2. Monitorowanie i badania problematyki zwigzanej z sytuacja epidemiologiczng w zakresie
uzywania wyrobow tytoniowych, w tym nowatorskich wyrobow tytoniowych
1 elektronicznych  papieroséw, uzywania Srodkéw odurzajacych, substancji
psychotropowych, $rodkoéw zastepczych 1 Nowych Substancji Psychoaktywnych,
spozywania alkoholu (z uwzglgdnieniem monitorowania poziomu i struktury spozycia oraz
dostepnosci alkoholu).

3. Edukacja kadr (w tym szkolenia) uczestniczacych w realizacji zadan z zakresu profilaktyki

uzaleznien.
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4. Poszerzanie 1 udoskonalanie oferty oraz wspieranie realizacji programéw profilaktyki
o naukowych podstawach lub o potwierdzonej skuteczno$ci, w szczegdlnosci zalecanych
w ramach Systemu rekomendacji programoéw profilaktycznych i promocji zdrowia
psychicznego.

5. Poszerzanie 1 podnoszenie jakos$ci oferty pomocy psychologicznej, socjoterapeutycznej
1 opiekunczo-wychowawczej dla dzieci z rodzin z problemem alkoholowym i ich rodzin.

6. Zwickszenie dostepnosci i podniesienie jakosci specjalistycznej pomocy dla oséb
doznajacych przemocy w rodzinie.

7. Redukcja szkod, leczenie, rehabilitacja 1 reintegracja spoteczna o0s6b uzaleznionych

oraz ich bliskich.

Wobec wszystkich wymienionych zadan jako jednego z realizatoré6w wymieniono jednostki

samorzadu terytorialnego.

Niniejszy Program okresla lokalng strategie w zakresie profilaktyki uzaleznien oraz
minimalizacji szkod spolecznych i indywidualnych, wynikajacych z tychze uzaleznien.
Jest takze dostosowany do specyfiki probleméw wystepujacych na terenie Miasta Nowy Targ
1 uwzglednia lokalne mozliwosci realizacji pod wzgledem prawnym, administracyjnym
1 ekonomicznym. Zadania zwigzane z profilaktyka 1 rozwigzywaniem problemow
alkoholowych na terenie miasta maja charakter dlugofalowy i stanowig kontynuacje wczesniej
podejmowanych dziatan, co w duzym stopniu warunkuje ich skuteczno$¢. Nalezy nadmienic,
1z niniejszy Program moze by¢ modyfikowany w przypadku uzasadnionych potrzeb
zwigzanych z zapobieganiem i1 rozwigzywaniem probleméw dot. uzaleznien uchwatami Rady

Miasta.

Zgodnie z art. 4' ust. 2 ustawy o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu
alkoholizmowi realizatorem Programu jest Osrodek Pomocy Spotecznej albo centrum ustug
spotecznych, ewentualnie inna jednostka. W celu realizacji gminnego/miejskiego programu
wojt/burmistrz/prezydent miasta moze powota¢ petnomocnika. W przypadku Miasta Nowy
Targ, realizatorem bedzie Petnomocnik Burmistrza ds. Profilaktyki i Przeciwdziatania
Uzaleznieniom (dalej jako: Pelnomocnik Burmistrza), przy wsparciu Miejskiej Komisji
Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych. Jednakze, aby zapobiegac
negatywnym zjawiskom spotecznym, nalezy wiaczy¢ do wspolpracy oraz wspoélrealizacji

Programu réwniez inne podmioty (wskazane w dalszej cze¢sci Programu).
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PODSTAWY PRAWNE

Podstawy prawne opracowania Miejskiego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania
Problemow Alkoholowych oraz Przeciwdziatania Narkomanii na rok 2025:

Ustawy z dnia:

+ 26 pazdziernika 1982 roku o wychowaniu w trzezwo$ci 1 przeciwdziataniu
alkoholizmowi (Dz. U. z 2023 r. poz. 2151 z pdézn. zm. ze szczegdlnym
uwzglednieniem zmian wynikajacych z ustawy z dnia 17 grudnia 2021 r. o zmianie
ustawy o zdrowiu publicznym oraz niektérych innych ustaw Dz. U. 22021 r. poz. 2469
Z pOzn. zm.),

4 29 lipca 2005 roku o przeciwdziataniu narkomanii (Dz. U. z 2023 r., poz. 1939
Z pOzn. zm.),

4 29 lipca 2005 roku o przeciwdziataniu przemocy domowej (Dz. U. z 2024 r., poz. 424
z poézn. zm., ze szczegdlnym uwzglednieniem zmian wynikajagcych z ustawy
z dnia 9 marca 2023 r. w sprawie zmiany ustawy o przeciwdziataniu przemocy
w rodzinie oraz niektorych innych ustaw Dz. U. z 2023 r. poz. 535 z pdzn. zm.),

11 wrzes$nia 2015 roku o zdrowiu publicznym (Dz. U. z 2022 r. poz. 1608 z p6zn. zm.),
15 kwietnia 2011 roku o dziatalno$ci leczniczej (Dz. U. z 2024 r. poz. 799 z pdzn. zm.),

8 marca 1990r. o samorzadzie gminnym (Dz. U. z 2024 r. poz. 1465 z p6zn. zm.),

o+ & &

24 kwietnia 2003r. o dziatalnosci pozytku publicznego i wolontariacie (Dz. U.
z 2024 r. poz. 1491 z p6zn. zm.).

Programy krajowe:

1. Narodowy Program Zdrowia na lata 2021-2025 (Rozporzadzenie Rady Ministréw
z dnia 30 marca 2021 r. w sprawie Narodowego Programu Zdrowia na lata 2021-2025;
Dz. U. z 2021 r. poz. 642 z pdzn. zm.);

2. Rzadowy Program Przeciwdziatania Przemocy Domowej na lata 2024-2030 (Uchwata

Nr 205 Rady Ministréw z dnia 9 listopada 2023 r., M.P. z 2023 r. poz. 1232 z pdzn. zm.)
Nalezy rowniez wskaza¢, ze niniejszy Program jest spojny ze Strategia Rozwigzywania
Problemow Spotecznych Miasta Nowy Targ na lata 2021-2030, przyjetej Uchwatlg
Nr XXV/270/2020 Rady Miasta Nowy Targ z dnia 7 grudnia 2020 r.
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ROZDZIAL 1 — DIAGNOZA

Wstep

Konkretne dziatania profilaktyczne w zakresie wuzaleznien wymagaja wiedzy
o rozmiarach i charakterze zjawiska. Zrodtem informacji dotyczacych skali probleméw
alkoholowych i narkotykowych na terenie Miasta jest Diagnoza Probleméw Spotecznych, ktorg
przeprowadzono wsrod mieszkancow w okresie maj - czerwiec 2024 r. W badaniu tacznie
wzigto udzial 1400 oséb (408 dorostych mieszkancow, 733 ucznidw szkédt podstawowych,
60 sprzedawcoéw napojow alkoholowych, a takze 199 przedstawicieli instytucji pomocowych).
Badanie odnosito si¢ migdzy innymi do takich problemow jak: uzaleznienie od alkoholu,

zazywanie narkotykdéw, przemoc domowa oraz uzaleznienia behawioralne.

Z uwagi na bardzo obszerny charakter wskazanego dokumentu, na potrzeby niniejszego
Programu zaprezentowane zostang jedynie wybrane wnioski 1 rekomendacje, zawarte

w Diagnozie (zaprezentowane zostang wnioski i rekomendacje dot. problemow uzaleznien).

W dalszej cz¢$ci niniejszego Rozdziatu, zawarte zostaty dane statystyczne dot. problemu

uzaleznien (dane z instytucji miejskich).

Diagnoza Problemow Spolecznych — wnioski

PROBLEM UZALEZNIEN OD ALKOHOLU
WSROD DOROSLEYCH MIESZKANCOW

Czestotliwo$é spozywania alkoholu oraz preferowane rodzaje alkoholu

Najwigcej respondentdw (30,64%) przyznaje, ze spozywa alkohol ,.kilka razy w roku”. Kolejne
(19,12%) os6b deklaruje, ze ,,nie pija alkoholu” wcale. Reszta odpowiedzi rozktada si¢
W sposob nastepujacy: ,.kilka razy w miesigcu” (16,42%), ,kilka razy w tygodniu” (9,07%),
»raz w miesigcu” (7,6%), ,,codziennie” (6,86%) oraz ,,raz w tygodniu” (6,62%). Najczesciej
wybieranym alkoholem przez; mieszkancow jest piwo/cydr, co wskazalo 50,3%
ankietowanych. Wino jest wybierane przez 38,18% badanych, wodke przez 27,88%,
whisky/koniak/drinki z mocnymi alkoholami przez 26,67%, a nalewki/likiery przez 11,52%.
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Miejsca spozyvwania alkoholu

Alkohol najczesciej spoiywany jest ,w domu” (59,09%). Inne popularne miejsca to:
u znajomych podczas zorganizowanych spotkan (47,58%), u znajomych podczas
niezorganizowanych spotkan (28,18%), w restauracji/ barze/ pubie/ kawiarni/ dyskotece
(27,27%), podczas imprez rodzinnych (26,06%) oraz na $wiezym powietrzu (23,94%).
Dodatkowo najwiecej respondentow (46,06%) wskazalo, ze nie spozywa alkoholu
w samotnosci. Rzadko robi to 33,33% o0sob, czgsto 11,21%, a zawsze lub praktycznie zawsze

9,39%.

w domu 59.09%

u znajomych podczas niezorganizowanych(...) -28.18%
e —— _4758%
i — -2727%

na swiezym powietrzu 2394%

e -2606%
=

Inne odpowiedzi 1 21%

Prowadzenie pojazdu pod wplywem alkoholu

Mieszkancow zapytano takze, czy zdarzylo im si¢ by¢ swiadkiem sytuacji, w ktorej ktos
prowadzi pojazd bedac pod wptywem alkoholu. Ankietowani najczg$ciej wskazywali
odpowiedz ,,nigdy” - 56,86% 0s06b, co jest pozytywnym sygnatem. Niemniej jednak istnieje
niewielki odsetek o0sob, ktory wybieral nastepujqce odpowiedzi: ,rzadko” - 22,79%
ankietowanych, ,,bardzo czesto” - 7,35% respondentow, a takZe ,,czasami” - 7,35% o0sob.
Najmniej spos$rod ankietowanych mieszkancow, tj. 5,64% - wskazato odpowiedz ,,czgsto”. Te
dane sugeruja, ze mimo dominujacej wickszosci 0sob niezwigzanych z sytuacjami, w ktorych
kto§ prowadzil pojazd po spozyciu alkoholu, istnieje potrzeba kontynuowania dziatan
edukacyjnych i prewencyjnych w celu zwigkszenia §wiadomosci i redukcji ryzyka zwigzanego
z jazdg w stanie nietrzezwosci. Wspodlpraca interdyscyplinarna, gtéwnie z policja, jest

niezmiernie istotna w zapobieganiu przypadkom jazdy pod wptywem alkoholu.
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Zachowania zwiazane z alkoholem w miejscu pracy i wsrod kobiet w ciazy

Zdecydowana wigkszos¢ respondentow (78,18%) nigdy nie wykonywala obowigzkow
w pracy pod wplywem alkoholu. Niemniej jednak, 7,58% przyznaje, 7e zdarza im sie to rzadko,
6,36% czasami, 4,24% bardzo czesto, a 3,64% czesto. Wigkszo$¢ mieszkancow (49,51%) nie
widziata kobiet w cigzy spozywajacych alkohol. Jednak 25,98% badanych przyznalo, Ze

widzialo takie przypadki, a 24,51% nie ma pewnosci.

Trend spozycia alkoholu w miescie

7.35%

Najwigcej respondentow (38,73 %) uwaza, o
. . . « 7 e 22.06%
Ze spoZycie alkoholu w miescie wzrasta.

31,86% nie jest pewna co do trendu, 22,06% uwaza,

Ze spozycie jest stale, a 7,35% sqdzi, e maleje.

38.73%

Badanie wykazuje, ze nawyki spozywania alkoholu w Miescie Nowy Targ sg zroznicowane,
a wickszo$¢ mieszkancow zachowuje umiarkowane nawyki picia. Niemniej jednak, istniejg
grupy, ktore spozywaja alkohol czesciej, co moze prowadzi¢ do probleméw zdrowotnych
1 spotecznych. Spozywanie alkoholu w miejscach publicznych i podczas spotkan towarzyskich
jest powszechne, a problem wykonywania obowigzkéw zawodowych pod wptywem alkoholu,
cho¢ nie jest szeroko rozpowszechniony, wymaga monitorowania. Istotnym wnioskiem jest
takze konieczno$¢ kontynuowania dziatan edukacyjnych i prewencyjnych dotyczacych
spozywania alkoholu, szczegdlnie w kontekscie jazdy pod wplywem alkoholu 1 spozywania

alkoholu przez kobiety w cigzy.
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PROBLEM UZALEZNIEN OD ALKOHOLU WSROD UCZNIOW KLAS 4-6

Probowanie napojow alkoholowych oraz wiek uczniow

16,52% uczniow przyznalo si¢ do probowania napojow alkoholowych, podczas gdy 83,48%
nigdy ich nie probowato. 42,47% uczniow przyznalo, Ze po raz pierwszy siegnelo po alkohol
w wieku 8 lat lub mniej. 19,18% uczniow sprobowato alkoholu w wieku 9-10 lat, a 38,36%

uczniow miato pierwszy kontakt 7 alkoholem w wieku 11-12 lat lub wigcej.

Okolicznos$ci pierwszego spozycia alkoholu

Najwigcej uczniow (36,99%) zadeklarowalo, Ze pierwszy raz spoiyli alkohol przez pomytke
21,92% uczniow spoiyto alkohol w czasie uroczystosci rodzinnej za zgodg dorostych,
a 15,07% zostalo poczestowanych przez rodzicow/opiekunéw. Inne okolicznosci obejmuja
poczestowanie przez innych cztonkow rodziny (8,22%), spozycie alkoholu pod nieobecnos¢

rodzicow w domu (4,11%), w czasie wycieczki szkolnej (2,74%).

v czasie ur tosci rodzinnej b 0%
asie uroczystosci rodzinnej za(...) 21.92%
przez pomytke 36.99%
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Badanie wskazuje na problemy zwigzane z konsumpcjg alkoholu w$roéd uczniow w Nowym
Targu. Cho¢ wigkszo$¢ uczniow deklaruje brak doswiadczen z alkoholem, wcigz istotna
grupa miata z nim kontakt, czesto w bardzo mtodym wieku. Najczesciej pierwsze spozycie
alkoholu odbywato si¢ przypadkowo lub za zgoda dorostych podczas uroczystosci
rodzinnych, co podkresla znaczenie roli dorostych i edukacji w zapobieganiu wczesnym
kontaktom dzieci z alkoholem. Konieczne sa wigc intensywne dziatania edukacyjne
1 profilaktyczne, ktore bedg wspiera¢ budowanie §wiadomych 1 zdrowych nawykow wsrod

mitodziezy.

PROBLEM UZALEZNIEN OD ALKOHOLU WSROD UCZNIOW KLAS 7-8

Czestotliwosé i wiek pierwszego kontaktu 7 alkoholem

30,93% uczniow przyznalo si¢ do probowania alkoholu. Najczesciej (41,76%) uczniowie

probowali alkoholu w wieku 10 lat i mniej.

Okolicznosci pierwszego kontaktu z alkoholem

26,37% uczniow przyznalo sie do picia alkoholu przez pomytke, a 19,78% spoiywalo alkohol
w czasie uroczystosci rodzinnej za zgodq dorostych. Najczesciej alkohol spoiywany jest

w domu (50%) oraz podczas zorganizowanych spotkan u znajomych (40,91%).

Rodzaj spozywanego alkoholu

Uczniowie, ktorzy pijg alkohol najczesciej wybierajq ,,piwo/cydr” - takiej odpowiedzi udzielito
35,56% osob. W dalszej kolejnosci ankietowani wskazywali na: ,,wodke” - 33,33 % uczniow,

,»wino/szampan” - 20% ucznidw, ,,whisky/rum/gin/drinki

M.1%

z mocnymi alkoholami i inne mocne alkohole” - 13,33%
uczniow oraz ,,alkohol domowej roboty” - 11,11% .
Najmniej sposrod respondentow tj. 8,89% -

odpowiedziato nalewki/likiery”.
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Dostep do alkoholu

43,64% ucznidw przyznalo, ze nie wiedza, czy dostep do alkoholu dla nieletnich jest latwy czy
tez trudny na terenie ich miejscowosci, jednak 37,8 % uwazalo, Ze zdobycie alkoholu jest tatwe,
co wskazuje na potencjalne luki w egzekwowaniu przepisow dotyczacych sprzedazy alkoholu

osobom niepelnoletnim.

Podsumowujgc, wyniki badania sugerujg potrzebe zwigkszenia dziatan edukacyjnych oraz
profilaktycznych w zakresie spozycia alkoholu przez mtodziez w Nowym Targu. Konieczne
jest podjecie dziatan zarowno na poziomie edukacyjnym, jak i regulacyjnym, aby ograniczy¢

szkodliwe nawyki zwigzane z alkoholem w tej grupie wiekowe;j.

PROBLEM UZALEZNIEN OD SUBSTANCJI PSYCHOAKTYWNYCH
WSROD DOROSLYCH MIESZKANCOW

Czestotliwo$é zazywania Srodkow psychoaktywnych oraz rodzaje

Zdecydowana wigkszo$¢ mieszkancow Miasta Nowy Targ (84,56%) deklaruje, ze nie zazywa
srodkow psychoaktywnych, 15,44% respondentow przyznaje si¢ do zazywania takich
substancji w roznych czestotliwosciach, z czego najwigcej (3,68%) uzywa ich kilka razy

W miesigcu.

Motywacje do zazvwania oraz rodzaje zazvwanych Srodkow psychoaktywnvch

Glownymi motywacjami do zazywania substancji psychoaktywnych sa przyjemnosé
1 relaksacja (61,9%), che¢ dobrej zabawy (39,68%) oraz ciekawos$¢ (34,92%). Mniejsze
znaczenie majg presja grupy, che¢ zaimponowania w towarzystwie oraz pragnienie bycia
modnym. Najczeg$ciej zazywang substancja jest marihuana lub haszysz (87,3%). Znaczacy
odsetek mieszkancow wskazuje takze na uzywanie amfetaminy (33,33%), dopalaczy (31,75%)

1 lekéw uspokajajacych, nasennych oraz przeciwbdlowych bez wskazan medycznych (19,05%).
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cheé dobrej zabawy 39.68%

che¢ bycia modnym 4.76%

ciekawos¢ 34.92%

presja grupy 4.76%
zaimponowanie w towarzystwie 6.35%

przyjemnosé/relaksacja 61.9%

otrzymatem/am je nieswiadomie (bez(...) 4.76%

]

Inne odpowiedzi 952%

| | \

=]

20 30 40 50 60 70

Czas ostatniego zazycia

Ponad potowa (57,14%) osob, ktore miaty kontakt ze srodkami psychoaktywnymi, zazywala je
w ciggu ostatniego miesigca przed badaniem. 23,81% badanych wskazuje na zazycie ponad rok
temu, a 19,05% w ostatnim roku. Dodatkowo 36,51% badanych nigdy nie zazywa $rodkow
psychoaktywnych samotnie. Natomiast 28,57% robi to czesto, a 26,98% zawsze lub

praktycznie zawsze.

Dostepnosc srodkow psychoaktywnych oraz konkretne miejsca zakupu

56,37% respondentow nie wie, czy $rodki psychoaktywne w miejscowosci mozna zdoby¢
fatwo, czy tez trudno. 37,99% uwaza, ze jest to tatwe, a tylko 5,64% twierdzi, ze trudne.
Dodatkowo 65,2% mieszkancow deklaruje, ze nie zna miejsc, gdzie mozna kupi¢ $rodki
psychoaktywne. Pozostali wskazujg na mozliwos¢ zakupu przez Internet (8,58%), na osiedlu
lub w centrum miasta (16,91%) oraz w miejscach takich jak dyskoteki, bary czy kluby

sportowe.

Poglady na temat szkodliwosci i legalizacji marihuany

87,75% respondentow uwaza, ze zazywanie $rodkéw psychoaktywnych jest szkodliwe dla

zdrowia, z czego 75% wyraza to zdanie zdecydowanie.
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W kwestii legalizacji marihuany,
25.98%

46,08% mieszkancoOw popiera ten pomyst,

27,94% jest przeciw, a 25,98% nie ma zdania.
46.08%

27.94%

Badanie wykazato, ze cho¢ wickszos¢ mieszkancow Miasta Nowy Targ nie zazywa srodkow
psychoaktywnych, istnieje grupa, ktéora ma z nimi kontakt. Najcze$ciej uzywang substancja jest
marihuana, a gtéwnymi motywacjami do zazywania sg przyjemno$¢ i relaksacja. Istnieje
rowniez $wiadomos¢ o szkodliwosci tych substancji, a opinie na temat legalizacji marihuany
sg podzielone. Wigkszo$¢ mieszkancow nie zna miejsc, gdzie mozna zakupi¢ narkotyki, co

moze wskazywac na ograniczong dostepnos¢ lub §wiadomos¢ tych lokalizacji.

PROBLEM UZALEZNIEN OD NIKOTYNY WSROD UCZNIOW KLAS 4-6

Doswiadczenie z paleniem papierosow tradycyjnych

Zdecydowana wigkszos¢ uczniow (85,97%) nigdy nie probowala pali¢ papierosow. Jednakze,
14,03% ucznidéw mialo doswiadczenie z paleniem papierosow (raz: 7,92%, kilka razy: 4,07%,
pale regularnie: 1,58%, zdarza mi si¢ to czesto: 0,45%). Nawet pojedyncze proby palenia moga
prowadzi¢ do uzaleznienia, co podkresla potrzebe kontynuowania edukacji i dziatan
prewencyjnych wsrdd dzieci 1 mtodziezy. Wiekszos¢ uczniow (66,13%) zaczeta pali¢ papierosy
w wieku 11-12 lat lub wigcej. 25,81% ucznidow zaczeto palic w wieku 9- 10 lat,

a 8,06% zaczgto w wieku 8 lat lub mnie;.
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B _8597%
h EZVD
kilka razy ‘ 4.07%

zdarza mi sie to czes! 0.45%
|

pale regularnie 158%

E-papierosy

Wiekszos¢é uczniow (86,43%) wie, czym sq e-papierosy, jednak zdecydowana wigkszosé
uczniow (91,88%) nie uiywa e-papierosow. 5,24% uczniow uiywa e-papierosow rzadziej niz
raz na tydzien, a mniejszy odsetek uiywa ich codziennie (1,57%) lub co 2-3 dni (0,79%).
Dodatkowo 39,27% uczniow nie jest pewnych, czy uzywanie e-papierosOw jest
bezpieczniejsze od tradycyjnych papierosow. 21,2% wuwaza, ze e-papierosy nie s3
bezpieczniejsze od tradycyjnych papierosow, a 14,4% ma zdanie przeciwne. Co do
uzalezniajacego charakteru e-papierosow, 68,32% ucznidOw uwaza, ze sg one uzalezniajace tak

samo jak tradycyjne papierosy.

Badanie pokazuje, ze wigkszo$¢ ucznidéw nie ma doswiadczenia z paleniem papierosdw, co jest
pozytywnym wynikiem. Jednak wcigz istnieje grupa uczniow, ktorzy probowali papierosy,
czesto juz w miodym wieku. Wzrost §wiadomosci na temat ryzyka zwigzanego z paleniem
1uzywaniem e-papierosOw jest kluczowy dla zmniejszenia negatywnych skutkéw zdrowotnych

w przysztosci.

PROBLEM UZALEZNIEN OD NIKOTYNY WSROD UCZNIOW KLAS 7-8

Doswiadczenie z paleniem papierosow tradycyjnych

Najwigksza grupa uczniow (79,38%) nigdy nie probowata pali¢ papieroséw. Pomimo tego,
ze wiekszo$¢ nie probowata, pojedyncze proby palenia byty stosunkowo rzadkie. Wiek inicjacji
palenia papierosow wskazuje na wczesniejszy kontakt z tym nalogiem, szczegodlnie w wieku
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11-12 lat (39,34%). W ciaggu ostatnich 30 dni wigkszo$¢ respondentow (58,33%) nie palito

papierosdw, co jest pozytywnym sygnalem.

E-papierosy:

Wigkszos¢é uczniow (92,78%) wie, czym sq e-papierosy, co sugeruje wysokq swiadomosé na
temat tego typu produktow. Choé wigkszos¢ respondentow (75,56%) twierdzi, ;e osoby w ich
wieku palg e-papierosy, to sami uczniowie rzadko je stosujg (87,04% nigdy nie uiywalo
e-papierosow). Inicjacja e-papierosow czesto wynika z ciekawosci (52,78%) lub braku innych
opcji (36,11%). Istnieje duza rozbieznos¢ co do opinii na temat bezpieczenstwa e-papierosow
w poréwnaniu z tradycyjnymi papierosami: 26,93% (zdecydowanie tak + raczej tak) uwaza, ze
sa one bezpieczniejsze. Jednak 51,85% (raczej nie + zdecydowanie nie) ma watpliwosci
lub uwaza, ze nie sg one bezpieczniejsze. 21,22% respondentdéw nie ma jednoznacznej opinii
(trudno powiedzie¢). Wigkszos¢ ucznidw (75,19%) uwaza, ze e-papierosy sg tak samo
uzalezniajace jak tradycyjne papierosy, co podkresla ryzyko zwigzane z uzywaniem tych

urzadzen.

Whioski te pokazuja, ze mimo ze wigkszo$¢ uczniow nie probowala papieroséw tradycyjnych,
istnieje wysoka $wiadomo$¢ na temat e-papieroséw. Jednakze, mimo popularnosci
e-papierosow wsrod rowiesnikow, rzeczywiste stosowanie ich jest stosunkowo rzadkie. Istnieje
rowniez duza niepewnos$¢ co do bezpieczenstwa i uzalezniajacego charakteru e-papierosow.

Dlatego wazne jest kontynuowanie dziatan edukacyjnych i prewencyjnych, aby zmniejszy¢

ryzyko rozpowszechniania si¢ uzywania papierosOw i e-papierosoOw wsrod mtodziezy.

PROBLEM UZALEZNIEN OD SUBSTANCJI PSYCHOAKTYWNYCH WSROD
UCZNIOW KLAS 4-6

Doswiadczenie z narkotykami/dopalaczami

Zdecydowana wigkszos¢ uczniow (99,1%) nigdy nie probowala zaiywaé narkotykow lub
dopalaczy, co jest pozytywnym wynikiem i §wiadczy o zdrowych postawach wsrdéd mtodziezy.
Najczestszymi zrodtami narkotykoéw/dopalaczy dla ucznidw byly: otrzymanie od starszego
rodzenstwa, od kolegi/kolezanki, od osoby znanej ze styszenia, od obcej osoby oraz zakup od

kolegi.
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Motywacja do zazycia narkotykow/dopalaczy

Gléwnym powodem, dla ktorego uczniowie siggali po narkotyki/dopalacze, bylo pragnienie
przyjemnos$ci 1 relaksacji. Inne motywacje obejmowaly che¢ dobrej zabawy, cheé bycia

modnym, ciekawos¢, presje grupy/znajomych oraz zaimponowanie w towarzystwie.

Swiadomo$é szkodliwosci narkotykow/dopalaczy

Wigkszos¢ uczniow (93,44% w sumie - zdecydowanie tak i raczej tak) uwaza, ze uzywanie
narkotykdw/dopalaczy jest szkodliwe dla zdrowia. Jednakze, istnieje maty odsetek osob (6,56%
- raczej nie i zdecydowanie nie, nie wiem), ktore nie dostrzegaja tych szkdd lub maja trudnosci

w okresleniu swojego stanowiska.

Badanie pokazuje, ze wigkszo$¢ uczniéw nie probowata narkotykow lub dopalaczy, co jest
pozytywnym wynikiem. Niemniej jednak, istnieje potrzeba skutecznych dzialan
prewencyjnych i edukacyjnych, szczegdlnie w kontekscie mtodego wieku pierwszego kontaktu
z substancjami psychoaktywnymi. Wsparcie dla rodzicow, nauczycieli i spotecznosci lokalnych
w edukacji dotyczacej zagrozen narkotykowych jest kluczowe dla zapobiegania problemom

zwigzanym z uzywaniem narkotykoéw wsrod mlodziezy.

PROBLEM UZALEZNIEN OD SUBSTANCJI PSYCHOAKTYWNYCH WSROD
UCZNIOW KLAS 7-8

Doswiadczenie z narkotykami/dopalaczami

Wyniki pokazuja, ze 97,25% badanych uczniow nigdy nie probowalo substancji
psychoaktywnych. Jednak osoby, ktére probowaty narkotyki, zazwyczaj robity to
sporadycznie, jednak istniejg takze przypadki regularnego uzywania, nawet codziennego.
Pomimo niskiej ogdlnej liczby o0sob z doswiadczeniem (2,75%), ci, ktorzy probowali
narkotykow, zazwyczaj zaczynali w mtodym wieku, czesto przed ukonczeniem 10 lat. Osoby
zazywajace narkotyki najczesciej korzystaly z amfetaminy (60%), dopalaczy oraz marihuany
(50%). Zrodta pozyskiwania to gtéwnie znajomi, czesto obce osoby, a takze w niektorych
przypadkach z wtasnych doméw bez wiedzy rodzicéw. Jednak wigkszo$¢ ucznidw nie znata

konkretnych miejsc, gdzie mozna kupi¢ narkotyki.
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Motywy zazywania narkotykow

Ciekawo$¢ 1 che¢ doswiadczenia byly gléwnymi motywami siggania po narkotyki.

Wymieniono takze cheé relaksacji oraz presj¢ grupowa jako czynniki motywujace.

Problemy wynikajace z uzvwania substancji psychoaktywnych

Uczniowie do$§wiadczyli réznych problemdéw zwigzanych z zazywaniem, takich jak problemy
zdrowotne, konflikty z rodzing czy przyjaciotmi oraz problemy w szkole (42,86%). Jednak
przewazajaca wigkszos¢ uczniow zdaje sobie sprawe z szkodliwosci narkotykow dla zdrowia

(83,85%)

Whioski te wskazujg na potrzebe kontynuowania programow edukacyjnych i wsparcia dla
mtodziezy w Miescie Nowy Targ, ktore moga pomoc w zwigkszeniu §wiadomosci na temat
ryzyka 1 konsekwencji zwigzanych z uzywaniem narkotykoéw oraz w kreowaniu zdrowych

wyborow zyciowych. Dalsze badania i dziatania prewencyjne sa kluczowe dla poprawy sytuacji

1 zapewnienia zdrowia oraz bezpieczenstwa mtodziezy.

PROBLEM UZALEZNIEN BEHAWIORALNYCH
WSROD DOROSLYCH MIESZKANCOW

Swiadomos$¢ uzaleznien behawioralnych

Mieszkancy Miasta Nowy Targ maja podzielong $wiadomo$¢ na temat uzaleznien
behawioralnych. Ponad polowa respondentow (51,47%) wie, czym s3 uzaleznienia

behawioralne, podczas gdy 48,53% badanych nie zna tego pojecia.

Czestotliwos¢ odczuwania przymusu wykonyvwania okreslonych czynnosci

Celem oszacowania skali uzaleznien behawioralnych, ankietowanych poproszono o wskazanie,
czy czesto odczuwaja wewnetrzny przymus lub silne pragnienia rozpoczgcia oraz jak
najdtuzszego kontynuowania wymienionych czynnos$ci. Wskazywano nastepujace rodzaje
zachowan: ,korzystania z telefonu komorkowego” - 40,93%, ,nie dotyczy” - 38,73%,
»Korzystania z komputera i Internetu” 25,25%, ,nadmiernego myslenia o pracy -
pracoholizm” - 16,91%, ,grania w gry komputerowe/video” - 13,73%, ,,0gladania

pornografii”’- 10,54%, ,,robienia zakupow - zakupoholizm” - 10,29%, ,,zdrowego odzywiania
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sig” - 8,58%, ,,dbatosci o sylwetke poprzez ¢wiczenia fizyczne i/lub restrykcyjng diete i/lub
sterydy” - 5,64%, ,,grania na automatach o niskich wygranych” - 4,9%, ,,grania w lotto, zdrapki,
itp.” - 2,7%, ,,rozpoczgcia zaktadu bukmacherskiego” - 2,7%, ,kradziezy nawet drobnych
przedmiotow o niskiej wartosci” - 2,7% oraz ,korzystania z zabiegéw medycyny

estetycznej oraz operacji plastycznych” - 0,98%.

ogladania pornografii _ 10.54%
-
korzystania z komputera i Internetu _ 2525%
zdrowego odzywiania sig _ 8.58%
grania w gry komputerowe/video _ 13.73%
robienia zakupow - zakupoholizm _ 1029%

grania w lotto, zdrapki, itp l 2.7%

korzystania z telefonu komérkowego

rozpoczecia zakltadu bukmacherskiego l 2.7%
grania na automatach o niskich wygranych - 4.9%
dbatosci o sylwetke poprzez(...) - 5.64%

kradziezy nawet drobnych przedmiotéw of...) 2.7%

korzystania z zabiegéw medycyny(...) 0.98%

0 5 10 15 20 25 30 35 40 45

Obserwacje uzaleznien w najblizszym otoczeniu

Najczesciej wskazywanym uzaleinieniem wsrod osob z najbliiszego otoczenia bylo
korzystanie 7 telefonu komorkowego (57,6 %). Na dalszych miejscach znalazty si¢: korzystanie
z komputera 1 Internetu (37,5%) oraz granie w gry komputerowe/video (27,7%). 26,23%

respondentéw nie zna osoby uzaleznionej w swoim otoczeniu.

ogladania pornografii

I -5
— B
korzystania z komputera i Internetu _ 37.5%
I
grania w gry komputerowe/video _ 27.7%
robienia zakupow - zakupoholizm _ 19.12%
B 11 27%
rozpoczecia zaktadu bukmacherskiego _ 10.05%
grania na automatach o niskich wygranych _ 12.01%
I 225
nadmiernego myslenia o pracy -(...) _ 20.83%

kradziezy nawet drobnych przedmiotéw of...) 6.13%

korzystania z zabiegéw medycyny(...) - 5.64%
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zdrowego odzywiania si¢

grania w lotto, zdrapki, itp

dbatosci o sylwetke poprzez(...)
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Korzystanie z urzadzen elektronicznych

Zdecydowana wigkszos¢ mieszkancow (86,03%) korzysta codziennie 7 urzgdzen
elektronicznych, takich jak komputer, tablet, telefon komorkowy, konsola do gier czy smart
TV. Bardzo niewielki odsetek respondentow (4,17%) w ogdle nie korzysta z takich urzadzen.
Dodatkowo najwigcej respondentdw spedza dziennie na korzystaniu z Internetu poza pracg
1-3 godziny (47,06%). Kolejne grupy spgdzaja na tym 3-6 godzin (21,74%) i do 1 godziny
(17,65%). Niewielki odsetek mieszkancow (3,07%) korzysta z Internetu powyzej 10 godzin

dziennie.

Powody korzystania z Internetu

Najczesciej wskazywanymi powodami korzystania 7 Internetu poza pracq sq social media
(66,67%), kontakt ze znajomymi (56,59%) oraz oglgdanie filmow i programow (56,33%).
Mniej popularne powody to prowadzenie bloga lub wtasnej strony (5,17%) oraz poznawanie

nowych 0so6b (6,2%).

66.67%

social media (Facebook, X, Instagram,(...)

56.59%

kontakt ze znajomymi

poznawanie nowych oséb - 6.2%

ogladanie filmoéw, seriali, programoéw(...)

56.33%

stuchanie muzyki 46.51%

20.41%

granie w gry online

43.41%

robienie zakupow

prowadzenie bloga lub wiasnej strony . 517%

20.67%

Inne odpowiedzi 1.29%

Uzaleznienie od telefonu komérkowego

Znaczna czes¢ respondentow uwaza si¢ za osobe uzaleiniong od telefonu komorkowego lub
ma trudnosci w funkcjonowaniu bez niego (47,31%). Mniej oséb deklaruje zdecydowane

uzaleznienie (16,37%), a 35,29% twierdzi, ze mogloby zy¢ bez telefonu komérkowego.
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Udzial w konkursach, granie na automatach, zaklady bukmacherskie

Wigkszo$¢ mieszkancow (81,37%) nigdy nie brata udzialu w konkursach organizowanych
przez media z ptatnymi SMS-ami. Niewielki odsetek respondentéw uczestniczyt w takich
konkursach kilka razy (16,18%) lub wiele razy (2,45%). Dodatkowo 88,24% mieszkancow nie
grala na automatach w ciggu ostatnich 12 miesiecy ani nie obstawiala zaktadow
bukmacherskich (85,78%). Mniejszy odsetek respondentow gratl na automatach kilka razy
(6,13%) lub wiele razy (5,64%), a podobnie niskie warto$ci dotyczg obstawiania zakladow
bukmacherskich (8,58% kilka razy 1 5,64% wiele razy).

Przvczyny uzaleznien behawioralnych

Mieszkancy zostali zapytani, jakie sa w ich opinii przyczyny uzaleznien od takich rzeczy jak:
Internet, telefon komorkowy, zakupy, gry komputerowe, hazard. Zdaniem ankietowanych
przyczyna uzaleznien behawioralnych najcze$ciej jest: ,,nuda, brak innych alternatyw do
spedzenia czasu wolnego” - uwaza tak 72,79% osob. W dalszej kolejnosci respondenci
wskazywali na: ,,,,ucieczka” od problemoéw osobistych” - 56,13%, ,,samotnos¢” - 47,06%,
,wzorce kulturowe kreowane przez media” - 41,42%, ,,wystgpowanie innych uzaleznien”
- 17,16% oraz ,zaburzenia psychiczne” - 16,42%. Najmniejszg popularno$cig cieszyta
si¢ odpowiedz ,,Inne odpowiedzi” wskazalo ja 1,72% badanych. Odpowiedzi mieszkancow
ukazujg kompleksowy obraz przyczyn uzaleznien od Internetu, telefonu komorkowego,
zakupdw, czy tez gier komputerowych. Dalsze badania i dziatania majace na celu zrozumienie
tych mechanizméw oraz rozwijanie skutecznych strategii interwencji sg niezbedne dla
skutecznego przeciwdzialania uzaleznieniom behawioralnym w spoleczenstwie. Wazne jest
rozwijanie §wiadomosci spotecznej na temat zdrowego radzenia sobie z emocjami,
budowania silnych relacji spotecznych oraz promowania alternatywnych form spe¢dzania
czasu wolnego. Programy edukacyjne i spoteczne, skoncentrowane na rozwijaniu umiejetnosci
radzenia sobie z trudno$ciami zyciowymi, moga by¢ kluczowe w prewencji uzaleznien

behawioralnych.

wystepowanie innych uzaleznien 17.16%

=
dzi 1.72%
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Badanie wykazato, Zze uzaleznienia behawioralne sg problemem ws$rdéd mieszkancow Miasta
Nowy Targ, z dominujacymi uzaleznieniami zwigzanymi z korzystaniem z telefonu
komoérkowego 1 Internetu. Mimo, ze wigkszo$¢ respondentow korzysta codziennie z urzadzen
elektronicznych, §wiadomo$¢ o uzaleznieniach behawioralnych jest podzielona. Ponadto,
znaczna cz¢$¢ badanych zna osoby uzaleznione w swoim otoczeniu, co sugeruje potrzebe

zwigkszenia $wiadomosci i dziatan profilaktycznych w tej dziedzinie.

PROBLEM UZALEZNIEN BEHAWIORALNYCH WSROD UCZNIOW KLAS 4-6

Swiadomos$¢ uzaleznien behawioralnych i korzystanie z urzadzen elektronicznych

Tylko 14,71% ucznidéw miato §wiadomo$¢, czym sa uzaleznienia behawioralne. To niski

odsetek, co moze wskazywac na potrzebe wigkszej edukacji w tym zakresie.

Czestotliwos¢ korzystania z urzadzen elektronicznych

Uczniéw poproszono o wskazanie jak czesto korzystaja z urzadzen elektronicznych. Wyniki
badania wskazuja, ze ankietowani bardzo czesto korzystaja z urzadzen elektronicznych. Az
69% respondentow przyznalo, ze uzywa tego rodzaju sprze¢tu codziennie. Pozostali
uczniowie wskazuja na odpowiedzi: ,kilka razy w tygodniu” - 28,05%, ,,nie korzystam ” -
1,58% osob, ,kilka razy w roku” - 0,68% ankietowanych, ,,kilka razy w miesigcu” - 0,45%
uczniow. Najmniej sposrod respondentow (0,23%) badanych wskazato odpowiedz ,,raz do roku
lub rzadziej”. Tak czeste korzystanie z urzadzen elektronicznych moze wptywa¢ na rdzne
aspekty zycia ucznibw, w tym na ich zdrowie psychiczne, czas spe¢dzany na
aktywnosciach fizycznych czy relacje spoteczne. Warto zauwazy¢, ze nowoczesne technologie
stajg si¢ integralng czescig codziennego zycia, co wymaga zréwnowazonego podejscia do ich

uzytkowania.

Czas korzystania z Internetu

Najwiecej uczniow (50,65%) poswigca na korzystanie z Internetu od 1 do 3 godzin dziennie
poza czasem nauki. To znaczacy czas, ktory moze wpltywac¢ na inne sfery zycia, w tym na

zdrowie psychiczne i1 spoteczne.
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do 1 godz. 9.15%

1-3 godz. 50.65%

3-6 godz. 22.55%

6-10 godz. 7.84%

powyzej 10 godz. 9.48%

nie korzystam z Internel 0.33%
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Powody korzystania z Internetu

Glownym powodem korzystania 7 Internetu jest kontakt ze znajomymi (72,58 %), co podkresla

jego role jako narzedzia do komunikacji spolecznej. Istotne sa rOwniez inne cele, takie jak
stuchanie muzyki (67,74%), granie w gry online (64,29%) czy ogladanie filméw 1 seriali
(60,83%).

40.32%

nauka

50.46%

social media (Facebook, X, Instagram,(...)

72.58%

kontakt ze znajomymi

14.29%

poznawanie nowych osob

60.83%

ogladanie filméw, seriali, programéwl(...)

67.74%

stuchanie muzyki

64.29%

granie w gry online

robienie zakupow _ 23.04%
prowadzenie bloga lub wiasnej strony l 5.07%

42.4%

Z nudéw
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Zachowania zwiazane z uzywaniem internetu

25,23% uczniow slyszalo zarzuty od bliskich osob dotyczgce zbyt duiego czasu spedzanego
w sieci, co moze Swiadczyé o mozliwym problemie 7 naduiywaniem technologii. 21,76%
uczniow przyznalo, e zdarzalo im si¢ ktamacé w kwestii czasu spedzanego w Internecie, co

moze wskazywad na jego niezdrowe wykorzystanie.

Bezpieczenstwo online

Mniej nii polowa (38,94%) ankietowanych miala zainstalowanq blokade rodzicielskq na
swoich wurzgdzeniach, co sugeruje potrzebe zwigkszenia swiadomosci rodzicielskiej
w zakresie bezpieczenstwa online. Jednak 90,78% ucznidow odpowiedzialo, ze nie
udostepniloby swoich danych osobowych osobie poznanej w Internecie, co $wiadczy

o $wiadomosci zagrozen zwigzanych z prywatnoscia online.

Uzaleznienie od telefonu komorkowego

Ponad potowa (51,5%) uczniow przyznata, Ze trudno byloby im funkcjonowaé bez telefonu

komorkowego, co moze wskazywac na potencjalne problemy z uzaleznieniem od technologii.

Dyskrvminacja z powodu braku dostepu do technologii

Niemal jedna trzecia (28,96%) uczniow doswiadczyta odrzucenia lub dyskryminacji z powodu

braku dostepu do urzadzen elektronicznych.

Podsumowujac, badanie wskazuje na powszechne korzystanie z technologii przez uczniow, ale
takze na potrzebe edukacji dotyczacej bezpiecznego 1 odpowiedzialnego uzywania Internetu
oraz $wiadomos$ci zagrozen zwigzanych z naduzywaniem technologii elektronicznych.
Dodatkowo, istnieje potrzeba dzialan majacych na celu zwigkszenie $wiadomosci spolecznej

na temat uzaleznien behawioralnych i ich wptywu na zdrowie psychiczne i fizyczne mtodziezy.
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PROBLEM UZALEZNIEN BEHAWIORALNYCH WSROD UCZNIOW KLAS 7-8

7

Swiadomos¢ uzaleznien behawioralnych i korzystanie z urzadzen elektronicznych

Wigkszos¢ uczniow (78,01%) nie ma swiadomosci, czym sg uzaleznienia behawioralne.

Czestotliwosé korzystania z urzadzen elektronicznych

Zdecydowana wigkszos¢ uczniow (83,85%) korzysta z urzgdzen elektronicznych codziennie.

Czas korzystania z Internetu

Ponad poltowa badanych (37,7%) poswieca na korzystanie z Internetu od 3 do 6 godzin
dziennie poza naukq. To znaczaca cze$¢ dnia, co moze wptywaé na inne aspekty zycia, takie

jak czas przeznaczony na aktywnosci fizyczne czy relacje osobiste.

1-3 godz

3-6 godz

15.57%

6-10 godz

powyzej 10 godz. 7.79%

1.64%

nie korzystam z Internetu

10 15 20 25 30 35 40

Powody korzystania z Internetu

Najczestszymi powodami korzystania z nowych mediéw sg shuchanie muzyki (76,28%),
kontakt ze znajomymi (75,55%) oraz ogladanie filméw 1 seriali (70,07%). To wskazuje na
dominacj¢ rozrywki i komunikacji spolecznej jako gléwnych motywacji korzystania

z technologii.
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Ochrona i Swiadomos¢ zabezpieczen

Mpniej nii jedna pigta uczniow (18,55%) korzysta z urzgdzen z zainstalowang blokadg
rodzicielskq, co moZe oznaczaé niskg swiadomosé rodzicow i mlodziezy o potrzebie ochrony

przed nieodpowiednimi tresciami online.

Jednak wiekszos¢ uczniow (78,83%) nie chcialaby udostepnia¢ swoich danych osobowych
osobie poznanej w Internecie, co wskazuje na pewna swiadomo$¢ zagrozen zwigzanych

z prywatnos$cig online.

Uzaleznienie od telefonu komorkowego

Wigkszo$¢ uczniow (49,28%) uwaza, ze mogliby zy¢ bez telefonu komorkowego, jednak
znaczgca liczba (41,37%) uwaia si¢ za uzaleinionych w stopniu uniemoZliwiajgcym

normalne funkcjonowanie bez tego urzgdzenia.

Dyskrvminacja zwiazana z dostepem do technologii

Okoto jedna piata badanych (19,31%) doswiadczyta odrzucenia lub dyskryminacji z powodu
braku dostgpu do urzadzen elektronicznych. To moze wplywaé na ich samopoczucie

1 integracje spoteczng w szkole.

Zdrowie i stvl zycia

Cze$¢ uczniow (21,38%) stosuje obecnie diet¢ lub podejmuje dziatania majace na celu zmiang
masy ciata, co moze mie¢ zwigzek z wzrostem §wiadomosci zdrowotnej 1 wplywem mediow

na postrzeganie wlasnego ciata.

Whioski te wskazuja na potrzebe dalszych dziatan edukacyjnych dotyczacych bezpiecznego
korzystania z technologii oraz promowania zdrowych nawykow zycia wsrdd mtodziezy. Jest to
istotne zaréwno w kontek$cie ochrony prywatnosci online, jak i réwnowazenia czasu

spedzanego w $wiecie wirtualnym i realnym.

25

Id: BF3EB80A-0128-4E2A-BE4C-BCC115AD16DS. Podpisany Strona 26



PROBLEM PRZEMOCY - DOROSLI

Osoby doswiadczajace przemoc

Wigkszosé dorostych nie zna (45,1%) kogos w swoim otoczeniu, kto jest osobq
doswiadczajgcqg przemocy w swoim domu, jednak jest pewien procent (29,66%) 0sob

u ktérych wystepuje przemoc.

tak: 29,66% (121)

nie: 45,1% (184)

nie wiem: 25,25% (103)

Rodzaj stosowanej przemocy

Mieszkancy, ktorzy doswiadczyli przemocy, pytani o jej rodzaj, zaznaczyli r6zne formy, gdzie
najczesciej wymieniang byla ,,przemoc psychiczna” - takiej odpowiedzi udzielito 66,67 % 0sob.
W dalszej kolejnosci uczestnicy badania wskazywali na: ,,przemoc fizyczna” - 57,41%,
,mobbing” 22.84%, ,przemoc ekonomiczna” - 15,43%, ,,zaniedbanie” - 12,35%, ,,przemoc

seksualna” - 9,88% oraz ,,nie wiem” - 4,32%.

przemoc psychiczna 66.67%

przemoc fizyczna 57.41%

przemoc seksualna 9.88%

przemoc ekonomiczna 15.43%

zaniedbanie | 12.35%

mobbing 22.84%

4.32%

nie wiem

"
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Osoby stosujace przemoc

1.11%

matka/opiekunka

23.46%

ojciec/opiekun

6.17%

siostra

4.94%

brat

dziecko/dziec 3.7%

16.05%

partner/partnerka

17.9%

maz/zona

16.05%

znajomi/przyjaciele

12.35%

wspolpracownicy

16.67%

pracodawca

27.78%

obce osoby

Inne odpowiedz 7.41%

o

5 10 15 20 25 30

Przemoc to jeden z probleméw spotecznych, ktorych coraz bardziej staje si¢ widoczny
w polskiej rzeczywistosci spotecznej. Nie jest to nowy problem, jednak jego eskalacja
zatacza coraz szersze kregi w Swiecie wspotczesnym, przyjmujac nowe formy i powodujac
coraz szersze, tragiczne skutki. Przemoc — to zamierzone i wykorzystujace przewage sit
dziatanie przeciw drugiej osobie. Narusza prawa i dobra osobiste, powoduje cierpienie
1 szkody. Jest dzialaniem intencjonalnym i zamierzonym, ma na celu kontrolowanie
1 podporzadkowanie ofiary. Zawsze powoduje ona jakie$ szkody. Przemoc to nie to samo co
agresja. To co je odroznia, to przewaga sit jednej ze stron. W przypadku agresji zachowana
jest rownowaga sit pomiedzy stronami. Moze ona przyjmowaé roézne formy: przemoc

fizyczna, psychiczna, zaniedbanie, seksualna.

PROBLEM PRZEMOCY - UCZNIOWIE KLAS 4-6

Osoby stosujace przemoc

Ucznidéw zapytano, kto stosowal wobec nich przemoc. Z odpowiedzi wynika, ze znaczna
cze$¢ badanych uczniéw doswiadczata przemocy od kolegdw ze szkoty (43,23%). Nastepnie
wskazywano na: ,brat” - 32,26% badanych, ,,znajomi/przyjaciele” - 31,61% badanych
uczniow, ,siostra” - 21,29% o0s6b, ,mama/opiekunka” - 18,06% respondentow,
»tata/opiekun” - 16,13% ankietowanych, ,,obce osoby” - 16,13% respondentow, ,,inne osoby
z moje najblizszego otoczenia” - 11,61% o0so6b, ,,inni cztonkowie rodziny” - 10,97%

ankietowanych uczniow. Takie dane moga sugerowaé, ze przemoc roéwiesnicza jest
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obecna w roéznych sferach zycia uczniow, co wymaga skoncentrowanych dziatan
edukacyjnych, profilaktycznych 1 interwencyjnych, aby stworzy¢ bezpieczne Srodowisko

szkolne oraz promowac¢ pozytywne relacje miedzy uczniami.

mama/opiekunka: 18,06% (28)

16.13% 18.06%
tata/opiekun: 16,13% (25)
16.13%

siostra: 21,29% (33) 43.23%

21.29%
brat: 32,26% (50)
31.61% ‘

11.61%

Uczniowie, ktorzy doswiadczyli przemocy, najczgsciej spotykali si¢ z nastgpujacymi

inni cztonkowie rodziny: 10,97% (17)

32.26%
inne osoby z moje najblizszego otoczenia: 11,61% (18)

10.97%

znajomi/przyjaciele: 31,61% (49)

koledzy ze szkoty: 43,23% (67)

obce osoby: 16,13% (25)

Rodzaje przemocy

zachowaniami: ,.kto§ ci¢ bil, spoliczkowal, kopat, szarpal, dusit, popychat itp. ” - takiej
odpowiedzi udzielito 64,1% oso6b. W dalszej kolejnosci wskazywali na: ,kto§ ci grozit,
zastraszal, przezywal, upokarzatl ci¢, wysSmiewal si¢ z ciebie lub twojego wygladu,
zawstydzal itp. ” - 53,21% ucznidw, ,.kto$ nie opiekowat si¢ tobg, gdy tego potrzebowatles,
np. gdy byte$ chory, glodny, przestraszony” - 13,46% ankietowanych uczniow. Najrzadziej
uczniowie wskazywali odpowiedz ,.kto§ dotykat cie¢ w miejsca intymne, w sposéb, w ktory

sobie tego nie zyczyte$/as ” - w ten sposdb wskazywato 10,9% oséb.

ktos$ ci grozit, zastraszat, przezywat, upokarzat ci¢, wysmiewat si¢ z ciebie lub twojego wygladu, zawstydzat itp. : 53,21% (83)

kto$ cig bit, spoliczkowat, kopat, szarpat, dusit, popychatitp. : 64,1% (100)

kto$ dotykat ci¢ w miejsca intymne, w sposob, w ktory sobie tego nie zyczyles/as : 10,9% (17)

kto$ nie opickowat si¢ toba, gdy tego potrzebowales, np. gdy byltes chory, glodny, przestraszony: 13,46% (21)
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13.46%
10.9%
53.21%

Formy cyberprzemocy

Nastepnie ankietowanych poproszono o wskazanie form cyberprzemocy, ktore zdarzyto im si¢
kiedykolwiek doznaé. Najczesciej wybierano nastepujace odpowiedzi: ,,nie doznatem/am nigdy
cyberprzemocy” - 64,01% o0sob oraz ,,wyzywanie/wulgaryzmy stosowane wzgledem mojej
osoby” - 23,01% badanych. Rzadziej wskazywano na: ,,08mieszanie/ponizanie” - 14,12%
badanych mieszkancow, ,podszywanie si¢” - 10,25% o0sOb, ,rozsylanie o$mieszajacych
zdje¢/filmikow” - 9,11% respondentéw, ,szantazowanie” - 7,97% ankietowanych,
»wyludzenie pieniedzy” - 6,83% ucznidw, ,grozenie/straszenie” - 6,38% o0sob oraz
,wlamania/kradziez kont” - 5,69%.

Cyberprzemoc to zjawisko, w ramach ktorego agresywne lub szkodliwe dziatania majg miejsce

w przestrzeni wirtualnej, gtownie w Internecie. Obejmuje roznorodne formy agresji, w tym

wyzywanie/wulgaryzmy stosowane wzgledem(...) Iﬂ %
podszywanie sig¢ Ims%
rozsytanie o$mieszajacych(...) mﬂ/o
wyludzenie pieniedzy E:}"/o
o$mieszanie/ponizanie [71 2%
groZenie/straszenie EB%
szantazowanie ET%’
wiamania/kradziez kont l 5.69%

0 10 20 30 40 50 60 70
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zastraszanie, grozenie, publikowanie obrazliwych tresci, nasmiewanie si¢ z innych osob,
naruszanie prywatnos$ci, kradziez tozsamos$ci, czy rozpowszechnianie niechcianych tresci.
Cyberprzemoc wystepuje na réznych platformach online, takich jak media spoteczno$ciowe,
fora dyskusyjne, wiadomosci elektroniczne czy gry internetowe. W kolejnym pytaniu
uczniowie zostali poproszenie roéwniez o wskazanie, czym wedtug nich jest cyberprzemoc.
Najczesciej wskazywano nastepujace odpowiedzi: ,,naSmiewaniem si¢ z kogo§ w Internecie”
wybrato ja 62,9% uczniow oraz ,publikowaniem obrazliwych tre§ci na czyi§ temat
w Internecie” wybrato ja 59,05% osob. Rzadziej wskazywano na: ,agresja elektroniczng
w Internecie (zastraszaniem, grozeniem itp.)” - 51,36% badanych uczniow, ,,naruszaniem
czyjej$ prywatnosci w Internecie (np. kradziez kont i osobistych informacji, publikowanie
danych osobowych, wysylanie niechcianych tresci itp.)” - 50,23% osoéb, ,,przezwiskami
w stron¢ innych oséb w Internecie" - 44,57% respondentow oraz ,nie wiem” - 24,21%

ankietowanych.

PROBLEM PRZEMOCY - UCZNIOWIE KLAS 7-8

Doswiadczenie przemocy

Nastepnie ucznidw zapytano, czy kiedykolwiek doswiadczyli przemocy. Badani wykazuja, ze
43,64% doswiadczylo przemocy, podczas gdy wiekszosé, bo 56,36%, nie miata takiego
do$wiadczenia. Pomimo tego, ze wigkszo$¢ uczniow nie doswiadczyta nigdy przemocy,
istnieje potrzeba podejmowania dzialtan na rzecz przeciwdzialania przemocy oraz

swiadczenia wsparcia 1 edukacji w zakresie radzenia sobie z sytuacjami przemocy.

tak : 43,64% (127)

nie: 56,36% (164)

Osoby stosujace przemoc

Ucznidéw zapytano, kto stosowal wobec nich przemoc. Z odpowiedzi wynika, Ze znaczna cz¢$¢
badanych uczniow doswiadczala przemocy od kolegbw ze szkolty (45,31%).
Nastepnie wskazywano na:,,znajomi/przyjaciele” - 39,84% badanych, ,,inne osoby z moje
najblizszego otoczenia” - 23,44% badanych ucznidéw, ,,obce osoby” - 21,09% osob, ,brat” -
17,19% respondentow, ,tata/opiekun” - 14,06% ankietowanych, ,,mama/opiekunka”

13,28% respondentow, ,siostra” - 13,28% o0so6b, ,inni cztonkowie rodziny” - 8,59%

ankietowanych ucznidéw. Takie dane moga sugerowac, ze przemoc rowiesnicza jest obecna
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w roznych sferach zycia ucznidw, co wymaga skoncentrowanych dziatan edukacyjnych,
profilaktycznych 1 interwencyjnych, aby stworzy¢ bezpieczne S$rodowisko szkolne oraz

promowac pozytywne relacje miedzy uczniami.

mamal/opiekunka

14.06%

tata/opiekun

siostra

brat 17.19%

inni czlonkowie rodziny 8.59%

inne osoby z moje najblizszego(...) 23.44%

znajomi/przyjaciele 39.84%

koledzy ze szkoly 45.31%

obce osoby 21.09%

o
o
°
o

20 25 30 35 40 45 50

Rodzaje przemocy

Uczniowie, ktorzy doswiadczyli przemocy, najczgsciej spotykali si¢ z nastepujacymi
zachowaniami: ,.kto§ ci¢ bil, spoliczkowal, kopat, szarpal, dusit, popychat itp. ” - takiej
odpowiedzi udzielito 62,79% oséb. W dalszej kolejnosci wskazywali na: ,kto§ ci grozil,
zastraszal, przezywal, upokarzal ci¢, wySmiewat si¢ z ciebie lub twojego wygladu,
zawstydzal itp. ” - 58,14% uczniéw, ,kto§ dotykal ci¢ w miejsca intymne, w sposob,
w ktory sobie tego nie zyczyle$/as ” - 18,6% ankietowanych uczniow. Najrzadziej uczniowie
wskazywali odpowiedz ,,kto$ nie opiekowat si¢ toba, gdy tego potrzebowates, np. gdy bytes
chory, glodny, przestraszony” - w ten sposob wskazywato 13,95% osob.

kto$ ci grozit, zastraszat, przezywat, upokarzat cie, wysmiewat sie z ciebie, zawstydzat itp. : 58,14% (75)

kto$ cig bit, spoliczkowat, kopat, szarpat, dusit, popychatitp. : 62,79% (81)

kto$ dotykat ci¢ w miejsca intymne, w sposob, w ktory sobie tego nie zyczyles/as : 18,6% (24)

kto$ nie opickowat si¢ toba, gdy tego potrzebowales, np. gdy byltes chory, glodny, przestraszony: 13,95% (18)
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Formy cyberprzemocy

Nastepnie ankietowanych poproszono o wskazanie form cyberprzemocy, ktore zdarzylo im si¢
kiedykolwiek dozna¢. Najczesciej wybierano nastepujace odpowiedzi: ,,nie doznalem/am nigdy
cyberprzemocy” - 55,67% 0sob oraz ,,wyzywanie/wulgaryzmy stosowane wzgledem mojej
osoby” - 31,62% badanych. Rzadziej wskazywano na: ,,0$mieszanie/ponizanie” - 18,9%
badanych mieszkancow, ,wlamania/kradziez kont” - 13,06% o0s06b, ,rozsylanie
o$mieszajacych zdje¢/filmikow” - 12,71% respondentdéw, ,,podszywanie si¢” - 12,03%
ankietowanych, ,,grozenie/straszenie” - 12,03% uczniow, ,,szantazowanie” - 12,03% oséb

oraz ,,wyludzenie pienigdzy” - 10,65%.

wyzywanie/wulgaryzmy stosowane wzgledem( 31.62%

12.03%

}

12.711%

§
N

10.65%

o$mieszanie/ponizanie 18.9%

12.03%

N

12.03%

;
I

wlamania/kradziez kont 13.06%

5

Przemoc ws$rod dzieci i mlodziezy jest powaznym problemem spolecznym, ktéry ma
negatywne konsekwencje zarowno dla jednostek, jak i dla spoteczenstwa jako cato$ci. Przemoc
moze przybiera¢ rdzne formy, takie jak fizyczne, psychiczne, werbalne 1 emocjonalne, oraz
moze mie¢ miejsce w réznych srodowiskach, takich jak rodzina, szkota, grupy rowiesnicze czy
internet. Przemoc ws$rdd dzieci i miodziezy wynika z wielu czynnikow. Czesto jest
ona wynikiem niewtasciwego wzoru zachowan w rodzinie, gdzie dziecko moze by¢ swiadkiem
przemocy miedzy rodzicami lub by¢ bezposrednim celem przemocy. Nieodpowiednia edukacja
rodzicow, brak umiejetnosci wychowawczych czy problematyczne relacje rodzinne moga
przyczyni¢ si¢ do pojawienia si¢ przemocy w zyciu dziecka. Innym istotnym czynnikiem
wpltywajagcym na przemoc wsrod dzieci 1 miodziezy jest narazenie na negatywne wzorce
zachowan 1 agresj¢ w $Srodowisku szkolnym. Przemoc rowiesnicza, znana réwniez jako
bullying, moze prowadzi¢ do fizycznych i emocjonalnych obrazen, a takze wywolywac

negatywne konsekwencje psychologiczne, takie jak depresja, gk czy obnizona samoocena.
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W ostatnich latach, z powodu rozwoju technologii, przemoc wsrdd dzieci i mlodziezy w Swiecie

wirtualnym stala si¢ rowniez powaznym zagrozeniem.

Cyberprzemoc, czyli agresywne zachowania online, takie jak hejt, wySmiewanie, szantaz czy
rozpowszechnianie poufnych informacji, moze mie¢ trwate 1 szkodliwe skutki dla ofiar.
Przemoc wsrdd dzieci 1 mlodziezy ma negatywne konsekwencje zarowno dla ofiar, jak i dla
sprawcow. Ofiary doswiadczaja nie tylko krotkoterminowych obrazen fizycznych
1 emocjonalnych, ale réwniez moga mie¢ trudnosci w funkcjonowaniu spotecznym,
edukacyjnym 1rozwojowym. Przemoc moze prowadzi¢ do izolacji spolecznej, problemow

zdrowotnych, trudno$ci w nauce i zaburzen psychicznych.

PROBLEMY SPOLECZNE W OPINII SPRZEDAWCOW NAPOJOW
ALKOHOLOWYCH

Spozycie alkoholu na terenie miasta

Z badania wynika, ze wigkszos¢ sprzedawcow (53,33%) uwaza, iz spozycie alkoholu
w Nowym Targu pozostaje na statym poziomie. Réwno po 23,33% respondentéw wskazato,

ze spozycie alkoholu maleje lub wzrasta.

Sprzedaz alkoholu osobom niepelnoletnim lub nietrzezwym

Wigkszos¢ sprzedawcow (45%) twierdzi, ze alkohol nigdy nie jest sprzedawany osobom
niepelnoletnim, a 25% badanych uwaza, ;e zdarza sie to rzadko. Jednak 23,33% sprzedawcow
przyznato, ze takie przypadki majg miejsce czasami, co wskazuje na potrzebe dalszych dzialan
edukacyjnych 1 kontrolnych. Dodatkowo zdecydowana wigkszo$¢ sprzedawcow (96,67%)
nigdy nie sprzedata alkoholu osobie nietrzezwej, cho¢ 3,33% przyznalo, e zdarzylo sie to raz
lub kilka razy. Pokazuje to, ze przestrzeganie przepisOw w tym zakresie jest wysokie, cho¢

nadal istnieje niewielki odsetek przypadkéw tamania zasad.

Proby zakupu alkoholu przez osoby niepelnoletnie lub nietrzezwe

Ponad polowa respondentow (45%) miatla doswiadczenie z probami zakupu alkoholu przez
osoby niepelnoletnie ,,raz lub kilka razy”, a 33,33% sprzedawcow doswiadczylo takich prob

wwiele razy”. Tylko 21,67% badanych nigdy nie spotkato si¢ z taka sytuacja. Wynika z tego,
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ze proby zakupu alkoholu przez niepetnoletnich sg stosunkowo czeste. A dodatkowo 60%
sprzedawcow zawsze prosi o dowodd osobisty, gdy nie sag pewni wieku klienta, a 31,67% robi
to ,,wiele razy”. Tylko 5% respondentow nigdy nie prosi o dokument potwierdzajacy wiek, co
wskazuje na wysoka $wiadomos$¢ konieczno$ci przestrzegania przepisow dotyczacych
sprzedazy alkoholu niepelnoletnim. W kwestii sprzedazy alkoholu osobom nietrzezwym
zdecydowana wigkszo$¢ sprzedawcow (96,67%) nigdy nie sprzedata alkoholu w takiej sytuacji,
cho¢ 3,33% przyznalo, ze zdarzyto si¢ to raz lub kilka razy. Pokazuje to, ze przestrzeganie
przepisoOw w tym zakresie jest wysokie, cho¢ nadal istnieje niewielki odsetek przypadkow

lamania zasad.

Jazda po alkoholu

Wigkszos$¢ respondentow uwaza, ze przypadki jazdy po alkoholu sa rzadkie (36,67%) lub nigdy
nie wystepuja (28,33%). Jednak 21,67% twierdzi, Ze takie sytuacje zdarzajg si¢ czasami, co
podkresla potrzebe dalszych dziatan prewencyjnych i edukacyjnych.

Zaklocanie porzadku publicznego

Wigkszo$¢ sprzedawcow (61,67%) nigdy nie musiata wzywacé policji z powodu zaktocania
porzadku przez osoby pod wptywem alkoholu, cho¢ 30% zdarza si¢ to rzadko. Sugeruje to,

ze zaklécenia porzadku zwigzane z alkoholem sg stosunkowo rzadkie.

Sprzedaz papierosow osobom niepelnoletnim

45% sprzedawcoOw uwaza, ze papierosy nigdy nie sg sprzedawane osobom niepetnoletnim,
a 28,33% twierdzi, ze zdarza si¢ to rzadko. Niemniej jednak 15% respondentow przyznalo,
Ze takie przypadki zdarzajg sie czasami, co moze wskazywaé na luke w przestrzeganiu

prepisow.

Szkolenia dotvczace odpowiedzialnej sprzedazy alkoholu

Tylko 35% sprzedawcow uczestniczylo w szkoleniu dotyczacym odpowiedzialnej sprzedazy
alkoholu, podczas gdy 40% nigdy nie brato udziatu w takim szkoleniu. 25% respondentéw nie
pamigta, czy uczestniczylo w takim szkoleniu. Wskazuje to na potrzebe zwigkszenia
dostepnosci i promocji szkolen w tym zakresie. Dodatkowo w wigkszosci punktow sprzedazy

znajduja si¢ informacje o zakazie sprzedazy alkoholu osobom niepetnoletnim (93,33%) oraz
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nietrzezwym (81,67%). Informacje o szkodliwosci alkoholu sg obecne w 78,33% punktow,

a o zakazie sprzedazy na kredyt lub pod zastaw w 48,33%.
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DIAGNOZA PROBLEMOW SPOLECZNYCH —- REKOMENDACJE

Ponizej przedstawiono najwazniejsze rekomendacje wyptywajace z przeprowadzonych badan.

Rekomendowane dziatania profilaktyczne:

— W kwestii spozywania alkoholu oraz substancji psychoaktywnych ws$rod nieletnich,
nalezatoby prowadzi¢ monitoring tego problemu oraz organizowac spotkania edukacyjne
zarowno 7 uczniami, jak i rodzicami na temat zagroien wynikajgcych z tego typu
uzaleinien. W zwigzku z tym zalecana jest dalsza realizacja kampanii informacyjnej
dotyczacej negatywnych skutkow zdrowotnych, spolecznych i prawnych wynikajacych
z naduzywania alkoholu, papieroséw, narkotykéw oraz dopalaczy, a takze uzaleznien
behawioralnych.

— W szkolach nalezy realizowa¢ programy profilaktyczne rekomendowane przez Krajowe
Centrum Przeciwdziatania Uzaleznieniom.

— W opinii mlodziezy podejmowane dzialania profilaktyczne sg dla nich ciekawe i chetnie
w nich uczestnicza, dlatego warto organizowaé warsztaty profilaktyczne 7 udziatem
specjalistow oraz pogadanki 7 wychowawcami w szkole. W zwiazku z tym wazne jest
takze edukowanie pedagogow, wychowawcow oraz nauczycieli, aby wyposazy¢ ich
w umiejetnosci potrzebne do prowadzenia $wiadomej profilaktyki szeroko pojetych
uzaleznien.

— W kwestii uzalezniania od alkoholu w$rod dorostych mieszkancow nalezy kontynuowaé
kampanie edukacyjne podkreslajqce ryzyka zwigzane z nadmiernym spogyciem alkoholu,
szczegoblnie skierowane do grup spozywajacych alkohol kilka razy w tygodniu lub czgscie;j.
Nalezy promowa¢ zdrowy tryb zycia i alternatywne formy spedzania wolnego czasu, by
zredukowac¢ spozycie alkoholu.

—  Zwigkszy¢ dostgpnos¢ do programdéw wsparcia i terapii dla os6b uzaleznionych od
alkoholu oraz ich rodzin.

— Organizowaé regularne szkolenia dla pracownikow stuib publicznych na temat
rozpoznawania i reagowania na problemy zwigzane z alkoholem wsréd dorostych
mieszkancow.

—  Wzmocnié kontrole i dzialania prewencyjne w miejscach publicznych, takich jak
restauracje, bary oraz w miejscach pracy, aby ograniczy¢ spozywanie alkoholu.

—  Zwigkszyé swiadomosé i kontrole jazdy pod wplywem alkoholu oraz spoZywania alkoholu

przez kobiety w cigzy.

36

Id: BF3EB80A-0128-4E2A-BE4C-BCC115AD16DS. Podpisany Strona 37



—  Zapewni¢ dostepnos¢ do programoéw leczenia i wsparcia dla oséb uzaleznionych od
substancji psychoaktywnych.

—  Zwigkszy¢ dostepnos¢ poradnictwa i wsparcia psychologicznego dla  0s6b
eksperymentujacych z substancjami psychoaktywnymi.

—  Zapewni¢ latwy dostep do ustug wsparcia, takich jak schroniska dla ofiar przemocy, linie
wsparcia, poradnictwo psychologiczne 1 prawne. Utworzy¢ programy interwencji
kryzysowej oraz wsparcia dtugoterminowego dla ofiar przemocy.

— Zachgca¢ spoteczno$¢ do aktywnego udzialu w inicjatywach przeciwdziatajacych
przemocy poprzez organizowanie grup wsparcia i spotkan informacyjnych.

—  Wspieraé lokalne organizacje pozarzgdowe zajmujace si¢ problemem przemocy

1 uzaleznien, zapewniajac im niezb¢dne zasoby i wsparcie.

Profilaktyka uzaleznien powinna by¢ prowadzona na kilku poziomach, aby spetniata swoja

rolg.

Profilaktyka uniwersalna — sa to dzialania profilaktyczne adresowane do catych grup, bez

wzgledu na stopien indywidualnego ryzyka wystepowania problemoéw zwigzanych

z uzywaniem alkoholu, $rodkow odurzajacych, substancji psychotropowych, s$rodkow

zastgpczych 1 nowych substancji psychoaktywnych lub uzaleznien behawioralnych. Ich celem

jest zmniejszanie lub eliminowanie czynnikdow ryzyka sprzyjajacych rozwojowi problemow

w danej populacji 1 wzmacnianie czynnikow wspierajacych prawidlowy rozwoj. Tutaj zaleca

sie:

— Wdrazanie dziatan ukierunkowanych na wzmacnianie systemu warto$ci dzieci
1 mlodziezy, w szczeg6lnosci wartosci zdrowia, a takze ksztattowanie przekonan
normatywnych i umiejetnosci psychospotecznych.

— Wspieranie prospotecznych dzialah mlodziezy przez mentorow/tutorow, programow
liderskich i dziatan rowiesniczych z obszaru profilaktyki i promocji zdrowia.

—  Utrzymywanie dobrych relacji z innymi niz rodzice kompetentnymi i troskliwymi osobami
dorostymi (np. dziadkami, nauczycielami, mentorami) jest jednym z waznych czynnikoéw
chronigcych 1 wspierajacych prawidtowy rozwoj dzieci i mtodziezy.

—  Wykorzystywanie zainteresowan mtodziezy i ich aktywnos$ci fizycznej do budowania
alternatywnych, w stosunku do picia alkoholu 1 zazywania narkotykow, sposobow

spedzania wolnego czasu 1 realizacji wlasnych zainteresowan - rekomenduje sie,
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aby dziatania te mialy form¢ warsztatow i1 spotkan z ekspertami, poniewaz jest to
najbardziej lubiana i skuteczna forma profilaktyki dla tej grupy.

— Organizacje¢ kurséw radzenia sobie ze stresem, usprawniania komunikacji interpersonalnej,
radzenia sobie z negatywnymi emocjami.

— Wzmacnianie asertywnych zachowan, pewnosci siebie i samoakceptacji poprzez zajecia
z terapeutami zajgciowymi.

— Zorganizowanie kampanii informacyjnej dla dzieci i1 mtodziezy szkolnej w celu
uswiadomienia jak alkohol oraz narkotyki wplywaja na organizm czlowieka oraz
funkcjonowanie spolecznosci, poprzez kampanie w social mediach.

— Rekomenduje si¢ warsztaty dla dzieci 1 mlodziezy na temat przemocy, agresji
1 konfliktow miedzy uczniami, a takze zmotywowanie ich do nauki szkolne;.

— Rekomenduje si¢ edukacje rodziny pod wzgledem problemdéw uzaleznien i zasiggania
pomocy w wypadku wystepowania przemocy. Edukacja moze mie¢ forme¢ kampanii
spotecznej oraz warsztatow 1 spotkan z ekspertami (w formie stacjonarnej lub online).
Prowadzenie lokalnych kampanii i innych dziatan edukacyjnych, majacych na celu
podniesienie wiedzy spoteczenstwa na temat szkodliwosci i1 skutkdw przyjmowania

substancji uzalezniajacych.

Profilaktyka selektywna - ukierunkowana na jednostki i grupy zwi¢kszonego ryzyka.
Sa to dzialania profilaktyczne adresowane do jednostek lub grup, ktore ze wzgledu na
swoja sytuacje spoteczng, rodzinng, sSrodowiskowg lub uwarunkowania biologiczne sg narazone
na wicksze od przecigtnego ryzyko wystgpienia probleméw wynikajacych ze stosowania
substancji psychoaktywnych, uzaleznien behawioralnych lub innych zaburzen zdrowia
psychicznego. Profilaktyka selektywna jest wiec przede wszystkim dziataniem uprzedzajacym,

a nie naprawczym. Rekomenduje sig¢:

—  Zapewnienie tatwego dostepu do zrodet informacji, przeznaczonych dla osob szukajacych
wsparcia, dotknietych problemem uzaleznien i/lub przemocy. Specjalistycznym
wsparciem powinni zosta¢ objeci mieszkancy oraz rodziny borykajace si¢ z problemem
alkoholowym. Tym rodzinom powinny zosta¢ zaproponowane warsztaty lub spotkania,
podczas ktorych mogliby uzyska¢ wsparcie 1 wzmacnia¢ swoj autorytet wychowawczy pod
okiem psychologdw.

—  Przeprowadzenie kampanii informacyjnej o dostgpnych formach pomocy osobom

uzaleznionym i wspétuzaleznionym w gminie.
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— Opracowanie lokalnej kampanii na rzecz zwigkszenia $§wiadomos$ci oraz
odpowiedzialnos$ci sprzedawcow alkoholu 1 uwrazliwienia ich na szkodliwo$¢ sprzedazy

napojow alkoholowych osobom niepetnoletnim.

Profilaktyka wskazujaca - ukierunkowana na jednostki (lub grupy) wysokiego ryzyka,
demonstrujace wezesne symptomy problemow zwigzanych z uzywaniem alkoholu, srodkow
odurzajacych, substancji psychotropowych, $rodkéw zastgpczych, nowych substancji
psychoaktywnych badz probleméw wynikajacych z uzaleznien behawioralnych, ale jeszcze
niespetniajgcych kryteriow diagnostycznych uzaleznienia, a takze wskazujace na symptomy

innych zaburzen zachowania lub probleméw psychicznych. Zaleca si¢:

—  Zwigkszenie dostepnosci do placowek leczniczych dla oséb uzaleznionych od alkoholu,
wspieranie dziatan rehabilitacyjnych 1 grup wsparcia - stworzenie mozliwosci
resocjalizacji  0s6b uzaleznionych. Zalecane jest, aby poza uczestnictwem
w psychoterapii osoby uzaleznione korzystaly réwniez z oferty ruchoéw samopomocowych.

— Zwickszanie oferty dziatan zmierzajacych do aktywizacji zawodowej 1 spotecznej osdb
uzaleznionych od alkoholu lub zwickszanie dostepu do istniejacych form wsparcia.

— Wspieranie  dzialalnosci  $srodowisk  abstynenckich. Zwigkszanie  dostepnosci
1 podniesienie jako$ci pomocy dla cztonkéw rodzin z problemem alkoholowym.
Zwiekszanie dostgpnosci 1 podniesienie jakosci pomocy dla 0osob doznajacych przemocy
w rodzinie, w szczegolnosci z problemem alkoholowym.

— Wzmocnienie integracji spotecznos$ci lokalnych na rzecz wspierania rodzin borykajacych
si¢ z réznymi problemami spotecznymi, w tym zagrozenia przemoca, alkoholizmem,
narkomanig.

—  Wyréwnywanie szans moze zosta¢ przeprowadzone w réznorodny sposdb m.in.
opracowanie programéw profilaktycznych przeciwdzialajacych problemom spotecznym
w rodzinach, wspieranie i rozwdj poradnictwa rodzinnego lub wspieranie rodzin i form
zastepczych w opiece nad dzieckiem. Dzialanie to znajduje uzasadnienie w fakcie,
iz to rodzina jest podstawowa komorka spoteczng i to od jej kondycji zalezy rozwdj

psychospoleczny dzieci i mtodziezy.
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Dane statystyczne

W pierwszej kolejnosci nalezy przedstawi¢ dane prezentujgce dziatalno$¢ Miejskiej Komisji

Profilaktyki i Rozwigzywania Problemow Alkoholowych:

ROK 2019 2020 2021 2022 2023
Ilo$¢ postanowien dot. zezwolen na
. ., 86 109 65 126 99
sprzedaz napojow alkoholowych

Liczb jetych wniosko 1 i

iczba przyjetych wnioskow o leczenie 7 o4 27 95 17
odwykowe

Liczba wnioskow skierowanych do Sadu 27 15 12 21 8

Ilo$¢ oséb, z ktorymi przeprowadzono
. . . 62 42 102 93 61

rozmowe interwencyjno-motywujaca

Jednostka, ktérej dzialania réwniez zwigzane sg z problemami uzaleznien jest Osrodek Pomocy

Spotecznej. W ponizszej tabeli zaprezentowano liczbg rodzin, ktéra korzystata w latach 2019-

2023 z pomocy OPS w zwiazku pojawiajacym si¢ problemem alkoholowym:

Liczba rodzin z problemem alkoholowym
Rok korzystajacych z pomocy

Osrodka Pomocy Spolecznej

Liczba osob

w rodzinach

2019 37 61
2020 39 68
2021 39 52
2022 36 43
2023 45 60

Pogtebieniem powyzszych informacji sa niewatpliwie dane uzyskane z Komendy Powiatowej

Policji w Nowym Targu, dotyczace przestepstw lub wykroczen zwigzanych z alkoholem oraz

narkotykami:
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Liczba zatrzymanych nietrzezwych kierowcow

Rozboje 6 4 4 3 7

Przestgpstwa
narkotykowe

Ilo$¢ zatrzymanych 4 ke 13 ke 45 kg 58 kg 716 kg 26 kg

narkotykow ogdtem
2/ S 617,25gr | 305,7gr | 2894 gr | 58254,8 g |716848,5g| 26442 ¢

w KPP Nowy Targ

Dalsze uzupetnienie danych stanowig informacje z Powiatowego Szpitala Specjalistycznego

w Nowym Targu, dotyczace problemu uzaleznien:

2021
2022 637 32
2023 631 37

Poradnia Leczenia Uzaleznien

iat Alkohol h
Oddziat Alkoholowyc 664 839 927
Zespolow Abstynencyjnych
Oddziat Leczenia Uzaleznien 245 320 277
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Punkt Informacji i Wsparcia dla Os6b Uwiklanych w Przemoc

Przy Os$rodku Pomocy Spolecznej w Nowym Targu dziata Punkt Informacji i Wsparcia dla
Osob Uwiklanych w Przemoc, w ktdrym udzielane jest poradnictwo w zakresie prawnym,
psychologicznym oraz socjalnym, przeznaczone gtownie dla osob uwiktanych w przemoc.

Rok 2023

Dyzury petnione byly w 2023 roku przez prawnika, psychologa oraz przez pracownikow
socjalnych w godzinach funkcjonowania Osrodka Pomocy spoteczne;.

Z poradnictwa specjalistycznego w zakresie przemocy skorzystato tacznie 139 oséb - w tym:
* 13 0s6b z poradnictwa w zakresie psychologii (31 udzielonych porad),
* 15 0s06b z poradnictwa w zakresie prawa (27 udzielonych porad),

* 111 o0s6b z poradnictwa socjalnego (158 udzielonych porad).

Rok 2022

Dyzury pelione byty w 2022 roku przez prawnika, psychologa oraz pedagoga. Dodatkowo
dyzury pehili rowniez poszczegdlni pracownicy socjalni.

Z poradnictwa specjalistycznego w zakresie przemocy skorzystato tacznie 177 osob (66 kobiet,
51 mezezyzn 1 60 dzieci) — w tym:

* 20 0s06b z poradnictwa w zakresie psychologii (87 udzielonych porad),
* 38 0s0b z poradnictwa w zakresie prawa (43 udzielone porady),

* 16 0so6b z poradnictwa pedagogicznego (19 udzielonych porad),

* 96 0s6b z poradnictwa socjalnego (96 udzielonych porad),

* 17 0s6b z konsultacji uzaleznien (40 konsultacji).

Rok 2021

Dyzury pelnione bylty w 2021 roku przez prawnika, psychologa oraz terapeuty uzaleznien.
Dodatkowo dyzury petili rowniez poszczegolni pracownicy socjalni.

Z poradnictwa specjalistycznego w zakresie przemocy skorzystaty tacznie 143 osoby - w tym:
* 23 osoby z poradnictwa w zakresie psychologii,

* 34 osoby z poradnictwa w zakresie prawa,

* 5 0s0b z poradnictwa terapeuty uzaleznien,

* 139 0s6b z poradnictwa socjalnego.
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Prowadzona przez miasto polityka przeciwdziatania uzaleznieniom, zwlaszcza w zakresie
problemu alkoholowego, realizowana jest migdzy innymi poprzez nadzér oraz kontrole nad

punktami sprzedazy alkoholu. Zagadnienie to prezentuje ponizsza tabela.

Zezwolenia na

sprzedaz

mapojéwalk. | 450 | 76 | 75 | 83 | 80 | 79 80 59 | 521 63| 63 67
zawierajacych — —_—

do 4,5% alk.
oraz piwa (A)

Zezwolenia na
sprzedaz
napojéw alk.

o zawartosci od
45% do 18% 85 74 76 83 81 82 60 36 35 41 44 46
alk.
z wyjatkiem
piwa (B)

Zezwolenia na
sprzedaz
napojoéw alk.
zawierajacych 85 71 71 76 73 72 60 34 30 35 38 39
powyzej
18% alkoholu
©
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Instytucje udzielajace wsparcia

funkcjonujace na terenie Miasta Nowy Targ

MIEJSKA KOMISJA PROFILAKTYKI I ROZWIAZYWANIA PROBLEMOW ALKOHOLOWYCH

MKPiRPA w Nowym Targu jest koordynatorem zadan w zakresie profilaktyki i rozwigzywania
probleméw alkoholowych, a w jej sktad wchodza osoby przeszkolone w tym zakresie. Do zadan
w obszarze profilaktyki i rozwigzywania problemow alkoholowych realizowanych przez
Miejska Komisj¢ Profilaktyki i Rozwigzywania Problemow Alkoholowych nalezg m.in.:
zobowigzanie do leczenia odwykowego, opiniowanie wnioskow o wydanie zezwolen na
sprzedaz napojow alkoholowych, analizowanie w ciggu roku wykonywania zadan w zakresie
profilaktyki alkoholowej zawartych w Programie oraz wykorzystanie srodkow finansowych na
ten cel, udziat w szkoleniach, spotkaniach. Cztonkowie Komisji wspotpracuja z placoéwkami
lecznictwa odwykowego, poradniami uzaleznien oraz placowkami podstawowej opieki

zdrowotne;j.

ODDZIAL LECZENIA UZALEZNIEN
Podhalanski Szpital Specjalistyczny im. Jana Pawta I1 w Nowym Targu ul. Szpitalna 14
/tel. kontaktowy 18 263 34 14 lub centrala 263 30 00 wew. 3414/

Zakres leczenia: terapia indywidualna, terapia grupowa, osobisty plan terapii, spoteczno$¢
terapeutyczna

Badania diagnostyczne: diagnoza nozologiczna, diagnoza problemowa, diagnoza zaburzen
osobowosci

PORADNIA LECZENIA UZALEZNIEN /rejestracja 18 263 37 06/

Podhalanski Szpital Specjalistyczny im. Jana Pawta I1 w Nowym Targu ul. Szpitalna 14

e leczenie detoksykacyjne
e terapia grupowa dla uzaleznionych i wspotuzaleznionych
e terapia indywidualna dla uzaleznionych i wspétuzaleznionych

NOWOTARSKI KLUB ABSTYNENTOW ,,RODZINA”

Nowy Targ, ul. Ko$ciuszki 8, tel.18 266 29 32
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Id: BF3EB80A-0128-4E2A-BE4C-BCC115AD16DS. Podpisany Strona 45



poniedziatek, $roda, pigtek 16:00-19:00
poniedziatek spotkanie z psychologiem 17:00-19:00

poniedziatek dyzur psychologa 14:00 — 15:00, czwartek dyzur 10:00-12:00

Celem klubu jest: praca nad zapewnieniem osobom zagrozonym uzaleznieniem i uzaleznionym

od alkoholu mozliwo$ci uzyskania trwalej abstynenckiej trzezwos$ci oraz ich rodzicom
1 bliskim, propoagowanie ws$rdod cztonkow Klubu metod stuzacych uzdrowieniu o0sob
z problemem alkoholowym, propagowanie na zewnatrz abstynencji 1 zmiany obyczajow na

rzecz powszechnej trzezwosci.

STOWARZYSZENIE ROZWOJU
Nowy Targ, Al. Tysiagclecia 42

Konsultacje terapeutyczne: dla 0séb uzaleznionych oraz bliskich i rodzin 0oséb uzaleznionych

(po wczesniejszej rejestracji telefonicznej: 724-246-184)
Telefon zaufania dla os6b w kryzysie z powodu uzaleznienia: 576-600-046

Grupa Anonimowa Narkomanéw NA ,,VIVANAMUS” $roda 19:00, czwartek godz. 19:30,
niedziela godz. 11:00

Grupa Anonimowych Narkomandow NA ,,Mlodzi Zwyci¢zcy” dla Mlodych i Nieletnich, wtorek
godz. 18:00

Grupa NAR ANON ,,Nadzieja” dla bliskich osob uzaleznionych, czwartek godz. 17:00

GRUPA AA ,,NA GRANTI” - Parafia p.w. $w. Katarzyny Nowy Targ ul. Koscielna 1
Drugi pigtek miesigca 18:00-20:00

Grupa AA (Alcoholics Anonymous) ma na celu wspieranie osob uzaleznionych od alkoholu

w ich drodze do trzezwosci.

Glowne zadania grupy AA to:
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1. Wsparcie emocjonalne i spoleczne: Grupa AA zapewnia osobom uzaleznionym przestrzen,
w ktorej moga dzieli¢ si¢ swoimi doswiadczeniami i otrzymywaé wsparcie od innych,
ktorzy przechodza przez podobne trudnosci.

2. Dazenie do trzezwosci: AA pomaga cztonkom w utrzymaniu trzezwosci poprzez regularne
spotkania, dzielenie si¢ do$wiadczeniami 1 przestrzeganie 12 krokéw programu, ktore
pomagaja osobom uzaleznionym zmienia¢ swoje myslenie i zachowanie.

3. Edukacja 1 $wiadomos$¢: Grupa AA zwigksza $wiadomo$¢ na temat uzaleznienia od
alkoholu, pomagajac cztonkom zrozumie¢ naturg swojej choroby i skutki picia.

4. Promowanie odpowiedzialnosci i samopomocy: Program AA uczy osob uzaleznionych
odpowiedzialnos$ci za swoje dzialania, a takze samopomocy, by utrzymac trzezwos¢
1 unika¢ powrotu do picia.

5. Pomoc w przezwyci¢zeniu izolacji: Grupa AA stara si¢ przelamac spoteczng izolacje 0sob
uzaleznionych, umozliwiajagc im poczucie przynaleznosci i zrozumienia wsrod innych,

ktérzy przezywaja podobne problemy.

Zadaniem grupy AA jest pomoc w wyjsciu z uzaleznienia, wsparcie w procesie leczenia

1 dazenie do trzezwos$ci przez wzajemng pomoc i przestrzeganie 12 krokdéw programu.

DUSZPASTERSTWO TRZEZWOSCI PRZY PARAFII NAJSWIETSZEGO SERCA PANA JEZUSA

Nowy Targ, ul. Krolowej Jadwigi 3, spotkania - niedziela godz.18:00

Msza $w. w kazdy II wtorek miesigca o godz. 18:00.

PORADNIA PSYCHOLOGICZNO-PEDAGOGICZNA
Nowy Targ, Krolowej Jadwigi 1, tel: 18 266 35 68

Poradnia udziela dzieciom, od momentu urodzenia i mtodziezy pomocy psychologiczno
- pedagogiczne] w tym pomocy logopedycznej, pomocy w wyborze kierunku ksztatcenia
1 zawodu, a takze udziela rodzicom 1 nauczycielom pomocy psychologiczno - pedagogicznej
zwigzanej z wychowaniem i ksztalceniem dzieci i mtodziezy, a takze wspomagaja przedszkola,

szkoty i placowki w zakresie realizacji zadan dydaktycznych, wychowawczych i opiekunczych.

Do zadan nalezg rowniez: realizowanie zadan profilaktycznych oraz wspierajacych

wychowawczg 1 edukacyjng funkcje przedszkola, szkoty 1 placéwki, w tym wspieranie
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nauczycieli w rozwigzywaniu problemow dydaktycznych i wychowawczych, udzielaniu
nauczycielom, wychowawcom grup wychowawczych lub specjalistom pomocy
w rozwigzywaniu probleméw dydaktycznych i wychowawczych, podejmowaniu dzialan
z zakresu profilaktyki uzaleznien 1 innych problemow dzieci i mtodziezy, prowadzeniu edukacji

dotyczacej ochrony zdrowia psychicznego wsrdd dzieci i mtodziezy, rodzicow i nauczycieli.

ZESPOL INTERDYSCYPLINARNY W NOWYM TARGU
Funkcjonujacy przy Osrodku Pomocy Spotecznej, ul. Kosciuszki 8, tel: 18 266 25 93

Gléwnym zadaniem Zespotu Interdyscyplinarnego jest integrowanie i koordynowanie dziatan
podmiotéw i specjalistow uprawnionych do interwencji i pomocy w zakresie przeciwdzialania

przemocy w rodzinie, w szczegdlnosci przez:

— diagnozowanie problemu przemocy w rodzinie,

— podejmowanie dziatan w §rodowisku zagrozonym przemocg w rodzinie majgcych na
celu przeciwdziatanie temu zjawisku,

— inicjowanie interwencji w srodowisku dotknigtym przemoca w rodzinie,

— rozpowszechnianie informacji o instytucjach, osobach i mozliwo$ciach udzielenia
pomocy w srodowisku lokalnym,

— inicjowanie dziatan w stosunku do oséb stosujgcych przemoc w rodzinie.

Cztonkowie grup ZI w ramach kompetencji reprezentowanych instytucji podejmuja dziatania
pomocowe, opracowywali oraz realizowali plany dziatania pomocy rodzinom, diagnozowali
1 monitorowali sytuacj¢ tych rodzin. W OPS w Nowym Targu dziala Punkt Informac;ji
1 Wsparcia dla Osob Uwiktanych w Przemoc, w ktorym udzielane jest poradnictwo w zakresie
prawnym, psychologicznym 1 socjalnym, przeznaczone gtoéwnie dla osob uwiklanych

W przemoc.

SRODOWISKOWE CENTRUM ZDROWIA PSYCHICZNEGO DLA DOROSLYCH

Nowy Targ, ul. Szpitalna 14, tel.:18 26 33 181, 690-536-719

Pod telefonem od poniedziatku do pigtku w godz.8:00-20:00
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Centrum Zdrowia Psychicznego dla dorostych w Nowym Targu stanowi profesjonalny
iotwarty zespot lekarzy, pielegniarek, psychologéw, terapeutéw, asystentow zdrowienia.
Kazda osoba w kryzysie lub wychodzaca z niego otrzymuje” szyta na miar¢”, kompleksowa
pomoc. Na spotkaniu pierwszego kontaktu okreslone zostaja oczekiwania 1 potrzeby klienta
oraz proponowana przez Centrum pomoc. Zespoty leczenia srodowiskowego docieraja do

klientow w miejscu zamieszkania.

ROZDZIAL II — ZALOZENIA 1 ADRESACI PROGRAMU

Niniejszy Program, zawiera zadania, ktore bedg realizowane z uwzglednieniem
aktualnych potrzeb lokalnych (wynikajacych 2z przeprowadzonej diagnozy) oraz
wykorzystaniem istniejagcych zasobow instytucjonalnych 1 osobowych stuzacych

rozwigzywaniu problemoéw wynikajacych z uzaleznien.

Adresatami Programu sg mieszkancy Miasta Nowy Targ, w szczegdlnosci:

4+ osoby uzaleznione (przede wszystkim od alkoholu, narkotykéw i innych substancji
psychoaktywnych, ale rowniez borykajace si¢ z innymi typami uzaleznien, zwlaszcza
uzaleznien behawioralnych);

+ czlonkowie rodzin z problemem alkoholowym i innymi uzaleznieniami, w tym osoby
wspoétuzaleznione;

+ dzieci i mlodziez szkolna, w tym ze S$rodowisk zagrozonych i z problemami
wynikajagcymi  z uzaleznieh (ze szczegdlnym uwzglednieniem uzaleznien
behawioralnych wsérod dzieci i mtodziezy);

4 najblizsze otoczenie 0sob uzaleznionych.
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ROZDZIAL III — REALIZATORZY PROGRAMU (POSIADANE ZASOBY)

Jak zostalo to juz wskazane, realizatorem niniejszego programu jest Petnomocnik
Burmistrza. Jednakze, aby zapobiega¢ negatywnym zjawiskom spotecznym, nalezy wiaczy¢ do

wspotpracy/wspoéirealizacji Programu nastepujace podmioty:

1.  Miejska Komisje Profilaktyki i Rozwigzywania Problemow Alkoholowych.
Urzad Miasta Nowy Targ.
Osrodek Pomocy Spotecznej w Nowym Targu.

Zespot Interdyscyplinarny (ds. przeciwdzialania przemocy domowej).

“wok w

Placowki o$wiatowe - szkoly podstawowe, ze szczego6lng rolg dyrektora oraz kadry
pedagogiczne;.

Komend¢ Powiatowg Policji w Nowym Targu.

Sad Rejonowy w Nowym Targu.

Powiatowg Stacj¢ Sanitarno - Epidemiologiczng w Nowym Targu.

Miejska Biblioteke Publiczna.

o © =2

10. Miejskie Centrum Kultury.

11. Nowotarska Telewizje Kablowa.

12.  Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Nowym Targu.

13.  Pozostale podmioty i jednostki, funkcjonujace w zakresie realizacji zadan z zakresu
pomocy spotecznej oraz $wiadczen zdrowotnych, ktére swoimi dzialaniami moga

wesprze¢ ww. jednostki, w szczegdlnosci:

—  Zaktady Opieki Zdrowotnej;
— Stowarzyszenia lub organizacje pozarzagdowe;

—  Grupy samopomocowe AA, Al.-Anon, czy DDA.
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R0OZDZIAL IV — CELE PROGRAMU

Zgodnie z art. 4' ust. 2 ustawy o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziatania
alkoholizmowi Program ,stanowi czes¢ strategii rozwigzywania problemow spotecznych
i ktory uwzglednia cele operacyjne dotyczqce profilaktyki i rozwigzywania problemow
alkoholowych oraz przeciwdziatania narkomanii okreslone w Narodowym Programie
Zdrowia”. Opracowane Cele niniejszego Programu, jak réwniez Zadania (okreslone
w nastepnym Rozdziale), s zatem zgodne z Narodowym Programem Zdrowia 2021-2025.

Cel glowny:

Celem glownym Programu jest ograniczanie zdrowotnych i spotecznych skutkow
wynikajacych z naduzywania napojow alkoholowych i uzywania innych $rodkow
psychoaktywnych poprzez podnoszenie poziomu wiedzy i $wiadomosci mieszkancow Nowego
Targu oraz prowadzenie skoordynowanych dzialan profilaktycznych, terapeutycznych
1 rehabilitacyjnych.

Cele szczegotowe:

1.  Rozpoznawanie specyfiki probleméw uzaleznien na terenie Miasta Nowy Targ oraz
potrzeb lokalnego srodowiska w zakresie pomocy w ich rozwigzywaniu.

2. Zwigkszenie dostepnosci i skutecznos$ci pomocy terapeutycznej dla os6b uzaleznionych
oraz cztonkow ich rodzin.

3.  Zmniejszenie rozmiaréw aktualnie istniejacych problemoéw uzaleznien i zapobieganie
powstawaniu nowych.

4.  Prowadzenie dzialan informacyjno-edukacyjnych dotyczacych szkdéd wynikajacych
z naduzywania alkoholu i innych substancji psychoaktywnych przez dorostych oraz
dzieci i mtodziez, jak rowniez odnos$nie uzaleznien behawioralnych.

5. Upowszechnianie informacji o formach poszukiwania pomocy oraz instytucjach
swiadczacych pomoc osobom uzaleznionym i ich rodzinom.

6.  Upowszechnianie informacji dotyczacych zjawiska przemocy domowej, w szczegolnosci
w rodzinie z problemem alkoholowym.

7.  Promocje zdrowego stylu zycia i zachecanie do réznorodnych form aktywnos$ci
mieszkancoOw (bez srodkow uzalezniajacych).

8.  Zwickszenie poczucia bezpieczenstwa mieszkancow.

9.  Podnoszenie poziomu wiedzy 1 kompetencji przedstawicieli instytucji dziatajacych
w zakresie profilaktyki i rozwigzywania probleméw uzaleznien.
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ROZDZIAL V — ZADANIA PROGRAMU I SPOSOBY ICH REALIZACIJI.

Zadanie 1

Zwi¢kszenie dostepnosci pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej

dla osob uzaleznionych, w szczego6lnos$ci od alkoholu i substancji psychoaktywnych.

1. Prowadzenie Punktu Informacji i Wsparcia dla Os6b Uwiktanych w Przemoc.
2. Upowszechnianie informacji o placowkach leczenia odwykowego.

3.  Prowadzenie rozmow przez cztonkow MKPiRPA, motywujacych do podjgcia

dobrowolnego leczenia odwykowego.

4.  Przyjmowanie wnioskow w sprawie leczenia odwykowego osob naduzywajacych
alkoholu, rozpatrywanie zgloszen i pism z Policji, O$rodka Pomocy Spolecznej
1 innych instytucji, uzasadniajacych wszczecie postepowania o zastosowanie

obowiazku poddania si¢ leczeniu odwykowemu.

5. Wspieranie placowek leczenia uzaleznien od alkoholu i innych substancji

psychoaktywnych.

6.  Wspotudzial w organizowaniu lokalnych narad i konferencji przy udziale Policji,
dyrektorow szkot, Osrodka Pomocy Spotecznej w zakresie diagnozowania 1 wdrazania

systemu pomocy rodzinom z problemami alkoholowymi.

7.  Wspolpraca Miejskiej Komisji Profilaktyki 1 Rozwigzywania Problemow
Alkoholowych z dyrektorami szkot, przedszkoli i Policja w rozpoznawaniu zjawisk
patologicznych ws$réd milodziezy szkolnej pod katem ujawniania zagrozen
spowodowanych naduzywaniem napojow alkoholowych, narkotykéw, dopalaczy

1 innych srodkéw uzalezniajacych.

8. Udzielanie osobom zainteresowanym i ich rodzinom aktualnych informacji na temat
dostepnych placowek pomocy oraz instytucji, ktore sa wlaczone w systemowe

wspieranie rodzin uwiktanych w problemy alkoholowe.

WSKAZNIKI REALIZACJI ZADANIA:

1) Liczba 0sob korzystajgcych z poradnictwa i ustug.
2) Liczba udzielonych porad, konsultacji.
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Zadanie 2

Udzielanie rodzinom, w ktorych wystepuja problemy alkoholowe lub narkomanii,
pomocy psychospolecznej i prawnej,

a w szczegolnosci ochrony przed przemoca domowa.

1.  Umozliwianie ofiarom przemocy domowej korzystania ze specjalistycznej pomocy np.

psychologicznej, prawnej, zdrowotne;.

2. Dofinansowanie dziatalnosci specjalistycznych miejsc pomocy dla ofiar przemocy
domowej, w szczego6lnosci pomoc dzieciom pokrzywdzonym (grupy wsparcia, pomoc

psychologa, itp.).

3. Uruchamianie procedury Niebieskiej Karty w przypadku wystgpienia przemocy
domowe;j.
4.  Kierowanie 0s6b naduzywajacych alkoholu, o ktorych mowa w art. 24 ustawy

o wychowaniu w trzezwosci i1 przeciwdziataniu alkoholizmowi, na badanie bieglych

sadowych w przedmiocie uzaleznienia oraz finansowanie kosztow tych badan.

5. Kierowanie do sadu wniosku o wszczecie postgpowania o zobowigzanie do leczenia

odwykowego oraz finansowanie kosztow postepowan sagdowych.

6.  Upowszechnianie informacji dotyczacych uzaleznien, w szczegolnosci alkoholizmu,
narkomanii, behawioralnych oraz zjawiska przemocy domowej (przewodniki, ulotki,

plakaty, broszury, czasopisma, ksigzki, kampanie lokalne, gadzety itp.).

7.  Finansowanie szkolen, kurséw, warsztatow specjalistycznych, itp. dla cztonkow
MKPiRPA, czlonkéw Zespotu Interdyscyplinarnego ds. przemocy domowej,
pracownikow Os$rodka Pomocy Spolecznej, nauczycieli z zakresu profilaktyki

problemowej i przeciwdziatania przemocy i innych realizatorow MPPiRPA.

WSKAZNIKI REALIZACJI ZADANIA:

1) Liczba grup wsparcia dla osob doswiadczajgcych przemocy/ liczha o0sob
uczestniczgcych w spotkaniach grup.

2) Liczba zatoZonych ,,Niebieskich Kart”
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Zadanie 3

Prowadzenie profilaktycznej dzialalnosci informacyjnej i edukacyjnej
w zakresie rozwigzywania problemoéw alkoholowych, przeciwdzialania narkomanii,
jak rowniez przeciwdzialania uzaleznieniom behawioralnym,

w szczegolnosci dla dzieci i mlodziezy.

I.  Organizowanie 1 finansowanie rekomendowanych, autorskich programow
profilaktycznych, warsztatow profilaktycznych 1 terapeutyczno-wychowawczych

przeznaczonych dla dzieci, mtodziezy, nauczycieli i rodzicow.

2.  Prowadzenie placowek wsparcia dziennego oraz S$wietlic profilaktyczno-

wychowawczych.

3.  Udzial w ogolnopolskich kampaniach 1 akcjach informacyjno-profilaktycznych,
w tym zakup niezbednych ulotek, broszur, plakatow, gadzetéw oraz ich dystrybucja,
w szczegoOlnosci dotyczacych nietrzezwych kierowcow, kobiet w ciazy spozywajacych

alkohol, przemocy domowej, dopalaczy, uzaleznien behawioralnych.

4.  Organizowanie i finansowanie (lub wspoéHinansowanie) spektakli profilaktycznych,
zaje¢, imprez, spotkan, wyjazdéw profilaktycznych, edukacyjnych, kulturalnych,
sportowych 1 turystycznych integrujacych spotecznos¢ lokalng, promujacych zdrowy

styl zycia i ograniczajacych spozywanie alkoholu.

5. Organizowanie i finansowanie zaj¢¢ sportowo-rekreacyjnych dla dzieci 1 mtodziezy,
tworzenie dzieciom, mtodziezy i dorostym warunkéw do spedzania czasu wolnego (np.

wyjazdy, zabawy, kota zainteresowan, kluby).

6.  Prowadzenie sportowych zaje¢ pozalekcyjnych, prowadzenie zajg¢ sportowych na
terenie szkot, a takze wykorzystanie w tym celu bazy w znajdujacej si¢ dyspozycji
klubow 1 stowarzyszen sportowych oraz obiektow miejskich.

7.  Wspieranie i finansowanie przedsigwzig¢ profilaktycznych promujacych trzezwy

1 bezpieczny sposob spedzania wolnego czasu.

8.  Organizowanie konkursow majacych podtoze profilaktyczne i promujacych zdrowy

styl zycia, zakup nagrod, upominkéw, poczestunku dla uczestnikow.
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9.  Wspdtfinansowanie wypoczynku dzieci i mtodziezy z rodzin dysfunkcyjnych, na
obozach, biwakach, wycieczkach, koloniach, potkoloniach, ktoérych program obejmuje
zajecia z elementami profilaktycznymi, socjoterapeutycznymi z uwzglednieniem

profilaktyki uniwersalnej zgodnie z wytycznymi Narodowego Programu Zdrowia.

10. Prowadzenie kampanii informacyjno-edukacyjnej w zakresie przeciwdziatania

zjawisku spozywania alkoholu w okresie cigzy.

11. Dziatania profilaktyczne zwigkszajace $wiadomo$¢ na temat wuzaleznien
behawioralnych 1 ich wptywu na zdrowie psychiczne i fizyczne zwtlaszcza dzieci

i mlodziezy.

12. Dzialania edukacyjne dotyczace bezpiecznego korzystania z technologii oraz

promowania zdrowych nawykow zycia wsrod mtodziezy.

13. Diagnozowanie 1 monitorowanie probleméw spotecznych, w tym uzaleznien

1 przemocy na terenie miasta.

WSKAZNIKI REALIZACJI ZADANIA:
1) Liczba realizowanych programow profilaktycznych.
2) Liczba uczniow biorgcych udzial w programach/zajeciach profilaktycznych.

3) Liczba realizowanych szkolen, konferencji wraz 7 liczhg odbiorcow.

Zadanie 4

Wspomaganie dzialalnosci instytucji, stowarzyszen i osob fizycznych,
sluzacej rozwiazywaniu problemow alkoholowych i narkomanii oraz uzaleznien

behawioralnych.

1.  Wspieranie dzialan profilaktycznych podejmowanych przez inne instytucje,
organizacje pozarzadowe, koscioty i osoby fizyczne dziatajace na rzecz oséb i rodzin

z problemem alkoholowym.

2. Wspdldzialanie czlonkow Miejskiej Komisji Profilaktyki i1 Rozwigzywania
Probleméw Alkoholowych z Osrodkiem Pomocy Spolecznej w  zakresie

rozwigzywania problemow w rodzinach dotknietych problemem alkoholowym.
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3.  Kontynuowanie wspolpracy z Policja w zakresie kontroli przestrzegania zapisow
ustawy o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi przez placowki

korzystajace z zezwolen na sprzedaz napojow alkoholowych na terenie miasta.

4.  Wspdlpraca z Policja w zakresie zapobiegania patologiom spotecznym zwigzanym
z naduzywaniem alkoholu, narkotykow oraz przeprowadzanie spotkan

profilaktycznych z dzie¢mi, mlodziezg w szkotach.

5. Udzielanie wsparcia materialnego i edukacyjnego dla inicjatyw podejmowanych przez
podmioty zajmujace si¢ statutowo profilaktyka 1 rozwigzywaniem problemow

uzaleznien.

6.  Dofinansowanie programow dla os6b uzaleznionych od alkoholu, realizowanych przez

stowarzyszenia dziatajace na terenie miasta.

7.  Wspotfinansowanie dziatan sportowych i rekreacyjnych realizowanych przez kluby

sportowe z terenu miasta majace na celu profilaktyke.

8. Wspotdziatanie z kuratorami sagdowymi, asystentami rodzin, pracownikami socjalnymi

wykonujacymi nadzér nad osobami poddanymi leczeniu odwykowemu.

9.  Wspieranie wszelkich inicjatyw spotecznych w zakresie wychowania w trzezwosci

1 przeciwdzialania alkoholizmowi.

WSKAZNIKI REALIZACJI ZADANIA:
1) Liczba organizacji, ktorym udzielono wsparcia.
2) Liczba wnioskow skierowanych do MKPiRPA

3) Liczba wnioskow skierowanych do Sqdu o zobowigzanie do leczenia
odwykowego.

Zadanie 5

Podejmowanie interwencji w zwigzku z naruszeniem przepiséw okreslonych
w art. 13! i 15 ustawy o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdzialaniu alkoholizmowi

oraz wystepowanie przed sadem w charakterze oskarzyciela publicznego.

1. Organizowanie i finansowanie szkolen dla sprzedawcow i1 wiadcicieli podmiotow
sprzedajacych i podajacych napoje alkoholowe lub prowadzenie regionalnej kampanii

edukacyjnej wsrdéd sprzedawcoéw napojow alkoholowych. Prowadzenie szkolen
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tematycznych dla sprzedawcoéw w zakresie przestrzegania zakazu sprzedazy alkoholu

osobom niepetnoletnim.

2. Prowadzenie kampanii edukacyjnej dla kursantow prawa jazdy, majacej na celu
przeciwdziatanie prowadzeniu pojazdéw mechanicznych pod wptywem alkoholu pn.

»Szkota Trzezwych Kierowcow” .

3. Przeprowadzanie kontroli przestrzegania zasad okreslonych w ustawie o wychowaniu
w trzezwosci 1 przeciwdziataniu alkoholizmowi, w podmiotach prowadzacych
sprzedaz
1 podawanie napojow alkoholowych przeznaczonych do spozycia w miejscu i poza

miejscem sprzedazy.

4.  Wspdlpraca z organami 1 instytucjami w przypadku naruszenia ustawy o wychowaniu

w trzezwosci 1 przeciwdziataniu alkoholizmowi.

WSKAZNIKI REALIZACJI ZADANIA:

1) llosé sprzedawcow, ktorzy odbyli szkolenie w zakresie odpowiedzialnej sprzedazy
napojow alkoholowych.

2) Liczba kontroli punktow sprzedazy napojow alkoholowych.

Zadanie 6

Wspieranie zatrudnienia socjalnego poprzez organizowanie i finansowanie

centrow integracji spoleczne;j.

Dofinansowanie zatrudnienia socjalnego osobom uzaleznionym od alkoholu po
zakonczonym programie psychoterapii w zaktadzie lecznictwa odwykowego poprzez

wspomaganie dziatalnosci Centrum Integracji Spotecznej — w przypadku utworzenia CIS.
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ROZDZIAL VI - PRZEWIDYWANE REZULTATY

Przewidywane efekty dziatan podjetych w ramach realizacji niniejszego Programu

obejmuja przede wszystkim:
+ staly spadek liczby 0sob dotknietych uzaleznieniami,
+ ltagodzenie skutkow spotecznych i zawodowych alkoholizmu;
L rozwoj sieci wspierajgcej osoby uzaleznione i ich rodziny;

+ wzrost $wiadomosci dzieci i mlodziezy na temat negatywnych skutkow uzaleznien

w szczegolnosci co do wplywu na zdrowie oraz rodzing (relacje);

+ wzrost aktywno$ci instytucji pomocowych, powigzany z wzrostem zaufania do tychze
instytucji;
+ powszechna wiedza sprzedawcéw alkoholu na temat ich odpowiedzialno$ci oraz

podstawowych regulacji prawnych dot. sprzedazy alkoholu.

Prognozowane zmiany Miasto Nowy Targ osiagnie poprzez wspotprace wszystkich osob,
stowarzyszen oraz instytucji i organizacji pozarzagdowych dziatajacych w obszarze pomocy

spoteczne;.
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ROZDZIAL VII - FINANSOWANIE ZADAN

Zrédtem finansowania zadan zawartych w niniejszym Programie beda $rodki finansowe
budzetu Miasta stanowigce dochody z tytulu wydawania zezwolen na sprzedaz napojow
alkoholowych, wniesione przez podmioty gospodarcze zgodnie z art. 18* ustawy z dnia
26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzezwo$ci 1 przeciwdziataniu alkoholizmowi.

Dochody te stanowig dochdd miasta, ktory w cato$ci jest przeznaczany na realizacj¢ programu.

Klasyfikacja budzetowa obejmuje dziat 851 (Ochrona zdrowia), rozdziat 85153

(Zwalczanie Narkomanii) oraz 85154 (Przeciwdziatanie Alkoholizmowi).

Dodatkowym Zrodlem finansowania moga by¢ Srodki, pozyskiwane z tzw. ,,oplat za

malpki” na przeciwdziatanie negatywnym skutkom spozywania alkoholu.

Poza wyzej wymienionymi zrédtami finansowania, miasto moze uwzglgdni¢ w budzecie

dodatkowe $rodki wtasne, w zwigzku z realizacja zadan wynikajacych z niniejszego Programu.

Urzad Miasta, przy udziale Osrodka Pomocy Spotecznej oraz Miejskiej Komisji
Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych, uwzglgdniajac postanowienia
uchwaly budzetowej, co roku przedstawiaja Burmistrzowi szacowane koszty realizacji zadan

w postaci planu finansowego. Plan ten w szczegolnosci uwzglednia¢ musi:

+ Kkoszty realizacji zadanh profilaktycznych;
+ koszty kursow i szkolen;
+ wynagrodzenia cztonkow MKPiRPA.

+ dotacje dla niepublicznych podmiotow.

Plan finansowy, z uwagi na kilkuletnig perspektywe realizacji niniejszego Programu, moze
by¢ modyfikowany i zmieniany w danym roku jego realizacji, z uwzglednieniem przesuni¢é¢

srodkow miedzy zadaniami.
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ROZDZIAL VIII - MIEJSKA KOMISJA PROFILAKTYKI

I ROZWIAZYWANIA PROBLEMOW ALKOHOLOWYCH

Zadania Miejskiej Komisji Profilaktyki i Rozwiazywania Problemow Alkoholowych:

1. Inicjowanie dziatan zmierzajacych do orzeczenia o obowigzku poddania si¢ leczeniu
odwykowemu od alkoholu 0séb zgloszonych jako naduzywajace alkoholu.

2. Podejmowanie dziatan zmierzajacych do poddania si¢ leczeniu odwykowemu o0sob
uzaleznionych od alkoholu:

— udzielanie informacji na temat mozliwosci leczenia uzaleznienia,

— motywowanie do podjecia terapii odwykowej,

— udzielanie informacji o dzialajacych grupach wsparcia, klubach i1 stowarzyszeniach
abstynenckich.

3. Kontrolowanie przestrzegania warunkow sprzedazy, podawania i spozywania napojow
alkoholowych.

4. Propagowanie 1 popularyzowanie wiedzy z zakresu profilaktyki 1 rozwigzywania
probleméw alkoholowych.

5. Wspolpraca z organizacjami, placowkami, instytucjami i osobami fizycznymi zwigzanymi
z problematyka i rozwigzywaniem problemoéw alkoholowych.

6. Opiniowanie wnioskoOw o wydanie zezwolen na sprzedaz napojow alkoholowych.

7. Udzielanie stosownego wsparcia 1 informacji ofiarom przemocy domowej o mozliwosci
ich powstrzymania, a takze prowadzenie do uruchomienia interwencji w przypadku
zdiagnozowania przemocy domowe;j.

8. Udzielanie informacji na temat mozliwosci pomocy 1 kompetencji poszczegolnych stuzb
z terenu gminy/miasta i powiatu, ktore zajmujg si¢ profesjonalng i systemowa pomoca dla
0s6b 1 rodzin z problemem alkoholowym lub wystgpowaniem przemocy domowe;j

9. W przypadku wystgpienia przemocy domowej z problemem alkoholowym, stosowanie
procedury ,,Niebieskiej Karty” 1 wspotpraca z zespotem interdyscyplinarnym dziatajagcym
na rzecz przeciwdziatania przemocy domowe;.

10. Wspdtpraca z Osrodkiem Pomocy Spotecznej, a takze innymi podmiotami (np. fundacje,

stowarzyszenia) majaca na celu prowadzenie dziatan zwigzanych z integracja spoteczng

0s0b uzaleznionych.
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Zasady wynagradzania Czlonkéw Komisji

1.  Osobom powotanym w sktad MKPiRPA przystuguje wynagrodzenie za prace w Komisji.
Do podstawowych obowigzkow wszystkich cztonkow Komisji nalezy m.in. udziat
w posiedzeniach Komisji, prowadzenie rozméw motywujacych z osobami kierowanymi
do Komisji, przeprowadzanie kontroli punktow sprzedazy napojow alkoholowych,
opiniowanie zgodnosci lokalizacji punktu sprzedazy napojoéw alkoholowych z uchwatami
Rady Miasta.

2. Udzial w posiedzeniach stwierdza si¢ podpisem na li§cie obecnosci, ktora stanowi
podstawe do wyptaty wynagrodzenia.

3. Czlonek Komisji traci prawo do wynagrodzenia, jezeli opusci sal¢ obrad przed
zakonczeniem posiedzenia i zostanie to odnotowane w protokole.

4.  Ustala sie, ze za udziat i wykonang prace w poszczegdlnych zespotach roboczych komisji
przystuguje wynagrodzenie w wysokosci 4% wynagrodzenia brutto w sektorze
przedsigbiorstw z kwartatu poprzedzajacego wyptaty za kazde posiedzenie robocze oraz
kontrolg punktéw sprzedazy napojow alkoholowych.

5. Przewodniczacy Komisji otrzymuje wynagrodzenie za udziat w posiedzeniu w wysokosci
110% kwoty, o ktdrej mowa w ust. 4.

6. Wysoko$¢ wynagrodzenia bedzie waloryzowana kwartalnie wraz ze wzrostem
przecigtnego miesi¢cznego wynagrodzenia.

7.  Wynagrodzenie zaokragla si¢ do 1 zt.

8. Kwoty wyplaconych wynagrodzen beda obcigza¢ fundusz z rozdzialu 85154 —
przeciwdziatania alkoholizmowi.

9.  Prowadzenie obstugi administracyjno-technicznej Komisji powierza si¢ Sekretarzowi
Komisji.

10. Czlonkom Komisji bedacym pracownikami Urzgdu Miasta nie przystuguje

wynagrodzenie, jezeli posiedzenie odbywa si¢ w godzinach pracy Urzedu.
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ROZDZIAL IX - MONITORING I EWALUACJA

Monitoring jest to stata i ciggla obserwacja ilosciowych oraz jako$ciowych zmian
pewnych wielkosci, majaca na celu zapewnienie informacji zwrotnych na temat skutecznos$ci
1 efektywnosci wdrazania niniejszego Programu na terenie miasta, a takze jego oceng 1 zmiane
(tam, gdzie jest to konieczne). Monitorowanie i ewaluacja Programu z zatozenia ma stuzy¢
sprawdzaniu czy zakladane rezultaty i planowane dzialania sg realizowane. Ewaluacja
Programu oparta bedzie na gromadzeniu, analizie i interpretacji danych sprawozdawczych
pozyskiwanych przez Miejska Komisj¢ Profilaktyki 1 Rozwigzywania Problemow
Alkoholowych/Pelnomocnika lub Burmistrza Miasta oraz inne podmioty 1 instytucje
wspolpracujace. Monitoring i ewaluacja programow strategicznych polega na cyklicznej ocenie
realizowanych zadan i ewentualnej modyfikacji niektorych dziatan w przypadku wystapienia
istotnych zmian, ktore pojawiajg si¢ np. wraz ze zmiang przepisow prawa badz pojawianie si¢

nowych probleméw spotecznych.

Zgodnie z art. 4! ust. 2c ustawy o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu
alkoholizmowi, Burmistrz Nowego Targu sporzadza, na podstawie ankiety opracowanej przez
Krajowe Centrum Przeciwdzialania Uzaleznieniom, informacj¢ z realizacji dziatan
podejmowanych w danym roku, ktére wynikaja z niniejszego Programu i przesyta ja do tegoz
Centrum w terminie do dnia 15 kwietnia roku nastgpujacego po roku, ktérego dotyczy

informacja.

Zgodnie z art. 4! ust. 2b ustawy o wychowaniu w trzezwoséci i przeciwdzialaniu
alkoholizmowi, Burmistrz sporzadza raport z wykonania w danym roku Programu Profilaktyki
1 Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych oraz Przeciwdziatania Narkomanii i efektéw jego
realizacji, ktory przedktada Radzie Miasta w terminie do dnia 30 czerwca roku nast¢pujacego
po roku, ktorego dotyczy raport wraz ze wskaznikami okre§lonymi indywidualnie dla kazdego

z zadan.

61

Id: BF3EB80A-0128-4E2A-BE4C-BCC115AD16DS. Podpisany Strona 62



ROZDZIAL X - POSTANOWIENIA KONCOWE

1.  Program obejmuje zadania do realizacji od dnia 1 stycznia 2025 r. do dnia 31 grudnia
2025 r.

2. Dziatalnos¢ MKPiRPA jest finansowana w ramach realizacji niniejszego Programu.

3. Nadzor i koordynacje nad realizacjg Programu sprawuje Burmistrz Miasta Nowy Targ.

4.  Przy realizacji programu nalezy wspOlpracowaé ze wszystkimi instytucjami
1 organizacjami statutowo zobowigzanymi do rozwigzywania probleméw alkoholowych,
problemu narkomanii, a takze innych uzaleznien (zwtaszcza behawioralnych).

5. Placowka wsparcia dziennego prowadzona na podstawie ustawy o wspieraniu rodziny
1 pieczy zastgpcze;.

6.  Swietlice profilaktyczno - wychowawcze rozumie si¢ zajecia w zakresie pomocy
psychologiczno-pedagogicznej w formach okreslonych stosownym rozporzadzeniem

ministra wlasciwego dla edukacji.
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