UCHWALA NR XXVI/339/25
RADY MIEJSKIEJ) W WIELUNIU

z dnia 18 grudnia 2025 r.

w sprawie przyjecia Gminnego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Problemoéw Alkoholowych

Na podstawie art 18 ust. 2 pkt 15 ustawy z dnia 8 marca 1990 r. o samorzadzie gminnym (t.j. Dz.U.
z22025r. poz.1153), art.41 ust.2iust.4ustawy zdnia 26 pazdziernika 1982r. o wychowaniu
w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi (t.j. Dz. U. 22023 r. poz. 2151) oraz art. 10 ust. 1-2
ustawy z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu narkomanii (t.j. Dz. U. z 2023 r. poz. 1939, Dz.U.
z 2022 r poz. 2600) uchwala sie, co nastepuje:

§ 1. Przyjmuje sie Gminny Program Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych oraz
Przeciwdziatania Narkomanii dla Gminy Wielun na lata 2026 - 2027, ktéry stanowi zatgcznik nr 1 do
uchwaty wraz z wykazem zadan i wydatkéw na rok 2026, ktéry stanowi zatgcznik nr 2 do uchwaty.

§ 2. Wykonanie uchwaty powierza sie Burmistrzowi Wielunia.

§ 3. Uchwata podlega wywieszeniu na tablicy ogtoszen Urzedu Miejskiego w Wieluniu oraz
umieszczeniu w Biuletynie Informacji Publicznej Gminy Wielun.

§ 4. Uchwata wchodzi w zycie z dniem 1 stycznia 2026 roku.

Przewodniczgca Rady
Miejskiej w Wieluniu

Justyna Godszling-Graczyk
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Zatacznik nr 1

Gminny Program Profilaktyki i Rozwigzywania
Problemow Alkoholowych oraz
Przeciwdzialania Narkomanii dla Gminy
Wielun na lata 2026 - 2027
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WSTEP
Gminny Program Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych oraz

Przeciwdziatania Narkomanii dla Gminy Wielun na lata 2026 - 2027, zwany dalej Programem,
stanowi kontynuacj¢ dzialan z obszaru profilaktyki uzaleznien, rozwigzywania problemow
alkoholowych i przeciwdziatania narkomanii, realizowanych corocznie i skierowanych do
r6znych grup odbiorcéw w Gminie Wielun.

Program opiera si¢ na zalozeniu, ze skuteczna profilaktyka to nie tylko jednorazowe
dziatania, ale systematyczne i zintegrowane wsparcie dla mieszkancéw — szczegdlnie dzieci,
mlodziezy i rodzin — poprzez edukacje, poradnictwo, interwencje oraz wzmacnianie postaw
prozdrowotnych. W obliczu narastajacych zagrozen takich jak uzaleznienia chemiczne (alkohol,
narkotyki) oraz behawioralne (np. nadmierne korzystanie z Internetu, hazard), konieczne jest
prowadzenie nowoczesnych, dobrze zaplanowanych dzialan profilaktycznych, ktore
odpowiadajg na aktualne potrzeby lokalnej spotecznosci.

W Programie uwzgledniono zadania wynikajace z Narodowego Programu Zdrowia na lata
2021-2025 — cel operacyjny 2 pn. ,,Profilaktyka uzaleznien”. Elementem Programu sg réwniez
dzialania zwigzane z przeciwdzialaniem uzaleznieniom behawioralnym, polegajace na
upowszechnianiu wiedzy oraz wzmacnianiu kompetencji dzieci, mtodziezy i dorostych w
zakresie rozpoznawania i radzenia sobie z problemami.

Zalozenia Programu sg zgodne z wytycznymi zawartymi w ,,Rekomendacjach do
realizowania i finansowania gminnych programoéw profilaktyki i rozwigzywania probleméw
alkoholowych oraz przeciwdziatania narkomanii w 2025 roku”, wydanymi przez Krajowe
Centrum Przeciwdziatania Uzaleznieniom. Program bedzie realizowany od 1 stycznia 2026 r. do

31 grudnia 2027 r., a wigkszo$¢ planowanych zadan ma charakter coroczny i dlugofalowy.
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ROZDZIAL 1
PODSTAWA PRAWNA

Zgodnie z art. 1 ust. 1 Ustawy z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzezwosci
I przeciwdziataniu alkoholizmowi, organy administracji rzadowej i jednostek samorzadu
terytorialnego sg obowigzane do podejmowania dziatan zmierzajacych do ograniczania spozycia
napojow alkoholowych oraz zmiany struktury ich spozywania, inicjowania i wspierania
przedsigwzie¢ majacych na celu zmiang obyczajow w zakresie sposobu spozywania tych
napojoéw, dziatlania na rzecz trzezwosci w miejscu pracy, przeciwdziatania powstawaniu i
usuwania nastepstw naduzywania alkoholu, a takze wspierania dzialalno$ci w tym zakresie
organizacji spotecznych i zaktadoéw pracy.
W mysl art. 2 ust. 1 ww. Ustawy, zadania w zakresie przeciwdziatania alkoholizmowi
wykonuje si¢ przez odpowiednie ksztattowanie polityki spotecznej, w szczegdlnosci:
1) tworzenie warunkow sprzyjajacych realizacji potrzeb, ktorych zaspokajanie motywuje
powstrzymywanie si¢ od spozywania alkoholu;
2) dziatalno$¢ wychowawczg i informacyjna;
3) ustalanie odpowiedniego poziomu i wlasciwej struktury produkcji napojow alkoholowych
przeznaczanych do spozycia w kraju;
4) ograniczanie dostgpnosci alkoholu;
5) leczenie, rehabilitacje¢ i reintegracj¢ osob uzaleznionych od alkoholu;
6) zapobieganie negatywnym nastgpstwom naduzywania alkoholu i ich usuwanie;
7) przeciwdziatanie przemocy domowej;
8) wspieranie zatrudnienia socjalnego poprzez finansowanie centrow integracji spoteczne;.
Na podstawie art. 4' ust. 1., do zadah wiasnych Gminy nalezy prowadzenie dziatan
zwigzanych z profilaktyka 1 rozwigzywaniem problemow alkoholowych oraz integracji
spotecznej 0sdb uzaleznionych od alkoholu.
Bezposrednig podstawe prawng dla sporzadzenia 1 realizacji niniejszego Programu stanowi
art. 4' ust. 2 w nastepujacym brzmieniu obowiazujacym od 1 stycznia 2022 r.":
2. Realizacja zadan, o ktorych mowa w ust. 1, jest prowadzona w postaci uchwalonego przez
rade Gminy gminnego programu profilaktyki 1 rozwigzywania problemow alkoholowych oraz

przeciwdziatania narkomanii, ktory stanowi cze$¢ strategii rozwigzywania probleméw

! Na podstawie przepiséw Ustawy z dnia 17 grudnia 2021 r. o zmianie ustawy o zdrowiu publicznym
oraz niektorych innych ustaw (Dz.U. 2023 poz. 1718).
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spotecznych 1 ktéry uwzglednia cele operacyjne dotyczace profilaktyki i rozwigzywania
problemow alkoholowych oraz przeciwdziatania narkomanii, okreslone w Narodowym
Programie Zdrowia. Elementem programu moga by¢ rowniez zadania zwigzane
Z przeciwdzialaniem uzaleznieniom behawioralnym. Program jest realizowany przez o$rodek
pomocy spolecznej albo centrum ustug spotecznych, o ktorych mowa w przepisach o pomocy
spotecznej, lub inng jednostke wskazang w tym programie. W celu realizacji programu wojt
moze powota¢ pelnomocnika.

Ponadto zgodnie z art. 10 ust. 1 Ustawy z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdzialaniu
narkomanii rowniez przeciwdziatanie narkomanii nalezy do zadan wtasnych Gminy. Jak stanowi
art. 10 ust. 2a, w gminnym programie uwzglednia si¢ dzialalno§¢ wychowawcza, edukacyjna,
informacyjng i profilaktyczng prowadzong w szkotach i1 placowkach systemu os$wiaty, a takze
diagnozg¢ w zakresie wystepujacych w szkotach 1 placéwkach systemu oswiaty czynnikow
ryzyka i czynnikdéw chronigcych. W ramach programu w szkotach i placowkach systemu oswiaty
sg realizowane w szczeg6lnosci dziatania o potwierdzonej skutecznosci lub oparte na naukowych
podstawach prowadzone w zakresie dziatalnosci, o ktérej mowa w ust. 2a. Ustawy.

Oprécz obu ww. ustaw, niniejszy Program zostal sporzadzony i bedzie realizowany
z uwzglednieniem stosownych przepisow:

e ustawy z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy spotecznej,

e ustawy z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdzialaniu przemocy domowe;j,

e ustawy z dnia 09 czerwca 2011 r. o wspieraniu rodziny i systemie pieczy zastepczej,

e ustawy z dnia 11 wrze$nia 2015 r. o zdrowiu publicznym,

e rozporzadzenia Ministra Edukacji Narodowej z dnia 18 sierpnia 2015 r. w sprawie zakresu

i form prowadzenia w szkotach 1 placowkach systemu o$wiaty dziatalnosci

wychowawczej, edukacyjnej, informacyjnej i profilaktycznej w celu przeciwdziatania

narkomanii,
e rozporzadzenia Rady Ministréw z dnia 30 marca 2021 r. w sprawie Narodowego Programu

Zdrowia na lata 2021 — 2025, celem operacyjny 2: Profilaktyka uzaleznien.
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ROZDZIAL 11
CHARAKTERYSTYKA UZALEZNIEN

2.1. Alkohol

Alkohol jest jedna z najstarszych 1 najbardziej rozpowszechnionych substancji
psychoaktywnych na $wiecie. Jego spozycie czgsto towarzyszy spotkaniom towarzyskim,
uroczystosciom i §wigtom, co sprawia, ze bywa postrzegany jako naturalny element zycia
spolecznego. Dziatanie alkoholu opiera si¢ na oddzialywaniu na osrodkowy uktad nerwowy —
poczatkowo powoduje odpre¢zenie, obnizenie napig¢cia i poprawe nastroju. W miar¢ wzrostu
ilosci spozytego alkoholu dochodzi jednak do zaburzen koordynacji, problemow z mowa, spadku
koncentracji 1 zwigkszonej sktonnosci do podejmowania ryzykownych decyzji. Naduzywanie
alkoholu prowadzi do rozwoju uzaleznienia, ktérego charakterystycznym objawem jest utrata
kontroli nad piciem. Alkoholizm to choroba przewlekta i postepujaca, wymagajaca leczenia
specjalistycznego®.

,Statystyki pokazuja, ze Polacy pija coraz wiecej alkoholu. Wedlug Swiatowej Organizacji
Zdrowia alkohol wplywa na ponad 200 rodzajow choréb i znajduje si¢ na trzecim miejscu
wérod czynnikéw ryzyka dla zdrowia.®” Dlugotrwate spozywanie alkoholu niesie ze soba
powazne skutki zdrowotne, takie jak marsko$¢ watroby, choroby serca, nadci$nienie, zaburzenia
pracy trzustki czy uszkodzenia uktadu nerwowego. Osoby naduzywajace alkoholu cze$ciej
do$wiadczajg réwniez problemow natury psychicznej, w tym depresji, zaburzen lgkowych czy
prob samobdjczych. Alkohol moze nasila¢ konflikty interpersonalne, prowadzi¢ do agresji, a
takze sprzyja¢ wystgpowaniu przemocy domowej. Ma takze destrukcyjny wplyw na relacje
rodzinne — powoduje utrate zaufania, rozpad wiezi i poczucie osamotnienia wsrod bliskich.
Dzieci wychowujace si¢ w rodzinach z problemem alkoholowym s3 narazone na zaniedbania
emocjonalne 1 wychowawcze, co moze skutkowa¢ powielaniem destrukcyjnych wzorcow w
dorostym zyciu.

W zyciu zawodowym alkohol obniza efektywno$¢ pracy, zwigksza absencje oraz ryzyko
wypadkow przy pracy. W sferze spotecznej prowadzi do marginalizacji, izolacji, a niekiedy do
bezdomnosci. Naduzywanie alkoholu ma takze wymiar ekonomiczny — generuje wysokie koszty
leczenia, interwencji policyjnych, postgpowan sagdowych i §wiadczen spotecznych. Problemem
staje sie rowniez coraz wigksza dostepnos¢ napojow alkoholowych, takze dla mtodziezy, co
sprzyja wczesnym inicjacjom alkoholowym. Warto podkresli¢, ze wczesne rozpoczecie picia

alkoholu istotnie zwigksza ryzyko rozwinigcia uzaleznienia w dorostosci. Alkohol nie tylko

“https://kcpu.gov.pliwp-content/uploads/2024/03/Raport-2023-wersja-Internetowa.pdf?utm_source
? https:/www.gov.pliweb/zdrowie/alkohol?
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niszczy zdrowie jednostki, ale takze ostabia wiezi spoteczne, obniza jako$¢ zycia rodzinnego i

przyczynia si¢ do wielu problemow spotecznych.

2.2. Papierosy i e-papierosy

Palenie papieroséw tradycyjnych pozostaje jednym z gtownych czynnikoéw powodujacych
zgony, ktorym mozna zapobiec4. W dymie tytoniowym znajduje si¢ ponad 4 tysigce substancji
chemicznych, w tym kilkadziesigt o udowodnionym dziataniu rakotworczym. Nikotyna jako
glowny sktadnik uzalezniajacy, prowadzi do szybkiego rozwoju natogu, a proby rzucenia palenia
wiaza si¢ z silnym zespolem odstawienia. Regularne palenie papierosow skutkuje rozwojem
chorob uktadu oddechowego, takich jak przewlekta obturacyjna choroba ptuc (POChP) czy rak
ptuc. Negatywnie wptywa réwniez na uktad sercowo-naczyniowy, zwigkszajac ryzyko zawatoéw
i udarow.

E-papierosy sa coraz czesciej wybierane przez mtodziez jako forma ,bezpieczniejszej”
alternatywy dla tradycyjnego palenia. Urzadzenia te podgrzewaja plyn zawierajacy nikotyne,
gliceryn¢ 1 aromaty, tworzac aerozol wdychany przez uzytkownika. Cho¢ nie zawieraja takiej
samej iloSci substancji smolistych jak papierosy, nadal sa szkodliwe dla zdrowia. Nikotyna
obecna w liquidach powoduje silne uzaleznienie, a dlugofalowe skutki inhalowania aromatow
chemicznych wciaz sa przedmiotem badan. Szczegdlnie niepokojace jest to, ze e-papierosy sa
dostepne w wielu smakach, co dodatkowo przyciaga dzieci i nastolatkow”.

Badacze z Uniwersytetu Kalifornijskiego w San Diego (USA) opublikowali w czasopismie
naukowym ,eLife” wyniki badan, ktore wskazuja na powazne konsekwencje zdrowotne
zwigzane z uzywaniem e-papieroséw. Z ich analiz wynika, ze regularne inhalowanie aerozolu z
e-papierosow moze prowadzi¢ do reakcji zapalnych w wielu narzagdach — m.in. w mézgu, sercu,
phucach 1 jelitach. Obecnie w samych Stanach Zjednoczonych z e-papieroséw korzysta okoto 12
milionéw dorostych, przy czym najwiekszy odsetek uzytkownikow stanowig osoby w wieku 18—
24 lat. W Polsce sytuacja rowniez budzi niepokdj — zgodnie z badaniami zleconymi przez
Rzecznika Praw Dziecka, co czwarty nastolatek siega po e-papierosy, a ponad 70%
uzytkownikéw ponizej 20. roku zycia przyznaje sie do ich regularnego stosowania®.

W praktyce obserwuje si¢ zjawisko ,,podwojnego palenia” — uzytkownicy e-papierosow
czgsto siggaja takze po papierosy tradycyjne. Takie potaczenie znaczaco zwigksza ryzyko

powaznych chordb. Badania wskazuja, ze mtodziez korzystajaca z e-papieroséw jest bardziej

4https://uniwersytetkaliski.edu.pI/wp-content/upIoads/2025/07/Agnieszka—Kapala—PaIenie-papierosow-i-picie-alkoholu-jako-
przejaw-zachowan-ryzykownych-mlodziezy-1.pdf?
*https://ore.edu.pl/wp-content/uploads/phocadownload/pracownie/pakiet-edukacyjny-dla-nauczycieli-z-zakresu-profilaktyki-
palenia-tytoniu.pdf?
®https://pulsmedycyny.pl/system-ochrony-zdrowia/nauka-i-badania/e-papierosy-zaburzaja-prace-wielu-narzadow-badania-w-
polsce-uzywa-ich-juz-co-czwarty-nastolatek/?
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narazona na siggnigcie w przyszto$ci po papierosy tradycyjne. Popularno$¢ tych produktéw
wynika réwniez z tatwego dostepu i fatlszywego przekonania o ich nieszkodliwosci. Zarowno
papierosy, jak i e-papierosy majg negatywny wpltyw na zdrowie, zycie rodzinne i spoteczne —
prowadza do uzaleznienia, probleméw zdrowotnych, a takze do powaznych kosztéw dla systemu

opieki zdrowotnej.

2.3. Narkotyki

Narkomania to choroba polegajaca na uzaleznieniu od substancji psychoaktywnych, ktore
wywierajg toksyczny wplyw na organizm czlowieka, prowadzac do jego stopniowego
wyniszczenia, a w skrajnych przypadkach — nawet do $mierci. Zgodnie z Mig¢dzynarodowsg
Klasyfikacjag Chorob (ICD-10), narkomania uznawana jest za powazne zaburzenie zdrowia
psychicznego i fizycznego, wymagajace specjalistycznego leczenia.

U podstaw uzaleznienia lezg zar6wno czynniki osobowos$ciowe, jak i srodowiskowe —
presja otoczenia, brak wsparcia emocjonalnego, czy potrzeba ucieczki od probleméw moga
stanowi¢ jego zrodto. Charakterystycznym objawem jest tzw. glod narkotykowy — silne,
przymusowe pragnienie ponownego zazycia substancji, wynikajace z fizycznej i psychicznej
zalezno$ci. Kluczowym etapem w procesie zdrowienia jest moment, w ktéorym osoba
uzalezniona u$wiadamia sobie istnienie problemu i podejmuje decyzj¢ o rozpoczegciu terapii — to
zwigksza szanse na trwate wyjscie z natogu.

Uzaleznienie fizyczne polega na tym, ze organizm przyzwyczaja si¢ do obecnosci
narkotyku 1 zaczyna go ,,domagac si¢” w codziennym funkcjonowaniu. Brak substancji prowadzi
do objawdw abstynencyjnych, takich jak bole glowy, dreszcze, potliwos¢, biegunki czy drzenie
migséni. Z kolei uzaleznienie psychiczne objawia si¢ silng potrzeba siggania po narkotyk, rosnaca
tolerancja na jego dziatanie oraz catkowitym podporzadkowaniem zycia zdobywaniu substancji.
Prowadzi to do zaniedbywania obowigzkow, izolacji spotecznej i degradacji relacji z bliskimi.
Ten rodzaj uzaleznienia jest szczegdlnie trudny do wyleczenia — wymaga nie tylko detoksykacji,
ale takze dlugotrwatej psychoterapii, wsparcia specjalistéw oraz pracy nad odbudowa zycia

. : 7
emocjonalnego 1 spotecznego’.

2.4. Napoje energetyczne
W ostatnich latach obserwuje si¢ systematyczny wzrost spozycia napojow gazowanych
1 energetycznych zawierajagcych znaczne ilosci kofeiny. Pomimo licznych badan
potwierdzajacych jej negatywny wplyw na zdrowie, konsumpcja tych produktéw nadal rosnie,

zwlaszcza wérod dzieci, miodziezy i mlodych dorostych. Nadmierne spozycie kofeiny moze

" https://wyspasozo.pl/oferta/terapia-narkotykowa/
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prowadzi¢ do zaburzen pracy uktadu nerwowego i sercowo-naczyniowego, a dlugotrwale jej
przyjmowanie — do rozwoju uzaleznienia.

Kofeina obecna jest nie tylko w kawie, ale rowniez w herbacie, napojach typu cola, kakao,
czekoladzie oraz w napojach energetycznych, ktére zawieraja jej czesto wigcej niz filizanka
kawy. Dzigki stodkim smakom i szerokiej dostepnosci produkty te sa szczegdlnie popularne
wéréd mtodych ludzi. Wedtug Swiatowej Organizacji Zdrowia (WHO) regularne spozywanie
kofeiny moze prowadzi¢ do rozwoju uzaleznienia, a dane Narodowego Instytutu Zdrowia
Publicznego PZH-PIB wskazuja, ze w Polsce ro$nie liczba nastolatkow siegajacych po napoje
energetyczne.

Uzaleznienie od kofeiny, okreslane jako kofeinizm, moze wystapi¢ przy regularnym
spozywaniu ok. 500-600 mg kofeiny dziennie. Objawy obejmuja m.in. nadmierne pobudzenie,
rozdraznienie, bezsenno$¢, bole glowy i zaburzenia rytmu serca. Napoje energetyczne stanowia
dodatkowe zagrozenie ze wzgledu na wysoka zawarto$¢ cukru oraz guarany, co zwigksza ryzyko
zaburzen metabolicznych i1 sercowych.

Nagte odstawienie kofeiny moze powodowac objawy abstynencyjne — sennos$¢, bole
glowy, spadek nastroju i drazliwo$¢. Dlatego ograniczanie jej spozycia powinno nastgpowac
stopniowo. Zaleca si¢ unikanie napojow energetycznych, a w przypadku innych zrédet kofeiny —
racjonalne ograniczanie ich ilosci w trosce o zdrowie fizyczne i psychiczne, zwlaszcza wsrod

dzieci i mlodzieZys.

2.5. Uzaleznienia behawioralne

Uzaleznienia behawioralne, zwane rowniez natogami odczynno$ciowymi, to powtarzajace
si¢, kompulsywne zachowania, ktore daja krotkotrwale poczucie przyjemnosci lub ulgi, lecz
w dluzszej perspektywie prowadza do negatywnych konsekwencji zdrowotnych, emocjonalnych
1 spotecznych. W odrdznieniu od uzaleznien od substancji psychoaktywnych, w uzaleznieniach
behawioralnych nie chodzi o przyjmowanie $rodka chemicznego, lecz o wykonywanie
okreslonej czynnosci — np. granie w gry hazardowe lub komputerowe, robienie zakupow,
korzystanie z Internetu, jedzenie, ¢wiczenia fizyczne czy aktywnos¢ w mediach
spolecznos$ciowych.

Wedlug G.A. Marlatta i wspotpracownikdw, uzaleznienie behawioralne to powtarzajacy
sie nawyk, ktory zwigksza ryzyko choroby i probleméw osobistych lub spolecznych, a jego

charakterystyczng cechg jest utrata kontroli — osoba mimo $wiadomosci szkdéd nie potrafi

8 Mgr Aleksandra Siargiej, Prof. dr hab. n. med. Elzbieta Krajewska-Kutak, dr hab. n. med. Bozena Okurowska-Zawada, Wplyw
napoi energetycznych na zdrowie w percepcji mtodych ludzi. Biatystok 2004, s. 28-30,
https://www.umb.edu.pl/photo/pliki/WNoZ_jednostki/wnoz-z-zintegrowanej-opieki
medycznej/monografie/wplyw_napoi_energetycznych_na_zdrowie_w_percepcji_mlodych_ludzi.pdf
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zaprzesta¢ danego zachowania. Dzialanie to przynosi natychmiastowa, krotkotrwala nagrode
(np. poprawe nastroju, redukcje stresu), ale z czasem prowadzi do dlugofalowych strat i
pogorszenia jakosci Zyciag.

W przypadku mtlodziezy szczegdlnie niepokojace s3 uzaleznienia zwigzane z
technologiami, ktore rozwijaja si¢ dynamicznie wraz z rozwojem Internetu i mediow
spotecznosciowych. Uzaleznienia behawioralne czesto wspotwystepuja z innymi problemami,
np. depresja czy uzaleznieniami od substancji. Leczenie wymaga terapii psychologicznej,

wsparcia grupowego oraz dziatan profilaktycznych.

9https://kcpu.gov.pI/wp-content/upIoz71ds/2023/02/Z.31burzenia-behawioralne_skl.ald_do_sprawozdania.pdf, s. 13-15
10

Id: 05801D5C-772F-4004-B1C7-21867117B785. Podpisany Strona 10



ROZDZIAL 111
DIAGNOZA WYSTEPOWANIA UZALEZNIEN W SWIETLE
ZASTANYCH ZRODEL. W GMINIE WIELUN

3.1. Dzialalno$¢ Gminnej Komisji Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych

Dziatalno$§¢ Gminnej Komisji Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych w latach 2022—
2024 obejmowata regularne posiedzenia zaréwno catej Komisji, jak i podkomisji interwencyjno-
motywujacej, ktorych liczba w kazdym roku utrzymywata si¢ na stabilnym poziomie. Komisja
podejmowata liczne rozmowy motywujace z osobami uzaleznionymi: 24 w 2022 r., 13 w 2023
roku, 12 w 2024 r. Waznym elementem pracy byly kontrole punktéw sprzedazy alkoholu,
prowadzone corocznie, a takze opiniowanie lokalizacji oraz zezwolen na sprzedaz napojow
alkoholowych. Liczba wydanych opinii zmniejszata si¢ z roku na rok, od 38 w 2022 r. do 26 w
2024 r. W 2024 roku wydano jedno negatywne postanowienie dotyczace lokalizacji punktu

sprzedazy alkoholu, co stanowi wyjatek na tle poprzednich lat.

Dzialalno$s¢ GKRPA 2022 2023 2024
Ogolne posiedzenie Komisji 13 12 12
Posiedzenie podkomisji interwencyjno- 12 12 12
motywujacej

Przeprowadzono rozmowy z osobami

uzaleznionymi w celu motywowania do 24 13 12
leczenia

Kontrole punktow sprzedazy napojow 12 10 12
alkoholowych

Post. opiniujace lokalizacj¢ punktow 38 33 26

sprzedazy napojow alkoholowych
dotyczacych zezwolen na sprzedaz

napojow alkoholowych do spozycia 38 33 2%
w miejscu lub poza miejscem

sprzedazy

postanowienia negatywne 0 0 1

Dziatalno$¢ podkomisji interwencyjno-motywujacej w latach 2022-2024 obejmowata
prowadzenie spraw dotyczacych osob z problemem naduzywania alkoholu, przy czym liczba
nowych wnioskéw o leczenie odwykowe wahata si¢ miedzy 1 a 3 rocznie. Z roku na rok malata
liczba aktywnie prowadzonych spraw —z 25 w 2022 r. do 17 w 2024 r., natomiast wzrosta liczba

zlecen na badania bieglych sadowych, co $wiadczy o coraz bardziej ztozonych przypadkach

11
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wymagajacych opinii specjalistow. W 2024 r. podkomisja skierowala réwniez pierwszy w

analizowanym okresie wniosek do sagdu o zobowigzanie do leczenia odwykowego.

Dzialalno$¢ Komisji Interwencyjno-motywujacej 2022 2023 2024
Whnioskow o leczenie odwykowe 3 1 3
Obecnie rozpoczetych spraw 25 23 17
Zlecen przeprowadzenia badania przez bieglych 0 . :
sagdowych

Whnioskow do Sadu w sprawie obowigzku leczenia 0 0 .

odwykowego

3.2. Rynek alkoholowy

Ilo$¢ punktéw sprzedazy napojow alkoholowych (ogotem 105) w tym:

a. do spozycia poza miejscem sprzedazy (wg zawartosci alkoholu):
e d04,5%75
e 0d4,5% do 18% 73
e powyzej 18% 73

b. do spozycia w miejscu sprzedazy (wg zawarto$ci alkoholu):
e d04,5% 27
e 0d4,5% do 18% 19
e powyzej 18% 18

3.3. Oddzialywania profilaktyczne dla mlodziezy

W latach 2023-2024 realizowano autorskie programy szkolne, ktore obejmowaty zaréwno
ucznidw, jak 1 nauczycieli oraz rodzicow. W 2023 roku w zajeciach uczestniczyto 540 ucznidw,
32 nauczycieli oraz 3 rodzicow, co pozwolito na szeroka edukacje w zakresie profilaktyki
uzaleznien 1 przeciwdzialania zachowaniom ryzykownym. W 2024 roku programy zostaty
rozszerzone o dodatkowe tytuty, takie jak ,,.Bezpieczny od natogéw to réwniez bezpieczny na
drodze”, ,Planuje zdrowe zycie”, ,,Chce by¢ szczesliwy”, ,,Alkohol — tak czy nie”,
»(Nie)Wykluczeni” oraz ,,Bezpieczenstwo to potrzeba i prawo cztowieka”, a liczba uczestnikow
znaczaco wzrosta — w zajeciach wzieto udziat 915 uczniow, 48 nauczycieli 1 53 rodzicow.

Ponadto, w ramach dzialan profilaktycznych dla dzieci 1 miodziezy prowadzono
systematyczne zajgcia pozaszkolne i wyjazdowe. W latach 2022—2024 organizowano kolonie i

obozy profilaktyczne, ktorych celem byto ksztaltowanie umiejetnosci rozwigzywania problemow
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alkoholowych, a uczestniczylo w nich od 186 do 191 0s6b rocznie. W tym samym okresie
prowadzono takze pozalekcyjne zajecia sportowe realizowane w ramach gminnego programu
profilaktyki, w ktérych uczestniczylo od 480 do 510 oséb rocznie. Dodatkowo podejmowano
inne inicjatywy profilaktyczne, obejmujace szerokie grupy dzieci i miodziezy, docierajac do
okoto 1500 uczestnikow kazdego roku.

Lacznie dziatania te miaty na celu zwigkszenie $wiadomosci miodych osob na temat
zagrozen zwigzanych z uzaleznieniami i ryzykownymi zachowaniami, wzmacnianie kompetencji
psychospotecznych oraz rozwijanie zdrowych nawykéw i postaw sprzyjajacych bezpieczenstwu

1 dobremu funkcjonowaniu w §rodowisku szkolnym i lokalnym.

13
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ROZDZIAL IV
BADANIA LOKALNYCH ZAGROZEN SPOLECZNYCH - 2025

4.1. Badanie dorostych mieszkancow

Badania obejmowaly mieszkancéw w Gminie Wielun, ktoérzy ukonczyli osiemnasty rok
zycia. W badaniu wzieto udziat 211 mieszkancow, a w tym 85% kobiet oraz 15% me¢zczyzn.

e Badani zostali poproszeni o ocen¢ waznosci réoznych problemdéw spotecznych w srodowisku
lokalnym. Przyjeta w tych badaniach miarg waznosci roznych problemow spotecznych jest
odsetek mieszkancow, ktorzy wskazuja dany problem, jako bardzo istotny. Najwyzszy
poziom wskazan ,,bardzo istotny” oraz ,,raczej istotny” otrzymatly uzaleznienia behawioralne
— tacznie 77% respondentéw uznato je za wazny problem w lokalnym Srodowisku. W dalszej
kolejnosci wymieniane byly uzaleznienie od alkoholu (72%), przestepczos¢ (71%),
zanieczyszczenie powietrza (71%) oraz uzaleznienie od papierosow (70%).

® 45% przyznaje, ze pierwszy raz pili alkohol pomigdzy 16 a 18 rokiem zycia, a 15%
respondentéw wskazalo, ze inicjacja alkoholowa miata miejsce pomiedzy 13. a 15. rokiem
zycia oraz 4% ponizej 12 roku zycia, a 36% powyzej 18 roku zycia.

e Do picia alkoholu kilka razy w miesigcu przyznato si¢ — 9% badanych, raz w tygodniu — 11%,
kilka razy w roku — 43% badanych, kilka razy w tygodniu — 3%, prawie codziennie — 1%.
33% nie pije w ogole alkoholu.

e Badani zaznaczali najczgsciej, ze spozywajg jednorazowo 1-2 porcje alkoholu — 70%, 3-4
porcje alkoholu — 23%, 5-6 porcji alkoholu — 4%, 7, 8 i 9 porcji — 3%.

e 77% badanych nie wie, gdzie moze zglosi¢ si¢ po pomoc osoba uzalezniona od alkoholu.

e Nastepnie ankietowani zostali poproszeni o wskazanie, w jakim stopniu zgadzaja si¢
z okreslonymi stwierdzeniami. Pierwsze ze stwierdzen dotyczylo mitu, jakoby alkohol
zawarty w piwie jest mniej grozny niz ten zawarty w wodce. Lacznie 89% badanych
zaznaczylo, iz nie zgadza si¢ z powyzszym stwierdzeniem. Kolejne stwierdzenie badajace
postawy wzgledem alkoholu dotyczylo dostepnosci i1 kontroli sprzedazy alkoholu. 88%
badanych mieszkancéw zgadza si¢ ze stwierdzeniem, ze ,,dost¢p do alkoholu powinien by¢
ograniczony lub kontrolowany”. 81% respondentéw ocenia osoby pijace alkohol, jako
zagrazajace lub raczej zagrazajace bezpieczenstwu w srodowisku lokalnym. 37% badanych
uwaza, ze osoby nieletnie nie majg tatwosci w zakupie alkoholu w lokalnych sklepach. 99%
respondentdw uwaza, ze kobiety w cigzy nie moga pi¢ bezpiecznie nawet niewielkich ilo$ci

alkoholu, a takze, ze prowadzenie samochodu po spozyciu alkoholu jest bezpieczne — 97%.
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Kolejno, 95% ankietowanych jest zdania, ze picie alkoholu nie pomaga w trudnych
sytuacjach zyciowych.

e 11% respondentow pali regularnie papierosy. 9% pali okazyjnie papierosy lub e-papierosy, a
79% nie pali w ogble papierosow.

e Jezeli chodzi o wiek inicjacji nikotynowej, to 29% wskazato, ze inicjacja nikotynowa miata
miejsce, gdy byli juz petnoletni. 43% respondentow przyznato, ze pierwszy raz zapalili
papierosa w wieku pomiedzy 16. a 18. rokiem zycia, a 14% pomiedzy 13. a 15. rokiem zycia
oraz 14% pomiedzy 9. a 12. rokiem zycia.

e 58% mieszkancow Gminy Wielun twierdzi, ze nie ma w swoim otoczeniu 0sob, ktoére
przyjmuja narkotyki lub dopalacze. 13% twierdzi, ze zna jedng osobe przyjmujaca substancje
odurzajace, 23% zna od 2 do 5 0s6b, 3% od 6 do 10 0sdb oraz 3% ponad 10 osob.

e 27% badanych wskazalo na marihuang i haszysz jako substancje przyjmowane w celu
odurzenia, 10% badanych wskazuje na dopalacze oraz 10% wskazuje na amfetaming oraz
29% nie wie, jakie substancje przyjmuja te osoby. 45% nie styszalo o osobach, ktore
przyjmowatyby substancje odurzajace.

o Wigkszo$¢ respondentow, bo az 97%, zadeklarowata, ze nie wie, gdzie mozna kupié
narkotyki lub dopalacze. Tylko nieliczna grupa, 3% badanych, wskazala, ze posiada taka
wiedze.

e Wigkszos¢ respondentéw, bo 63%, uwaza, ze w ich okolicy jest zbyt duzo sklepoéw 1 lokali
sprzedajacych alkohol. 35% badanych ocenito, ze ilo$¢ takich punktow jest odpowiednia.
Jedynie niewielka czes$¢, 2%, stwierdzila, Ze jest ich za malo.

e Zapytano badanych o to, czy kiedykolwiek grali w gry internetowe, w ktorych mozna wygrac
pieniadze (np. poker). 98% wskazato, ze nie grato nigdy w tego rodzaju gry.

e 2% badanych deklarujacych granie w gry internetowe okreslity powody grania. Wysoko
uplasowaly si¢ motywacje zwigzane z wsparcia domowego budzetu na codzienne potrzeby
(40%). Dla 60% o0s6b gra stanowi forme rozrywki i sposob na nudg.

e Wiegkszo$¢ respondentow, az 97%, uwaza, ze mozna uzalezni¢ si¢ od gier na pienigdze, z
czego 76% zdecydowanie si¢ z tym zgadza, a 21% raczej si¢ zgadza. Tylko nieliczni badani
wyrazili odmienne zdanie lub nie mieli zdania, co stanowi tacznie 3% odpowiedzi.

e mieszkancy Gminy Wielun za najbardziej rozpowszechnione uzaleznienia w Srodowisku
lokalnym uznali siecioholizm (85%), nikotynizm (84%) oraz alkoholizm (77%).

e 85% dostrzega potrzebe realizacji dziatan z zakresu profilaktyki uzaleznien.

e Mieszkancy stwierdzili, ze najbardziej potrzebne dzialania to warsztaty profilaktyczne dla

uczniow — 40%, wsparcie psychologiczne dla rodzin — 25%, otwarte konsultacje z terapeuta
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uzaleznien — 20%, ogolnospoteczne kampanie profilaktyczne — 9%, oraz pomoc w integracji
po okresie izolacji — 5%.

e 19% badanych zna osoby do$wiadczajace przemocy domowej, a 26% nie jest pewna, ale ma
podejrzenia, ze tak jest.

e W badaniu 37% respondentéw zadeklarowalo, ze ,,zajada” stresy i trudne emocje, co moze
wskazywa¢ na obecno$¢ mechanizmow radzenia sobie poprzez jedzenie.

o Wigkszos¢ badanych, 77%, deklaruje brak trudno$ci w kontrolowaniu swoich zachowan
zwigzanych z jedzeniem, w tym objadania si¢ czy natr¢tnych mysli wokot jedzenia.

Natomiast 23% respondentdéw przyznato, ze do§wiadcza takich problemow.

4.2. Pracownicy instytucjonalni
W badaniu wzigto udziat 11 osob, z czego 46% z nich jest cztonkiem Gminnej Komis;ji

Rozwigzywania Problemow Alkoholowych, 36% Zespotu Interdyscyplinarnego oraz 18% obu

powyzszych instytucji.

e Na sam poczatek badani pracownicy mieli za zadanie wskazaé oceng istotnosci problemow
wystepujacych w tutejszym $rodowisku lokalnym Gminy. Na podstawie danych mozna
stwierdzi¢, ze pracownicy instytucjonalni Gminy Wielun postrzegaja wiele problemow
uzaleznien jako bardzo powazne w Ssrodowisku lokalnym. Jako problem bardzo istotny, 100%
respondentéw wskazato na przemoc domowg zwigzang z zazywaniem substancji. Nastepnie
jako bardzo istotne po 91% respondenci zaznaczyli: spozywanie alkoholu przez mlodziez,
zazywanie narkotykow i dopalaczy przez mtodziez, uzaleznienia behawioralne u mlodziezy,
uzywanie e-papierosoOw przez mtodziez, oraz palenie papieroséw przez mtodziez.

e Respondenci uznali, Zze za najistotniejsze zadania Gminnej Komisji Rozwigzywania
Probleméw Alkoholowych w gminie jest wlasciwe wydatkowanie srodkéw KRPA, wskazane
przez 86% pracownikow. Waznymi dziataniami, wedlug 29% badanych, s3 rowniez
motywowanie 0sob do podjecia leczenia oraz procedura kierowania na leczenie odwykowe.
Ponad 40% respondentow wskazato na znaczenie podejmowania dziatan zgodnych z
rekomendacjami Krajowego Programu Przeciwdziatania Uzaleznieniom

e Wyniki dotyczace oceny skutecznosci wspolpracy migdzy Gminng Komisja Rozwigzywania
Probleméw Alkoholowych (GKRPA) a Zespotem Interdyscyplinarnym (ZI) w zakresie
przeciwdziatania uzaleznieniom 1 przemocy domowej wskazuja na bardzo skuteczny odbidr
tej wspolpracy — 10% respondentéw ja tak ocenito. 45% ankietowanych wskazato je jako
skuteczng oraz 45% jako umiarkowanie skuteczng.

o Aby zwigkszy¢ skuteczno$¢ wspotpracy miedzy Zespotem Interdyscyplinarnym (ZI)
a Gminng Komisja Rozwigzywania Problemow Alkoholowych (GKRPA), respondenci
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najczesciej wskazywali przede wszystkim na szkolenia wspolne dla czlonkdéw obu instytucji
(73%) oraz ustalenie wspolnych celéw 1 strategii dziatania (73%), 64% wskazuje na wspdlne
projekty 1 programy profilaktyczne, 45% na potrzebe regularnych spotkan i wymiang
informacji oraz 18% na zwigkszenie zaangazowania spotecznos$ci lokalnej

e Glowne Dbariery utrudniajagce skuteczng realizacje dziatah GKRPA 1 Zespolu
Interdyscyplinarnego w Gminie Wielun dotycza przede wszystkim niskiej $wiadomosci
spotecznej, ktora wskazato az 91% respondentéw. Na drugim miejscu uplasowat si¢ niedobor
specjalistow, takich jak terapeuci i psychologowie (82%), a nast¢pnie brak odpowiednich
programéw edukacyjnych (55%), niewystarczajagca wspotpraca miedzy instytucjami (45%)
oraz brak wystarczajgcych srodkéw finansowych — wskazany przez 36% badanych. Wyniki te
podkreslajg potrzebe zardéwno zwigkszenia naktadow finansowych, jak i rozwijania kadry i
edukacji spotecznej, by dziatania GKRPA 1 ZI byty skuteczniejsze.

e 36% respondentow uwaza, ze wladze gminy s3 poinformowane o potrzebach Gminne;j
Komisji  Rozwigzywania  Probleméw  Alkoholowych  (GKRPA) oraz  Zespotu
Interdyscyplinarnego (ZI) i aktywnie wspieraja podejmowane dziatania. 64% respondentow
wskazuje, ze wladze sa poinformowane, ale ich wsparcie jest ograniczone. Nikt nie wskazat
na brak wsparcia ze strony wladz ani na brak poinformowania o potrzebach GKRPA i ZI.

e Respondenci wskazali, ze najwazniejszymi dziataniami, ktére powinny zosta¢ wdrozone
przez GKRPA i Zespot Interdyscyplinarny, sg programy edukacyjne w szkotach — wskazane
przez 100% respondentow. 91% badanych wskazato na konsultacje 1 wsparcie psychologiczne
dla rodzin oraz 91% na kampanie spoteczne zwigkszajace swiadomos$¢ na temat uzaleznien.

82% wskazalo wspotprace z lokalnymi instytucjami zdrowia i pomocy spoteczne;.

4.3. Badania wsrod uczniow
W badaniu wzigto udziat 200 uczniow klas 4-8 z terenu Gminy Wielun.

e Uczniowie w Gminie Wielun deklaruja w zdecydowanej wigkszo$ci bardzo dobre lub dobre
relacje z opiekunami: SP 4-8 — tacznie: 94%.

e uczniowie w Gminie Wielun maja bardzo dobre i dobre relacje z nauczycielami: SP 4-8 —
tacznie 73%.

e uczniowie z Gminy Wielun relacje z rowiesnikami oceniajag w wiekszos$ci bardzo dobrze lub
dobrze — SP 4-8 — tacznie 89%.

e 33% uczniow SP 4-8 przyznato, Ze ich rowiesnicy pijq alkohol.

e Nastepnie badanych zapytano, w jakich miejscach ich koledzy i kolezanki spozywaja alkohol.
Uczniowie wskazujg na dyskoteki (SP 4-8— 33%), dom (SP 4-8 — 28%), $wieze powietrze (SP
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4-8 — 51%), szkolne wycieczki (SP 4-8 — 22%) oraz sg tez uczniowie, ktorzy nie wiedzg (SP
4-8 — 43%).

e Jezeli chodzi o przyczyny, z jakich ich réwiesnicy siggaja po alkohol badani uczniowie
wskazywali zazwyczaj na che¢ zaimponowania innym (SP 74-8 — 67%), a takze zeby
zapomnie¢ o klopotach (SP 4-8 — 31%), dla lepszej zabawy, wyluzowania (SP 4-8 — 28%), dla
towarzystwa (SP 4-8 — 37%). Sa uczniowie, ktorzy nie wiedza (SP 4-8 — 15%).

e Do spozywania alkoholu co najmniej raz w tygodniu przyznaje si¢ 1% ucznidow klas 4-8 oraz
co najmniej raz w miesigcu — rowniez 1%. Sg uczniowie, ktorzy spozywaja alkohol rzadziej
niz raz w miesigcu (SP 4-8 — 3%). 95% uczniéw SP 4-8 nigdy nie spozywato alkoholu.

e [stotnym zagadnieniem jest wiek inicjacji alkoholowej. Uczniowie, ktorzy zadeklarowali
spozywanie alkoholu odpowiedzieli: 27 % ucznidw z klas 4-8 po raz pierwszy spozyto
alkohol ponizej 8 lat. Sg uczniowie, ktorzy spozyli pierwszy raz alkohol pomiedzy 14. a 16.
rokiem zycia (SP 4-8 — 9%), miedzy 8. a 10. rokiem zycia (SP 4-8 — 18%), a takze pomigdzy
11. a 13. rokiem zycia (37%) oraz w wieku 17 lat i powyzej (SP 7-8 — 34%).

e Najczestszymi powodami siggania po alkohol sg ciekawos$¢ oraz lubienie jego smaku, co
wskazato po 45% respondentéw. Istotng rolg odgrywa réwniez spozywanie alkoholu w
towarzystwie oraz z nudy, co zaznaczyto po 36% badanych. Ponad jedna czwarta osob
deklaruje sigganie po alkohol, aby zapomnie¢ o problemach, a 18% wskazalo na che¢
zlagodzenia stresu lub wpltyw znajomych. Mniej oséb sigga po alkohol, aby lepiej si¢ bawic
lub zmniejszy¢ objawy kaca, co wskazato po 9% respondentow. Dodatkowo 36% badanych
przyznato, ze pije bez konkretnego powodu, a 9% wskazato inne, nieokreslone przyczyny.

e Uczniowie zostali zapytani o to, czy zgadzajg si¢ z ponizszymi stwierdzeniami. Wedtug 60%
uczniéw klas 4-8 kazdy moze uzalezni¢ si¢ od alkoholu. 19% uczniéw klas 4-8 uwaza, ze w
ich miejscowosci sg miejsca, gdzie osoba niepetnoletnia moze kupi¢ alkohol bez problemu.

e Znaczny odsetek uczniow wskazat, ze ich rowiesnicy pala papierosy lub e-papierosy - SP 4-8
— 53%. Jednakze 25% uczniéw zaznaczyto, ze nie wie czy osoby w ich wieku palg papierosy
lub e-papierosy.

e Nastepnie zapytano ankietowanych o to, czy sami palg papierosy. 7% uczniéw klas 4-8
sprobowato tylko raz. 89% mtodszych ucznidow nie pali. 3% uczniow klas 4-8 pali regularnie.

e Wsrod uczniow klas 4-8 najwigkszym motywatorem do palenia e-papierosow lub papierosow
byta che¢ sprobowania czego$s nowego wskazana przez 41% badanych, 32% wskazato na
,»inne” motywy, niewymienione w pytaniu, 18% wskazato na namow¢ znajomych oraz 9% na

che¢ zaimponowania w towarzystwie.
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e Wyniki badan wskazuja, ze niektérzy uczniowie moga przejawia¢ problemy zwigzane z
przyjmowaniem narkotykow: 8% uczniéw klas 4-8 wskazuje, ze ich rowie$nicy maja kontakt
z narkotykami albo z dopalaczami. 43% badanych uczniéw nie wie.

* 3% ucznidw przyznato, ze sami probowali juz narkotykow lub dopalaczy.

e Na pytanie dotyczace zrddta pochodzenia substancji, ktorag przyjmowali odpowiadali
wylacznie uczniowie, ktorzy zadeklarowali, ze kiedykolwiek spozywali narkotyki lub
dopalacze, co stanowi jedynie 3% catej badanej grupy. Wsrdd tych odpowiedzi pojawity si¢
wskazania na otrzymanie substancji od obcej osoby, co dotyczy 17% z nich. Tyle samo
ucznidw przyznalo, ze substancje byty zazywane wspolnie w grupie przyjaciot. Kolejne 17%
badanych wskazato, ze otrzymato substancje od jednego z rodzicéw, co jest szczegélnie
niepokojace. Takg samg liczbg stanowig odpowiedzi dotyczace wzigcia substancji z domu bez
zgody rodzicow, natomiast 33% odpowiedzialo ,,nie dotyczy”, co moze sugerowac¢ brak
sprecyzowania sytuacji lub sporadycznos¢ zachowan.

e Zapytano uczniéow takze o wiek, w jakim zazywali substancje psychoaktywne. Wsrod
ucznidow, ktorzy kiedykolwiek zazywali narkotyki lub dopalacze, potowa (50%) zrobita to w
wieku 14-16 lat, a 33% miato w chwili pierwszego kontaktu z substancjg zaledwie 11-13 lat.
Najmlodsza grupa, czyli uczniowie w wieku 8-10 lat, stanowita 17%, co wskazuje na
wyjatkowo wczesna inicjacj¢ w pojedynczych przypadkach.

e Zdecydowana wigkszo$¢ uczniow (92%) nie zna miejsc, w ktorych mozna kupi¢ narkotyki
lub dopalacze, a najczeSciej wskazywane lokalizacje to osiedle (3%), boisko sportowe (2%)
oraz inne miejsca (7%).

e Miodziez zapytano, kto rozmawia z nimi o dzialaniu i szkodliwos$ci alkoholu, narkotykow,
dopalaczy oraz papierosow. Najczesciej wskazywano nauczycieli (72%) oraz rodzicéw
(66%), co potwierdza, Ze to oni stanowig gtowne zrodta rzetelnej wiedzy na ten temat. Istotng
rolg¢ odgrywaja rowniez specjalisci szkolni — pedagog lub psycholog (42%), natomiast 27%
uczniow deklaruje, ze samodzielnie zdobywa informacje. Jedynie 6% miodych osob twierdzi,
ze nikt z nimi na ten temat nie rozmawia, co pokazuje, ze brak edukacji w tym zakresie
dotyczy niewielkiej grupy.

e Uczniowie za najbardziej popularne zjawisko wystepujace w ich otoczeniu wybrali:
uzaleznienie od smartfona (SP 4-8 — 79%) oraz uzaleznienie od Internetu (SP 4-8 — 77%).

e zapytano uczniéw o to, ile czasu dziennie korzystaja z komputera. Badani wskazywali
zazwyczaj, ze spedzaja w ten sposob do 2 godzin dziennie (SP 4-8 — 25%) czy tez do 4 godzin

dziennie (SP 4-8 — 26%). Znacznie niepokoja odsetki ankietowanych, ktorzy zaznaczyli, ze
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spedzaja przed komputerem powyzej 6 godzin dziennie (SP 4-8 — 8%). Do 6 godzin korzysta
8% uczniow SP 4-8.

e 32% ucznidéw klas 4-8 deklaruje, ze brak dostepu do Internetu nie miatby dla nich znaczenia.
Aczkolwiek, spora czgs$¢ uczniow przyznaje, ze odczutaby brak dostepu do Internetu (SP 4-8
— 68%).

e 46% uczniow klas 4-8 korzysta z telefonu od 2 do 3 godzin dziennie. Znaczny niepokoj budzi
fakt, iz 25% uczniow klas 4-8 deklaruje, ze korzysta z telefonu 4-5 godzin dziennie. 17%
ucznidow klas 4-8 wskazuje, ze korzysta z telefonu powyzej 5 godzin dziennie. Cz¢$¢ uczniow
spedza w ten sposob czas okoto godziny dziennie (SP 4-8 — 11%).

e Uczniowie klas 4-8 najwiecej czasu korzystajac z telefonu spedzajg na czatach, portalach
spoteczno$ciowych piszac ze znajomymi (30%), na stluchaniu muzyki (18%), na ogladaniu
filmikow, $§miesznych obrazkow (18%), a takze na korzystaniu z aplikacji (14%).

e Zapytano rowniez mlodziez o czas pos§wigcany na granie w gry komputerowe przez nich.
41% uczniow klas 4-8 gra w gry komputerowe od 1 do 3 godzin dziennie. Znaczny niepokdj
budzi fakt, iz 7% uczniéw klas 4-8 deklaruje, ze gra w gry od 3 do 6 godzin dziennie. 4%
ucznidow klas 4-8 wskazuje, ze gra w gry komputerowe powyzej 6 godzin dziennie. Czgs¢
uczniow spedza w ten sposob czas okoto godziny dziennie (SP 4-8 — 16%).

e Uczniowie w Gminie Wielun w wigkszosci nie majg doswiadczen zwigzanych
z grami hazardowymi na pienigdze (SP 4-8 — 87%). Jednakze 13% uczniow klas 4-8
przyznato, ze grato juz w tego rodzaju gry.

e Zapytano takze uczniow o rézne sytuacje, ktore mogly ich spotka¢ w Internecie. 23%
uczniow SP 4-8 otrzymywalo ztosliwe komentarze, tzw. hejty. Uczniowie klas 4-8 (27%)
otrzymywali wiadomosci z przezwiskami, obelgami oraz zdarzylo si¢, ze udostepniono ich
prywatng rozmowg (SP 4-8 — 27%).

e 11% uczniow klas 4-8 w Gminie Wielun do§wiadczyto przemocy domowej.

* 29% uczniow klas 4-8 spotyka agresja stowna.

e Jezeli chodzi o rodzaj do$wiadczanej przemocy przez ucznidw respondenci wskazali, Ze
spotyka ich zaré6wno przemoc psychiczna (SP 4-8 — 29%) oraz przemoc fizyczna (SP 4-8 —
23%). Zaznaczajac ,,inne”, uczniowie nie podali przykladow.

e Zapytano uczniéow takze o do§wiadczenie przemocy w szkole. Wedlug wynikéw badan 54%
uczniéw klas 4-8 nigdy jej nie doswiadczyto. Jednakze sg uczniowie, ktoérzy doswiadczaja
przemocy w szkole codziennie (SP 4-8 — 5%), kilka razy w tygodniu (SP 4-8 — 11%), kilka
razy w miesigcu (SP 4-8 — 12%), kilka razy w roku (SP 4-8 — 18%).

e 21% uczniow klas 4-8 deklaruje, ze zdarza si¢ im pi¢ napoje energetyczne.
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e 64% uczniow zadeklarowalo, Ze pije napoje energetyczne raz w miesigcu, s3 uczniowie,
ktorzy robig to raz w tygodniu (SP 4-8 — 14%) oraz codziennie (SP 4-8 — 5%).

e Uczniowie klas 4-8 szkot podstawowych (42%) spedzaja swoj czas wolny z rodzing, co
Swiadczy o duzym znaczeniu wi¢zi rodzinnych w tej grupie wiekowej. Towarzystwo
znajomych spoza klasy lub szkoty wybiera 14% ucznidow, natomiast 22% preferuje spedzanie
czasu z kolezankami i1 kolegami z klasy oraz ze szkoty. Samodzielne spedzanie czasu
deklaruje 15% badanych. W przypadku 7% ucznidow wskazano inne osoby towarzyszace w

czasie wolnym, jednak nie zostaly one doktadnie okreslone.

ROZDZIAL V
ANALIZA SWOT

Analiza SWOT nalezy do grupy metod zintegrowanych, czyli badajacych zar6wno sama
jednostke, jak rowniez jej otoczenie. Akronim pochodzi od angielskich wyrazow:

strengths (,,S” — sity, atuty, mocne strony),

weaknesses (,,W” — stabosci, stabe strony),

opportunities (,,0” — szanse, okazje, korzystne tendencje w otoczeniu zewn¢trznym),

threats (,, T’ — zagrozenia, niekorzystne zjawiska zewngtrzne).

Analiza SWOT zostala oparta na informacjach zawartych w kompleksowej diagnozie
sytuacji spolecznej w Gminie. Stanowi ona podstawe do identyfikacji 1 okreslenia kierunkow
dziatan. Analize SWOT dla Gminy Wielun znajduje si¢ ponize;j:

Mocne strony ¢ Funkcjonowanie Gminnej Komisji Rozwigzywania Probleméw
(Strengths) Alkoholowych (GKRPA) z regularnymi posiedzeniami i
podkomisjg interwencyjno-motywujaca.

e Skuteczna wspolpraca GKRPA z Zespolem Interdyscyplinarnym,
oceniana przez wigkszos$¢ pracownikow jako efektywna lub
umiarkowanie skuteczna.

e Systematyczne prowadzenie rozmow motywujacych z osobami
uzaleznionymi oraz monitorowanie liczby rozpoczetych spraw.

o Kontrole punktéw sprzedazy alkoholu i opiniowanie lokalizacji
nowych punktow, w tym wydawanie postanowien negatywnych w
wyjatkowych przypadkach.

e Prowadzenie spraw z udziatem biegtych sadowych i mozliwo$¢

kierowania wnioskow do sgdu o obowigzkowe leczenie
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odwykowe.

o Szeroki zakres dziatah profilaktycznych dla dzieci i mtodziezy, w
tym programy autorskie, zaj¢cia pozalekcyjne, kolonie 1 obozy
profilaktyczne oraz warsztaty sportowo-edukacyjne.

e Duzy zasi¢g dziatan edukacyjnych.

o Wysoka $§wiadomo$¢ spoteczna dorostych w zakresie
szkodliwosci alkoholu, papierosow i narkotykow oraz
koniecznosci ograniczenia ich dostepnosci.

e Rozbudowany system edukacyjny obejmujacy profilaktyke
uzaleznien, cyberprzemoc, agresje rowiesniczg oraz rozwijanie
kompetencji psychospotecznych mlodziezy.

Slabe strony » Niska wiedza mieszkancow, gdzie szuka¢ pomocy w przypadku
(Weaknesses) uzaleznien — 77% dorostych nie zna instytucji wsparcia.

e Niektorzy uczniowie do§wiadczajg przemocy w szkole i w domu

e Woczesna inicjacja alkoholowa i nikotynowa wsrdd dzieci i
mitodziezy, w tym przypadki ponizej 8 lat.

o Czeste korzystanie mlodziezy z telefonu, komputera i Internetu,
co sprzyja siecioholizmowi i ekspozycji na cyberprzemoc.

e Wiedza uczniéw o miejscach pozyskania narkotykow oraz
dopalaczy — niepokojace kontakty wsrod 3% badanych.

Szanse e Mozliwos¢ zwigkszenia skuteczno$ci dziatan poprzez wspolne
(Opportunities) szkolenia cztonkdéw GKRPA i Zespotu Interdyscyplinarnego.

e Rozw(j programow profilaktycznych w szkotach, obejmujacych
dodatkowe zagadnienia, np. bezpieczenstwo na drodze i rozwoj
kompetencji psychospotecznych.

o Zwigkszenie zaangazowania rodzicow w dziatania profilaktyczne
poprzez warsztaty i konsultacje.

» Rozszerzenie kampanii spotecznych w zakresie uzaleznien i
przeciwdziatania przemocy domowe;j.

e Mozliwos¢ prowadzenia badan lokalnych i diagnoz potrzeb
spotecznych w celu lepszego planowania dziatan.

o Integracja dziatan edukacyjnych z lokalnymi mediami i

organizacjami pozarzagdowymi w celu wzmocnienia przekazu
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profilaktycznego.

o Wykorzystanie wynikow ankiet wérdd ucznidéw i dorostych do
dopasowania metod oddziatywan profilaktycznych.

e Promowanie alternatywnych form spgdzania czasu wolnego
wsrod mlodziezy (sport, zajgcia integracyjne).

e Mozliwos¢ rozszerzenia dziatan edukacyjnych o dorostych
mieszkancoOw w zakresie przeciwdziatania uzaleznieniom
behawioralnym.

e Wzrost $wiadomosci spotecznej w zakresie zagrozen zwigzanych
z alkoholem, papierosami, narkotykami i cyberprzemoca.

Zagrozenia (Threats)

Ryzyko wystepowania przemocy domowej w rodzinach

niezaangazowanych w procedury wsparcia.

e Mozliwos$¢ niezglaszania przypadkdéw przemocy przez swiadkow
lub osoby doznajace przemocy.

e Wystepowanie agresji, przemocy réwiesniczej i cyberprzemocy
wsrod uczniow mimo realizowanych programow.

e Woczesna inicjacja alkoholowa, nikotynowa i narkotykowa w$rod
dzieci i mtodziezy.

e Wysoka dostepnos¢ alkoholu w lokalnych punktach sprzedazy
oraz ograniczona kontrola nieletnich przy zakupie.

e Niska wiedza mieszkancow o instytucjach wsparcia i procedurach
przeciwdziatania uzaleznieniom.

* Niedobor specjalistow, takich jak terapeuci i psychologowie,
utrudniajacy skuteczne wsparcie.

* Niewystarczajace srodki finansowe na dziatania profilaktyczne 1
interwencyjne.

e Potencjalne zmniejszenie zaangazowania wladz gminy w
realizacj¢ dziatan profilaktycznych.

* Rosngce zagrozenie uzaleznieniami behawioralnymi, w tym
siecioholizmem i grami hazardowymi w$rod mtodziezy.

» Brak wystarczajacych programéw edukacyjnych w szkotach i

ograniczona wspotpraca migdzy instytucjami.
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ROZDZIAL VI
REALIZATORZY PROGRAMU

Podmiotami odpowiedzialnymi za realizacje¢ dziatan sg grupy, instytucje oraz organizacje
funkcjonujace na terenie gminy lub obejmujace zasiggiem dzialania jej mieszkancow, ktore
prowadza dziatalno$¢ na rzecz rozwigzywania problemoéw alkoholowych, przeciwdziatania
narkomanii oraz przeciwdziatania uzaleznieniom behawioralnym. Efektywna realizacja
Programu wymaga S$cistej wspolpracy wszystkich instytucji oraz oséb stykajacych si¢ z
problemem alkoholowym jak rowniez z innymi uzaleznieniami, w tym m.in.:

e Miejsko-Gminny Osrodek Pomocy Spotecznej,

e Poradnia Leczenia Uzaleznien,

e Gminna Komisja Rozwigzywania Problemow Alkoholowych,
o Zespo6t Interdyscyplinarny,

e Poradnia Psychologiczno-Pedagogiczna

e organizacje pozarzadowe,

e podmioty gospodarcze,

e placowki o§wiatowe,

e organizacje pozarzadowe,

* instytucje zajmujace si¢ dzialalno$cig profilaktyczna,
e stowarzyszenia abstynenckie,

e Komenda Powiatowa Policji,

e Straz Miejska,

e Prokuratura.
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ROZDZIAL VII
ADRESACI PROGRAMU

Adresatami Gminnego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych
oraz Przeciwdziatania Narkomanii w Gminie Wielun sa wszyscy mieszkancy, ze szczegdlnym
uwzglednieniem 0sob 1 grup najbardziej narazonych na uzaleznienia oraz problemy spoteczne.
Program obejmuje osoby uzaleznione i zagrozone uzaleznieniem, ich rodziny, dzieci oraz
wspotmalzonkow, oferujac wsparcie terapeutyczne, psychologiczne i edukacyjne. Szczegodlng
uwage poswigcono dzieciom i mtodziezy poprzez dziatania profilaktyczne i edukacyjne, a takze
rodzicom 1 nauczycielom petnigcym kluczowa role w wychowaniu i wczesnym reagowaniu na
zagrozenia. Program wspiera takze osoby 1 rodziny do$wiadczajace trudnosci zyciowych, a jego
powszechne dziatania — kampanie spoleczne, warsztaty, konsultacje — obejmuja catg spotecznosc¢
lokalna, promujac zdrowy 1 odpowiedzialny styl zycia. Wszystkie aktywnos$ci programu majg na
celu wzmacnianie kompetencji spotecznych, budowanie $§wiadomo$ci oraz ograniczanie

zachowan ryzykownych wérod mieszkancéw Gminy Wielun.

ROZDZIAL VIII
CELE ORAZ REALIZACJA GMINNEGO PROGRAMU PROFILAKTYKI
I ROZWIAZYWANIA PROBLEMOW ALKOHOLOWYCH ORAZ
PRZECIWDZIALANIA NARKOMANII NA LATA 2026 - 2027 DLA
GMINY WIELUN

Najwazniejszym celem Gminnego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Problemow

Alkoholowych oraz Przeciwdziatania Narkomanii dla Gminy Wielun na lata 2026 - 2027 jest:

kompleksowe wzmacnianie systemu przeciwdziatania uzaleznieniom poprzez rozwoj
dziatan profilaktycznych, edukacyjnych, terapeutycznych i interwencyjnych, a takze zwigkszanie
dostepnosci lokalnego wsparcia, poprawe wspotpracy migdzyinstytucjonalnej oraz podnoszenie
swiadomosci mieszkancow w zakresie zdrowia psychicznego i zagrozen wynikajgcych z uzywania

substancji psychoaktywnych i zachowan ryzykownych.

Prowadzenie dziatan bedzie realizowane poprzez ponizsze zadania z wykorzystaniem

zasoboOw instytucjonalnych i wybranych inicjatyw lokalnych, w nastepujacych obszarach:
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Obszar dzialan Opisi cel

Profilaktyka Adresowana do wszystkich mieszkancow Gminy Wielun, jej celem jest
uniwersalna ograniczenie wystgpienia uzaleznien 1 innych probleméw spotecznych
niezaleznie od poziomu ryzyka grupy docelowej. Dzialania obejmuja
kampanie edukacyjne, prelekcje, materialy informacyjne oraz inicjatywy

promujace zdrowy styl zycia.

Profilaktyka Skierowana do grup o podwyzszonym ryzyku wystagpienia problemow
selektywna zwigzanych z uzywaniem alkoholu i substancji psychoaktywnych. Celem jest
oddzialtywanie na zidentyfikowane czynniki ryzyka, w tym prowadzenie
warsztatow, konsultacji psychologicznych oraz programéw wsparcia

w szkotach 1 instytucjach spotecznych.

Profilaktyka Skierowana do oso6b lub grup, u ktérych pojawily si¢ pierwsze symptomy
wskazujaca zaburzen lub wczesne oznaki angazowania si¢ w zachowania problemowe.
Dziatania obejmuja indywidualne i grupowe konsultacje, wsparcie
terapeutyczne oraz kierowanie do odpowiednich form pomocy, aby zapobiec

r0ZWojowi problemow.

Terapia Obejmuje osoby wymagajace specjalistycznej pomocy w  zwigzku
i rehabilitacja  z uzaleznieniem. Celem dziatan jest wsparcie w procesie leczenia i powrotu
do pelnej aktywnos$ci spotecznej, poprzez programy terapeutyczne, wsparcie

psychologiczne, interwencje kryzysowe i reintegracje spoteczna.
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Harmonogram dzialan Gminnego Programu Profilaktyki — Gmina Wielun

1. Realizacja dzialan profilaktycznych i edukacyjnych w zakresie przeciwdzialania

uzaleznieniom od substancji psychoaktywnych, uzaleznieniom behawioralnym oraz

problemom spolecznym wynikajacym z naduzywania alkoholu i innych uzywek.

Kierunki dzialan:

1. Tworzenie i wdrazanie programéw profilaktycznych

w szkotach i placowkach o§wiatowych na
wszystkich poziomach edukacji, obejmujacych w

szczegolnosci:

— uzaleznienia cyfrowe i1 od Internetu (m.in. gry
komputerowe, media spotecznosciowe — badani
uczniowie za najbardziej popularne zjawisko
wystepujace w ich otoczeniu wybrali:
uzaleznienie od smartfona (SP 4-8 — 79%) oraz
uzaleznienie od Internetu (SP 4-8 — 77%).

2. Organizowanie warsztatow, szkolen i zajec¢
edukacyjnych dla dzieci, mtodziezy, nauczycieli i
rodzicow w zakresie profilaktyki uzaleznien,
asertywnosci, radzenia sobie ze stresem oraz
przeciwdziatania przemocy domowej i srodowisku
szkolnym.

3. Finansowanie i wspieranie aktywnos$ci
pozalekcyjnych oraz projektow edukacyjno-
profilaktycznych, takich jak:

— kota zainteresowan i zajecia sportowe z
elementami profilaktyki,

— kolonie, obozy i potkolonie profilaktyczne
podczas ferii i wakaciji,

— konkursy, festyny i imprezy integracyjne
promujace zdrowy styl zZycia oraz wspolne
spedzanie czasu rodzicow z dzie¢mi.

4. Rozpowszechnianie materialow edukacyjnych i

informacyjnych — zakup i dystrybucja ulotek,

Id: 05801D5C-772F-4004-B1C7-21867117B785. Podpisany

Wskazniki:

e Liczba opracowanych i

wdrozonych programow
profilaktycznych w szkotach i
placéwkach edukacyjnych.
Liczba przeprowadzonych
warsztatow, szkolen 1 spotkan
edukacyjnych dla ucznidéw,
rodzicow i nauczycieli.
Liczba uczestnikow
poszczeg6lnych zajgc
profilaktycznych (dzieci,
mitodziez, rodzice,
nauczyciele).

Liczba materialow
edukacyjnych (ulotki, broszury,
poradniki, plakaty)
przygotowanych i rozdanych w
szkotach 1 instytucjach
gminnych.

Liczba zaj¢¢ pozalekcyjnych i
projektow sportowo-
edukacyjnych z elementami
profilaktyki.

Liczba imprez, konkursow,
festynow 1 wydarzen
integracyjnych wspierajacych
profilaktyke uzaleznien i

budowanie wig¢zi rodzinnych.
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broszur, poradnikow, plakatow w szkotach i
instytucjach gminnych, zwigkszajacych swiadomosé
zagrozen zwigzanych z uzaleznieniami i
ryzykownymi zachowaniami.

. Promowanie dostgpu do wsparcia psychologicznego
1 terapeutycznego dla oséb i rodzin zagrozonych
wykluczeniem spotecznym, z problemami
alkoholowymi, narkotykowymi lub uzaleznieniami
behawioralnymi.

. Podnoszenie kwalifikacji kadry zajmujacej si¢
profilaktyka, w tym cztonkow GKRPA 1
specjalistow pracujacych w szkotach, poprzez
szkolenia, warsztaty i konsultacje.

. Wlaczanie gminy w kampanie ogdlnopolskie 1
regionalne, edukujace spotecznos¢ lokalng na temat
skutkow zdrowotnych, prawnych i spotecznych
naduzywania alkoholu, substancji psychoaktywnych
oraz uzaleznien behawioralnych.

. Wsparcie aktywnosci sportowej 1 tworczej wsrod
dzieci 1 mtodziezy, jako alternatywy wobec
zachowan ryzykownych i uzaleznien, poprzez
organizacj¢ turniejow, lig, zaje¢ rekreacyjnych i

kreatywnych.

Liczba kolonii, obozow i
potkolonii profilaktycznych
zrealizowanych w ciggu roku.
Liczba 0s6b korzystajacych z
konsultacji psychologicznych i
wsparcia terapeutycznego w
ramach gminnych programow.
Liczba szkolen podnoszacych
kwalifikacje kadry zajmujace;j
si¢ profilaktyka i
rozwigzywaniem problemow
uzaleznien.

Liczba dziatan edukacyjnych
realizowanych w ramach
kampanii regionalnych i
ogo6lnopolskich.

Liczba uczestnikow aktywnosci
sportowych i tworczych z
elementami profilaktyki.
Liczba dziatan promujacych
alternatywne formy spedzania
czasu wolnego i zdrowy styl
zycia wérod dzieci, mtodziezy 1

rodzin.

2. Rozszerzenie dostepu do wsparcia terapeutycznego i rehabilitacyjnego dla oséb

uzaleznionych od alkoholu i substancji psychoaktywnych oraz dla osob zagrozonych

uzaleznieniem i ich rodzin.

Wskazniki:

Kierunki dzialan:

1. Organizacja kompleksowych zaje¢ terapeutycznych

dla oséb borykajacych si¢ z problemami
alkoholowymi, narkotykowymi oraz osob
stosujgcych przemoc, w tym terapie indywidualne i

grupowe.

2. Tworzenie programéw wsparcia dla rodzin os6b

Id: 05801D5C-772F-4004-B1C7-21867117B785. Podpisany

Liczba przeprowadzonych
zaj¢c terapeutycznych
(indywidualnych i grupowych).
Liczba uczestnikdw terapii
uzaleznien w danym roku.

Liczba rodzin 1 0s6b
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uzaleznionych, obejmujacych:
— psychoterapi¢ wspdtuzaleznionych,
— wsparcie dla dorostych dzieci alkoholikow,
— konsultacje i porady psychologiczne w trakcie
1 po zakonczeniu terapii.
. Rozbudowa bazy edukacyjnej i terapeutycznej, w
tym zakup i dystrybucja materiatow edukacyjnych,
poradnikéw 1 pomocy dydaktycznych dla pacjentow
1 terapeutow.
. Wsparcie infrastruktury i wyposazenia placowek
leczniczych prowadzacych terapi¢ uzaleznien

poprzez doposazenie w sprzet 1 narzedzia niezbedne

do prowadzenia efektywnych zaje¢ terapeutycznych.

. Prowadzenie dziatan motywacyjnych i
informacyjnych w formie rozmoéw indywidualnych
lub grupowych z osobami uzaleznionymi oraz
cztonkami ich rodzin, w celu zwigkszenia
skutecznosci terapii 1 wezesnej interwencji.

. Realizacja procedur prawnych w zakresie
przymusowego leczenia odwykowego, obejmujaca
przygotowanie 1 kierowanie wnioskow do sadu
wobec 0soOb, ktore nie podejmujg dobrowolnie
leczenia.

. Integracja dzialan terapeutycznych z programami
profilaktycznymi, w tym wspotpraca z instytucjami
edukacyjnymi, socjalnymi i stuzbg zdrowia, aby
wspiera¢ uczestnikdéw terapii w Srodowisku
lokalnym.

. Edukacja pacjentéw i rodzin na temat konsekwencji
zdrowotnych, psychologicznych i spotecznych
uzaleznien oraz metod radzenia sobie z ryzykiem
nawrotu.

. Monitorowanie i ewaluacja skutecznos$ci dziatan

terapeutycznych, poprzez analize liczby

Id: 05801D5C-772F-4004-B1C7-21867117B785. Podpisany

wspotuzaleznionych objetych
wsparciem psychologicznym i
psychoterapeutycznym.
Liczba pacjentow objetych
programami wsparcia po
zakonczeniu leczenia.

Liczba zakupionych
materiatéw edukacyjnych i
dydaktycznych dla pacjentow i
terapeutow.

Liczba doposazonych
placoéwek 1 liczba nowych
narzedzi lub sprzgtu
wprowadzonych do terapii.
Liczba przeprowadzonych
rozmow motywacyjno-
informacyjnych z osobami
uzaleznionymi i ich rodzinami.
Liczba wnioskow
skierowanych do sagdu w
sprawie przymusowego
leczenia odwykowego.

Liczba dziatan wspierajacych
integracj¢ uczestnikdéw terapii
z lokalnym $rodowiskiem (np.
wspotpraca z szkotami,
instytucjami socjalnymi).
Liczba dziatan edukacyjnych
realizowanych dla pacjentow 1
rodzin w zakresie skutkow

uzaleznien.
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uczestnikow, ich postepoéw oraz potrzeb wsparcia

dodatkowego.

3. Wsparcie rodzin dotknietych zaburzeniami zycia rodzinnego i spolecznego

wynikajacymi z naduzywania alkoholu i innych substancji psychoaktywnych.

Wskazniki:

Kierunki dzialan:

1.

Finansowanie i organizacja terapii dla 0sob z
problemami uzaleznien oraz ich rodzin, obejmujace;j
wsparcie psychologiczne, psychoterapi¢

indywidualng i grupowa.

. Swiadczenie wsparcia psychospotecznego i

prawnego dla rodzin doswiadczajacych trudnosci w

funkcjonowaniu spotecznym i rodzinnym.

. Realizacja programow edukacyjnych i

interwencyjnych ukierunkowanych na rozwijanie
kompetencji spotecznych, umiejetnosci
komunikacyjnych i rozwigzywania konfliktoéw w
rodzinie.

Wdrozenie procedur systemowych w celu
zapewnienia bezpiecznych form wsparcia dla rodzin
w sytuacjach kryzysowych, w tym korzystanie z
procedury ,,Niebieskie Karty” przez cztonkow

GKRPA.

. Podnoszenie kwalifikacji specjalistow swiadczacych

pomoc rodzinng, w tym pracownikow GKRPA, w
zakresie wsparcia rodzin i przeciwdziatania

negatywnym skutkom uzaleznien.

. Organizacja konsultacji i doradztwa dla cztonkoéw

rodzin, obejmujacych aspekty prawne,

psychologiczne i spoleczne.

. Tworzenie materiatéw edukacyjnych i

informacyjnych wspierajacych rodziny w radzeniu
sobie z trudnosciami wynikajacymi z naduzywania

alkoholu lub innych substanc;ji.

. Wspieranie dzialan profilaktycznych skierowanych

Id: 05801D5C-772F-4004-B1C7-21867117B785. Podpisany

Liczba 0s6b i rodzin objetych
terapig uzaleznien.

Liczba sesji terapeutycznych i
wsparcia indywidualnego oraz
grupowego dla rodzin.

Liczba rodzin korzystajacych z
poradnictwa psychologicznego i
prawnego.

Liczba programow
edukacyjnych i interwencyjnych
przeprowadzonych w szkotach i
srodowisku lokalnym.

Liczba 0s6b uczestniczacych w
zajeciach 1 warsztatach
edukacyjnych.

Liczba pracownikoéw GKRPA 1
specjalistow podnoszacych
kwalifikacje w zakresie
wsparcia rodzin.

Liczba materialow
edukacyjnych i informacyjnych
zakupionych i dystrybuowanych
do rodzin.

Liczba rodzin korzystajacych z
procedury ,,Niebieskie Karty”.
Liczba konsultacji i porad
udzielonych rodzinom w
ramach dziatan profilaktyczno-

interwencyjnych.

30

Strona 30



do rodzin, majacych na celu wczesne rozpoznawanie
ryzykownych zachowan i umiej¢tne reagowanie na

nie.

. Integracja wsparcia lokalnego poprzez wspolprace z

instytucjami edukacyjnymi, socjalnymi i
zdrowotnymi, aby rodziny miaty dostep do

kompleksowej pomocy.

Liczba dziatan podejmowanych
w ramach wspolpracy z
instytucjami lokalnymi.
Liczba nowych programéw lub
inicjatyw edukacyjnych
skierowanych do rodzin w
danym roku.

Liczba interwencji i dziatan
wspierajacych funkcjonowanie
rodziny w sytuacjach
kryzysowych.

4. Wspieranie lokalnych instytucji, organizacji pozarzadowych i osob fizycznych w

dzialaniach profilaktycznych dotyczacych uzaleznien i ryzykownych zachowan.

Wskazniki:

Kierunki dzialan:

1.

Wsparcie funkcjonowania grup samopomocowych,
w tym dofinansowanie wynajmu pomieszczen dla

klubé6w AA 1 podobnych inicjatyw.

. Zapewnienie dziatalnosci $wietlic srodowiskowych

w Wieluniu 1 Olewinie, oferujacych dzieciom i
mtodziezy bezpieczne miejsce do rozwoju, nauki i

integracji.

. Organizacja wydarzen profilaktycznych i

integracyjnych, w tym zlotéw, spotkan edukacyjnych
oraz imprez promujacych trzezwy 1 zdrowy styl
zycia.

Prowadzenie zaj¢¢ dziennych w §wietlicach
srodowiskowych, obejmujacych edukacje,

rozwijanie zainteresowan, zajgcia artystyczne i
sportowe oraz elementy socjoterapii i wsparcia

emocjonalnego.

. Realizacja edukacyjno-profilaktycznych programow

podczas ferii 1 wakacji, umozliwiajacych dzieciom 1
mtodziezy rozw0j umiejetnosci spotecznych i

zdrowych nawykow.

Id: 05801D5C-772F-4004-B1C7-21867117B785. Podpisany

Liczba zorganizowanych
wydarzen profilaktycznych 1
integracyjnych.

Liczba uczestnikow wydarzen
profilaktycznych 1 zlotow
trzezwosciowych.

Liczba zaje¢ przeprowadzonych
w $wietlicach srodowiskowych.
Liczba dzieci i mtodziezy
uczestniczace] w zajgciach
Swietlicowych.

Liczba zorganizowanych ferii i
wakacji edukacyjno-
profilaktycznych dla dzieci i
mtodziezy.

Liczba wspartych grup
samopomocowych i
stowarzyszen lokalnych.

Liczba dziatan diagnostycznych

i badan lokalnych zagrozen
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6. Zapewnienie wsparcia organizacyjno-finansowego
Gminnej Komisji Profilaktyki i Rozwigzywania
Probleméw Alkoholowych, umozliwiajacego
skuteczng realizacje jej zadan.

7. Monitorowanie sytuacji spotecznej i diagnostyka
lokalnych zagrozen, w tym prowadzenie badan
dotyczacych zachowan ryzykownych i uzaleznien w
srodowisku lokalnym.

8. Wspodlpraca z organizacjami mtodziezowymi, takimi
jak ZHP i Mtodziezowe Druzyny Pozarnicze, w celu
prowadzenia dziatan profilaktycznych i wypoczynku
edukacyjnego.

9. Tworzenie i dystrybucja materiatow informacyjnych
dotyczacych profilaktyki uzaleznien i promowania

zdrowego stylu zycia.

spotecznych.

e Liczba uczestnikéw programow
edukacyjnych prowadzonych w
ramach wspotpracy z
organizacjami mtodziezowymi.

e Liczba materiatow
edukacyjnych i informacyjnych
zakupionych lub
przygotowanych do dystrybucji.

e Liczba godzin zajeé
socjoterapeutycznych i
edukacyjnych prowadzonych w
swietlicach.

e Liczba dzieci i mlodziezy
objetej systematycznym
wsparciem w ramach dziatan
Swietlicowych.

e Liczba nowych inicjatyw
profilaktycznych wdrozonych w
danym roku.

5. Nadzor i wsparcie podmiotéw zajmujacych si¢ sprzedaza i serwowaniem napojow

alkoholowych oraz dzialania w zakresie bezpieczenstwa publicznego.

Kierunki dzialan:

1. Organizacja szkolen 1 warsztatow dla pracownikow
punktéw sprzedazy alkoholu, ukierunkowanych na
odpowiedzialng sprzedaz, przestrzeganie przepisow
prawa oraz profilaktyke spozywania alkoholu przez
0soby nieletnie.

2. Realizacja dziatan kontrolnych i monitorujacych
punkty sprzedazy i podawania alkoholu, majacych
na celu ograniczenie nielegalnej sprzedazy i
zapewnienie zgodnosci z obowigzujacymi
przepisami.

3. Podejmowanie dzialan interwencyjnych w

Id: 05801D5C-772F-4004-B1C7-21867117B785. Podpisany

Wskazniki:

e Liczba przeprowadzonych
kontroli punktow sprzedazy i
podawania alkoholu.

e Liczba dzialan interwencyjnych
podjetych wobec naruszen
przepisow.

e Liczba zgtoszonych spraw i
prowadzonych postgpowan w
zakresie naruszen przepisow o
sprzedazy alkoholu.

e Liczba szkolen 1 warsztatow
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przypadkach naruszen prawa dotyczacych sprzedazy
i konsumpcji alkoholu.

. Wspotpraca z organami §cigania i wymiarem
sprawiedliwo$ci, w tym sktadanie wnioskéw do
policji, sporzadzanie aktéw prawnych oraz
reprezentowanie gminy w postepowaniach
sagdowych.

. Prowadzenie dziatan informacyjnych i edukacyjnych
skierowanych do sprzedawcow i konsumentow, w
tym kampanii ograniczajacych dostepnos¢ alkoholu
dla 0s6b niepetnoletnich oraz promujacych
odpowiedzialne zachowania.

. Realizacja programow przeciwdziatajagcych
prowadzeniu pojazdow pod wpltywem alkoholu, w
tym inicjatyw edukacyjnych i kontrolnych

zwigzanych z bezpieczenstwem drogowym.

zrealizowanych dla
sprzedawcow alkoholu.

Liczba uczestnikoéw szkolen
skierowanych do pracownikow
punktow sprzedazy alkoholu.
Liczba dziatan edukacyjnych i
informacyjnych skierowanych
do sprzedawcow i
konsumentow.

Liczba kampanii lub dziatan
promujacych odpowiedzialne
spozywanie alkoholu.

Liczba dziatan profilaktycznych
dotyczacych ograniczenia
dostepu alkoholu dla 0so6b
nieletnich.

Liczba dziatan i kontroli
zwigzanych z bezpieczenstwem
ruchu drogowego i
nietrzezwoscig kierowcow.
Liczba kierowcow objetych
dzialaniami profilaktycznymi 1
edukacyjnymi.

Liczba przygotowanych
materiatlow informacyjnych dla
punktow sprzedazy alkoholu.
Liczba przypadkow wspolpracy
z policja i sadami w zakresie
przeciwdziatania naruszeniom

przepisow.

6. Wsparcie os6b zmagajacych si¢ z problemami uzaleznien oraz ich rodzin w

kontekscie trudnosci spotecznych i ekonomicznych, przy jednoczesnym wzmacnianiu

integracji z lokalng spolecznoscia.

Kierunki dzialan:

Id: 05801D5C-772F-4004-B1C7-21867117B785. Podpisany

Wskazniki:

33

Strona 33



. Udzielanie wsparcia materialnego i finansowego
osobom zagrozonym ubdstwem lub wykluczeniem
spotecznym, w tym w kontekscie probleméw
zwigzanych z uzaleznieniami, zgodnie z
obowigzujacymi przepisami prawa.

. Realizacja pracy socjalnej z rodzinami, w tym
planowanie i wdrazanie dziatan w oparciu o
kontrakty socjalne, ktore okreslaja cele i wsparcie
dostosowane do indywidualnych potrzeb.

. Podejmowanie dziatan srodowiskowych, majacych
na celu aktywizacje spoteczng, wiaczanie osoéb
zagrozonych wykluczeniem i wzmacnianie wi¢zi z
lokalnym $rodowiskiem.

. Wspolpraca z rodzinami w miejscu zamieszkania,
obejmujaca wizyty domowe, konsultacje i wsparcie
W rozwigzywaniu biezacych problemow.

. Koordynacja interwencji i wsparcia
specjalistycznego, w tym podejmowanie dziatan
edukacyjnych, informacyjnych i profilaktycznych w

rodzinach dotknigtych problemami uzaleznien.

Id: 05801D5C-772F-4004-B1C7-21867117B785. Podpisany

Liczba 0s6b otrzymujacych
wsparcie finansowe lub
rzeczowe.

Liczba rodzin objetych praca
socjalng.

Liczba rodzin, w ktérych
wdrozono kontrakt socjalny.
Liczba interwencji
srodowiskowych 1 domowych
przeprowadzonych w rodzinach.
Liczba rodzin, ktore
uczestniczylty w programach
aktywizacji spoteczne;.
Liczba wizyt socjalnych w
miejscu zamieszkania osob i
rodzin.

Liczba konsultacji
indywidualnych z osobami i
rodzinami.

Liczba os6b objetych
doradztwem i wsparciem
psychologicznym lub
edukacyjnym w ramach pracy
socjalnej.

Liczba dziatan edukacyjnych i
informacyjnych skierowanych
do srodowiska lokalnego.
Liczba wspotpracujacych
instytucji i organizacji w
realizacji wsparcia
srodowiskowego.

Liczba uczestnikdw programow
integracyjnych lub
reintegracyjnych.
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e Liczba dziatan profilaktycznych
1 wspierajacych, skierowanych
do rodzin dotknigtych

problemami uzaleznien.

ROZDZIAL IX
FINANSOWANIE GMINNEGO PROGRAMU PROFILAKTYKI |
ROZWIAZYWANIA PROBLEMOW ALKOHOLOWYCH ORAZ
PRZECIWDZIALANIA NARKOMANII NA LATA 2026 - 2027 DLA
GMINY WIELUN

Zrédtem finansowania zadan zawartych w Gminnym Programie beda $rodki finansowe
budzetu Gminy stanowigce dochody z tytulu wydawania zezwolen na sprzedaz napojow
alkoholowych, wniesione przez podmioty gospodarcze zgodnie z art. 18* ustawy z dnia 26
pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi. Dochody te
stanowig dochod gminy, ktory w calo$ci jest przeznaczany na realizacje programu.

Dodatkowym zrédtem finansowania mogg by¢ srodki, pozyskiwane z tzw. ,,optat za

malpki” na przeciwdziatanie negatywnym skutkom spozywania alkoholu.

ROZDZIAL X
ZASADY WYNAGRADZANIA CZEONKOW GMINNEJ KOMISJI
ROZWIAZYWANIA PROBLEMOW ALKOHOLOWYCH W GMINIE
WIELUN

Cztonkom Gminnej Komisji Rozwigzywania Problemow Alkoholowych w Gminie Wielun
za udziat w posiedzeniach Komisji oraz zespotach problemowych przystuguje wynagrodzenie w
wysokosci:
e 14% minimalnego wynagrodzenia za prace ustalonego na podstawie odrebnych przepisow
dla Przewodniczacego Komisji oraz Sekretarza Komisji,
e 12% minimalnego wynagrodzenia za prac¢ ustalonego na podstawie odrgbnych przepisow

dla pozostatych cztonkéw Komisji.
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Wyptata wynagrodzenia nast¢puje na podstawie podpisu na liscie obecnosci. Cztonkom
Komisji przystuguje tylko jedno wynagrodzenie niezaleznie od liczby odbytych posiedzen w
miesigcu.

Dodatkowo za udziat w grupach w grupach diagnostyczno — pomocowych w zwigzku z
procedura wszczgcia Niebieskiej Karty ustala si¢ wynagrodzenie 45 zt za kazdorazowe
posiedzenie grupy diagnostyczno — pomocowej dla cztonkoéw niebedacych pracownikami
jednostek gminy Wiclun. Wyptata wynagrodzenia nastgpi na podstawie podpisu na liscie

obecnosci.

ROZDZIAL XI
WDRAZANIE GMINNEGO PROGRAMU PROFILAKTYKI |
ROZWIAZYWANIA PROBLEMOW ALKOHOLOWYCH ORAZ
PRZECIWDZIALANIA NARKOMANII NA LATA 2026 - 2027 DLA
GMINY WIELUN

Wdrazanie Programu ma charakter interdyscyplinarny i opiera si¢ na $cistej wspolpracy
roznych specjalistow oraz instytucji. W jego realizacj¢ zaangazowani s3 m.in.: cztonkowie
Gminnej Komisji Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych, psycholodzy, terapeuci
uzaleznien, realizatorzy programéw profilaktycznych, pedagodzy szkolni, wychowawcy,
pracownicy socjalni, kuratorzy sadowi oraz funkcjonariusze policji. Wspodlne, skoordynowane
dziatania tych podmiotdéw maja na celu kompleksowe wsparcie mieszkancéw gminy w zakresie
profilaktyki uzaleznien, weczesnej interwencji, edukacji oraz dziatan naprawczych.

Burmistrz odpowiada za prawidlowe zarzadzanie $rodkami finansowymi przeznaczonymi
na realizacj¢ Programu, w tym za decyzje dotyczace podziatu budzetu, wydatkowania funduszy
oraz alokacji zasobow zgodnie z aktualnymi potrzebami lokalnej spotecznosci 1 priorytetami
Programu. Kazdego roku sporzadza szczegdlowe sprawozdanie z realizacji, obejmujace opis
podjetych dziatan, ocen¢ ich efektywnosci oraz wskazanie obszarow wymagajacych
wzmocnienia. Sprawozdanie to przedktadane jest Radzie Miejskiej najpozniej do 30 czerwca
roku nastgpujacego po roku sprawozdawczym. Ponadto, zgodnie z wytycznymi Krajowego
Centrum Przeciwdziatania Uzaleznieniom, do 15 kwietnia Burmistrz przekazuje tej instytucji

zbiorczg informacje dotyczaca realizacji zadan, opracowang w oparciu o ankiete KCPU.
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ROZDZIAL XII
MONITORING | EWALUACJA GMINNEGO PROGRAMU
PROFILAKTYKI I ROZWIAZYWANIA PROBLEMOW
ALKOHOLOWYCH ORAZ PRZECIWDZIALANIA NARKOMANII NA
LATA 2026 - 2027 DLA GMINY WIELUN

Zgodnie z zaleceniami Krajowego Centrum Przeciwdziatania Uzaleznieniom (KCPU),
skuteczno$§¢ Gminnego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych oraz
Przeciwdzialania Narkomanii opiera si¢ na systematycznym monitoringu i ewaluacji, ktoére
pozwalaja §ledzi¢ realizacj¢ dziatan, ocenia¢ ich efektywnos$¢ oraz wprowadza¢ niezbedne
korekty. Monitoring obejmuje zbieranie danych dotyczacych zjawisk uzaleznien, problemow
spotecznych i trudnosci rodzinnych, analiz¢ dostgpnych form wsparcia, wymiang¢ informacji
miedzy instytucjami realizujagcymi Program oraz kontrole jakosci i zgodnos$ci z harmonogramem
realizowanych dziatan. Ewaluacja pozwala oceni¢ rezultaty i oddzialywanie Programu, w tym
zmiang postaw, wiedzy oraz sytuacji rodzin i uczestnikow, a takze opracowywac rekomendacje
dla dalszego rozwoju dziatan.

Program realizowany jest w oparciu o zasady rzetelnosci, systematycznosci,
transparentno$ci 1 ciaglego doskonalenia, a dokumentacja i superwizja zapewniaja wysoka
jako$¢ wsparcia dla mieszkancow. Dzigki temu Program pozostaje narzedziem elastycznym,
reagujacym na zmieniajgce si¢ potrzeby spolecznosci 1 skutecznie wspierajagcym profilaktyke

oraz rozwigzywanie problemow uzaleznien.
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Zatgcznik nr 2

WYKAZ ZADAN | WYDATKOW REALIZOWANYCH W RAMACH GMINNEGO PROGRAMU

PROFILAKTYKI | ROZWIAZYWANIA PROBLEMOW ALKOHOLOWYCH ORAZ PRZECIWDZIALtANIA

NARKOMANII NA ROK 2026 DLA GMINY WIELUN

Wykaz zadan i wydatkéw
Zadanie:

1. Zajecia sportowe z elementami profilaktyki dla dzieci i

mtodziezy z terenu Gminy

2. Programy profilaktyczne dla dzieci i mifodziezy -

zajecia pozalekcyjne

3. Terapia dla oséb uzaleznionych i ich rodzin

4. Funkcjonowanie Swietlic srodowiskowych

w Wieluniu i Olewinie

5. Dziatania na rzecz oséb/rodzin z problemem
alkoholowym, ukierunkowane na ochrone przed

przemoca w rodzinie

6. Pokrycie kosztdw skierowania na leczenie
7. Wynagrodzenia dla cztonkéw GKRPA
8. Wspieranie srodowisk abstynenckich

9. Szkolenia dla cztonkéw Gminnej Komisji
Rozwigzywania Problemoéw Alkoholowych
w Gminie Wielud oraz dziatania informacyjno-

edukacyjne, w tym kampanie edukacyjne

10. Organizacja wydarzen profilaktycznych
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Kwota:

dotacja — 500 000 zt

dotacja — 15 000 zt

dotacja - 100 000 zt

425 000 zt

34000 zt

5000 zt

67 000 zt

30 000 zt

5000 zt

5000 zt
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11. Wakacje w Gminie Wielun z elementami profilaktyki

12. Dziatalno$¢ wspomagajaca przeciwdziataniu

alkoholizmowi  w  szczegdlnosci  wsrdd  dzieci

i mtodziezy poprzez organizacje imprez sportowych w

ramach aktywnego i twdrczego spedzania wolnego

Czasu:

a)

b)

d)

e)

f)

h)

Trzezwosciowy Cross Maraton

Bieg Nocna Piona

V Lesny Cross Wielun Biega

I Rodzinny Bieg Szlakiem Matki Teresy

Kierocinskiej

Mityng Ptywacki — zawody sportowo —

terapeutyczne dla 0sdb z niepetnosprawnoscia

Zawody sportowo — terapeutyczne ,Ztota

Ptetwa”

Mityng Ptywacki ,,Bij Mistrza”

Rodzinny Turniej Koszykowki

Turniej Miedzypokoleniowy w Pitce Recznej
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20000 zt

10 000 zt

10 000 zt

10 000 zt

10 000 zt

9000 zt

10 000 zt

9000 zt

15 000 zt

10 000 zt
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13.

14.

15. .

j) Gminny Festiwal Aktywnosci i Integracji
Spotecznej dla Oséb z Niepetnosprawnosciami,
rodzin oraz stowarzyszen dziatajgcych na rzecz

profilaktyki uzaleznien

k) Integracyjny Turniej Gry w Kregle z Elementami
Profilaktyki, dedykowany osobom z
niepetnosprawnosciami, ich rodzinom oraz
cztonkom stowarzyszen dziatajgcych na rzecz

profilaktyki uzaleznien

I) V Bieg Strazaka w Dgbrowie

Organizacja wypoczynku letniego w ramach
profilaktycznej dziatalnosci edukacyjnej
w zakresie rozwigzywania probleméw alkoholowych,
przeciwdziatania narkomanii dla dzieci i miodziezy z
miodziezowych druzyn pozarniczych z terenu Gminy

Wielun

Organizacja wypoczynku letniego w ramach
profilaktycznej dziatalnosci edukacyjnej
w zakresie rozwigzywania probleméw alkoholowych,
przeciwdziatania narkomanii dla dzieci i mtodziezy ze

Zwigzku Harcerstwa Polskiego z terenu Gminy Wielun

Dziatania informacyjno - edukacyjne
w zakresie szeroko rozumiane] profilaktyki uzaleznien
dla wychowankow i rodzicow placéwek oswiatowo-

wychowawczych w Gminie Wielui
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10 000 zt

6 000 zt

15 000 zt

30000 zt

20000 zt

20000 zt
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