Uchwata Nr 111/16/2018
ad® Gminy Rozdrzew
daia 21 grudnia 2018r.

w sprawie uchwalenia Gminnego Programu Przecivalzia Narkomanii na obszarze
Gminy Rozdraew na 2019 r.

Na podstawie art. 18 ust. 2 pkt 15 wgta dnia 8 marca 1990 r. o0 samguizie
gminnym (Dz.U. z 2018r. poz. 994 ze zm. ) oraz Hdtust. 3 ustawy z dnia 29 lipca 2005 r.
0 przeciwdziataniu narkomanii (Dz.U. z 2018r. pd@30 ze zm.) uchwalagsto nastpuje:

§1
Uchwala s§ Gminny Program Przeciwdziatania Narkomanii na absz Gminy Rozdraew
na rok 2019 w brzmieniu stanagym zahcznik nr 1 do niniejszej uchwaty.

§2

Wykonanie uchwaty powierzagsiéjtowi Gminy Rozdraew.

§3

Uchwata wchodzi wzycie z dniem 1 stycznia 2019 r. i podlega ogtogzema tablicy
ogtoszé w Urzedzie Gminy w Rozdraewie i w Biuletynie Informacji Publiczne.

Przewodnicacy Rady Gminy
Wiestaw Jankowski



Uzasadnienie

Zgodnie z art.10 ust. 2 ustawy z dnia 29 lipca®2000 przeciwdziataniu narkomanii Woijt
przedktada Radzie Gminy projekt Gminnego Programaediwdziatania Narkomanii bige
pod uwag cele operacyjne dotygee przeciwdziatania narkomanii, okiene w Narodowym
Programie Zdrowia. Celem Programu jest razywanie probleméw zwzanych
z narkomary na terenie gminy, dzialald® informacyjna i edukacyjna w zakresie

profilaktyki narkotykowej.

Przeciwdziatanie narkomanii jest zadaniem witasnyning, a Program na rok 2019 stanowi

zalkcznik nr 1 do niniejszej uchwaty.

Wéjt Gminy
Mariusz Dymarski



Zgdznik do Uchwaty Nr 111/16/2018
Rady Gmyi Rozdrazew
z dni@1 grudnia 2018r.

GMINNY PROGRAM
PRZECIWDZIALANIA NARKOMANII DLA GMINY ROZDRA  ZEW
NFOK 2019

|. Wprowadzenie

Narkomania — oznacza naglwanie srodkow psychoaktywnych, potocznie — narkotykow.
S3 to substancje naturalne lub syntetyczne, ktéreowpdzone w okrdonej dawce do
organizmu ludzkiego, oddziatlujpa Grodkowy ukiad nerwowy, powodag miedzy innymi
zmianyswiadomaci, percepcji, nastroju.

Narkomania od lat stanowi problem o zgsiglobalnym. Niesie za splpowazne ryzyko
dla zdrowia publicznego, szczegolnie w kolte& chorob zakanych tj. HIV, zakaenia
wirusemzottaczki typu B i C, infekcji przenoszonych deopiciows, gruzlicy. Konsumenci
narkotykow (uzalenieni, wytkownicy problemowi i eksperymentiy) charakteryzuj sie
wysokim ryzykiem zgonu, nieadekwatnym niejednoki®iho ich wieku. Narkomania wie
sic z problemami spotecznymi takimi jak: ubostwo, lodmcie, prostytucja, przemoc,
przestpczaé¢, bezdomnéd oraz inne uzalaienia (hazard, alkoholizm).

Narkomania jest obecnie jednym z najpawejszych probleméw spotecznych w Polsce.
SzczegOllnie natdne na g 3 dzieci i mtodzie. Wynika to gtownie z powodu lekcewenia
problemu i panuca modt na zaywanie substancji psychotropowych oraz doniesie
internetowych opisacych dziatanie narkotykdéw jako znasych stres i zmrrzenie,

a przynoszcych luz, dobre samopoczucie i wesoéto

[l. Podstawa Prawna

W Polsce podstayvprawry do dziala w dziedzinie przeciwdziatania narkomanii jest
ustawa z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataratkamanii ( Dz.U. z 2018 r. poz. 1030 ze
zm.) Ustawa obejmuje zagadnienia, ktére hpldo zada wkasnych gminy i maj by¢
realizowane z uwzgtinieniem potrzeb lokalnych. Realizacje dzatea szczeblu lokalnym
prowadzane & w oparciu 0 gminny program przeciwdzialania narkoiy uchwalany
corocznie przez Rad Gminy zawiergcy cele operacyjne dotygze przeciwdziatania
narkomanii, okrdone w Narodowym Programie Zdrowia oraz stamgwicz$¢ Gminnegj
Strategii Rozwjzywania Probleméw Spotecznych na lata 2014 — 2020.

Narodowy Program Zdrowia na lata 2016-2020 - Krajow Program
Przeciwdziatania Narkomanii.

Celem strategicznym Narodowego Programu Zdrgegbwydhizeniezycia w zdrowiu,
poprawa zdrowia i zwzanej z nim jakéci zycia ludndgci oraz zmniejszenie nierow$m
spotecznej w zdrowiu.

Wykaz zada stuzgcych realizacji celu operacyjnego NPZ nr 2 :

.Profilaktyka i rozwhzywanie probleméw zwranych 2z w@aywaniem substancji
psychoaktywnych, uzateieniami behawioralnymi i innymi zachowaniami rypyknymi”
jest okrglony w Krajowym programie przeciwdziatania narkonnan

Cele i zadania okilwne w Gminnym programie przeciwdziatania narkomaii terenie
gminy Rozdraew na rok 2018 & spojne z Narodowym Programem Zdrowia ¢dd
realizowane z uwzgtinieniem konieczriei zapewnienia dogbnasci, zgodnie z koncepgj
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projektowania uniwersalnego, okleng w art. 2 Konwencji o prawach o0séb
niepetnosprawnych, oraz potrzebami osobznymi niepetnosprawriciami.

Krajowy Program Przeciwdziatania Narkomanii.
Zadania do realizacji przez jednostki samorgadu terytorialnego:

2.1. Zadania na rzecz ograniczenia stosowasm@dkow odurzajcych, substancji
psychotropowychsrodkéw zasipczych i NSP

2.1.1. Dziatania informacyjne i edukacyjne:

1) edukacja zdrowotna:

- prowadzenie dziataedukacyjnych, w tym kampanii spotecznych adresgwiamo rG@nych
grup docelowych, w szczegékw do dzieci, miodzigy i rodzicow na temat zagren
wynikajacych z uywaniasrodkéw odurzajcych, substancji psychotropowych i NSP, azéak
pozamedycznego stosowania produktow leczniczydrygh wywanie mae prowadz do
uzalenienia.

2. upowszechnianie informacji na temat dpat do dziatd profilaktycznych,
interwencyjnych, pomocowych i placéwek leczenia adéb zagrzonych uzalenieniem lub
uzaleznionych odsérodkéw odurzajcych, substancji psychotropowych i nowych substanc]
psychotropowych oraz ich rodzin przezAa® analiz baz danych i ich udaginianie.

2.2. Rozwo¢j kadr uczestnigzych w realizacji zadaz zakresu przeciwdziatania narkomanii
w tym:

1) prowadzenie doskonalenia kompetencji osob pgagoh z dziémi i miodzieza
dotyczcego wczesnego rozpoznawania zagnma Wwywania srodkow odurzajcych,
srodkow zastpczych, NSP oraz umigosci i podejmowania interwencji profilaktycznej,

2) szkolenie grup zawodowych, w szczegétiaakich jak: lekarze psychiatrzy, lekarze
podstawowej opieki zdrowotnej, pighiarki i potarne podstawowe] opieki zdrowotnej,
specjaléci terapii uzalenien i psycholodzy w zakresie tematyki uzaleen od srodkéw
odurzajcych, substancji psychotropowych i NSP oraz skurydz interwencji i programoéw
profilaktycznych i leczniczych,

4) prowadzenie dziataedukacyjnych i szkoleniowych dotygz/ch strategii rozvazywania
problemow wynikajcych z uywania srodkow odurzajcych, substancji psychotropowych
i NSP, kierowanych w szczegOkud do przedstawicieli organizacji pozadowych i JST

2.3. Profilaktyka

2.3.1. Profilaktyka uniwersalna, w tym:

1) poszerzenie i udoskonalenie oferty, upowszecimisoraz wdraanie programow
profilaktyki o naukowych podstawach lub potwierdeprskutecznéci adresowanych do
dzieci i mtodziey w wieku szkolnym , oséb dorostych, w tym prograwmgrofilaktyki, ktére
biorg pod uwag wspoélne czynniki chrogce i czynniki ryzyka #ywania substancji
psychotropowych i innych zachowaryzykownych, w tym w szczegoléa zalecanych
w ramach Systemu rekomendacji programéw profilaltych i promocji zdrowia
psychicznego,

2) poszerzenie i udoskonalenie oferty, upowszedmiaraz wdraanie programoéw

o naukowych podstawach lub potwierdzone] skuteg@naozwijajgcych kompetencije
wychowawcze i profilaktyczne rodzicow i oséb pracych z dziémi i miodziezg
sprzyjapce ksztattowaniu postaw i zachawarozdrowotnych dzieci i mtodzig.

2.3.2. profilaktyka selektywna, w tym:

1) poszerzanie i udoskonalanie oferty i wspiergmagramow o naukowych podstawach lub
0 potwierdzonej skuteczia realizowanych m.in. przez organizacje pozdawe i lokalne
dziatapce podmioty publiczne w miejscach o zkszonym ryzyku gywania srodkow
odurzajcych, substancji psychotropowych i NSP (np. miejgdaeacji, imprezy muzyczne,
kluby)

2) poszerzenie i udoskonalenie oferty i wspierae#izacji programow wczesnej interwencji
i profilaktyki selektywnej, w szczegol&a zalecanych w ramach Systemu rekomendacji
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programoéw profilaktycznych i promocji zdrowia psicinego, adresowanych doodowisk
zagraonych , w szczegoldoi dzieci i miodziey ze srodowisk marginalizowanych,
zagrazonych demoralizagj wykluczeniem spotecznym oraz osoObywajacych srodkow
odurzagcych, substancji psychotropowych i nowych substgo&ychotropowych w sposob
okazjonalny.

2.3.3. profilaktyka wskazuaga, w tym:

3) poszerzenie i udoskonalanie oferty i wspierargalizacji programow profilaktyki
wskazujcej o naukowych podstawach lub potwierdzonej skamneci adresowanych do
jednostek lub grup wysoce naomych na czynniki ryzyka, w szczegéheo do oséb
uzywajacych srodkow odurzajcych, substancji psychotropowych i NSP w sposolodiaky,
w tym w szczegélni zalecanych w ramach Systemu rekomendacji prognam
profilaktycznych i promocji zdrowia psychicznego.

2.4.1. Zwikszanie dogpnasci do opieki zdrowotnej i programéw podngsych jakd¢ zycia
0s6b utywajacych szkodliwie i uzalenionych,

1) wspieranie realizacji programéw redukcji szkattaxvotnych i spotecznych §nd0d osob
uzywajacych szkodliwie i uzablmionych od srodkdw odurzajcych, substancji
psychotropowych i NSP, obejmggp m.in. dziataln& edukacyjms, wsparcie spoteczne
i socjalne, programy wymiany igiet i strzykawek(ppbieganie zakaniom przenoszonym
droga krwi- HIV, HBV, HCV itd.)

40 rozwijanie dospu leczenia ambulatoryjnego dla osoékrywajacych szkodliwie
i uzaleznionych odsrodkéw odurzajcych , substancji psychotropowych i NSP

6) wspieranie programOw reintegracji spotecznejawadowej osOb uzateionych od
srodkow odurzajcych, substancji psychotropowych i NSP

7) zwiekszenie oferty dziata zmierzagcych do aktywizacji zawodowej i spotecznej 0sob
uzaleznionych odsrodkéw odurzajcych, substancji psychotropowych i NSP lub gszenie
dostpnasci do istniegcych form wsparcia.

2.5. Monitorowanie sytuacji epidemiologicznej w mdie uywaniasrodkéw odurzajcych,
substancji psychotropowych i NSP oraz postaw spolah i reakcji instytucjonalnych,
w tym:

2) realizacja badailosciowych w populacji generalnej i $n6d miodziey szkolnej( m.in.
ESPAD, ,Miodzieg”), prowadzonych co najmniej co cztery lata wedtagetodologii
EMCDDA.

lll. Skala problemow

Ogodlnokrajowe wyniki bada wskazuy, ze w opinii dorostych Polakéw problem
narkomanii nie naley do najwaniejszych problemow spotecznych. Jednakekszasé
dostrzega ryzyko szkod zaziane z uywaniem substancji psychoaktywnych, az@losiada
swiadoma¢ szczegoOlnego zagrenia miodziey narkotykami. Dane wskazyj iz 16%
badanej miodziey (15-16 lat) deklarowato jednorazowy kontakt z fnaary i haszyszem, a
4% przyznatlo si do co najmniej jednorazowegozygia amfetaminy. W sali kraju
rozpowszechnito s8i takze zjawisko wywania srodkdéw odurzajcych i substancji
psychotropowych ¥wod dzieci | mtodzigy.

Rozmiary zjawiska narkomanii na terenie nagpejny nie § w petni znane. Jednak
w ostatnich latach pojawiaty ¢spojedyncze sygnaly i interwencje z®ane z aywaniem
narkotykow, ktore byly przyczyn m.in. konfliktbw w rodzinie. Nieliczne osoby
nadwywajagce alkoholu przyznawaly sitakze do zaywania srodkow psychotropowych.
Z pozyskanych danych z Komisariatu Policji wAdanie Wlkp. wg stanu na dzie20 X br.
wynika jednak,ze na terenie naszej gminy w roku zieym nie prowadzonaadnych spraw
zwigzanych z narkotykami.
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W roku biggcym zlecono przeprowadzenie diagnozy probleméw espolych
wystepujacych na terenie naszej gminy. Badania ankietoweepmmvadzita Oficyna
Profilaktyczna z Krakowa. Badaniem etyich zostato 100 oséb dorostych, 190 uczniow i 10
sprzedawcow napojow alkoholowych.

Badanie ankietowe dzieci i mtodzigy.

W badaniu ankietowym na terenie Gminy Rozevaw szkotach podstawowych wio udziat
190 uczniéw, gdzie 55% proby stanowilty dziewtez 45% chiopcy. 24% respondentéw to
uczniowie klasy VI, 31% spoteczio stanowili uczniowie klasy 11l gimnazjum. 20% kmad/ch
uczszcza do VI klasy, 14% to uczniowie klasy VII, 8% ¥ klasy szkoty podstawowej, a 3% -
V.

Zdecydowana wkszai¢ respondentow przeczy temu, abygpeali srodki psychoaktywne.

Wg diagozy8% badanych ma za sabicjacje narkotykow czego 40% przeszig w wieku
8-10 lat.

Na pytanie o motywy sgniccia posrodki psychoaktywne, badani uczniowie poda#,chcieli
si¢ dobrze bawi (50%), a take kierowata nimi ciekawid (64%) oraz cké zrelaksowania si
(43%). 29% wskazato na @h zaimponowania w towarzystwie, 21% na pgegiupy i bycie
modnym. 14% ankietowanych narkotyk otrzymatoswiadomie. Wegkszaé¢ z nich po narkotyki
sigga w domu (38%). G#¢ ucznidwsrodki psychoaktywne zgwata na terenie szkoty (31%),
jak rowniez podczas wycieczek szkolnych (31%). Respondenchigimwskazali na bar/klub
(15%) i koleg/kolezanke (15%).

Zdecydowana wksza¢ badanej populacji uczniow (83%), twierdze nie zna miejsc, gdzie
maozna pozyskéa narkotyki lub dopalacze w swojej miejscawd 4% wskazato na inne, béj
przez nich nieokrdone miejsca, 3% uwa, ze narkotyki lub dopalacze maoa kupé na osiedlu,
w centrum miejscowdei (4%), w szkole (4%), w dyskotece (2%) i w sitawB%). Az 9% zna
konkretry osolg rozprowadzajca srodki psychoaktywne.

Badanie ankietowe dorostych mieszkecéw gminy.

W badaniu diagnozagym problemy spoteczne na terenie Gminy Rozelrawzito udziat 100
mieszkacow. Spaérod badanych 59% stanowity kobiety, a 41%vozyzni.

Jak wynika z analizy danych, 4% respondentowspekymentowato zesrodkami
psychoaktywnymi (jednokrotnie).
Osoby ktére maj za sob inicjacje narkotykows zazywatly marihuan (75%) oraz amfetamén
(25%). W kolejnym pytaniu badanie mieli okii¢ z jakich powodow zgli narkotyki. Jak
wynika z udzielonych odpowiedzi, 50% respondentdygrgta po srodki psychoaktywne dla
towarzystwa, 25% pod wptywem znajomych, kolejne 258ia lepszej zabawy.
Na pytanie dotycre maliwosci pozyskania narkotykOw na terenie zamieszkiwanej
miejscowdci, respondenci odpowiedzielize nie wiedz czy istnieje mealiwos¢ zakupu
narkotykow (53%). Cg¢ mieszkacow twierdzi, ze jest trudny darodkow psychoaktywnych
(18%), a dla 13%asstatwo dosgpne. Dla 14% badanych narkotykj satkowicie niedosjpne.
7% respondentdéw zna konkretosolg, u ktorej mana kupé narkotyki.

IV. Cele programu:

Realizacja Gminnego Programu Przeciwdziatangakbmanii ma na celu prowadzenie
oddzialywa zapobiegawczych, informacyjno- edukacyjnych, skienych dla spoteczgo
lokalnej w szczegolnmi zwickszapce] wiedze na temat skutkowzywania narkotykow,
srodkow odurzajcych i substancji psychotropowych m@8j na celu ograniczenie szkod
zdrowotnych i spotecznych i prawnych oraz propagueadrowego stylwycia zgodnie
zatlazeniami Narodowego Programu Zdrowia.



V. Finansowanie:

1. Srodki finansowe na realizacfsminnego Programu Przeciwdziatania Narkomanii
pochodgz optat za korzystanie z zezwblaa sprzeda napojow alkoholowych.
2. Wydatki przeznaczone na realizazgda wtasnych gminy wynikagcych z ustawy
0 przeciwdziataniu narkomanii oraz njseego programugsujete w planie bugetu
Gminy Rozdreew na rok 2018 w dziale 851 ,ochrona zdrowrazdziat 85153
,<Zwalczanie narkomanii” w wysaodm 8.720, - zi.

VI. Zadania programu

zadani: finansowani

1.Upowszechnienie informacji na temat @pstdo dziata profilaktycznych,
interwencyjnych, pomocowych i placéwek leczeniaaliab zagrozonych
uzaleznieniem lub uzalenionych odsrodkéw odurzajcych, substancji
psychotropowych i nowych substancji psychoaktywnych1.1.)

2. Upowszechnianie materiatow informacyjno — edykach 2z zakresu 500,-
promocji zdrowia i profilaktyki narkomanii oraz dotkonsekwenc;j
zdrowotnej, spotecznej i prawnej zZavania narkotykow i dopalacz
(ulotki, plakaty,informator, stron internetowa) (2.1

3. Finansowanie szkalezwiekszajcych kompetencje osob pragcych
z dziémi i miodzieza dotyczcego wczesnego rozpoznawania zagna 800,-
uzywania srodkéw odurzajcych, substancji psychotropowyckrodkéw
zastpczych oraz umiefnosci i podejmowania interwencji profilaktyczne
(2.2.1.

—_—

4. Dofinansowanie dziataldoi Osrodka Interwencji Kryzysowej
w Krotoszynie zajmujcej st pomog@ psychologiczn, prawn, interwency 3.000,-
w kryzysie, profilaktylg, terapy zwigzarg z narkomars,

5. Realizacja programow i warsztatow profilaktyczimy oraz zaj¢c | 3.700,-
informacyjno-edukacyjnych (dla dzieci, mtodzye rodzicéw) w ramach
profilaktyki uniwersalnej (2.3.1.) w tym prowadzerpozalekcyjnych zeg
sportowych promugcych zdrowy stykycia.

6. Prowadzenie punktu konsultacyjnego 720,-

RAZEM: 8.720-

(w nawiasach nr celu operacyjnego NPZ)
VIl. Realizatorzy programu:

1) Gminna Komisja Rozwkywania Problemoéw Alkoholowych w Rozdeawie,
2) Gminny Grodek Pomocy Spotecznej w Rozzkeavie,

3) Placowki gwiatowe na terenie gminy Rozdew,

4) Osrodek Interwencji Kryzysowej w Krotoszynie.

Przewodnicey Rady Gminy
Wiestaw Jankowski



