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UCHWALA NR. ........ccueeeeeeeee
RADY MIASTA SZCZECIN
Z dNia ...eeeeeeeeeieeeennn 2018 r

w sprawie przyjecia Gminnego Programu Profilaktyki i Rozwiazywania Problemow
Alkoholowych oraz Przeciwdzialania Narkomanii dla Miasta Szczecin na rok 2019

Na podstawie art. 18 ust. 2 pkt 15 ustawy z dnia 8 marca 1990 r. o samorzgdzie gminnym (Dz. U.
72018 1., poz. 994, 1000, 1349, 1432), art. 4! ust. 112 ustawy zdnia 26 pazdziernika 1982 r.
o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi (Dz.U. z 2018 r., poz. 2137) oraz
art. 10ust. 112 ustawy zdnia 29lipca 2005r. o przeciwdziataniu narkomanii (Dz. U.
72018 1., poz. 1030, 1490, 1669).

§ 1. Uchwala si¢ ,,Gminny Program Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych oraz
Przeciwdziatania Narkomanii dla Miasta Szczecin na rok 2019” w brzmieniu stanowigcym zatacznik
do niniejszej uchwaty.

§ 2. Wykonanie uchwaly powierza si¢ Prezydentowi Miasta Szczecin.

§ 3. Uchwata wchodzi w zycie z dniem 1 stycznia 2019 r.
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. WPROWADZENIE

Budowanie kompleksowej i spojnej strategii przeciwdziatania uzaleznieniom i patologiom
spotecznym na terenie Szczecina oparte jest na konsekwentnym inicjowaniu i wdrazaniu
skutecznych programow profilaktycznych, informacyjno-edukacyjnych oraz rehabilitacyjnych.
Uwzgledniajg one obowigzujgce przepisy ustawowe oraz system rekomendacji Panstwowej
Agencji Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych w Warszawie. Dziatania jednostki
samorzadu gminy dotyczgce przedmiotowego obszaru prowadzone sg na podstawie
gminnego programu profilaktyki i rozwigzywania problemoéw alkoholowych oraz
przeciwdziatania narkomanii, uchwalanego corocznie przez rade gminy oraz stanowigcego
podstawe do praktycznej realizacji zadan wynikajgcych z ustawy o wychowaniu w trzezwosci
i przeciwdziataniu alkoholizmowi oraz ustawy o przeciwdziataniu narkomanii, dostosowanych
do potrzeb lokalnych.

Gminny Program Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych oraz
Przeciwdziatania Narkomanii dla Miasta Szczecin na rok 2019, zwany dalej ,Gminnym
Programem”, w uktadzie dokumentéw strategicznych i operacyjnych miasta jest dokumentem
dziedzinowym, szczegotowo okreslajgcym zatozenia kierunkowe w zakresie problematyki
uzaleznien i przemocy oraz sposoby ich realizacji. Gminny Program jest zgodny ze Strategig
Rozwoju Szczecina 2025, uwzglednia cele kierunkowe Lokalnego Programu Rewitalizacji dla
Miasta Szczecin na lata 2017-2023 w zakresie rewitalizacji miasta w sferze spotecznej oraz
stanowi cze$¢ Strategii Rozwigzywania Problemoéw Spotecznych dla Gminy Miasta Szczecin
na lata 2015-2020.

Oprocz spéjnosci z dokumentami strategicznymi i operacyjnymi miasta, Gminny Program
wpisuje sie takze w zapisy aktéw prawnych i innych programow na poziomie krajowym, ze
szczegdlnym uwzglednieniem zatozerh Narodowego Programu Zdrowia 2016-2020.

Dzieki koordynacji interdyscyplinarnych dziatan, zabezpieczeniu odpowiednich Srodkow
finansowych oraz zasobom instytucjonalnym i osobowym, Gminny Program posiada znaczny
potencjat realizacyjny. Nalezy podkresli¢, ze podczas wdrazania Gminnego Programu
w roku ubiegtym, nie napotkano znaczacych trudnosci w zakresie efektywnego osiggania
planowanych celéw, co potwierdza regularny monitoring prowadzonych dziatan oraz analiza
wskaznikow.

Il. PODSTAWY PRAWNE

Ustawy:

= z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu
alkoholizmowi (Dz. U. z 2016 r., poz. 487 ze zm.)

=z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu narkomanii (Dz. U. z 2018 r., poz. 1030 ze zm.)

=z dnia 8 marca 1990 r. o samorzadzie gminnym (Dz. U. z 2018 r., poz. 994 ze zm.)

» zdnia 5 czerwca 1998 r. 0 samorzadzie powiatowym (Dz. U. z 2018 r., poz. 995 ze zm.)

» z dnia 24 kwietnia 2003 r. o dziatalnosci pozytku publicznego i o wolontariacie (Dz. U.
z 2018 r., poz. 450 ze zm.)

= z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu przemocy w rodzinie (Dz. U. z 2015 r., poz.
1390)

= zdnia 11 wrzesnia 2015 r. o zdrowiu publicznym (Dz. U. z 2018 r., poz. 1492)

= zdnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (Dz. U. z 2018 r., poz. 160 ze zm.)

Rozporzadzenie Rady Ministréw z dnia 4 sierpnia 2016 r. w sprawie Narodowego Programu

Zdrowia na lata 2016-2020 (Dz. U. z 2016 r., poz. 1492)
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Ill. CEL GLOWNY

Celem gtéwnym Gminnego Programu jest zapobieganie uzaleznieniom od substancji
psychoaktywnych poprzez podniesienie poziomu wiedzy i $wiadomosci szczecinian
(w szczegdlnosci dzieci i miodziezy) na temat szkodliwosci ich stosowania, a takze
ograniczenie szkéd zdrowotnych, spotecznych oraz zaburzen 2zycia rodzinnego,
bedacych nastepstwem spozywania alkoholu i zazywania narkotykow.

Realizacja powyzszego celu przetozy sie na zwiekszenie jakosci zycia mieszkancow
Szczecina oraz zrownowazony rozwoéj w sferze spotecznej, wynikajgcy z zatozen SRS 2025.
Cel ten zostanie osiggniety poprzez podjecie skoordynowanych dziatann lokalnych
w obszarze profilaktyki i rozwigzywania problemow uzaleznien oraz przemocy. Szczegotowy
wykaz zadan stuzacych realizacji celu gtéwnego zostat przedstawiony w sekcji Xlll na s. 18.

IV. ADRESACI

Adresatami Gminnego Programu sg mieszkancy Szczecina — dzieci, mtodziez, dorosli,
w tym seniorzy. Gminny Program zwraca szczegolng uwage na rodziny doswiadczajace
przemocy. Dziatania z zakresu profilaktyki uniwersalnej adresowane sg gtéwnie do catych
grup, w szczegolnosci do dzieci i milodziezy, bez wzgledu na stopien indywidualnego
ryzyka wystepowania probleméw zwigzanych ze stosowaniem substancji psychoaktywnych.
Dziatania uprzedzajgce z zakresu profilaktyki selektywnej skierowane sg do jednostek lub
grup zwiekszonego ryzyka, ktére ze wzgledu na swojg sytuacje spoteczng, rodzinng,
srodowiskowg lub uwarunkowania biologiczne, narazone sg na wieksze od przecietnego
niebezpieczenstwo wystgpienia probleméw zwigzanych z uzaleznieniami i przemoca.
Dziatania powstrzymujgce z zakresu profilaktyki wskazujgcej skierowane sg do jednostek
lub grup demonstrujgcych wczesne symptomy zwigzane z uzaleznieniem. Program
adresowany jest takze do oséb pijacych alkohol i uzywajacych narkotykéw w sposob
ryzykowny i szkodliwy; uzaleznionych, ktérzy wymagajg leczenia (dziatania terapeutyczno-
korekcyjne); utrzymujacych abstynencje i wspétuzaleznionych (dziatania wspierajgce).

V. ZASOBY | REALIZATORZY

Realizacja zadan Gminnego Programu koordynowana jest przez Wydziat Spraw
Spotecznych Urzedu Miasta Szczecin. Realizatorami zadan sg jednostki organizacyjne
miasta Szczecin, w szczegolnosci Szczecinskie Centrum Profilaktyki Uzaleznien i Miejski
Osrodek Pomocy Rodzinie; Gminna Komisja Rozwigzywania Problemoéw Alkoholowych
w Szczecinie; Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej Osrodek Terapii Uzaleznien
i inne podmioty prowadzace dziatalno$¢ lecznicza; organizacje pozarzgdowe; instytucje
kultury. Partnerami Gminnego Programu jest Wydziat Oswiaty Urzedu Miasta Szczecin wraz
ze szczecinskimi placéwkami oswiatowymi; straz miejska i policja oraz inne podmioty,
ktérych dziatalnos¢ ma na celu przeciwdziatanie uzaleznieniom i przemocy.

SCPU

IMNE GKRPA

PODMIOTY
1K MOPR
GMS
WOS$ UM oTu
oP z0z
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VI. TERMIN REALIZACJI ZADAN | ICH WDRAZANIE

Realizacja zadan objetych Gminnym Programem zostata zaplanowana na okres od stycznia
do grudnia 2019 r. Przedmiotowe zadania majg charakter dtugoterminowy i stanowig
kontynuacje zadan z lat ubiegtych przewidzianych do realizacji w wieloletniej perspektywie
budzetowej. Proces wdrazania Gminnego Programu polega przede wszystkim na
systematycznej realizacji dziatan w nim ujetych, promocji i spotecznej komunikacji (np.
z wykorzystaniem Biuletynu Informacji Publicznej), a takze inicjowaniu i prowadzeniu
konsultacji z wykonawcami zadan.

VII. OPIS POWIAZAN Z INNYMI DOKUMENTAMI

Jednym z elementéw tworzenia skutecznych programéw profilaktycznych na poziomie
lokalnym jest koniecznos¢ zadbania o to, aby ich zatozenia byty spojne z przepisami
wynikajgcymi z ustaw i innych programéw na poziomie krajowym oraz aby wpisywaty sie
w koncepcje programow strategicznych obowigzujgcych w regionie.

Powigzanie Gminnego Programu z przepisami aktéw prawnych na poziomie krajowym
dotyczy gtéwnie ustawy o wychowaniu w trzezwoéci i przeciwdziataniu alkoholizmowi,
ustawy o przeciwdziataniu narkomanii oraz NPZ 2016-2020. Cele i zadania Gminnego
Programu szczego6towo odnoszg sie rowniez do obszaréw problemowych wskazanych
w Wojewodzkim Programie Przeciwdziatania Uzaleznieniom na lata 2012-2020 oraz sag
zgodne z dokumentami strategicznymi i operacyjnymi miasta. Pionowy uktad powigzan
z innymi dokumentami zostat przestawiony ponizej.

POZIOM KRAJOWY
-Ustawa o samorzadzie i przeciwdziataniu
gminnym alkoholimowi Narodowy Program
-Ustawa o samorzadzie _Ustawa Zdrowia na lata 2016-2020
powatowyin o przeciwdzia!_aniu

POZIOM REGIONALNY

Wojewoddzki Program Przeciwdziatania Uzaleznieniom na lata 2012-2020

POZIOM LOKALNY
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= Strategia Rozwoju Szczecina 20
- Lokalny Program Rewitalizacji dla Miasta Szczecin na lata 2017-2023
- Strategia Rozwigzywania Probleméw Spotecznych dla Gminy Miasta Szczecin na lata
015-2020

GMINNY PROGRAM PROFILAKTYKI | ROZWIAZYWANIA PROBLEMOW
ALKOHOLOWYCH | PRZECIWDZIALANIA NARKOMANII DLA MIASTA
SZCZECIN NA ROK 2019
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Poziom krajowy

Ustawy, programy krajowe

Realizacje zadan z zakresu promocji i ochrony zdrowia naktada na samorzady art. 4 ust. 1
pkt 2 ustawy z dnia 5 czerwca 1998 r. o samorzadzie powiatowym, art. 7 ust. 1 pkt 5 ustawy
z dnia 8 marca 1990 r. o samorzadzie gminnym oraz art. 2 ust. 3 i 4 ustawy z dnia 11
wrzesnia 2015 roku o zdrowiu publicznym. Szczegotowe regulacje w zakresie organizacji
gminnych programéw oraz zadania gmin w zakresie profilaktyki i rozwigzywania problemow
uzaleznien wyznacza ustawa z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzezwosci
i przeciwdziataniu alkoholizmowi oraz ustawa z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu
narkomanii.
Zgodnie z art. 4' ust. 1 ustawy z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzezwosci
i przeciwdziataniu alkoholizmowi, do zadan wtasnych gminy nalezy prowadzenie dziatan
zwigzanych z profilaktykg i rozwigzywaniem problemoéow alkoholowych oraz integracjg
spoteczng o0sob uzaleznionych od alkoholu. W szczegdélnosci zadania te obejmuja:
= zwiekszanie dostepnosci pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla osdéb
uzaleznionych od alkoholu
= udzielanie rodzinom, w ktérych wystepujg problemy alkoholowe, pomocy
psychospotecznej i prawnej, a w szczegdélnosci ochrony przed przemocag w rodzinie
= prowadzenie profilaktycznej dziatalnosci informacyjnej i edukacyjnej w zakresie
rozwigzywania  probleméw  alkoholowych i przeciwdziatania  narkomanii,
w szczegolnosci dla dzieci i miodziezy, w tym prowadzenie pozalekcyjnych zajec
sportowych, a takze dziatan na rzecz dozywiania dzieci uczestniczgcych
w pozalekcyjnych programach opiekunczo-wychowawczych i socjoterapeutycznych
= wspomaganie dziatalnosci instytucji, stowarzyszen i oséb fizycznych, stuzacej
rozwigzywaniu problemow alkoholowych
= podejmowanie interwencji w zwigzku z naruszeniem przepiséw okreslonych w art. 13*
i 15 ustawy oraz wystepowanie przed sgdem w charakterze oskarzyciela publicznego
= wspieranie zatrudnienia socjalnego poprzez organizowanie i finansowanie centrow
integracji spotecznej
Zgodnie z art. 10 ust. 1 ustawy z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu narkomanii do
zadan wtasnych gminy w zakresie przeciwdziatania narkomanii naleza:
= 2zwiekszanie dostepnosci pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla oséb
uzaleznionych i 0s6b zagrozonych uzaleznieniem
» udzielanie rodzinom, w ktérych wystepujg problemy narkomanii, pomocy
psychospotecznej i prawnej
= prowadzenie profilaktycznej dziatalnosci informacyjnej, edukacyjnej oraz szkoleniowe;j
w zakresie rozwigzywania probleméw narkomanii, w szczegdlnosci dla dzieci
i mtodziezy, w tym prowadzenie zaje¢ sportowo-rekreacyjnych dla uczniow, a takze
dziatan na rzecz dozywiania dzieci uczestniczacych w pozalekcyjnych programach
opiekunczo-wychowawczych i socjoterapeutycznych
= wspomaganie dziatan instytucji, organizacji pozarzadowych i oséb fizycznych,
stuzacych rozwigzywaniu probleméw narkomanii
= pomoc spoteczna osobom uzaleznionym i rodzinom oséb uzaleznionych dotknietym
ubdstwem i wykluczeniem spotecznym i integrowanie ze srodowiskiem lokalnym tych
0sOb z wykorzystaniem pracy socjalnej i kontraktu socjalnego
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Gminny Program uwzglednia wykaz zatozen stuzgcych realizacji 2. celu operacyjnego NPZ
2016-2020%, czyli profilaktyki i rozwigzywania probleméw zwigzanych z uzywaniem
substancji psychoaktywnych, uzaleznieniami behawioralnymi i innymi zachowaniami
ryzykownymi. Przedmiotowe zatozenia w szczegodlnosci dotycza:

= promocji zdrowia (w tym edukacji zdrowotne)j)

= zadanh regulacyjnych i zapewnienia skutecznego egzekwowania przepisow,

» redukcji szkdd, rehabilitacji (readaptacji, reintegracji) zdrowotnej, spotecznej
i zawodowej

= diagnozowania i badania zjawisk zwigzanych z uzywaniem alkoholu

» zadan na rzecz ograniczania stosowania Srodkéw odurzajgcych, substancji
psychotropowych, Srodkow zastepczych i NSP (w tym dziatan informacyjno-

edukacyjne)

» rozwoju kadr uczestniczgcych w realizacji zadan

= szeroko rozumianej profilaktyki uzaleznien (uniwersalnej, selektywnej, wskazujgcej)

» ewaluacji zadan oraz aktualizacji i upowszechnianiu standardoéw profilaktyki

= zwiekszenia dostepnosci do opieki zdrowotnej i programéw podnoszgcych jakosé
zycia 0sob uzywajgcych szkodliwie i uzaleznionych

Gminny Program opiera sie takze na Krajowej Polityce Miejskiej 2023, ktéra okresla
szczegotowe kierunki dziatan w zakresie wizji i koncepcji wyprowadzania danego obszaru ze
stanu kryzysowego. Kierunki te dotyczg m.in. sfery spotecznej, bedacej kluczowym
elementem rewitalizacji — przeciwdziatanie wykluczeniu spotecznemu, pomoc spoteczna
i rozwoj ustug spotecznych, edukacja, wsparcie rodzin wychowujgcych dzieci, uczestnictwo
w zyciu publicznym i kulturalnym, sport, dziatania na rzecz miodziezy zagrozonej
wykluczeniem, czy dziatania na rzecz prozdrowotnych wyboréw mieszkancow dotyczgcych
stosowania substancji psychoaktywnych, w tym alkoholu i narkotykéw.

Poziom regionalny

Wojewddzki Program Przeciwdziatania Uzaleznieniom na lata 2012-2020°

WPPU 2012-2020 stanowi integralng czes¢ strategii wojewddztwa zachodniopomorskiego
i jest istotnym aktem prawa regionalnego, wyznaczajgcym kierunki dziatanh jednostek
samorzadu terytorialnego, instytucji i osob zajmujgcych sie problematykg uzaleznien na
terenie naszego wojewoddztwa. Zadania wynikajgce z Gminnego Programu znajdujg
odniesienie do problemdw, celéw i dziatah wskazanych w WPPU 2012-2020.

. Odniesienie
Problem i cel .
. . . do zadan
Lp. strategiczny Cel czastkowy Dziatanie Gminneao
WPPU 2012-2020 g
Programu
Problem I. 1.2 — ograniczenie . -
— , E 1.2.1 — prowadzenie edukac;ji
Szkody wynikajace | szkdd . . . 1.9
. . o publicznej na temat szkod
Z zazywania wynikajgcych . s 1.10
1. . . . wynikajgcych z uzaleznienia oraz
substancji Z zazywania . . . 1.13
.. zazywania substancji
psychoaktywnych substancji svchoaktvwnveh 2.11
psychoaktywnych psy ywny

! Rozporzadzenie Rady Ministréw z dnia 4 sierpnia 2016 r. w sprawie Narodowego Programu Zdrowia na lata 2016—2020 (Dz.
U.z 2016 r., poz. 1492).

? Uchwata Nr XIll/153/12 z dnia 21 lutego 2012 r. Sejmiku Wojewoddztwa Zachodniopomorskiego w sprawie przyjecia
Wojewoddzkiego Programu Przeciwdziatania Uzaleznieniom na lata 2012-2020.
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Cel strategiczny 1. 1.3.2 — rozszerzenie oferty
Ograniczenie szkod programow socjoterapeutycznych,
wynikajacych terapeutycznych,
. : : , 2.1
Z zazywania psychoedukacyjnych dla oséb 29
substancji uzaleznionych oraz zagrozonych 2'3
psychoaktywnych 1.3 — poprawa uzaleznieniem, wykluczonych 2' 4
stanu spotecznie lub zagrozonych 2' 8
psychofizycznego | wykluczeniem réwniez '
i funkcjonowania uczestniczgcych w procesie
spotecznego oséb | resocjalizacii
uzaleznionych od | 1.3.4 — zwiekszenie oferty dziatan
substancji zmierzajgcych do aktywizacji 2.6
psychoaktywnych | zawodowej i spotecznej oséb 2.7
uzaleznionych po zakonczeniu
leczenia odwykowego
1.3.5 — wspieranie dziatalnosci
srodowisk wspierajgcych postawy 25
trzezwosciowe
Problem II. 2.1.1 — wspieranie programow 1.2
Zaburzenia zycia rozwijajgcych kompetencje 1.9
rodzinnego wychowawcze rodzicow i nauczycieli 1.11
w zwigzku 2.1.2 — tworzenie i upowszechnianie
z uzaleznieniem, programow socjoterapeutycznych, 17
w tym szkody terapeutycznych, '
zdrowotne hoedukacyjnych dla dzieci 18
. . .. 2.1 — zwiekszenie psyc O_e .u acyl ¥C a dziec 3.1
i rozwojowe dzieci dostepnosci i miodziezy z rodzin z problemem 32
Z rodzin, w ktorych | - oo ePnOSCl o aleznien, w tym dzieci z FASD '
: i poprawa jakosci . . .
wystepuje o oraz ich opiekunéw
C pomocy dzieciom
uzaleznienie . ..
2. i mfodziezy
. Z rodzin,
Cel strateg_lczny 2. o i
Ograniczenie . . .
D p— wystepuje 2.1.4 — prowadzenie edukaciji 1.9
. uzaleznienie spotecznej na temat zagrozen dla 1.10
rodzinnego w tym L . : .
) dzieci i mtodziezy wychowujgcych sie 352
szkéd zdrowotnych . . ,
: . w rodzinach, w ktérych wystepuje
i rozwojowych L
. . uzaleznienie
dzieci z rodzin,
w ktorych
wystepuje
uzaleznienie
Problem llI. 3.1.1 — szkolenie pracownikow
Zazywanie instytucji zajmujacych sie: edukacja, 12
substancji pomoca spoteczna, sprawiedliwoscig 1' 9
i kul fi j h :
psychoal.<ty\./vnych 3.1 — zwiekszenie ! u‘Fur,a .|z'ycznq,. praCUJacyc . 3.5.7
przez dzieci akosci z dzie¢mi i mtodziezg w zakresie 43
i mtodziez J _ skutecznych strategii '
3. i dostepnosci i
, profilaktycznych
. programow T -
Cel strategiczny 3. rofilaktveznveh 3.1.2 — wdrazanie programéw 1.1
Ograniczenie P yezny prowadzacych wysokiej jakosci 1.2
zjawiska zazywania edukacje zdrowotng, promocje 13
substancji zdrowia i profilaktyke, zgodnie 14
psychoaktywnych Z podstawami programowymi 4.4
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przez dzieci wychowania przedszkolnego
i mtodziez i ksztatcenia ogdlnego
w poszczegolnych typach szkot
3.2 — utrwalanie
postaw
abstynenckich
W :.Sro.d.OWISku. . 3.2.1 —realizacja kampanii
dzieci i mtodziezy . .
oraz zwiekszenie edL.jkaCanYCh manCyCh, n.a celu - 1.9
swiadomosci zwiekszenie S’WladOFHO.SCI miodziezy 1.11
- na temat szkéd wynikajacych 1.12
miodziezy . . -
X . z zazywania substancji 1.13
w zakresie szkod
[ ——— psychoaktywnych
Z zazywania
substancji
psychoaktywnych
3.3.1 — wdrazanie programow
3.3- profilaktycznych z obszaru
zmniejszenie profilaktyki selektywnej i wskazujgcej, 15
liczby mtodziezy adresowanej do grup ryzyka 1.6
eksperymentujgcej | i mtodych ludzi eksperymentujgcych
z substancjami z substancjami psychoaktywnymi
psychoaktywnymi | 3.3.2 — realizacja dziatan majacych 3.4
oraz bedacej na celu udzielenie pomocy i wsparcia 35.1
w grupie ryzyka rodzicom , ktérych dzieci zazywajg 353
substancje psychoaktywne 3.6
Problem V.
Naruszenia prawa
zwigzane 51-
z zazywaniem zmniejszenie 5.1.2 — Prowadzenie edukacii
substancji liczby przestepstw | i udzielenie wsparcia w zakresie
psychoaktywnych | oraz innych problematyki zwigzanej
naruszen prawa z przestepstwami oraz innymi 1.13
Cel strategiczny 5. | popetnianych naruszeniami prawa popetnianymi 2.8
Ograniczenie przez osoby przez osoby bedace pod 2.11
przypadkéw bedace pod wptywem substanciji
naruszen prawa wptywem psychoaktywnych
w zwigzku substancji
Z zazywaniem psychoaktywnych
substancji
psychoaktywnych

Poziom lokalny

Strategia Rozwoju Szczecina 2025°

SRS 2025 wskazuje te obszary, ktérych wsparcie przyczyni sie do poprawy jakosci zycia
mieszkahcow oraz efektywnego rozwoju spoteczno-gospodarczego miasta w zakladanym
horyzoncie czasu, co stanowi podstawowy cel zréwnowazonego rozwoju regionow
metropolitalnych. Z uwagi na swojg specyfike, zatozenia Gminnego Programu

* Uchwata Nr XIV/320/11 Rady Miasta Szczecin z dnia 19 grudnia 2011 r. w sprawie przyjecia Strategii Rozwoju Szczecina
2025.
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w szczegoélnosci opierajg sie na wpieraniu sfery spotecznej w kontekscie problematyki
uzaleznien od substanciji psychoaktywnych oraz dziatah na rzecz ograniczania przemocy
w rodzinie.

Jak wynika z ponizszego schematu, zadania Gminnego Programu koncentrujg sie gtownie
wokot celéw operacyjnych 1.3 oraz Ill.1 SRS 2025 ze szczegdolnym uwzglednieniem
obszaréw profilaktyki i promocji zdrowia, pomocy spotecznej, wzmacniania potencjatu
organizacji pozarzgdowych oraz wpierania nowych inicjatyw w zakresie rozwigzywania
problemow uzaleznien.

CELE STRATEGICZNE

STRATEGII ROZWOJU SZCZECINA 2025

I
CEL STRATEGICZNY
MIASTO NOWOCZESNE],
KONKURENCYJNEJ
I INNOWACYJNEJ
GOSPODARKI

1]}
CEL STRATEGICZNY
MIASTO O WYOKIM

I
CEL STRATEGICZNY

MIASTO WYSOKIEJ
JAKOSCI ZYCIA

\2
CEL STRATEGICZNY

ATRAKCYJNE MIASTO
METROPOLITALNE

APITAI
INTELEKTUALNYM

CEL OPERACYJNY 1.3
Wspieranie rozwoju
efektywnych ustug
spotecznych

CEL OPERACYJNY IIl.1

Budowanie kapitatu spotecznego szczecinian, wzrost zaufania miedzy ludzmi,
poprawa relacji Miasto-Obywatel oraz pobudzanie aktywnosci spotecznej

l—|—|

Profilaktyka
i promocja zdrowia

Wzmacnianie Wspieranie

Pomoc spoteczna

potencjatu OP nowych inicjatyw

P oo

GMINNY PROGRAM PROFILAKTYKI | ROZWIAZYWANIA PROBLEMOW ALKOHOLOWYCH ORAZ
PRZECIWDZIALANIA NARKOMANII DLA MIASTA SZCZECIN NA ROK 2019

Lokalny Program Rewitalizacji dla Miasta Szczecin 2017-2023*

Nalezy podkreslic, ze istotne znaczenie dla budowania wtasciwej polityki prozdrowotnej
miasta majg programy rewitalizacyjne uwzgledniajgce problemy spoteczne wystepujgce
w zdegradowanych obszarach wymagajgcych wsparcia. Rewitalizacja polega na wdrazaniu
skutecznych rozwigzan naprawczych, prowadzonych w sposdb kompleksowy poprzez
zintegrowanie dziatah na rzecz lokalnej spotecznoéci. Prowadzenie dziatan wynikajgcych
z Gminnego Programu i majgcych odniesienie do LPR 2017-2023 przyczynia sie do
zmniejszania skali i ograniczania negatywnych zjawisk spotecznych, w szczegdlnosci
uzaleznien, oraz do budowania tozsamosci lokalnej poprzez wzrost aktywnosci spotecznej
mieszkancow Szczecina (Cel 1. LPR 2017-2023).

Oczekiwanymi rezultatami w tym zakresie sa:
* integracja ze sSrodowiskiem 0sob narazonych na marginalizacje
= wsparcie rodzin w wypetnianiu funkcji opiekuniczo-wychowawczej, w tym swiadczenie
poradnictwa oraz informowanie o uprawnieniach i mozliwosciach uzyskania pomocy
= aktywizacja $rodowiska lokalnego poprzez organizacje i wspieranie dziatan
samopomocowych, budowanie partnerstwa instytucji, oséb i organizacji dla

4 Uchwata Nr XXXVII/1098/18 Rady Miasta Szczecin z dnia 30 stycznia 2018 r. w sprawie zmiany Lokalnego Programu
Rewitalizacji dla Miasta Szczecin.
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diagnozowania i rozwigzywania lokalnych problemow, przeciwdziatanie przemocy
w rodzinie, ubdstwu i wykluczeniu spotecznemu

= profilaktyka w zakresie uzaleznien poprzez aktywizacje réznych grup wiekowych
i promowanie zdrowego stylu zycia wolnego od uzaleznien

= poprawa jakosci zycia mieszkancow

Strategia Rozwigzywania Problemoéw Spotecznych dla Gminy Miasta Szczecin na lata 2015-
2020°

Gminny Program wpisuje sie w misje i wizje SRPS 2015-2020, czyli podniesienie jakosci
zycia szczecinian poprzez wyréwnywanie szans dla wszystkich mieszkancéw miasta oraz
tworzenie warunkéw sprzyjajgcych przeciwdziataniu marginalizacji oséb znajdujgcych sie
w trudnej sytuacji zyciowej. Warunki te majg zapewni¢ ciggtos¢ w dostepie do trwatej
aktywizacji spotecznej i zawodowej. Zatozenia Gminnego Programu dotyczg 3. obszaru
realizacji SRPS 2015-2020 - Przeciwdziatanie dysfunkcjom. Powyzsze dziatania
prowadzone sg w nastepujgcych kierunkach:

Kierunek dziatania Ill.1.: Przeciwdziatanie przemocy w rodzinie i redukcja jej skutkow,
W szczegolnosci:
» intensyfikacja dziatan profilaktycznych w zakresie przeciwdziatania przemocy
= zwiekszenie skutecznosci ochrony i wsparcia o0sOb doznajgcych przemocy
W rodzinie oraz zwiekszenie skutecznosci oddziatywan wobec osob stosujgcych
przemoc w rodzinie
= zwiekszenie poziomu kompetencji oddziatywanh przedstawicieli instytucji i podmiotéw
realizujgcych zadania z zakresu przeciwdziatania przemocy w rodzinie w celu
podniesienia jakosci i skutecznosci $wiadczonych ustug na terenie Szczecina

Kierunek dziatania 1ll.2.: Profilaktyka uzaleznien i redukowanie ich skutkow,
w szczegdlnosci:
» profilaktyka ze szczegélnym uwzglednieniem dzieci miodziezy i nowych zagrozen
z obszaru uzaleznien
= dostosowanie infrastruktury i pakietu ustug dla oséb uzaleznionych do
zdiagnozowanych potrzeb i nowych zjawisk obszarze uzaleznien

VIil. MONITORING EFEKTYWNOSCI DZIALAN

Monitoring prowadzony jest w celu potwierdzenia skutecznosci dziatan ujetych w Gminnym
Programie oraz wypracowania wnioskow i priorytetow stuzacych do projektowania miejskiej
strategii przeciwdziatania uzaleznieniom i przemocy w perspektywie dtugoletniej. Odbywa sie
w sposoéb ciagty poprzez dokonywanie biezgcych kontroli jakosci i rzetelnosci realizowanych
zadan, Scistg wspoéiprace z ich realizatorami oraz analize i interpretacje danych
sprawozdawczych przekazywanych gminie. Monitoring prowadzi sie w oparciu o wskazniki
opisane w sekcji XIll na s. 18-24 oraz zawarte umowy i porozumienia. Gminny Program
poddany zostat takze analizie pod katem oceny ryzyka oraz zgodnosci przyjetych zatozen
i sposobow ich realizacji z zarzadzeniem Prezydenta Miasta Szczecin w sprawie
funkcjonowania kontroli zarzgdczej w Gminie Miasto Szczecin.®

> Uchwata Nr XVI/384/16 Rady Miasta Szczecin z dnia 23 lutego 2016 r. w sprawie przyjecia Strategii Rozwigzywania
Problemoéw Spotecznych dla Gminy Miasta Szczecin na lata 2015-2020.

6 Zarzadzenie Nr 48/15 Prezydenta Miasta Szczecin z dnia 13 lutego 2015 r. w sprawie funkcjonowania kontroli zarzagdczej
w Gminie Miasto Szczecin (zm. Zarzadzeniem 59/16).
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IX.ZRODLA FINANSOWANIA

Podstawowym Zrodiem finansowania Gminnego Programu sg srodki pochodzgce z opfat za
wydanie zezwolen na sprzedaz napojéw alkoholowych oraz $rodki z tytutu zawartych
porozumien z innymi gminami na realizacje programow motywacyjno-edukacyjnych w SCPU.
Finansowanie czesciowo opiera sie takze na $rodkach wlasnych organizacji pozarzgdowych
ubiegajagcych sie o dotacje w ramach otwartych konkurséw ofert lub z inicjatywy wtasne;.
Ponadto, dziatania mogg by¢ wspéifinansowane ze $rodkéw pozyskanych ze Zrodet
zewnetrznych. Nalezy pamieta¢, ze podczas realizacji Gminnego Programu, gmina
zobowigzana jest do przestrzegania ustawowego wymogu, aby kazde zadanie finansowane
w jego zakresie miato rzeczywisty zwigzek z profilaktykg i rozwigzywaniem problemoéw
uzaleznien. Finansowanie Gminnego Programu zostato ujete w budzecie miasta na 2019
rok. W ramach posiadanych $rodkow, mozliwy jest zakup ustug remontowych oraz
doposazenie podmiotéw bedgcych w zasobach wilasnych gminy w sprzet niezbedny do
realizacji dziatan z zakresu profilaktyki i rozwigzywania probleméw uzaleznien

X. SPOSOB SPRAWOZDANIA

Zgodnie z art. 11 ust. 1 ustawy z dnia 29 lipca 2005 o przeciwdziataniu narkomanii, organ
wykonawczy samorzgdu gminy sporzadza raport z wykonania Gminnego Programu w danym
roku, ktory przedkfada radzie gminy w terminie do dnia 31 marca roku nastepujgcego po
roku, ktérego dotyczy raport. Zgodnie z art. 11 ust. 2 ww. ustawy, organ wykonawczy
samorzadu gminy sporzgdza — na podstawie opracowanej przez Krajowe Biuro do Spraw
Przeciwdziatania Narkomanii ankiety — informacje z realizacji dziatan podejmowanych
w danym roku, wynikajgcych z Gminnego Programu, i przesyla ja do KBPN, w terminie do
dnia 15 kwietnia roku nastepujgcego po roku, ktérego dotyczy informacja.

Sprawozdanie z wykonania Gminnego Programu w zakresie merytorycznym i finansowym
zostanie réwniez sporzgdzone na formularzu PARPA-G1 oraz przekazane do PARPA,
w terminie do dnia 15 kwietnia 2020 r.

XI. ZASADY WYNAGRADZANIA CZLONKOW GKRPA

Zgodnie z art. 4' ust. 4 ustawy z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzezwosci
i przeciwdziataniu alkoholizmowi, w sktad gminnych komisji rozwigzywania problemow
alkoholowych wchodzg osoby przeszkolone w zakresie profilaktyki i rozwigzywania
problemoéw alkoholowych. Koniecznos¢ ujecia w Gminnym Programie zasad wynagradzania
czlonkéw GKRPA naktada art. 4' 1 ust. 5 ww. ustawy. W zwigzku z powyzszym, za udziat
w posiedzeniu GKRPA przystuguje wynagrodzenie:

= Przewodniczgcemu lub wiceprzewodniczagcemu w przypadku, gdy prowadzi
posiedzenie GKRPA: 140,00 zt brutto

= Osobie sporzgdzajgcej protokdt z posiedzenia GKRPA: 140,00 zt brutto

= Pozostatym cztonkom GKRPA obecnym na posiedzeniu: 120,00 zt brutto

= Za uczestnictwo w kazdym posiedzeniu podkomisji problemowej: 120,00 zt brutto

Podstawe do wyptacania wynagrodzen stanowi podpis ztozony na listach obecnosci
z poszczegoblnych posiedzeh GKRPA.
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XIl. DANE DIAGNOSTYCZNE

Uzaleznienie to stan psychiczny i fizyczny wynikajgcy z interakcji pomiedzy zywym
organizmem, a substancjg chemiczng (alkohol, narkotyki, nikotyna, leki), charakteryzujgcy
sie zmianami oraz innymi reakcjami organizmu, takimi jak potrzeba przyjmowania danej
substancji w sposob ciggty lub okresowy, by doswiadcza¢ jej wplywu oraz unikngé objawow
towarzyszacych jej brakowi’. Uzaleznienie od substancji psychoaktywnych jest uznane za
schorzenie przewlekte, wymagajgce terapii oraz ciggtego wsparcia w celu utrzymania
abstynenciji, niezbednej w procesie leczenia.

Wedlug Swiatowej Organizacji Zdrowia alkohol znajduje sie na trzecim miejscu
najniebezpieczniejszych czynnikdw zagrazajgcych zdrowiu populacji (wieksze ryzyko niesie
tyton i nadcisnienie tetnicze). Szkodliwe uzywanie alkoholu prowadzi do niebezpiecznych
skutkéw ubocznych, ktére majg negatywny wptyw zaréwno na jednostke jak i otaczajgce ja
srodowisko spoteczne. Substancja ta wplywa negatywnie na organizm, powodujgc
nieodwracalne zmiany chorobowe. Alkohol dziata ostabiajgco na uktad odpornosciowy, tym
samym zwiekszajgc szanse na wystgpienie wielu odmian nowotworéw, a takze wywotuje
znaczne zaburzenia w funkcjonowaniu psychicznym cziowieka. Wedtug ogdélnoswiatowego
raportu WHO dotyczagcego alkoholu i zdrowia pn. ,Global Status Report On Alcohol And
Health 2014”, szkodliwe spozywanie alkoholu jest jedng z przyczyn ponad 200 schorzen.
Ponadto, niektore badania sugerujg, ze moze istnie¢ zwigzek pomiedzy szkodliwym
spozywaniem alkoholu, a chorobami zakaznymi jak gruzlica czy HIV/AIDS.

W Polsce zjawisko spozywania alkoholu oraz zwigzanych z tym negatywnych skutkéw jest
niepokojgco powszechne. Na podstawie statystyk PARPA z lat 1993-2017 zaobserwowaé
mozna, ze spozycie 100% alkoholu w Polsce wzrosto z $rednio z 6,52 |. do 9,45 |. na
jednego mieszkanca w ciggu roku, co przedstawia ponizszy wykres:
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http://www.parpa.pl/index.php/badania-i-informacje-statystyczne/statystyki [07.11.2018 r.]

Uzaleznienie od narkotykow, podobnie jak uzaleznienie od alkoholu, charakteryzuje sie
kompulsywng, trudng do opanowania potrzebg przyjmowania danej substancji, bez wzgledu
na wynikajgce z tego szkodliwe konsekwencje. Wielokrotne uzywanie narkotykdéw czesto
doprowadza do trwatych zmian w modzgu i rozwija uzaleznienie. Jak wskazujg badania,
wiekszos¢ decyzji by sprobowac tego rodzaju substancji po raz pierwszy jest zazwyczaj
dobrowolna. W zaleznosci od rodzaju narkotyku, ich wptyw na zachowanie, postrzeganie
i organizm cztowieka jest zréznicowany.

’ Definicja Swiatowej Organizaciji Zdrowia.
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Dane pochodzace ze Swiatowego Raportu Narkotykowego pn. ,World Drug Report 2017”
sporzgdzanego corocznie przez Biuro Narodéw Zjednoczonych ds. Narkotykow
i Przestepczosci wskazuja, ze w 2015 roku C¢wier¢ miliarda ludzi miato stycznosé
z narkotykami, a wsréd nich okoto 29,5 milionéw ludzi (0,6% populacji dorostych)
doswiadczyto szkodliwych skutkow uzywania tego rodzaju substancji — w tym uzaleznienia.
Ponadto, wsrod oséb uzaleznionych od narkotykow istnieje ogromne ryzyko zarazenia
niebezpiecznymi chorobami zakaznymi jak zoéttaczka typu C lub HIV. Wedtug Pahstwowego
Raportu Narkotykowego z 2014 roku, grupg obywateli na terenie Polski najbardziej narazong
na zjawisko narkomanii sg mezczyzni ponizej 24 roku zycia — w tym uczniowie i studenci.
2,5% os6éb badanych przyznato sie do stosowania narkotykow w 2013 roku, za$ 7,1%
przyznato, ze brato narkotyki kiedykolwiek w zyciu. W Polsce obywatele siegajg najczesciej
po wyroby z konopi i amfetamine. Z Raportu Krajowego na rok 2014 sporzgdzonego przez
Centrum Informacji o Narkotykach i Narkomanii wynika, ze 33% uczniow w latach 2010-2013
przynajmniej jednokrotnie miato mozliwo$¢ zakupi¢ narkotyki, zag 30% uczniéw w 2010 roku
i 28% ucznidw w 2013 roku zna kilka osdb lub miejsc, gdzie mozna zakupi¢ nielegalne
substancje psychoaktywne.

Niewatpliwie, alkoholizm i narkomania to zjawiska gteboko powigzane z wieloma problemami
spotecznymi takimi jak ubdstwo, bezrobocie, prostytucja i bezdomnos¢, a takze generujgce
zachowania kryminalne. Sg to problemy dotyczace wszystkich grup spotecznych, niezaleznie
od wieku, wyksztatcenia i statusu materialnego, a konsekwencje te dotykajg nie tylko osdéb
uzaleznionych, lecz takze cztonkéw ich rodzin oraz otaczajgce ich srodowisko spoteczne.
Naduzywanie substancji psychoaktywnych czesto prowadzi do rozktadu zycia rodzinnego,
przemocy oraz zaktdcania porzadku i tadu publicznego lub nawet zagrozenia zycia i zdrowia
osoby bedgcej pod wptywem i 0séb w jej najblizszym otoczeniu. Nastepstwem picia alkoholu
i zazywania narkotykow oraz innych substancji psychoaktywnych jest takze znaczne
obcigzenie ekonomiczne o0sob najblizszych i spotecznoéci, w ktérych te jednostki
funkcjonujg. Obcigzenia te dotyczg gtéwnie kosztéw leczenia, kosztdéw zmniejszenia
produktywnoséci, kosztéw strat materialnych, spadku dochodéw, a nawet ekonomiczne
nastepstwa przedwczesnej umieralnosci.

Gtéwne obszary problemowe o charakterze lokalnym zwigzane z problemami uzaleznieh
zostaty zdefiniowane na podstawie:

= Raportu Europejskiego Programu Badan Ankietowych w Szkotach, pn. ,Uzywanie
alkoholu i narkotykéw przez mtodziez szkolng” — ESPAD 2015

= Raportu koncowego dotyczacego konsumpcji substancji psychoaktywnych,
w szczegolnosci alkoholu i narkotykdw przez mieszkancéw Szczecina — projekt
zrealizowany na zlecenie Urzedu Miasta Szczecin, opracowanego przez dr n. zdr.
Marie Jasinska na podstawie badan przeprowadzonych przez IPC Instytut Badawczy
we Wroctawiu — 2012

= diagnozy sporzadzonej na potrzeby LPR 2017-2023

= priorytetowych probleméw w zakresie uzaleznieh wynikajgcych ze SRPS 2015-2020

= diagnoz przeprowadzonych przez organizacje pozarzadowe na potrzeby ofert
sktadanych na realizacje zadan publicznych

= danych sprawozdawczych przekazanych gminie przez realizatorow zadan z zakresu
profilaktyki i rozwigzywania probleméw uzaleznien
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Z analizy badan lokalnych przeprowadzonych przez IPC Instytut Badawczy we Wroctawiu
mozna wywnioskowag, ze®:

Spozywanie alkoholu

= wiek inicjacji picia alkoholu przypada na 13-14 rok zycia

* najczestszym miejscem spozywania alkoholu przez miodziez jest cudzy dom

= w ostatnim miesigcu pijany byt co pigty uczen

= gimnazjalisci i uczniowie szkdt ponadgimnazjalnych nie majg zadnego problemu
z nabyciem alkoholu

= tylko co dwudziesty student/studentka nie pije alkoholu

= powodem picia alkoholu jest che¢ towarzystwa i zabawy

= studenci spozywajg wieksze ilosci alkoholu niz studentki

= potowa studentéw uwaza, ze alkohol jest uzywkg spotecznie akceptowalng

= co pigty student prowadzit kiedykolwiek pojazd pod wptywem alkoholu

= potowa dorostych kobiet i mezczyzn spozywa alkohol

= picie alkoholu odbywa sie dla towarzystwa, by sie zrelaksowaé i mie¢ lepszy humor

= co dwudziesty dorosty szczecinianin upija sie kilka razy w roku lub czesciej

= preferowany jest liberalny stosunek do spozywania alkoholu

= 1/3 dorostych spotyka sie z aktami przemocy wywotanej spozyciem alkoholu

= ponad potowa kobiet doswiadcza przemocy z réznych przyczyn

Stosowanie narkotykow

= potowa nastolatkow w wieku 14-16 lat palita marihuane lub haszysz

= zdobycie narkotykdw nie stanowi problemu dla wiekszosci uczniow

= co pigty student zazywat narkotyki bardzo czesto

= przewazajgca wiekszos¢ studentéw palita marihuane

= narkotyki sg zazywane gtownie dla odprezenia i relaksu

= potowa studentéw uwaza, ze narkotykdw nalezy sie wystrzegaé, potowa, ze to
uzywka dla ludzi

= wiekszos¢ studentéw styszato o ,dopalaczach”, ale ich nie probowato i uwaza, ze
powinno si¢ ich unikac

= studenci czerpig wiedze o uzywkach gtéwnie z Internetu i z telewiz,ji

= w przypadku wystgpienia uzaleznienia wiekszo$¢ studentéw zwrdcitoby sie 0 pomoc
do znajomych i przyjaciét

= potowa studentow doswiadcza aktow przemocy kilka razy w roku

= wsrod dorostych mieszkancow Szczecina problem zazywania narkotykow nie
wystepowat, a opinia na temat zazywania narkotykow byta jednoznacznie negatywna

=  gldwnym Zrodtem wiedzy mieszkancédw Szczecina o uzywkach jest telewizja, prasa
i Internet

= Jlekarz jest najrzadszym zrédtem wiedzy o skutkach picia alkoholu, palenia
papierosOw i zazywania narkotykéw

= w przypadku natogu, wiekszoS¢ zwrdcitaby sie z prosbg o pomoc do rodziny,
specjalisty do spraw uzaleznien oraz znajomych i przyjaciot

* najrzadziej zwrdcili by sie do osrodka terapii uzaleznien, psychologa lub lekarza
rodzinnego

8 Raport koncowy dotyczgcy konsumpcji substancji psychoaktywnych, w szczegdlnosci alkoholu i narkotykéw przez
mieszkancéw Szczecina.
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Na podstawie diagnozy sporzadzonej na potrzeby SRPS 2015-2020, wskazano priorytetowe
problemy dotyczace uzaleznien i przemocy oraz wydano rekomendacje w zakresie
sposobow ich rozwigzywania, ktére nastepnie uwzgledniono podczas prac koncepcyjnych
nad Gminnym Programem. Powyzsze rekomendacje dotyczg m.in. skoordynowania dziatan
i wykorzystania istniejgcych zasobow, w tym kadry specjalistdw, w celu utworzenia
kompleksowego systemu wsparcia; profilaktyki i terapii uzaleznien (programy skierowane
réwniez do dzieci i mtodziezy); mozliwosci wyboru sposréd ofert post-terapeutycznych, co
moze znacznie zwiekszy¢ motywacje do utrwalania abstynencji i trzezwosci;
przeprowadzenie nowych badan diagnozujgcych problem uzaleznienia od alkoholu;
zwiekszenie dostepu w zakresie wsparcia dla rodzin oséb uzaleznionych od narkotykéw;
wykorzystanie potencjatu organizacji pozarzgdowych do dziatan w zakresie przeciwdziatania
przemocy domowej. Zgodnie ze SRPS 2015-2020, priorytetowe problemy w zakresie
uzaleznien, to brak oferty terapeutycznej dla dzieci i miodziezy uzaleznionej,
niewystarczajgcy dostep do informacji, niewystarczajgce wsparcie dla rodzin oséb
uzaleznionych od narkotykdw.

Giowne obszary problemowe w zakresie uzaleznien w skali lokalnej

Na podstawie analiz i zebranych danych mozna wyodrebni¢é nastepujgce obszary
problemowe w zakresie probleméw alkoholowych i narkotykowych na terenie Szczecina:

» utrzymuje sie niski wiek inicjacji zaréwno alkoholowej, jak i narkotykowej

» mitodziez w wieku ponizej 15 roku zycia ma tatwy dostep do uzywek jako osoby
bezposrednio je kupujgce lub otrzymujgce propozycje od oséb z ich najblizszego
otoczenia

» osoby nieletnie sg w szczegdlnej grupie ryzyka zagrozonej naduzywaniem
i uzaleznieniem od alkoholu, narkotykéw i innych substancji psychoaktywnych

» oferta terapeutyczna i psychoterapeutyczna dla oséb uzaleznionych i zagrozonych
uzaleznieniem, w tym mitodziezy i rodzin, jest niewystarczajgca (szczegolnie przy
wzrastajgcym wskazniku zapotrzebowania na tego typu ustugi ochrony zdrowia)
i w duzej mierze uzalezniona od dofinansowania $rodkami pochodzacymi
Z przekazywanych dotacji

» wsrod mieszkancéw Szczecina wystepuje wcigz mata $wiadomosc¢ i niski poziom
wiedzy dotyczgcy uzaleznien i skutkdéw stosowania substancji psychoaktywnych

» miodziez w duzej mierze deklaruje che¢ spozywania alkoholu w przysziosci,
a wiekszos¢ pijgcych skupia sie na pozytywnych skutkach spozywania alkoholu oraz
uzywania innych substancji psychoaktywnych

» utrzymuje sie wysoki poziom liczby zatrzyman w SCPU w celu wytrzezwienia

Nalezy podkresli¢, ze ,niekorzystne zmiany struktury demograficznej zgodnie z prognozami
bedg postepowaé w Szczecinie, lecz juz znacznie mniej dynamicznie niz w latach
poprzednich. Dalszy wzrost dysproporcji pomiedzy grupami ekonomicznymi ludnosci moze
doprowadzi¢ do nieefektywnosci systemu zabezpieczen spotecznych i zaburzen na rynku
pracy w wyniku braku sity roboczej. [...] Problem alkoholizmu nie jest problemem wytgcznie
osoby uzaleznionej, ale réwniez jej rodziny i najblizszego otoczenia. W miastach z grupy
porownawczej ze swiadczen pomocy spotecznej z powodu alkoholizmu korzysta Srednio
1 osoba na 1000 korzystajacych ze swiadczen. W Szczecinie problem alkoholizmu nie jest
szczegoblnie nasilony, zaledwie 0,5 osoby w przeliczeniu na 1000 mieszkahcow
pobierajgcych swiadczenia spoteczne boryka sie z tym problemem. Nalezy mie¢ jednak na
uwadze, iz alkoholizm nie zawsze jest ujawniany — wielu uzaleznionych nie chce korzystaé
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z pomocy, zas rodziny czesto uwazajg, ze zgtoszenie problemu mogtoby zaszkodzié¢
uzaleznionemu i wptyngé na opinie w $rodowisku".® Liczbe oséb z problemem alkoholowym,
korzystajgcych z zasitkbw pomocy spotecznej w przeliczeniu na 1000 mieszkahcow
przedstawia ponizszy wykres:

3,5 3,5
3,0 3,0
2,5 2,5
2,0 2,0
1,5 1,5
1,0 1,0
0,0 I a,0
Bydgoszcz Gdansk Katowice Lublin todz Poznan Szczecin Wrroctaw

2014 —— 2015 e Srednia wartosé dla grupy poréwnawczej
Zrédfo: LPR 2017-2023 na podstawie danych GUS [07.07.2017 r.]

Z uwagi na specyfike problemu, dostepne statystyki dotyczgce spozycia alkoholu i uzywania
narkotykéw, wzoréw konsumpcji oraz dziatan podejmowanych na rzecz osob dotknietych
problemem uzaleznienia i przemocy nie sg kompletne i w zwigzku z tym nie pozwalajg na
precyzyjne okreslenie liczby osob i rodzin dotknietych negatywnymi skutkami stosowania
substancji psychoaktywnych. Dokonujgc analizy danych pozyskanych od podmiotow
biorgcych udziat w realizacji Gminnego Programu nalezy mie¢ swiadomo$¢, ze pozyskane
informacje nie sg w petni wyczerpujgce. Wartos¢ uzyskanych danych daje wyobrazenie
o skali problemu, a nie o faktycznie wystepujacym parametrze.

Zidentyfikowane obszary problemowe oraz zachowanie spéjnosci zatozen Gminnego
Programu z dokumentami strategicznymi i operacyjnymi miasta pozwalajg na
opracowywanie i wdrazanie rozwigzan, ktére w skuteczny sposéb przyczyniajg sie do
ograniczania skali zjawiska. W tym celu Wydziat Spraw Spotecznych na biezgco dokonuje
analiz i monitoringu w zakresie realizacji Gminnego Programu, zleca wykonywanie zadan
w obszarze przeciwdziatania uzaleznieniom i patologiom spotecznym z uwzglednieniem skali
problemu, a takze podejmuje inne dziatania z zakresu promocji i ochrony zdrowia zgodnie
z potrzebami o charakterze lokalnym. Nalezy podkresli¢, ze w 2018 r. na terenie miasta
Szczecin zostat uruchomiony alkoholowy oddziat detoksykacyjny, ktéry umozliwia proces
bezpiecznego i skutecznego odstawienia alkoholu w sposéb minimalizujgcy objawy zespotu
abstynencyjnego.

? Uchwata nr XXXVI11/1098/18 Rady Miasta Szczecin z dnia 30 stycznia 2018 r. w sprawie zmiany Lokalnego Programu
Rewitalizacji dla Miasta Szczecin.
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XIll. SZCZEGOLOWE CELE | ZADANIA

OBSZAR 1

PROFILAKTYKA | PROMOCJA ZDROWIA

Kierunki dziatan:

= Wspieranie i poszerzanie oferty dziatan profilaktycznych, w tym programéw z listy
rekomendowanych przez Panstwowg Agencje Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych
w Warszawie.

= Rozwdj umiejetnosci psychospotecznych dzieci, mtodziezy i dorostych.

= Realizacja programéw rozwijajgcych kompetencje wychowawcze rodzicéw i nauczycieli,
sprzyjajgcych ksztattowaniu postaw i zachowan prozdrowotnych dzieci i mtodziezy.

= Zachowanie ciggtosci realizacji zadan angazujgcych dzieci i miodziez w alternatywne formy
spedzania czasu wolnego bez korzystania z substancji psychoaktywnych.

= Weczesne rozpoznawanie i krétka interwencja wobec 0sdb pijgcych alkohol w sposdb ryzykowny
i szkodliwy.

= Zwiekszanie dostepnosci pomocy dla dzieci z FAS oraz ich opiekunow.

=  Zwiekszanie $wiadomosci mieszkancow Szczecina na temat szkodliwosci stosowania réznego
rodzaju substancji psychoaktywnych oraz podniesienie motywacji do ksztattowania postaw
prozdrowotnych.

= Prowadzenie dziatan informacyjno-edukacyjnych na temat ryzyka szkéd wynikajgcych ze
spozywania alkoholu, w tym realizacja dziatarn edukacyjnych dla dorostych w zakresie szkéd
wynikajgcych z picia alkoholu przez dzieci i mtodziez.

= Upowszechnianie wiedzy na temat szkodliwosci picia alkoholu w cigzy.

= Podnoszenie kompetencji oséb pracujgcych z dzieémi i miodziezg w zakresie skutecznych
oddziatywan profilaktycznych.

Lp. Zadanie Realiza- Wskazniki
torzy
1.1 Organizacja dziatanh profilaktycznych
z zakresu przeciwdziatania uzaleznieniom 1) Liczba podmiotéw realizujgcych
dla mieszkancéw Szczecina, zadanie
w szczegolnosci dzieci i mtodziezy, jako OoP 2) Liczba programéw
forma zagospodarowania czasu wolnego 3) Liczba osdb korzystajacych
oraz alternatywa dla stosowania substancji z zajec profilaktycznych

psychoaktywnych

1.2 Prowadzenie szkolen z zakresu
przeciwdziatania uzaleznieniom

i patologiom spotecznym, jako edukacja

i informacja dla uczniéw szkot Srednich, ich
nauczycieli oraz rodzicéw, na terenie
miasta Szczecin

1) Liczba podmiotéw realizujgcych
zadanie

OP 2) Liczba przeszkolonych oséb

3) Liczba placéwek, w ktorych
realizowano zadanie

1.3 1) Liczba podmiotéw realizujgcych
Dofinansowanie zadanh zwigzanych zadanie
z profilaktykg uzaleznien realizowanych IK 2) Liczba osdb korzystajgcych
w instytucjach kultury z zajec profilaktycznych
3) Liczba programéw
1.4 1) Liczba proponowanych zajec
Dofinansowanie profilaktycznych zajec 2) Liczba uczestnikow
sportowych prowadzonych na szkolnych 3) Liczba zatrudnionych
obiektach sportowych wybudowanych wOoS animatoréw sportowych
w ramach programu ,Animator 4) Liczba placéwek oswiatowych
Srodowiskowy” uczestniczgcych
w programie
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15 Profilaktyka selektywna prowadzona na 1) Liczba podmiotéw realizujgcych
rzecz dzieci i mtodziezy — osob, ktére zadanie
cechuje wysoka ekspozycja na czynniki oP 2) Liczba osob korzystajacych
ryzyka w odniesieniu do problemu z zajec profilaktycznych
alkoholowego 3) Liczba programéw
1.6 Wdrazanie i kontynuacja programow 1) Liczba podmiotéw realizujgcych
z zakresu profilaktyki selektywnej zadanie
skierowanych do oséb zagrozonych OoP 2) Liczba oséb korzystajgcych
narkomanig: dzieci, mtodziezy z zajec profilaktycznych
i dorostych 3) Liczba programéw
1.7 1) Liczba dzieci biorgcych
Organizacja wypoczynku letniego W udziat w Wypc?czynku letnim
. . . s, - 2) Liczba podmiotow
z elementami profilaktyki uzaleznien, terapii o
L o o OP organizujgcych wypoczynek
wspomagajgcej rozwoj dziecka dla dzieci ) ..
. . z elementami terapii
z rodzin objetych pomocg MOPR L f g
wspomagajgcej rozwoj dziecka
3) Liczba programow
1.8 1) Liczba placowek realizujgcych
profilaktyke i terapie zwigzang
z FAS
Profilaktyka i wparcie na rzecz rodzin oraz 2) Liczba rodzin korzystajgcych
dzieci zagrozonych i dotknietych Ptodowym OP z oferty
Zespotem Alkoholowym (FAS) 3) Liczba dzieci objetych
dziataniami profilaktycznymi
i terapeutycznymi
4) Liczba wykonanych diagnoz
1.9 Prowadzenie kampanii spotecznych 1) Liczba przeprowadzonych
i przedsiewzie¢ informacyjno-edukacyjnych OP kampanii
dotyczacych problematyki uzaleznieh 2) Liczba odbiorcow
1.10 1) Liczba podmiotéw realizujgcych
Prowadzenie srodowiskowej dziatalnosci zadanie
informacyjnej i edukacyjnej w zakresie OoP 2) Liczba oséb korzystajgcych
rozwigzywania problemoéw narkomanii z oferty
3) Liczba programow
1.11 | Zakup ulotek, broszur, plakatéw
i innych materiatéw edukacyjnych oraz
literatury i czasopism specjalistycznych 1 Liczb tuk zakui h
zwigzanych z realizacjg zadan ) 'Cf aTz u éakuplgnych
Z zakresu przeciwdziatania uzaleznieniom, WSS ma era ow_e u’ acyjnyc
. . . . 2) Liczba odbiorcéw
w tym kontynuacja ogdlnopolskiej kampanii , L ,
. . . i 3) Liczba podmiotéw, ktére braty
profilaktycznej pn. ,Zachowaj Trzezwy . .
” . . . udziat w kampaniach
Umyst” adresowanej do ucznidéw szkot
podstawowych i srednich, ich opiekunow
i nauczycieli
1.12 | Konferencja, seminarium naukowo- WSS 1) Liczba zorganizowanych
szkoleniowe z zakresu rozwigzywania konferencji (seminariow)
. s OP . o
probleméw uzaleznien 2) Liczba odbiorcow
1.13 1) Liczba przeprowadzonych akcji
Przeprowadzenie akcji o charakterze 2) Liczba odbiorcéow
. . GKRPA ) s
prewencyjno-edukacyjnym 3) Liczba podmiotéw
uczestniczgcych
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OBSZAR 2

REDUKCJA SZKOD | REHABILITACJA (READAPTACJA | REINTEGRACJA) ZDROWOTNA,
SPOLECZNA | ZAWODOWA OSOB Z PROBLEMEM UZALEZNIEN

Kierunki dziatan:

= Zwiekszanie dostepnosci i podnoszenie jakosci specjalistycznych swiadczen w zakresie leczenia
uzaleznieh.

= Wspieranie realizacji programoéw redukcji szkéd zdrowotnych i spoftecznych wsréd osob
uzywajgcych szkodliwie i uzaleznionych od substancji psychoaktywnych i wspétuzaleznionych,
w tym Dorostych Dzieci Alkoholikéw (DDA).

=  Wspieranie sSrodowisk abstynenckich.

= Zwiekszanie oferty dziatan zmierzajacych do reintegracji i aktywizacji zawodowej i spotecznej
0s06b uzaleznionych od substancji psychoaktywnych.

= Udzielanie specjalistycznej pomocy i wsparcia rodzicom, ktérych dzieci upijajg sie.

= Zapewnienie ciggtosci dziatan edukacyjno-motywacyjnych realizowanych przez SCPU.

Lp. Zadanie Realiza- Wskazniki
torzy

2.1 1) Liczba pacjentow
rozpoczynajgcych terapie

2) Liczba pacjentow koriczgcych
terapie

3) Liczba pacjentow ze
zdiagnozowanym problemem
alkoholowym

4) Liczba programow

2.2 1) Liczba oséb uczestniczacych

w zajeciach terapeutycznych

i postterapeutycznych

207 2) Liczba placéwek realizujgcych
zadanie

3) Liczba proponowanych zajec

4) Liczba programéw

2:3 Terapia i psychoterapia indywidualna 1) Liczba osob uczestniczacych

Zapewnienie dostepu do bezptatnej terapii
uzaleznienia i wspotuzaleznienia dla dzieci, OoTU
miodziezy i dorostych oraz catych rodzin

Zwiekszanie dostepnosci pomocy
terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla oséb
uzaleznionych od alkoholu

i wspétuzaleznionych

. . . o w zajeciach

i grupowa skierowana do uzytkownikéw . . -
s . 2) Liczba placéwek realizujacych

narkotykéw: oséb uzaleznionych OoP sadanie

i przyjmujgcych narkotyki w sposob

szkodliwy oraz ich bliskich 3)  Liczba proponowanych zaje¢

4) Liczba programow

2.4 1) Liczba oséb uczestniczacych
Zwiekszanie dostepnosci pomocy w zajeciach terapeutycznych
terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla oséb i postterapeutycznych
eksperymentujgcych z narkotykami, 20z 2) Liczba placowek realizujgcych
uzytkownikéw problemowych zadanie
i uzaleznionych od narkotykow 3) Liczba proponowanych zajeé

4) Liczba programéw

25 1) Liczba dziatajgcych klubow
Udzielanie wsparcia Srodowiskom 2) Liczba osob korzystajgcych
abstynenckim poprzez prowadzenie klubu OoP z oferty
abstynenta na terenie Szczecina 3) Liczba udzielonych porad

4) Liczba programéw
2.6 Integracja zawodowa i spoteczna os6b op 1) Liczba osdb korzystajgcych
zagrozonych wykluczeniem spotecznym z CIS
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poprzez dofinansowanie Centrum Integracji 2) Liczba osob, ktére podjety

Spotecznej zatrudnienie

3) Liczba osdb, ktére ukonczyty
zajecia w CIS

2.7 1) Liczba placowek dla
bezdomnych

2) Liczb dostepnych miejsc
w placéwkach

3) Liczba osb6b korzystajgcych
z placéwek dla bezdomnych

2.8 1) Liczba oséb nietrzezwych
przebywajacych w SCPU

2) Liczba osob korzystajacych
z programu edukacyjno-
motywacyjnego

3) Liczba oséb, z ktérymi
przeprowadzono wstepne
rozmowy terapeutyczne

Rehabilitacja spoteczna oséb bezdomnych OP

Realizacja programéw edukacyjno-
motywacyjnych oraz prowadzenie SCPU
wstepnych rozmoéw terapeutycznych

2.9 1) Liczba osoéb korzystajgcych
Dofinansowanie pomocy $wiadczonej przez z ogrzewalni
SCPU w ramach opieki nad osobami SCPU | 2) Liczba oséb objetych dziataniami
bezdomnymi z problemem alkoholowym profilaktycznymi (rozmowa
z psychologiem, terapeuts itp.)
2.10 | Sprawowanie opieki nad osobami 1) Liczba osdb objetych opieka
nietrzezwymi pod kgtem podjecia leczenia SCPU w SCPU
odwykowego, w tym udzielanie 2) Liczba osob, ktérym udzielono
podstawowej pomocy medycznej podstawowej pomocy medycznej
211 1) Liczba programéw

profilaktycznych
2) Liczba odbiorcéw programow
SCPU profilaktycznych
3) Liczba zamieszczonych postow
na stronie www
4) Liczba odwiedzin strony www

Dofinansowanie dodatkowych dziatan
zwigzanych z profilaktykg uzaleznieh
realizowang przez SCPU, w tym
prowadzenie strony www

2.12 | Umozliwienie przeprowadzenia bezptatnych

badan na zawartos¢ alkoholu w organizmie SCPU | Liczba przeprowadzonych badan

OBSZAR 3
DZIALANIA NA RZECZ RODZIN Z PROBLEMEM UZALEZNIEN | PRZEMOCY

Kierunki dziatan:

= Zwiekszanie dostepnosci i podniesienie jakosci pomocy dla oséb doznajgcych przemocy
w rodzinie, w szczegolnosci z problemem alkoholowym.

= Udzielanie rodzinom, w ktérych wystepujg problemy alkoholowe, pomocy psychospotecznej
i prawnej, a w szczegolnosci ochrony przed przemoca.

= Poszerzanie i podnoszenie jakosci oferty pomocy psychologicznej, socjoterapeutycznej
i opiekunczej skierowanej do dzieci z rodzin z problemem alkoholowym.

= Podejmowanie dziatan interwencyjnych i edukacyjnych adresowanych do oséb stosujgcych
przemoc w rodzinie.

Lp. Zadanie Realiza- Wskazniki
torzy
31 Prowadzenie placéwek wsparcia dziennego OP 1) Liczba m|eJ§c W placowkach
wsparcia dziennego
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2) Liczba osob korzystajacych ze
wsparcia placéwek
3.2 Wspieranie rodziny i systemu pieczy b \I/_\:;Z?Cir;odmlotow Swiadczacych
za.stepc':zej W wykonywanlu. funkeji . OoP 2) Liczba osob korzystajacych
opiekunczo-wychowawczej, w tym rodziny .
2 broblemem przemoc z oferowanych form wsparcia
P P y 3) Liczba programow
3.3 Utrzymanie pogotowi rodzinnych b L|czb§\ pogotovy| rodzinnych na
funkcjonujgcych w Szczecinie MOPR terenie Szczecina
jonujacy 2) Liczba dzieci objetych opiekag
3.4 1) Liczba dorostych objetych
. . - wsparciem
Kon.tyn.uowame zatr.udmema pracownikow 2) Liczba dzieci objetych
realizujgcych zadania z zakresu .
o . L wsparciem
przeciwdziatania uzaleznieniom MOPR . .
: . . 3) Liczba konsultacji
i przemocy i koordynatoréw lokalnych . . ..
W MOPR 4) Liczba interwencji
5) Liczba rodzin
usamodzielnionych
3.5 Zapewnienie profesjonalnej pomocy z zakresu przeciwdziatania uzaleznieniom
i przemocy w rodzinie
3.5.1 1) Liczba prowadzonych punktéw
konsultacyjnych
Prowadzenie i tworzenie punktow MOPR 2) Liczba utworzonych punktéw
konsultacyjnych ds. uzaleznien SCPU konsultacyjnych
i przemocy 3) Liczba oséb, ktore skorzystaty
z porad w punktach
konsultacyjnych
352 Realizacja w punkcie konsultacyjnym przez 1 L'CZb"’: {)'rzeprowadzonych
pracownikow MOPR programu pn. ,Zto$¢ wgrsz a O‘fv i
. . - . MOPR | 2) Liczba oséb korzystajgcych
nie jest zta — czyli jak radzi¢ sobie i )
. S z poszczegoblnych modutéw
z negatywnymi emocjami )
warsztatow
3.5.3 1) Liczba spotkan zespotu
interdyscyplinarnego
Zapewnienie funkcjonowania ? t!czga grl:p roboczhycgl bieskich
interdyscyplinarnego zespotu ds. MOPR ) KICth”a zgloszonyeh ,Niebleskic
przeciwdziatania przemocy w rodzinie .a . Lo .
4) Liczba zamknietych ,Niebieskich
Kart”
5) Liczba osdb objetych wsparciem
354 1) Liczba oséb korzystajgcych ze
Zapewnienie schronienia dla oséb schronienia
i rodzin z dzie¢mi, w szczegolnosci ofiar MOPR | 2) Liczba osob objetych
przemocy w rodzinie indywidualnym programem
pomocowym
3.55 1) Liczba ocen stanu zdrowia
Ocena stanu zdrowia dziecka pod katem dziecka podczas interwencji
zabezpieczenia podczas interwencji MOPR | 2) Liczba dzieci objetych oceng
w Srodowisku stanu zdrowia podczas
interwencji
3.5.6 | Zaangazowanie Gminy Miasto Szczecin MOPR 1) Liczba modutow kampanii
w kampanie ,Biata Wstgzka” 2) Liczba ucz’estnlkow .
poszczegdinych modutdéw
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Kierunki dziatan:

= Zapewnienie prawidlowej realizacji zadan objetych Gminnym Programem oraz prawidiowego
funkcjonowania GKRPA.

= Zapewnienie skutecznego przestrzegania obowigzujgcych przepiséw wynikajgcych z ustawy
0 wychowaniu w trzezwosci oraz aktdw prawa miejscowego, w tym podejmowanie interwenciji
w zwigzku z naruszeniem przepiséw okreslonych w art. 13" i 15 ustawy oraz wystepowanie przed
sgdem w charakterze oskarzyciela publicznego.

= Analiza sytuacji uzaleznien na terenie Szczecina.

=  Zmniejszanie dostepnosci do alkoholu.

= Podnoszenie kwalifikacji os6b zaangazowanych w realizacje Gminnego Programu.

3.5.7 | Szkolenia dotyczgce zjawiska przemocy . o i
domowej i uzaleznien MOPR | Liczba uczestnikéw szkolen

3.6 Udzielanie wsparcia cztonkom rodzin 1) Liczba oséb zaproszonych na
dotknietych problemem alkoholizmu rozmowe motywacyjng
i przemocy kierowanym lub zgtaszajgcym 2) Liczba oséb, ktore sie zgtosity na

o . ; GKRPA .
sie indywidualnie do GKRPA oraz rozmowe motywacyjng
motywowanie osob naduzywajgcych 3) Liczba oséb zaproszonych
alkoholu do podjecia leczenia w ramach monitoringu
OBSZAR 4

ORGANIZACJA GMINNEGO PROGRAMU ORAZ ZAPEWNIENIE FUNKCJONOWANIA GMINNEJ
KOMISJI ROZWIAZYWANIA PROBLEMOW ALKOHOLOWYCH w SZCZECINIE

Realiza-

w uchwale Rady Miasta Szczecin

Lp. Zadanie Wskazniki
torzy
4.1 . . . 1) Liczba spotkan
Koordynacja dziatan objetych Gminnym WSS 2) Liczba oséb uczestniczacych
Programem . .
3) Liczba sprawozdan
4.2 Badania diagnostyczne odnoszace sie do 1) Liczba zorganizowanych
problemu uzaleznien od substanciji WSS programow diagnostycznych
psychoaktywnych w Szczecinie 2) Liczba oso6b przebadanych
4.3 Uczestnictwo w réznych formach
szkoleniowych, majgcych na celu
podniesienie kwalifikacji i zapobieganie 1) Liczba szkolen
. : ) WSS . . .
wypaleniu zawodowemu realizatorow 2) Liczba oséb uczestniczgcych
Gminnego Programu, wraz z kosztami
wyjazdu
4.4 Inne inicjatywy z zakresu profilaktyki _ o
i rozwigzywania probleméw uzaleznien 1) Liczba nowych inicjatyw .
zglaszane przez potencjalnych WSS zgtoszonych przez wykonawcéw
9 : encjainy 2) Liczba zrealizowanych inicjatyw
wykonawcéw zadan
4.5 Podejmowanie akcji kontrolnych przez
Podkomisje Kontrolujgcg GKRPA 1) Liczba kontroli planowanych
w stosunku do podmiotéw handlujgcych 2) Liczba kontroli interwencyjnych
napojami alkoholowymi pod katem GKRPA | 3) Liczba wnioskéw o cofniecie
przestrzegania przepiséw ustawy zezwolenia na sprzedaz
0 wychowaniu w trzezwosci napojow alkoholowych
i przeciwdziataniu alkoholizmowi
4.6 Wykonywanie lustracji oraz wydawanie b L!czba wykonanych IUStraCJI. i
o, . X 2) Liczba wydanych postanowien
postanowieh o zgodnosci punktow
sprzedazy z warunkami okreslonymi GKRPA pozytywnych
P Y Y 3) Liczba wydanych postanowien

negatywnych
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4.7 Ograniczanie dostepu do alkoholu poprzez
ustalenie limitéw na poszczegdlne
kategorie alkoholu oraz realizacje uchwaty o o
Rady Miasta Szczecin w sprawie ustalenia WSS 1) Obowigzujgce limity
maksymalnej liczby zezwoleh na sprzedaz 2) Wykorzystane zezwolenia
o GKRPA | 3) Liczba wydanych nowych
napojow alkoholowych oraz zasad zezwolen
usytuowania miejsc sprzedazy
i podawania napojéw alkoholowych na
terenie Gminy Miasto Szczecin
4.8 1) Liczba spraw skierowanych do
Ponoszenie kosztéw sgdowych sadu
w postepowaniach o zobowigzanie do SAD 2) Liczba dokonanych opfat
podjecia leczenia sagdowych od wnioskow
skierowanych przez GKRPA
4.9 1) Liczba osbb skierowanych przez
Wydawanie opinii przez biegtych sgdowych GKRPA na badanie przez
orzekajgcych w sprawie Zespotu Zaleznosci BS biegtych sgdowych
Alkoholowej 2) Liczba uzyskanych opinii
biegtych
4.10 Zapewnienie funkcjonowania i obstugi 1) Liczba posiedzen plenarnych
GKRPA, w tym wynagrodzenie dla jej GKRPA G.KRPA . . .
cztonkéw SCPU | 2) Liczba posiedzen podkomisji
problemowych GKRPA

XIV. WYKAZ SKROTOW

BS — biegli sgdowi

CIS — Centrum Integracji Spotecznej

DDA — Doroste Dzieci Alkoholikéw

GKRPA — Gminna Komisja Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych w Szczecinie

IK — Szczecihskie Instytucje Kultury

KBPN — Krajowe Biuro do Spraw Przeciwdziatania Narkomanii

LPR 2017-2023 — Lokalny Program Reuwitalizacji dla Miasta Szczecin na lata 2017-2023
MOPR — Miejski Osrodek Pomocy Rodzinie w Szczecinie

NPZ 2016-2020 — Narodowy Program Zdrowia na lata 2016-2020

NSP — nowe syntetyczne srodki psychoaktywne

OP - organizacje pozarzagdowe

OTU — Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej Osrodek Terapii Uzaleznien
PARPA — Panstwowa Agencja Rozwigzywania Problemoéw Alkoholowych w Warszawie
SCPU - Szczecinskie Centrum Profilaktyki Uzaleznien w Szczecinie

SRPS 2015-2020 — Strategia Rozwigzywania Problemoéw Spotecznych dla Gminy Miasta
Szczecin na lata 2015-2020

SRS 2025 - Strategia Rozwoju Szczecina 2025
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WHO — Swiatowa Organizacja Zdrowia
WOS — Wydziat O$wiaty Urzedu Miasta Szczecin

WPPU 2012-2020 — Wojewddzki Program Przeciwdziatania Uzaleznieniom na lata 2012-
2020

WSS — Wydziat Spraw Spotecznych Urzedu Miasta Szczecin

Z0Z — Zaktad Opieki Zdrowotnej — podmiot wykonujgcy dziatalnos¢ leczniczg
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UZASADNIENIE
Zgodnie z art. 4' ust. 1 ustawy z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzezwosci
1 przeciwdziataniu alkoholizmowi (Dz. U. z 2018 r.,, poz. 2137), do zadan wilasnych gminy nalezy
prowadzenie dzialan zwigzanych z profilaktyka i rozwigzywaniem probleméw alkoholowych oraz
integracja spoleczng osob uzaleznionych od alkoholu. Na podstawie art. 10 ust. 1 ustawy z dnia 29
lipca 2005 r. o przeciwdziataniu narkomanii (Dz. U. z 2018 r., poz. 1030, 1490, 1669), do zadan
wlasnych gmin nalezy takze prowadzenie dziatan majacych na celu zapobieganie stosowania
narkotykéw oraz ograniczenie skali zjawiska narkomanii.
Obowigzek corocznego uchwalania przez rade gminy gminnego programu profilaktyki
1 rozwigzywania problemow alkoholowych oraz przeciwdzialania narkomanii naktadajg na
samorzady art. 4! ust. 2 ustawy z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzezwos$ci
1 przeciwdziataniu alkoholizmowi oraz art. 10 ust. 2 ustawy z dnia 29 lipca 2005 .
o przeciwdziataniu narkomanii.
Gminny Program Profilaktyki 1 Rozwigzywania Problemow Alkoholowych oraz Przeciwdziatania
Narkomanii dla Miasta Szczecin na rok 2019 jest programem dziedzinowym w ukladzie
dokumentow strategicznych oraz operacyjnych miasta i z mocy ustaw stanowi obligatoryjng
podstawe do praktycznej realizacji zadan w zakresie przeciwdziatania uzaleznieniom i patologiom

spolecznym w gminie.
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