UCHWALA NR XL/402/2022
RADY GMINY LUBIN

z dnia 13 czerwca 2022 r.

w sprawie uchwalenia Gminnego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Problemoéw

Alkoholowych i Przeciwdziatania Narkomanii na lata 2022-2025

Na podstawie art. 18 ust. 2 pkt 15 ustawy z dnia 8 marca 1990 r. o samorzadzie gminnym (t.j. Dz. U
22022 r. poz. 559 z pdzn. zm.) oraz art. 4' ust. 1, 2, 2a, 5 i art. 182 ustawy z dnia 26 pazdziernika
1982 r. o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi (t.j. Dz. U. z 2021 r.,

poz. 1119 z pézn. zm.) oraz art. 10 ust 1,2,2a i 2b ustawy z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu

narkomanii (t.j. Dz. U. z 2020 r. poz. 2050 z z p6zn. zm.) Rada Gminy Lubin, uchwala co nastepuje:

§1.

Przyjmuje sie Gminny Program Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych

i Przeciwdziatania Narkomanii na lata 2022-2025, stanowigcy zatgcznik do niniejszej uchwaty.

§2.

Wykonanie uchwaty powierza sie¢ Waéjtowi Gminy Lubin.

§ 3.

Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia z mocg obowigzujgcg od 1 stycznia 2022 r.

Przewodniczacy Rady
Gminy Lubin
Norbert Grabowski
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Rozdziat 1

Postanowienia ogdlne

Wprowadzenie:

Ustawa z dnia 26 pazdziernika 1982 roku o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi

oraz ustawa z dnia 29 lipca 2005 roku o przeciwdziataniu narkomanii, okreslajg obowigzek organow

administracji rzadowej i jednostek samorzadu terytorialnego w zakresie podejmowania dziatan
zmierzajgcych do ograniczenia spozywania srodkow psychoaktywnych, a takze wspierania
przedsiewzie¢ temu stuzgcych. Ustawodawca okreslit kierunki polityki wobec problemoéw alkoholowych

i narkotykowych, wskazat zadania z tego zakresu i ich Zzrédta finansowania oraz podmioty

odpowiedzialne za ich koordynacje.

Zadania te obejmujg m.in.:

1) zwiekszenie dostepnosci pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla oséb uzaleznionych;

2) udzielanie rodzinom, w ktérych wystepujg problemy uzaleznienia, pomocy psychospotecznej
i prawnej oraz ochrony przed przemocag w rodzinie;

3) prowadzenie profilaktycznej dziatalnosci informacyjnej i edukacyjnej oraz dziatalnosci szkoleniowej
w zakresie rozwigzywania probleméw alkoholowych, przeciwdziatania narkomanii oraz
uzaleznieniom behawioralnym, w szczegdlno$ci dla dzieci i mtodziezy, w tym prowadzenie
pozalekcyjnych zaje¢ sportowych, a takze dziatah na rzecz dozywiania dzieci uczestniczgcych
w pozalekcyjnych programach opiekunczo-wychowawczych i socjoterapeutycznych;

4) wspomaganie dziatalnosci instytuciji, stowarzyszen i oséb fizycznych, stuzgcej rozwigzywaniu
probleméw uzaleznien;

5) podejmowanie interwencji w zwigzku z naruszeniem przepiséw dotyczacych reklamy napojéw
alkoholowych i zasad ich sprzedazy oraz wystepowania przed sgdem w charakterze oskarzyciela
publicznego;

6) wspieranie zatrudnienia socjalnego poprzez organizowanie i finansowanie centréw integracji
spotecznej;

7) udzielanie pomocy spotecznej osobom uzaleznionym i rodzinom oséb uzaleznionych, dotknietych
ubdstwem i wykluczeniem spotecznym i integrowanie ze srodowiskiem lokalnym tych oséb
z wykorzystaniem pracy socjalnej i kontraktu socjalnego;

8) prowadzenie placéwek wsparcia dziennego.

Gminny Program Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych i Przeciwdziatania Narkomanii

na lata 2022-2025 stanowi odpowiedz na zapisy ww. ustaw, okreslajgc lokalng strategie w zakresie

profilaktyki uzaleznien oraz minimalizacji szkdd wynikajgcych z uzywania alkoholu i narkotykow.

Opiera sie na wspotdziataniu wielu podmiotéw m.in. administracji rzgdowej, jednostek samorzgdu

terytorialnego, zaktadow leczniczych, organizacji pozarzgdowych. Wsrod kierunkow dziatan

wyszczegolniono profilaktyke uzaleznien, w tym zintegrowane przeciwdziatanie uzaleznieniom;
uzaleznienie od tytoniu (nikotyny), od alkoholu; od zachowan (uzaleznienia behawioralne), od

narkotykéw.



Uwzglednia takze cele operacyjne dotyczace profilaktyki i rozwigzywania probleméw uzaleznien

i zwigzanych z tym probleméw spotecznych i zdrowotnych, ktére zostaty okreslone w Narodowym
Programie Zdrowia na lata 2021 - 2025."

Program uwzglednia takze dziatalnos¢ wychowawcza, edukacyjna, informacyjng i profilaktycznag
prowadzong w szkotach i placéwkach systemu oswiaty oraz swoim zasiegiem obejmuje
wieloptaszczyznowe dziatania dotyczgce przeciwdziatania i rozwigzywania problemoéw alkoholowych,
narkotykowych, a takze uzaleznien behawioralnych, z ktérych czes¢ jest kontynuowana.

Program realizowany bedzie w oparciu o $rodki wkasne gminy pochodzgce z optat za korzystanie

z zezwoleh na sprzedaz napojow alkoholowych, ponadto zostat opracowany w oparciu

o doswiadczenia zebrane podczas realizacji wczesniejszych edycji gminnych programéw profilaktyki
i rozwigzywania problemoéw alkoholowych oraz przeciwdziatania narkomanii, przy wspotpracy

dotychczasowych realizatorow.

Rozdziat 2

Diagnoza probleméw spotecznych w Polsce

11 marca 2020 r. epidemia koronawirusa SARS-CoV-2 wywotujgcego chorobe COVID-19, zostata
uznana przez Swiatowg Organizacje Zdrowia (WHO) za pandemie. Zgodnie z NPZ, przyczynita sie
ona do najwiekszego kryzysu zdrowotnego w Polsce po zakonczeniu |l wojny $wiatowej. Ponadto
wymaga przystosowania sie do nieznanej

i niepewnej sytuacji oraz pokonywania wielu negatywnych emocji i codziennych ucigzliwosci. Ludzie
wskutek leku wykazujg sktonnos$é¢ do nieracjonalnego myslenia i postepowania, a dtugotrwata izolacja
wptywa na poziom stresu i zdrowie psychiczne, co czesto prowadzi do pogorszenia ich sytuacji
zyciowej. W tym kontekscie niezbedne sg kompleksowe, bazujgce na aktualnej wiedzy naukowej
dziatania w obszarze zdrowia publicznego.

W czasie pandemii COVID-19, podczas pierwszego lockdownu, 43% osob zgtosito, ze pito czesciej,
25% rzadziej, a 32% nie zgtosito zadnych zmian w tym wzgledzie. Okolicznosci spowodowane
zamknieciem gospodarek sprawity, ze sprzedaz alkoholu w barach, restauracjach gwattownie spadia,
ale zostata zastgpiona wzrostem sprzedazy poza lokalami (m.in. w sklepach internetowych

i detalicznych).

Wedtug raportu Organizacji Wspétpracy Gospodarczej i Rozwoju (OECD) uwzgledniajgcego 52 kraje
Swiata, na mieszkanca Unii Europejskiej przypada srednio 11,3 litra czystego alkoholu. Przynamniej
raz w miesigcu upija sie 30% dorostych. W krajach OECD od alkoholu uzaleznionych jest 3,7%

populacji — ok. 50 min ludzi. Raport pokazuje, ze szkodliwe picie alkoholu wsréd mtodych dorostych

' Rozporzgdzenie Rady Ministréw z dnia 30 marca 2021 r. w sprawie Narodowego Programu Zdrowia
na lata 2021 — 2025 (Dz. U. 2021 r. poz. 642). Rozporzadzenie weszto w zycie 9 kwietnia 2021 r.
z datg obowigzywania od 1 stycznia 2021 r. NPZ 2021 — 2025 stanowi w znacznej mierze kontynuacje

programu realizowanego w latach 2016 — 2020.



jest powszechne.? Alkohol pije 60% nastolatkéw w wieku 15 lat, a co pigty co najmniej dwukrotnie
doswiadczyt nietrzezwosci. We wszystkich badanych krajach mezczyzni spozywajg wiecej alkoholu niz
kobiety (Srednio trzy razy wiecej). Do panstw, w ktérych spozywa sie najwiecej czystego alkoholu
nalezg m. in. totwa (12,8 litra czystego alkoholu), i Austria (12 litrow czystego alkoholu).

Na jednego Polaka wg niniejszego raportu rocznie przypada 11,7 litra czystego alkoholu.

W rozréznieniu na pte¢ — mezczyzni spozywajg 18,4 litra czystego alkoholu na mieszkanca rocznie,

w przypadku kobiet jest to 5,6 litra. Jesli chodzi o mtodziez, 17% chiopcow i 21% dziewczat w wieku do
15 lat co najmniej dwa razy w zyciu pito alkohol.

Z raportu opracowanego na podstawie przeprowadzanych co 4 lata ogdlnopolskich badan ankietowych
ESPAD? w szkotach wynika, ze napoje alkoholowe sg najbardziej rozpowszechniong substancjg
psychoaktywng wsrod mtodziezy. Chociaz raz w ciggu catego swojego zycia pito 80% uczniow

z mtodszej grupy (15-16 lat) i 92,8% ucznidéw z grupy starszej (17-18 lat). Picie napojow alkoholowych
jest na tyle rozpowszechnione, ze w czasie ostatnich 30 dni przed badaniem pito 46,7%
pietnasto-szesnastolatkéw i 76,1% siedemnasto-osiemnastolatkow. Najbardziej popularnym napojem
alkoholowym wsrod catej mtodziezy jest piwo, a najmniej — wino, picie napojéw alkoholowych jest
nieznacznie bardziej rozpowszechnione wsréd chiopcéw niz wsrdd dziewczat, chociaz niektére
wskazniki picia sg juz takie same. Wysoki odsetek badanych przyznaje sie do przekraczania progu
nietrzezwosci. W czasie ostatnich 30 dni przed badaniem, chociaz raz upito sie 11,3% uczniéw

z mtodszej grupy (kohorty) i 18,8% ze starszej grupy wiekowej. W czasie catego zycia ani razu nie
upito sie tylko 66,7% ucznidéw mtodszych i 43,4% uczniéw starszych. Uwage zwraca wysoki poziom
dostepnosci napojow alkoholowych przejawiajgcy sie w ocenach respondentéw. Palenie tytoniu jest
zachowaniem mniej powszechnym, chociaz raz w zyciu palito 49,9% gimnazjalistow i 65,5% ucznidow
ze starszej grupy; w czasie ostatnich 30 dni przed badaniem palito 23,0% uczniéw z grupy mtodsze;j

i 35,5% ze starszej (palenie tytoniu jest obecnie podobnie rozpowszechnione wsréd dziewczat, jak
ws$rod chiopcow), jeszcze rzadziej zdarza sie przyjmowanie lekdw uspokajajgcych lub nasennych bez
przepisu lekarza, takie doswiadczenia, chociaz raz w zyciu, staty sie udziatem 15,1% uczniéow

z mtodszej grupy (kohorty) i 18,3% ze starszej grupy (kohorty). Wyniki badania wskazujg na znacznie
nizszy poziom rozpowszechnienia uzywania substancji nielegalnych niz legalnych, zwtaszcza alkoholu
i tytoniu. Wiekszos¢ badanych nigdy po substancje nielegalne nie siegata. Wsréd tych, ktérzy majg za
sobg takie doswiadczenia wiekszosS¢ stanowig osoby, ktore co najwyzej eksperymentowaty

z marihuang lub haszyszem. Chociaz raz w ciggu catego zycia uzywato tych substancji 21,4%

mtodszych uczniow

2 Jak pijg Polacy? Jak wypadamy na tle $wiata?, Raport OECD o spozyciu alkoholu, Monika
Mikotajska, 20.05.2021r., Narodowy test zdrowia .

% Uzywanie alkoholu i narkotykéw przez miodziez szkolng. Raport z ogélnopolskich badan ankietowych

zrealizowanych w 2019 r., Janusz Sierostawski, Warszawa 2020.


https://www.oecd.org/fr/sante/preventing-harmful-alcohol-use-6e4b4ffb-en.html.
https://www.medonet.pl/narodowy-test-zdrowia-polakow/zyj-zdrowiej,picie-alkoholu-jak-wypadaja-polacy--nowy-raport-oecd,%20artykul,90827573.html,

i 37,0% starszych uczniéw. Na drugim miejscu pod wzgledem rozpowszechnienia uzywania substancji
nielegalnych wsréd ucznidow gimnazjéw jest amfetamina (4,2%), a wsréd ucznidow szkot wyzszego
poziomu — ecstasy (5,1%). Aktualne, okazjonalne uzywania substancji nielegalnych, czego
wskaznikiem jest uzywanie w czasie ostatnich 12 miesiecy, takze stawia marihuane lub haszysz

i przetwory konopi na pierwszym miejscu pod wzgledem rozpowszechnienia. W klasach trzecich
gimnazjéw uzywata tych srodkéw ponad 16,7% uczniéw, w klasach drugich szkét ponadgimnazjalnych
—29,6%. Zaréwno eksperymentowanie

z substancjami nielegalnymi, jak ich okazjonalne uzywanie jest bardziej rozpowszechnione wsrod
chtopcéw niz wsrdd dziewczat. Do problemowych uzytkownikéw marihuany lub haszyszu
zidentyfikowanych przy pomocy testu przesiewowego zaliczy¢ mozna 5,2% gimnazjalistéw oraz 6,7%
uczniow ze starszej grupy wiekowej. Rozpowszechnienie uzywania nowych substancji
psychoaktywnych, czyli tzw. ,dopalaczy” jest nizsze niz przetwordw konopi. Wsréd gimnazjalistow
5,2%, a wsréd starszych uczniow 5,3% uzywato kiedykolwiek tych substancji. Odsetek gimnazjalistow,
ktorzy siegali po ,dopalacze” w czasie ostatnich 30 dni przed badaniem wynidst 2,5%. W starsze;j
grupie (kohorcie) takich uczniéw byto 2,2%. Uzywanie nowych substancji psychoaktywnych jest
bardziej rozpowszechnione wsréd chtopcow niz wsrod dziewczagt. Uwage zwraca wysoki poziom
dostepnosci napojow alkoholowych przejawiajgcy sie w ocenach respondentéw. Na tym tle dostepnosc¢
substancji nielegalnych jest oceniana nizej. Sposréd substancji nielegalnych najwyzej oceniana jest
dostepnosc¢ przetwordéw konopi. Badani narazeni sg przede wszystkim na oferty napojow
alkoholowych, sposrod substancji nielegalnych uczniom najczesciej proponowane sg przetwory konopi
oraz alkohol produkowany nielegalnie domowym sposobem. Wiekszos¢ mtodziezy jest dobrze
zorientowana w zakresie ryzyka szkéd zdrowotnych

i spotecznych zwigzanych z uzywaniem substancji psychoaktywnych. O stopniu ryzyka, wedtug ocen
respondentdéw, decyduje bardziej nasilenie uzywania niz rodzaj substancji. Oczekiwania wobec
alkoholu oraz marihuany i haszyszu formutowane przez mtodziez szkolng odwotujg sie w wiekszym
stopniu do pozytywnych konsekwencji niz ewentualnych szkéd. Poréwnanie wynikéw badania z 2019 r.
z wynikami wczesniejszych badan w zakresie picia alkoholu przez miodziez wykazuje kontynuacje
trendu spadkowego, troche inaczej rzecz sie ma z substancjami nielegalnymi. Wskazniki uzywania
przetworow konopi dopiero w 2019 r. przetamaty wczesniejszy trend wzrostowy. Inne wskazniki
problemu marihuany i haszyszu, takie jak dostepnosc¢ tych substancji, czy zasieg uzywania ich

w otoczeniu badanych wykazujg podobne tendencje jak rozpowszechnienie uzywania. Potwierdza to
teze 0 zahamowaniu trendu wzrostowego problemu przetworow konopi wsréd miodziezy szkolnej.
Rozpowszechnienie uzywania ,dopalaczy” wykazuje od 2021 r. trend spadkowy. Podobnie zmniejszajg
sie odsetki respondentow otrzymujgcych propozycje zakupu, otrzymania, bgdz uzycia tych substancji,
a takze wysoko oceniajgcych ich dostepnos¢ warto zaznaczyé, iz rosng frakcje respondentéw
przypisujgcych duze ryzyko nawet eksperymentowaniu z ,dopalaczami”.

Raport z badanh ankietowych ESPAD 2019 zrealizowanych w Wojewddztwie Dolnoslaskim pokazat, ze
wyniki badan dot. zachowania sie mtodziezy naszego wojewddztwa w omawianych obszarach nie
odbiegaty w znaczacy sposéb od wyniku badan dla populacji ogolnopolskiej. Zdaniem autorow raportu

profilaktyka powinna stanowi¢ bezwzgledny priorytet.



Badania w$réd dorostych Polakéw przeprowadzone w kwietniu 2020 r.* na prébie 443 oséb (348 kobiet
- 78,6% i 95 mezczyzn - 21,4%, gtdwnie z miast powyzej 100 tys. mieszkancow. Sredni wiek: 31,9 lat,
najmtodsza osoba — 18 lat, najstarsza — 68 lat) wykazaty, ze najczesciej uzywang przez badanych
substancjg psychoaktywng jest alkohol (pije go prawie 73%). Tyton pali niespetna 25% respondentdw.
Do zazywania narkotykéw przyznaje sie niecate 4% oséb badanych natomiast, co trzeci badany
raportowat wystepowanie obecnie lub w przeszto$ci zaburzen psychicznych.

Badani charakteryzujg sie aktualnie gorszym stanem psychicznym. Dominujg zaburzenia codziennego
funkcjonowania (m.in. radzenie sobie z obowigzkami, poziom zadowolenia z wykonywania zadan),
symptomy somatyczne (m.in. bole gtowy, wyczerpanie, ostabienie, subiektywne zte samopoczucie)
oraz odczuwanie niepokoju i problemy ze snem. Od momentu wystgpienia pandemii ponad 10%
badanych (47 osdb) miato mysli samobdjcze. Osoby te, w poréwnaniu do pozostatych ankietowanych,
czesciej pijg obecnie wigksze ilosci alkoholu niz przed pandemiag. W odniesieniu do poziomu stresu
stwierdzono, iz ponad pofowa (prawie 53%) badanych wykazuje wysoki lub bardzo wysoki poziom
odczuwanego stresu.

Wyniki Narodowego Testu Zdrowia Polakéw 2021° pokazuija, iz generalnie spadia liczba oséb
siegajagcych po alkohol, jednakze wzrosto codzienne spozycie tej uzywki. Zaledwie 19% Polakow
deklaruje catkowitg abstynencje, to 0 8% mniej niz w roku 2020. Odsetek kobiet pijgcych alkohol
wynosi 76%, mezczyzn 87%.

Codziennie po alkohol siega co dziesigty dorosty Polak (mezczyzn pijgcych go codziennie jest 15%,
kobiet — 5%). Odsetek czynnych palaczy wszystkich wyrobow tytoniowych wynosi 27% — to o0 5% mnie;j
niz w roku 2020.

Tabela 1 — Dane ogélnopolskie dotyczace konsumpcji alkoholu

Spozycie w litrach na jednego mieszkanca w latach 2015-2020

Piwo
Wino i miody
Wyroby Lo : w
] Wino i miody | pitne w . . .
Rok spirytusowe . . ] Piwo przeliczeniu
pitne przeliczeniu na
(100% alkoholu) na 100%
100% alkohol
alkoholu
2015 3,2 6,3 0,76 99,1 5,45
2016 3,2 5,8 0,70 99,5 5,47

* Raport z pierwszej czeéci badan: Zycie w dobie pandemii, prof. UL dr hab. Jan Chodkiewicz, Zakfad
Psychologii Klinicznej i Psychopatologii Instytut Psychologii Uniwersytet t.6dzki, £6dz, 01.05.2020 r.
® Narodowy Test Zdrowia Polakéw 2021 zostat przygotowany przez redakcje serwisu Medonet przy
udziale i merytorycznym wsparciu specjalistéw, ktorzy weszli w sktad Rady Naukowej Narodowego

Testu Zdrowia Polakéw. Ankieta byta dostepna online przez 6 tygodni na przetomie lutego i marca

2021 r. Wypetnito jg ponad 340 tys. internautow.


https://narodowytestzdrowia.medonet.pl/

Piwo

Wino i miody
Wyroby w
Wino i miody | pithe w
Rok spirytusowe Piwo przeliczeniu
pitne przeliczeniu na
(100% alkoholu) na 100%
100% alkohol
alkoholu
2017 3,3 6,1 0,73 98,5 5,42
2018 3,3 6,0 0,72 100,5 5,53
2019 3,7 6,2 0,74 97,1 5,34
2020 3,7 6,4 0,77 93,6 5,15

Zrédfo: PARPA

Tabela 2 - Srednia ilo$é spozywanego alkoholu przypadajaca na 1 mieszkarica w litrach

Rok 2015 2016 2017 2018 2019 2020
llos¢ alkoholu

(100%)

przypadajaca 9,41 9,37 9,45 9,55 9,78 9,62
na 1

mieszkanca

Zrodfo: PARPA

Z badan wynika, ze naduzywanie substancji, w tym alkoholu, moze dotyczyé ponad 3 milionéw
Polakéw.

W rodzinach z problemem alkoholowym zyje 3 - 4 min osob, w tym 1,5-2 min dzieci. Z kolei 2,5 min
0s6b w naszym kraju naduzywa alkoholu, a 700-900 tys. oséb jest uzaleznionych.

Tabela 3 - Struktura spozycia napojow alkoholowych w procentach w przeliczeniu na 100%
alkoholu w latach 2015 — 2020°

Typ alkoholu 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Wyroby
. 34,0% 34,2% 35,2% 34,6% 37,8% 38,5%

spirytusowe
Wino i miody

. 8,0% 7,4% 7,8% 7,5% 7,6% 8,0%
pitne
Piwo 57,9% 58,4% 57,8% 57,9% 54,6% 53,5%

Zrédfo: PARPA

® Obliczenia PARPA na podstawie danych GUS. Przyjmuije sie zatoZenie, iz w jednym litrze piwa

zawartych jest 5,5% alkoholu, wina (miodu pitnego) zawartych jest 12% alkoholu.




Z Raportu Krajowego Biura ds. Przeciwdziatania Narkomanii o stanie narkomanii w Polsce (2020)’
wynika, ze w kraju konsumpcja napojow alkoholowych jest o wiele bardziej rozpowszechniona niz
uzywanie narkotykéw. Skala uzywania narkotykéow w Polsce na tle innych krajow UE nie jest duza.

W przypadku uzywania narkotykéw w populacji generalnej najbardziej popularna jest marihuana

i haszysz. Wyniki badan populacyjnych z lat 2018 i 2019 wskazujg na zmniejszenie skali uzywania
przetworéw konopi indyjskich, wsrod oséb podejmujgcych leczenie z powodu narkotykoéw po raz
pierwszy w zyciu, 40% zgtasza marihuane jako podstawowy narkotyk. Wynika¢ to moze z faktu, iz
$rednia zawarto$¢ THC w marihuanie wynosi 10%, co oznacza, iz jest ona zdecydowanie silniejsza niz
byta 10 lat temu. Podobne trendy mozna zaobserwowa¢ w Europie, gdzie zawartos¢ THC

w marihuanie w ciggu 10 lat wzrosta prawie dwukrotnie. Liczba problemowych uzytkownikéw
narkotykOw pozostaje na statym poziomie i jest jednym z nizszych wskaznikow na 100 tysiecy
mieszkancow w Europie. Polska ma réwniez niskie wskazniki zgonéw z powodu narkotykow, zakazenh
HIV z powodu uzywania narkotykéw w iniekcjach. Wsréd osob zgtaszajgcych sie do leczenia
najczestszym powodem zgtoszen (po marihuanie) sg narkotyki z grupy amfetamin (36%). Prawie co
dziesigta osoba zgtasza sie z powodu metamfetaminy. W ostatnich latach obserwuje sie spadek liczby
nowych substancji psychoaktywnych (NSP) analizowanych w laboratoriach, co moze $wiadczy¢

o pewnej stabilizacji w rozwoju tego rynku. Istnieje kilka substancji zdecydowanie dominujgcych na
rynku w kazdym roku. Niektore z nich znikajg z niego w wyniku zmian prawnych. Generalnie,
najpopularniejszg grupe substancji stanowig syntetyczne katynony, niepokojgca tendencjg jest
obecnosc¢ na rynku syntetycznych opioidéw oraz nowych benzodiazepin, cho¢ odnotowano lekka
tendencje spadkowg w 2019 r. Dane z 2020 r. dotyczace zatrué z powodu NSP® pokazujg wyrazny
spadek ich liczby. Nie nalezy jednak przypuszczag, ze zjawisko to uda sie zupetnie wyeliminowad.
Pandemia COVID-19, szczegdlnie na poczgtku 2020 r., miata duzy wptyw na system pomocy osobom
uzaleznionym od narkotykéw w Polsce. Najbardziej ograniczone zostato na poczatku dziatanie
placéwek stacjonarnych i dziennych, a takze dostepnosc¢ leczenia ambulatoryjnego. W efekcie
pandemii placowki lecznicze, gtdwnie poradnie, musiaty zmieni¢ sposob swojej pracy na tryb zdalny

z wykorzystaniem systemow teleinformatycznych. W pierwszej potowie 2020 r. placowki lecznicze

w duzym stopniu wstrzymaty przyjmowanie nowych pacjentéw. Pandemia COVID-19 w najmniejszym
stopniu dotkneta leczenie substytucyjne. Programy leczenia substytucyjnego zaczety wydawac lek na
dtuzsze okresy. Dziatania dotyczace redukcji szkod rowniez ulegty ograniczeniu wskutek sytuaciji
epidemicznej. Programy te rozwinety nowe formy pomocy np. dystrybucja jedzenia, sprzetu
ochronnego. Analiza dotyczgca sytuacji na rynku narkotykowym w pierwszych miesigcach pandemii

nie wykazata, ze nastgpit spadek w dostepnosci do narkotykéw na poziomie catego kraju.

" Raport o stanie narkomanii w Polsce 2020, Krajowe Biuro do Spraw Przeciwdziatania Narkomanii,
Artur Malczewski, Maria Bevz, Matgorzata Dalmata, tukasz Jedruszak, Michat Kidawa, Warszawa
2020 r.

8 NSP - nowe syntetyczne substancje psychoaktywne (zrédto: Warecki K.: ,Dopalacze”, Polskie

Wydawnictwo Encyklopedyczne, Radom, 2010 r.



Wystepowaty lokalne ograniczenia np. trudnosci w zakupie syntetycznych katynonodw, jednak ceny
narkotykéw nie ulegty zmianie. Wzrosta prawdopodobnie rola Internetu jako zrodta zaopatrzenia

w narkotyki. 83% placéwek zbadanych przez KBPN® w pierwszej potowie 2020 r. wprowadzito zdalne
ustugi w obszarze leczenia uzaleznienia od narkotykow lub redukciji szkéd (np. przez telefon, wideo
rozmowy, dostep online). W efekcie, system leczenia moze zosta¢ uzupetniony o nowe formy pracy

z klientem rozszerzajgce oferte placéwek leczniczych.

Tablica 1 — Cykl uzaleznienia
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Zrédto: pytam.edu.pl

Kolejnym zagadnieniem po naduzywaniu alkoholu i narkotykow jest problematyczne uzytkowanie
Internetu. Rewolucja cyfrowa oraz wywotane nig przemiany spoteczne i gospodarcze obok ogromnych
korzysci przyniosty takze nieznane wczesniej zjawiska o nie zawsze pozgdanym charakterze w 2021
Panstwowy Instytut Badawczy (Naukowa i Akademicka Sie¢ Komputerowa NASK) opracowat
badanie'®, ktérego celem jest diagnoza oraz interpretacja zachowan polskich nastolatkéw w Internecie
i opinii mtodych na temat sieci. Respondenci w ramach badania odpowiadajg na pytania dotyczace
m.in.: aktywnosci online, edukacyjnej roli Internetu i urzgdzen mobilnych, Swiadomosci zagrozen czy
doswiadczen oraz sposobow reagowania na przemoc z przeprowadzonego badania wynika, ze
obecnie nastolatki spedzajg w sieci Srednio 4 godziny i 50 minut dziennie. W dni wolne od zaje¢

szkolnych czas ten wydtuza sie Srednio do 6 godzin i 10 minut. Blisko co dziesiaty (11,5%) nastolatek

® KBPN - Krajowe Biuro Do Spraw Przeciwdziatania Narkomanii.
'% Raport z ogéinopolskiego badania uczniéw, Nastolatki 3.0, Redakcja: Rafat Lange, NASK —

Panstwowy Instytut Badawczy, Warszawa 2021 r.


http://www.pytam.edu.pl/

jest aktywny w sieci ponad 8 godzin dziennie, a co piaty (21,3%) spedza tyle czasu przed monitorem
w dni wolne od edukacji. Co szdsty nastolatek (16,9%) intensywnie korzysta z Internetu w godzinach
nocnych (po godzinie 22:00). Rodzice nie doszacowujg czasu, jaki ich dzieci spedzajg w Internecie
oraz nie kontrolujg korzystania z sieci w godzinach nocnych. Z odpowiedzi dorostych respondentéw
wynika, ze wspdlny czas spedzany z dzieémi w gospodarstwie domowym nie jest przeznaczany przez
opiekunow na budowanie relacji. Rodzice czesciej deklarujg pozniejszy start samodzielnego
uzytkowania Internetu przez ich dzieci niz sami podopieczni. Wérdd rodzicéw tylko 13,1% twierdzi, ze
ich dzieci korzystajg z sieci od 9 lat i dluzej, a wsrod nastolatkow na takie doswiadczenie wskazuje juz
36,7% badanych. Czes¢ dzieci posiadata telefon umozliwiajgcy tgczenie z Internetem przed
ukonczeniem 6. roku zycia, co potwierdzajg zaréwno nastolatki (3,4%), jak i sami rodzice (5,2%).

Co trzeci mtody respondent deklaruje, ze aby moc wiecej czasu spedzi¢ online, jest gotowy
zrezygnowac z udziatu w nabozenstwie (30,6%), a co piaty z uczenia sie (23,2%). Co trzeci nastolatek
(33,6%) wykazuje sie wysokim natezeniem wskaznikow problematycznego uzytkowania Internetu
(PUN", a trzech na stu — bardzo wysokim (3,2%). Wyniki w poszczegdlnych podskalach wskazuja, ze
najsilniejszymi komponentami PUI s3 tolerancja (eskalacja czestosci i/lub wielkosci bodzca) oraz
objawy somatyczne spowodowane uzytkowaniem smartfona. Rodzice majg $wiadomos¢ problemu,
lecz nie majg dos$¢ doktadnego wgladu w to, jak mocno ich pociechy juz uzaleznity sie od swoich
smartfonéw i Internetu. Kategoria nastolatkow, ktéra relatywnie najmocniej jest obcigzona
problematycznym uzytkowaniem Internetu, to dziewczeta uczeszczajgce do szkoty
ponadpodstawowej. Prawie co trzeci (31,3%) nastolatek po ukonczeniu edukaciji chciatby pracowac

w zawodach zwigzanych z Internetem i technologiami cyfrowymi. Uczniowie deklarujg takie plany
czesciej niz chcieliby tego ich rodzice i opiekunowie prawni (21,8%). Co piaty nastolatek przyznaje, ze
doswiadczyt przemocy w Internecie. Najczestszymi jej przejawami sg: wyzywanie (29,7%),
osmieszanie (22,8%) czy ponizanie (22%). Prawie 75% rodzicéw badanych nastolatkow twierdzi, ze
ich dzieci nie padty ofiarg agresji w sieci, jednoczesnie brak bezposredniego doswiadczenia przemocy
internetowej deklaruje ponad potowa badanych nastolatkow (56,2%). W opinii wiekszo$ci dorostych
(69,1%) wiodacym sposobem radzenia sobie z problemem przemocy w sieci jest szukanie wsparcia

u rodzicow i opiekunéw. Taka forme reakcji deklaruje jedynie co czwarty nastolatek. Nastolatki
ogladajg tzw. patostreamy'?, czeéciej niz przypuszczajg ich rodzice (nastolatki — 27,1% vs. rodzice —

12,2%). 14% mitodych respondentéw przyznato, Zze spotkato sie na zywo z osobg dorostg poznang

" PUI - problematyczne uzywanie Internetu (PUl) wg Poprawy, to ,nadmierne, rodzgce problemy
psychologiczne, spoteczne i zdrowotne, zaangazowanie w korzystanie z pewnych aplikacji Internetu,
majgce wyrazne cechy zachowania natogowego”.

12 Patostream (z ang. pato — od ,patologia”, stream — od ,strumien”) — transmisja internetowa na zywo,
prowadzona w serwisach internetowych udostepniajgcych wideo strumieniowe (np. w serwisie
YouTube), w trakcie ktdrej prezentowane sg zachowania bedgce dewiacjami spotecznymi, w tym
zwtaszcza takie jak: libacje alkoholowe, przemoc domowa lub liczne wulgaryzmy. Kolejne czynnosci

bywajg wykonywane w zamian za drobne wptaty pieniezne dokonywane przez widzow.



w Internecie. Analiza ze wzgledu na wiek pokazuje, ze w ciggu kilku lat (pomiedzy 11-12 a 16-17
rokiem zycia) nastepuje lawinowy przyrost doswiadczen zwigzanych z pornografig internetowg (11,6%
— szkota podstawowa; 45,8% — szkota srednia). Z deklaracji chtopcéw ze szkdt Srednich wnioskowaé
mozna, ze czestos$¢ ogladania tresci pornograficznych jest znacznie wyzsza. Na poziomie szkoty
ponadpodstawowej jest to zachowanie powszechne, akceptowalne i spotecznie obserwowalne
(nieukrywane). Dzielenie sie zdjeciami, filmami czy informacjami osobistymi w mediach
spotecznosciowych jest przez uczniéw oceniane jako zagrozenie dla prywatnos$ci rzadziej niz przez ich
rodzicow i opiekunow prawnych. Wieksze zagrozenie dorosli widzg w korzystaniu z portal
spotecznosciowych (nastolatki — 40,3% vs. rodzice — 69,5%), dorosli bardziej niz ich dzieci

i podopieczni ufajg bezpieczenstwu swoich danych w zwigzku z korzystaniem z internetowych
serwisow hazardowych i uzywaniem inteligentnych urzgdzen majgcych mozliwosc¢ tgczenia sie

z Internetem. Akceptowanie w mediach spotecznosciowych zaproszen od oséb nieznajomych to
zachowanie ryzykowne wedtug niemal potowy (44,3%) rodzicow i opiekunéw. Podobnego zdania jest
jedynie co dwunasty (8,5%) nastolatek.

Ponadto badanie pokazato, ze najwiecej z sieci korzystajg dzieci, ktérych rodzice robig to samo. | ze to
dla dorostych jest wygodne. Dzieci siedzg przed ekranem komputeréw, bo wielu dorostych nie ma
pomystu, jak zagospodarowac¢ im wolny czas, albo zwyczajnie nie ma na to ochoty.

Problem jest na tyle duzy, ze Narodowy Fundusz Zdrowia wspdlnie z Ministerstwem Zdrowia w 2022
roku uruchomit program pilotazowy dla dzieci uzaleznionych od nowych technologii cyfrowych.

Z danych Urzedu Komunikacji Elektronicznej z 2019 roku, wynika, ze blisko 9 na 10 dzieci korzysta
codziennie z Internetu, 80% dzieci w wieku 7-15 lat ma telefon komorkowy. Odsetek ten wzrasta wraz
z wiekiem. Telefonu uzywa 64% dzieci w wieku 7-9 lat. W grupie 10-12 lat to juz prawie 92%. Wtasnym
smartfonem moze sie pochwalié kazdy nastolatek w wieku 13-15 lat."

Uzaleznienie od Internetu to tylko wierzchotek problemoéw i nowych nieznanych wczesniej zachowan,

ktére prowadzg do rozwijania sie innych uzaleznien behawioralnych.

Tablica 2 — Uzaleznienia behawioralne — badanie CBOS na Polakach w wieku 15+

B PAP — NFZ walczy z uzaleznieniem od Internetu dzieci i mtodziezy, Klaudia Torchata



https://pap.pl/
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Jednoczesnie specjalisci uwazajg, ze nie ma wyraznych réznic pomiedzy uzaleznieniem od substanc;ji
psychoaktywnych i uzaleznieniem od czynnosci. Réznica polega na tym, ze w pierwszym przypadku
osoby uzaleznione poszukujg kontaktu z substancja, drugi zas wigze sie z mozliwoscig wykonywania
okreslonych czynnosci. Uzaleznienia od czynnosci sg to wszelkie natogowo powtarzane czynnosci,

w ktdre nie sg zaangazowane substancje psychoaktywne. Nalezg do nich zachowania lub dziatania,
ktére sg spotecznie akceptowane, takie jak jedzenie, granie w gry hazardowe, robienie zakupow,
korzystanie z Internetu, ogladanie telewizji, dbanie o swoj wyglad, zaspokajanie potrzeb seksualnych,
uzywanie komorki, praca itp. Zachowania te stajg sie zagrazajgce i mogg przejS¢ w uzaleznienia
wowczas, gdy tracimy kontrole nad dang czynnoscig. Odczuwamy wéwczas przymus — czyli silne
pragnienie wykonywania danej czynno$ci, mimo jej negatywnego wptywu na nasze funkcjonowanie.
Kiedy natomiast nie mozemy jej wykonywac, doznajemy réznych dolegliwosci, np. rozdraznienia,
ztodci, niepokoju. Zdaniem naukowcow uzaleznienia zaczynajg sie rozwija¢ w okresie wchodzenia

w dorostos¢, a najlepszym sposobem przeciwdziatania im jest wczesna prewencja. Nalezy tez dodac,
ze biorgc pod uwage szerokie rozpowszechnienie uzaleznien w populacji ogélnej, podejscie
skoncentrowane gtdwnie na terapii jest wysoce nieefektywne, gdyz nie mamy w Polsce tylu
specjalistéw, a wiekszos$¢ oséb uzaleznionych nigdy nie szuka pomocy. Z tego powodu konieczna jest
populacyjna prewencja."

Rodzice czasami majg trudnosé w odréznieniu pasji, w jakg angazuje sie dziecko, od natogowego
zachowania. Jeszcze trudniej im to zrobi¢ w przypadku czynnosci wpisanych w codzienne zycie

dziecka, takich jak: robienie zakupéw, jedzenie, ¢wiczenia fizyczne, uzywanie komorki czy Internetu.

" PAP — Nauka w Polsce, Agnieszka Kliks-Pudlik



http://www.wp.pl/
https://naukawpolsce.pap.pl/
https://prewencja.14

Rodzice wiedzg, ze dzieci nie powinny pi¢ alkoholu, uzywa¢ narkotykéw oraz pali¢ papierosow, ale jak
ograniczy¢ czynnosci, ktore i tak muszg, czy powinny wykonywac? Ktopot w tym, ze nie zawsze
wiemy, gdzie jest ta granica i jak daleko mozna jg bezpiecznie przesuwac. Czy wystarczy tylko
zachowac¢ umiar? A co zrobi¢, gdy go nie ma? Jak przywréci¢ wtasciwe proporcje? Warto podkresli¢,
ze wiekszo$¢ naszego spoteczenstwa uwaza, ze uzaleznienie od czynnosci nie jest tak zagrazajgce
jak uzaleznienia od substancji psychoaktywnych. Czy opinia ta jest uzasadniona w swietle ponizszych
badan, szczegdlnie w odniesieniu do dzieci i nastolatkow? Przyjrzyjmy sie zatem statystyce (hazard)
ponad 50 tys. Polakéw jest uzaleznionych od gier hazardowych, a blisko 200 tys. naraza sie przez
swoje zachowanie na ryzyko uzaleznienia. W ciggu roku poprzedzajgcego badanie blisko jedna
czwarta mieszkancow Polski w wieku powyzej 15. roku zycia grata w gry na pienigdze. Wyniki badan
wskazujg, ze im miodszy gracz, tym bardziej jest zagrozony uzaleznieniem. Wsrdd oséb w wieku od 15
do 34 lat odsetek graczy majgcych problem z hazardem jest najwyzszy. Gry komputerowe to
najpopularniejszy sposob korzystania z komputera wsréd dzieci w wieku 4—14 lat. Tak spedza czas
60% dzieci. Gry komputerowe sg bardziej popularne wsréd chtopcédw niz wsrdd dziewczat.

Z aktywnosci tej korzysta 69% chtopcow w wieku 4—-14 lat i 51% dziewczat. Wiek dziecka jest
czynnikiem wyraznie réznicujgcym sposob korzystania z komputera. Im starsza grupa wiekowa, tym
wiekszy odsetek dzieci korzysta z komputera. O ile wsrdd dzieci w wieku 4—6 lat z komputera korzysta
48%, o tyle w grupach starszych (7-10 lat, 11-14 lat) jest to odpowiednio 71% i 85% dzieci.

Kolejne zagrozenie to cyberseks, w cyberprzestrzeni inicjacja seksualna z reguty odbywa sie okoto 16.
roku zycia, podczas gdy inicjacja seksualna w realu ze swojg dziewczyng lub chtopakiem po 18. roku
zycia. Niemal 40% uczniéw co najmniej raz otrzymato w sieci propozycje, by nawigzaé kontakt
seksualny. Az 73% obejrzato co najmniej jeden film pornograficzny, a 17% systematycznie surfuje po
stronach o tematyce pornograficznej. Wirtualny seks uprawiat co dziesigty uczen ostatnich klas szkoty
podstawowej i az co pigty gimnazjalista. Najmtodszy amator cyberseksu miat jedynie 12 lat.
Bezwzglednie nalezy wymieni¢ zakupoholizm, gdyz osoby mtodsze sg bardziej sktonne do utraty
kontroli nad zakupami. Wysoka sktonnos¢ do kupowania ujawnia sie zwykle u dziewczat okoto 18. roku
zycia, a zmniejsza po 35. roku zycia. W skali kraju jest to 3,5% badanych, czyli prawie milion oséb

w populacji. Badania prowadzone w jednym z warszawskich centréw handlowych (tzw. galerii)
wskazujg, ze wiecej niz 70% kupujgcych stanowig osoby w wieku 14-35 lat. Wskazuje to na wigkszg
otwarto$¢ nastolatkdw na nowosci, ale jednoczesnie podatnos¢ na wptywy. Nalezy zwréci¢ uwage, ze
wsrod tych oséb az 26% stanowig uczniowie, a 21,5% to studenci. Kolejne uzaleznienie to fonoholizm.
Ponad 90% mtodych ludzi posiada telefon komorkowy i intensywnie go wykorzystuje 91% raz lub kilka
razy dziennie wysyta SMS-y, a 82% wykonuje potgczenia komorkowe, fgczy sie za pomocg telefonu

z Internetem w celu skorzystania z serwiséw spotecznosciowych, portali internetowych lub poczty
e-mail. Az 60% nastolatkdéw przyznato, Zze korzysta z telefonu komérkowego podczas lekcji, 44%

w czasie rodzinnego obiadu, a 28% — w kinie. Coraz czesciej obserwujemy zjawisko zespotu jedzenia
natogowego tzw. kompulsywnego (jedzenioholizm) wystepuje u okoto 6,6% ogodlnej populacji oraz

u 25% oso6b dotknietych otytoscig. Jednoczesnie wskazuje sie, iz problem ten w wiekszym stopniu

dotyka kobiet niz mezczyzn i wynosi odpowiednio 2-3% oraz 1-2%. Specjalisci uwazajg, ze napady



zartocznosci dotykajg nawet 21% dziewczat i kobiet, a u dziewczat i kobiet stosujgcych kuracje
odchudzajgce — blisko 45%."

Przytoczone wyniki badan obrazujg poziom zagrozenia dzieci i nastolatkéw z roznymi formami
uzaleznien od czynnosci. Lista ta nie konczy sie na wymienionych zachowaniach. Mozna tu dopisa¢
jeszcze inne typowe dla nastolatkdw czynnosci, ktére nie zostaty do tej pory poddane szczegotowym
badaniom, jak m.in. przesadne dbanie o zdrowe odzywianie sie (ortoreksja), cwiczenie muskulatury
ciata (bigoreksja) czy opalanie sie (tanoreksja). Warto doda¢, ze mozliwos¢ rozwoju uzaleznien

u dzieci i nastolatkow zwigzana jest nie tylko z procesami dojrzewania, potrzebg zaznaczania swoje;j
odrebnosci czy eksperymentowania z nowymi zachowaniami. Duze znaczenie ma tu wptyw mediow
ksztattujgcych trendy mody mtodziezowej na nabywanie réznych dobr, m.in. ubran, nowoczesnych
multimedialnych urzgdzen technicznych. Ich posiadanie zwieksza zaréwno poziom witasnej satysfakcji
dziecka, jak i stuzy wyrazaniu siebie i ekspresji swojego wnetrza. ,By¢ trendy” wsrdod nastolatkéw
stanowi o ich atrakcyjnosci, polepsza status i miejsce w grupie rowiesniczej.

Uzyskanie pozytywnej oceny rowiesnikow jest wsrod znaczgcej grupy nastolatkéw gtowng miarg
osobistej wartosci i sukcesu. Oczywiscie kwestie te nie wyczerpujg listy czynnikdw ryzyka
uzaleznienia, wazne sg takze czynniki rodzinne, srodowiskowe czy uwarunkowania genetyczne. Juz
dzieci w wieku 10-13 lat stajg sie aktywnymi odbiorcami débr konsumpcyjnych, w tym takze
uzytkownikami komputera i Internetu. Majgc w tak mtodym wieku mozliwos¢ dostepu do
nowoczesnych technologii komunikacyjnych, stanowig one — jak pokazujg badania — grupe narazong
na rozwijanie sie predyspozycji do uzaleznien behawioralnych. Sprzyjajg temu intensywne w tym
okresie zycia zmiany zwigzane z dojrzewaniem biologicznym. Jest to czas, w ktérym rodzice i dom
rodzinny zaczynajg schodzi¢ na drugi plan, a pierwsze miejsce zajmuje grupa réwiesnicza. Z jednej
strony dzieci chca juz rozstac sie z dziecinstwem, z drugiej — nie wiedzg jeszcze, jak to zrobic i co to
znaczy dorastac¢. Zaczynajg wiec eksperymentowac z nowymi zachowaniami, aby okreslac siebie

i swoje miejsce w nowej dla nich rzeczywistosci. Procesy te czesto przybierajg na sile w okresie
miedzy 13. a 16. rokiem zycia dziecka.

Uzaleznienia zwigkszajg ryzyko wystgpienia przemocy, a bezposrednig przyczyng przemocy jest
agresja, a zachowania agresywne sg uwarunkowane czynnikami biologicznymi, spotecznymi,
psychologicznymi czy kulturowymi. Istotg przemocy jest demonstrowanie wiadzy i uzywanie sity po to,
aby przeja¢ kontrole nad drugg osobg i wywierac na nig okreslony wptyw. Niezaleznie od tego, jakie
czynniki biologiczne czy psychologiczne wptywajg na sklonnos¢ do agresywnych zachowan, to nie
usprawiedliwiajg one sprawcéw, nie zdejmujg z nich odpowiedzialnosci i nie powinny powstrzymywac
ofiar przed poszukiwaniem dla siebie i swojej rodziny pomocy i ochrony.

W badaniu przeprowadzonym przez Ministerstwo Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej 30% dorostych
Polakow wskazato, ze byto sprawca lub sprawczynig przemocy w rodzinie. 17% skrzywdzito bliskich

kilka razy, a 3% wiele razy. Przemoc jest wszechobecna, a w $rodowisku rodzinnym szczegdlnie

'° Janina Wegrzecka-Gilun, Uzaleznienia behawioralne — rodzaje oraz skala zjawiska, sygnaty

ostrzegawcze i skutki, Warszawa 2013 r.



bolesna i grozna. Chodzi bowiem nie tylko o osobiste doswiadczenia oséb pokrzywdzonych przemoca,
ale takze o najblizsze otoczenie, a szczegdlnie dzieci, ktére bedac choéby tylko swiadkami przemocy
bardzo to przezywajg i nie jest to obojetne w ich dalszym dorostym zyciu. Badanie podjete przez
Ministerstwo Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej dotyczace przemocy w rodzinie jest bardzo wazne

i to zaréwno z punktu widzenia diagnozy zjawiska, jak i dalszych dziatan zapobiegajgcych przemocy,
skutecznej ochronie i pomocy osobom pokrzywdzonym i nieuchronnego karania sprawcéw. Przemoc
dotyka przede wszystkim kobiety, dzieci, ale réwniez mezczyzn, a rozmiary zjawiska pozostajg
wiasciwie nieznane. Oficjalne statystyki sg zdecydowanie zanizone i pokazujg jedynie niewielkg czesc,
mozna powiedzie¢ - czubek goéry lodowej. Przemoc nieujawniona, a niekiedy nawet nieuswiadomiona
zwana w kryminologii ciemng liczbg jest bardzo duza, a jej skala trudna do oszacowania. W Polsce,
podobnie jak w miedzynarodowych badaniach wyniki pokazuja, ze przemoc dosiega rézne srodowiska,
nie tylko patologiczne, nie tylko osob o niskim statusie spotecznym, naduzywajgcych alkoholu,

a z takim poglgdem zgadza sie wielu badanych. Jednoczesnie czeste opinie badanych, ze ofiary
przemocy w rodzinie akceptujg swojg sytuacje, czyli wkasciwie pomoc nie jest konieczna — jest bardzo
niepokojgce. To wyrazny i pilny sygnat potrzeby dziatan edukacyjnych przeciwdziatajgcych
stereotypom. To oznacza takze, ze badania nad przemoca sg niezbedne i powinny by¢ kontynuowane.
Duza, a moze nawet podstawowg barierg dla badania zjawiska przemocy w rodzinie jest kwestia
swiadomosci, w tym swiadomosci spotecznej (a wiec tez stereotypdw). Mimo, iz ustawa

0 przeciwdziataniu przemocy w rodzinie okresla definicje tego zjawiska, to w rzeczywistosci definicja
przemocy w rodzinie moze by¢ bardzo réznie rozumiana. Spory definicyjne mogg toczy¢ naukowcy

i specjalisci, ale tez zwykli ludzie réznie rozumiejg to zjawisko. Dla przyktadu w ciggu ostatnich 10 lat
zmniejszyt sie odsetek osob, ktére uwazajg, ze sg sytuacje, ze dziecku trzeba da¢ klapsa (z 78% do
61%). W szczegdlnosci mniej jest oséb, ktore sg w swych opiniach zdecydowane (spadek z 28% do
12%)."® W $rodowiskach dotknietych przemoca od pokolerh moze ona uchodzié za co$ ,normalnego’.
W takich sytuacjach czes¢ oséb doznajgcych przemocy nie zgtasza sie po pomoc, bo tez ani nie widzi
takiej potrzeby, ani nie dostrzega sensu w takim dziataniu. Taki cztowiek zapytany o to, czy jest osobg
doznajgca przemocy w rodzinie, moze tez zaprzeczy¢ i by¢ w petni przekonanym, ze tak witasnie jest.
Inne osoby doznajgce przemocy w rodzinie sg Swiadome swojej sytuacji, ale czy to przez poczucie
wstydu, czy przekonanie o nieuchronnosci swego losu, nie proszg o pomoc i nie przyznajg sie do bycia
osobg doznajgcg przemocy. Wedlug danych zawartych w sprawozdaniu z Krajowego Programu
Przeciwdziatania Przemocy w Rodzinie od 2012 do 2017 roku liczba wypetnionych formularzy
Niebieskie Karty wrosta o okoto jedng trzecig (z 66 961 do 98 307). Podejrzani o przemoc to
przewaznie (tj. w ponad 90%) mezczyzni. Jak wynika ze statystyk policji, rok do roku w bardzo wielu
przypadkach podejrzewani sprawcy sg pod wptywem alkoholu (okoto 60%). Patrzac na

charakterystyke osob doznajgcych przemocy w rodzinie w statystykach policji wida¢ réwniez,

'® przemoc domowa wobec dzieci, Komunikat CBOS Nr 49/2019
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ze w ciggu 7 lat (od 2012 do 2018 roku) zmniejszyt sie udziat objetych procedurg oséb matoletnich
(z 25% do 14%) i jednoczesénie wzrést odsetek kobiet (z 65% do 74%)."”

Rozdziat 3

Diagnoza probleméw uzaleznien i innych zagrozen spotecznych w gminie Lubin

Program powinien stanowi¢ najlepiej dostosowang do warunkéw lokalnych odpowiedz na problemy
zwigzane z piciem alkoholu, zazywaniem narkotykdéw, skali i probleméw przemocy oraz innych
uzaleznien (behawioralnych) z uwzglednieniem ich srodowiskowej specyfiki.

Dla potrzeb Programu w gminie Lubin w 2021 r. przeprowadzono anonimowe badania ankietowe
wsrod 131 dorostych mieszkancéw gminy oraz 265 uczniow ze szkot podstawowych znajdujgcych sie
na terenie gminy oraz 26 sprzedawcow. Diagnoza i analiza problemow spotecznych jest podstawg
opracowania celéw gtéwnych, szczegotowych i konkretnych zadan.

W planowaniu i prowadzeniu dziatarn majgcych na celu profilaktyke i rozwigzywanie probleméw,
zwigzanych z uzaleznieniami od $srodkéw psychoaktywnych oraz behawioralnymi, bardzo wazne jest
rozpoznawanie skali problemoéw na terenie gminy, wzoréw zachowan zwigzanych z zazywaniem
srodkéw psychoaktywnych, struktury spozycia oraz zaburzen zycia spotecznego i rodzinnego nimi
wywotanych. Jednoczes$nie zgromadzenie danych statystycznych w zakresie uzaleznienia nie daje
rzeczywistego wyobrazenia o dynamice zjawiska ze wzgledu na ,wrazliwo$¢” danych oraz fakt, ze te
same osoby mogg by¢ wykazywane przez rézne podmioty dziatajgce w obszarze rozwigzywania

problemow alkoholowych i narkotykowych.

3.1. Skala probleméw zwigzanych z alkoholem i nikotyng

Alkoholizm zostat oficjalnie uznany za chorobe przez Swiatowg Organizacjg Zdrowia. Regularne picie
uszkadza watrobe, trzustke, uktad nerwowy, motoryke ciata i moze prowadzi¢ do wczesnej demenciji.
Leczenie jest dlugofalowe, a sukces w duzej mierze uzalezniony jest od motywacji chorego.
Ogromna czes¢ ludzi z chorobg alkoholowg umiera, bo ma wypadki komunikacyjne, padaczke
alkoholowa, uszkodzenie trzustki zwigzane z alkoholem. Jednak uzaleznienie od alkoholu jest
zaburzeniem psychicznym i zaburzeniem zachowania, dlatego rozpoznaje je najczesciej lekarz
psychiatra. W diagnozowaniu biorg rowniez czynny udziat specjalisci psychoterapii uzaleznien

i psychologowie.

Tabela 4 - Populacje oséb, u ktorych wystepuja rozne kategorie probleméw alkoholowych —
obliczenia dla gminy Lubin na podstawie danych szacunkowych Panstwowej Agencji

Rozwigzywania Problemoéw Alkoholowych

" Raport Kantar Polska dla Ministerstwa Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej, Ogélnopolska diagnoza

Zjawiska przemocy w rodzinie, 2019 r.



Polska miejscowo$é | gmina Lubin’
liczaca 10 tys.
mieszkancow
Liczba oséb uzaleznionych od alkoholu | ok. 800 tys.
0sob ok. 200 osob ok. 330 osob
Dorosli zyjagcy w otoczeniu
alkoholika (wspétmatzonkowie, ok. 1,5 min.
rodzice) oséb ok. 400 osob ok. 650 osob
Dzieci wychowujace sie w rodzinie ok. 1,5 min.
alkoholikéw 0s6b ok. 400 osdb ok. 650 osd6b
Osoby pijace szkodliwie ok. 2,-2,5 min. ok. 500-700
0s6b 0sOb 820-1150 osdb
Ofiary przemocy domowej ok. 2 min. Os6b
w rodzinach z problemem alkoholowym | (dorostych i
dzieci) ok. 530 osob ok. 820 osob

*Obliczen dla gminy Lubin dokonano przyjmujgc liczbe mieszkaricow zameldowanych na pobyt staty i

czasowy, wedtug stanu na dzienr 31 grudnia 2021 r. (16 448).

W Polsce kryteria rozpoznania uzaleznienia od alkoholu spetnia nieco ponad 3 proc. dorostych, co

stanowi okoto 800 tys. osob. Ponad 14 proc. Polakéw w wieku 18-64 lat pije alkohol za czesto, w za

duzych ilo$ciach, w nieodpowiednich sytuacjach i doswiadcza z tego powodu problemow. Nie sg to

jednak osoby okreslane jako uzaleznione. Pijemy, by sie rozluzni¢, poczu¢ dobrze, utatwi¢ sobie

nawigzywanie kontaktow. Alkohol jednak zastawia na nas putapki. Wywotuje przyjemne odczucia, bo

ma zdolnos$¢ do taczenia sie z receptorami GABA (to receptory wigzgce kwas gamma-aminomastowy)

w mozgu. Redukujg one aktywnos¢ neurondw, na ktérych sie znajdujg. To powoduje, ze rozluzniajg sie

nam miesnie, puszczajg hamulce i zyskujemy przyjemny dystans do swiata. Jednak alkohol to takze

depresant. Picie moze nam dac¢ chwilowe uczucie radosci, relaksu, przyjemnosci, a nawet euforii,

w zaleznosci od rodzaju aktywacji. Jednak jeden kieliszek wiecej i sytuacja sie zmienia. Alkohol

zmniejsza szybkos¢ przekazywania sygnatow miedzy komorkami uktadu nerwowego, ma wiec

dziatanie spowalniajgce i hamujgce funkcje mézgu. Zamiast przyjemnosci pojawia sie uczucie smutku,

rozdraznienia, leku. Alkoholizm najczesciej przektada sie na pogorszenie kontaktéw z rodzing

i otoczeniem oraz prowadzi do pogorszenia rangi spotecznej i sytuacji finansowej. Objawy alkoholizmu

pojawiajg sie powoli i mogg postepowaé niezauwazenie.

Osobie chorej trudno jest wyznaczyé granice pomiedzy okazjonalnym piciem a niekontrolowanym

przymusem siegania po alkohol bedgcym objawem uzaleznienia. Leczenie alkoholizmu jest

dtugofalowe, a sukces w duzej mierze uzalezniony jest jak wczesniej wspomniano od motywacii

chorego. Szacowany czas potrzebny do przeprowadzenia skutecznej terapii to od 18 do 24 miesiecy.

Na tym etapie pomocna jest rozmowa z psychologiem lub terapeuta, ktéry sporzadzi mape problemu




i wspdlnie z osobg uzalezniong poszuka czynnikéw motywujgcych do podjecia walki z natogiem.

W programach terapeutycznych w wiekszosci stosuje sie terapie behawioralno-poznawcza. Dzigki nigj
z powodzeniem swoje zycie na lepsze zmienia okoto 30-40 proc. oséb poddanych leczeniu.®
Wychodzac naprzeciw tym problemom przy Gminnej Komisji Rozwigzywania Probleméw
Alkoholowych od kilkunastu lat dziata punkt konsultacyjno — terapeutyczny, gdzie oferowana jest

bezptatna pomoc terapeuty uzaleznien.

Tabela 5 — Populacja mieszkarnicow gminy Lubin, ktorzy skorzystali z pomocy terapeuty

uzaleznien, dziatlajacego przy Gminnej Komisji Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych

Rok 2017 2018 2019 2020 2021
llo$¢ udzielonych

346 357 571 345 323
konsultacji
Liczba godzin 808 792 808 832 832
llos¢ oséb 93 80 90 58 52
Dane: PKD

Najistotniejszym zagrozeniem spotecznym w oczach dorostych mieszkancéw uwazane jest
uzaleznienie od alkoholu oraz przemoc, badanie pokazato, ze dorosli mieszkahcy gminy najczesciej
siegajg po wino i piwo, rzadziej po wodke i inne alkohole, w wiekszosci sg tez Swiadomi, ze etanol
zawarty w piwie jest takim samym zwigzkiem chemicznym, jak ten zawarty w wddce i winie. 1,53%
respondentdw przyznato, ze spozywa alkohol codziennie lub pije kilka razy w tygodniu (6,87%). Kilka
razy w miesigcu alkohol spozywa 30,53% oséb, a 37,40% kilka razy w roku. 23,66% 0s6b przyznato,
ze nie pije w ogole alkoholu. Ankietowani, ktorzy przyznali, iz spozywajg alkohol, najczesciej siegajg po
wino (51%), piwo (41%), woédke (19%), nalewki (9%). 58% ankietowanych spozywa od 1 do 2 porcji
alkoholu jednorazowo. 26% respondentéw przyznato, iz wypija od 3 do 4 porcji alkoholu w ciggu dnia,
w ktérym go spozywa, nastepnie od 5 do 7 porcji alkoholu wypija 12% oséb. Jedynie 4% oso6b
spozywa od 8 do 10 porcji alkoholu, oznacza to, ze 6 na 131 badanych oséb pije alkohol problemowo.
Wiekszos¢ badanych osob nie akceptuje przychodzenia pod wptywem alkoholu do pracy oraz
spozywania alkoholu podczas wykonywania czynnoéci stuzbowych. '

Alarmujgca jest skala rozpowszechnienia problemu prowadzenia pojazdow w stanie nietrzezwosci, co
dziesigta osoba jest zdania, ze zdarza sie to czesto, a ponad potowa ankietowanych wskazuje na
wystepowanie takiego zjawiska. 4% ankietowanych przyznato, iz raz zdarzyto im sie kierowac¢
pojazdem po spozyciu alkoholu, 2% badanym zdarza sie to sporadycznie lub czesto — 1%.

Respondenci nie tylko sami wsiadajg za kierownice pod wptywem alkoholu, ale réwniez niektérym

'® Margit Kossobudzka Alkoholizm. Jak walczy¢ z uzaleznieniem,

' Diagnoza Probleméw Spofecznych Gminy Lubin, Centrum Dziatan Profilaktycznych, Krakéw 2021 r.
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osobom zdarzyto sie by¢ swiadkami takiej sytuacji.

Az 33,59% badanych mieszkancéw przyznato, ze byto Swiadkiem sytuacji, w ktorej ktos prowadzit
pojazd pod wptywem alkoholu. Jesli chodzi o skale spozycia alkoholu w gminie Lubin, to 20,61%
mieszkancow przyznato, iz na przestrzeni ostatnich lat, spozycie alkoholu w ich opinii wzrasta. 18,32%
ankietowanych stwierdzito, ze spozycie alkoholu ich zdaniem jest state, za$ 9,16%, ze maleje. Niestety
dosy¢ czesto nieodigcznym dodatkiem spozywania alkoholu jest palenie papieroséw, dlatego
mieszkancy zostali zapytani jak czesto palg papierosy 83,97% ankietowanych nigdy nie palito,
natomiast 11,45% pali codziennie to 15 na 131 przebadanych oséb. Najczesciej siegajg po papierosa
dla przyjemnosci (59,09%), dla towarzystwa (27,27%) oraz przy alkoholu (22,73%). Wedtug wszystkich
badanych palenie jest szkodliwe, réznice w zdaniu wyraza sie w stopniu nasilenia szkodliwo$ci.
(80,92%) respondentéw uwaza palenie za bardzo szkodliwe, zdaniem kolejnych (17,56%) jest

szkodliwe.?

Tabela 6 — Liczba punktow sprzedazy alkoholu w gminie Lubin w latach 2017-2021

Zezwolenia na sprzedaz napojoéw alkoholowych w latach

2017 2018 2019r. 2020 r. 2021r.
w sklepach 25 25 30 26 29
w lokalach

6 6 7 6 6
gastronomicznych

Dane: Urzgd Gminy w Lubinie

Jak widac¢ z ponizszej tabeli z roku na rok wzrasta warto$¢ sprzedazy alkoholu na terenie gminy Lubin,
co moze oznaczac takze wzrost jego spozycia, co potwierdzajg przeprowadzone w gminie Lubin

badania.

Tabela 7 — Wartos$¢é w PLN sprzedanego alkoholu w gminie Lubin w latach 2017-2021

Wartos¢ w zt w latach

2017 2018 2019r. 2020 r. 2021 r.

Wartosc¢

11 388 664,0 | 12 807 803,5
sprzedanego 6 147 319,90 |8432163,40 | 8479 800,04

0 3
alkoholu

Dane: Urzgd Gminy w Lubinie

Mieszkanhcy gminy Lubin majg wiedza, gdzie mogg uzyskac niezbedna pomoc i wsparcie, ma

przestrzenie lat liczba oséb zgtaszanych do Gminnej Komisji Rozwiazywania Probleméw Alkoholowych

2 tamze
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wzrasta. Rok 2020 byt rokiem szczegdlnym ze wzgledu epidemie koronawirusa SARS-CoV-2.
Poniewaz w 2020 r., nie byty dostepne srodki farmakologiczne leczgce chorobe (COVID-19), w Polsce
podobnie jak w wiekszosci krajow zastosowano ograniczenia kontaktéw spotecznych, kwarantanne
0s6b z podejrzeniem kontaktu z wirusem, wymuszenie dystansu spotecznego (zamkniecie sklepow,
kin, teatréw, restauracji, szkot, urzedéw), co spowodowato spadek ztozonych do Komisji wnioskdow

0 zobowigzanie do leczenia odwykowego.

Tabela 8 — Liczba wnioskow skierowanych do Gminnej Komisji Rozwiazywania Probleméw

Alkoholowych
2017-2021

llos¢ wnioskow w latach

2017 2018 2019 r. 2020 r. 2021 r.
Whioski
skierowane do 17 17 25 14 27
GKRPA
Dane: GKRPA

Zachowania ryzykowne sg obecnie duzym problemem na catym Swiecie. Zwlaszcza miodziez, ktora
wchodzi w wiek dojrzewania czesto jest zagrozona takimi zachowania mi. Stanowig one rowniez
przedmiot wielu badan naukowych, ktérych celem jest uzyskanie odpowiedzi, dlaczego mtodzi ludzie
tak bardzo sg na nie podatni.

Coraz trudniej jest zy¢ we wspotczesnym spoteczenhstwie petnym pokus takich jak np. Internet,
propagowanie picia alkoholu (w reklamach i przez réwiesnikdw) czy tez zatatwianie spraw poprzez
agresje. Mitodziez jest wrecz zasypywana negatywnymi bodzcami ze srodowiska i niestety tylko
nielicznym udaje sie pozostac asertywnym. Wspétczesna cywilizacja niesie ze sobg elementy, ktére
bardzo obcigzajg psychicznie mtodych ludzi.

Zycie w pospiechu, niepokoju, dgzenia do jak najlepszego statusu w hierarchii miedzy rowiesnikami
zwieksza ryzyko podejmowania ryzykownych zachowan. | to, dlatego szczegolnym terenem, na ktérym
mozna przeprowadzi¢ badania dotyczgce wtasnie tych zachowan jest srodowisko dzieci i mtodziezy.
Jednym z zachowan ryzykownych od ktérego mozna sie tatwo uzalezni¢ jest alkohol. Picie napojéw
wysokoprocentowych wsrod miodziezy jest coraz bardziej popularne. W okresie dorastania
negatywnym wynikiem naduzywania alkoholu mogg by¢ problemy zdrowotne, rodzinne, spoteczne,
psychiczne, czy tez fizyczne. Picie alkoholu przez dzieci i mtodziez pozostawia konsekwencje nie tylko
na tle fizycznym i psychicznym. Poprzez odurzanie sie takim srodkiem mtodzi ludzie czesto stajg sie
agresywni wobec innych. Wystepuja ktétnie z najblizszymi (np. rozpad rodziny), problemy w szkole,
problemy z prawem (kradzieze), czy tez, co sie czesto zdarza, zepsucie mienia (np. malowanie
budynkéw obrazliwymi sloganami). Mozna wyrézni¢ nastepujgce konsekwencije spoteczne, ktére

obejmujg najwazniejsze sfery zycia cztowieka:



— sfera osobista - rozpad bliskich wiezi, obnizenie sie standardu zycia, czesto ponizej minimum
egzystencji, utrata przyjaciot, utrata mozliwosci realizacji waznych zyciowych celéw, wzrost
agresywnosci, degradacja osobowosci, utrata zdrowia, wzrost ubdstwa, izolacja spoteczna itp.;

— sfera prawna - naruszenie prawa, problemy z policja.

Celem oszacowanie skali zjawiska problemu alkoholowego w$rdd najmtodszych mieszkancéw naszej

gminy oraz sprawdzenie wiedzy dotyczacej problemu alkoholowego przebadano 265 uczniow z pieciu

szkot podstawowych, gdzie 48,30% stanowili chtopcy, a 51,70% to dziewczynki.

Az, 12,5% ucznidw ptci meskiej uwaza, ze ich rowiesnicy pijg alkohol z kolei 25,55% mtodych kobiet

uwaza, ze picie alkoholu przez réwiesnikow jest zjawiskiem powszechnym. Do spozywania alkoholu

przyznato sie 14,6% dziewczynek oraz 7,81% chtopcéw co oznacza, ze alkohol pito 16 dziewczynek
na 133 zbadane oraz 10 chtopcow na 123 zbadanych. Po raz pierwszy probowali tej substanciji
najczesciej w wieku 14-16 lat (40% chtopcéw, 45% dziewczynek). Chtopcy spozywali alkohol w wieku

8-10 lat (40%) oraz 11-13 lat (20%). Dziewczynki wskazywaty réwniez na przedziat wiekowy od 8 do

10 lat (20%), a takze w wieku 11-13 lat (35%), najczesciej pijg piwo (70 % chtopcow, 70%

dziewczynek), szampan (30% chtopcéw, 60% dziewczynek) oraz wino (40% chtopcow, 45%

dziewczynek). Po raz pierwszy prébowali alkoholu w czasie uroczystosci rodzinnej (80% chitopcow,

55% dziewczynek), ze znajomymi na podworku (10% chtopcow, 50% dziewczynek), czy tez pod

nieobecnosc¢ rodzicow w domu (10% chtopcow, 50% dziewczynek). Badanie wykazuje rokrocznie

niebezpieczng tendencje, ktéra wskazuje, ze dzieci prébujg alkohol po raz pierwszy za przyzwoleniem
rodzicow i opiekunow, ktérzy niejednokrotnie sami namawiajg do tej inicjacji nie majgc $wiadomosci
szerszego spojrzenia na takie dziatanie, oznacza to takze przyzwolenie na picie alkoholu oraz tatwy do
niego dostep. Dla 10,94% chtopcéw oraz 15,33% dziewczynek kupno alkoholu jest tatwe na terenie
gminy Lubin. Pozostate 66,41% chtopcow, a takze 64,23% dziewczynek nie ma zdania na ten temat,
moze to swiadczyC o tym, ze nie sg oni zainteresowani kupnem lub zdobyciem alkoholu.

Wraz z piciem alkoholu wigze sie rowniez problem nikotynowy. Pomimo tego, ze sg to wyroby

dozwolone od lat 18, mtodziez bezproblemowo moze siegng¢ po papierosy. W mtodym wieku

rozpoczynanie palenia papieroséw jest niebezpieczne, poniewaz jednostka szybciej sie uzaleznia oraz
ciezej jest jej zerwac z natogiem. Papierosy szkodzg przede wszystkim osobie palgcej, ale rowniez
innym osobom w towarzystwie. 31,25% uczniéw oraz 45,26% uczennic przyznaja, ze ich rowiesnicy
palg papierosy. Uczniowie, ktérzy przyznali, ze palg papierosy poproszeni zostali o okreslenie wieku

w jakim zaczeli to robi¢. Chiopcy po raz pierwszy, zapalili papierosa kolejno w wieku ponizej 10 lat

(30,77%), 10-12 lat (7,69%), 13-14 lat (46,15%) oraz 15-16 lat (15,38%), dziewczynki zapality

pierwszego papierosa w wieku: ponizej 10 lat (21,88%), 10-12 lat (40,63%), 13-14 lat (34,38%) oraz

15-16 lat (3,13%).”

Przeprowadzona analiza pokazuje, ze jest spora grupa mtodych ludzi, ktérzy bardzo szybko poznaja

smak alkoholu i przyznajg sie do okazjonalnego jego spozywania, oraz bardzo szybko siega takze po

pierwszego papierosa, bo juz w wieku 10 lat. Biorgc pod uwage szkodliwos¢ oraz skutki spoteczne
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jakie wyrzgdza picie alkoholu oraz palenie tytoniu, nalezy bezwzglednie promowaé pozytywna
profilaktyke oraz przekazywac pozytywne wzorce zachowan w$rdod miodego pokolenia.

W celu dokfadniejszego zdiagnozowania problemu alkoholowego przeprowadzone zostato rowniez
badanie sprzedawcéw pracujgcych w punktach sprzedazy alkoholu. Ich wiedza jest niezwykle cenna
ze wzgledu na fakt, iz na co dzieh spotykajg sie z osobami kupujgcymi napoje alkoholowe, w zwigzku
z tym sg w stanie nie tylko oceni¢ skale problemu alkoholowego w gminie Lubin, ale rowniez
scharakteryzowac¢ grupe zagrozong najbardziej problemem uzaleznien alkoholowych. Kwestionariusz
skierowanej do nich ankiety zawierat pytania dotyczgce zarowno samego handlu trunkami i mozliwych
zwigzanych z tym negatywnych konsekwencji, jak rowniez innych probleméw spotecznych. 61,54%
ankietowanych uwaza, ze spozycie alkoholu na ternie gminy jest state, 15,38% uwaza, ze maleje,

a 23,08% osob twierdzi, iz wzrasta. 61,54% sprzedawcédw uwaza, ze alkohol w gminie Lubin nie jest
sprzedawany osobom niepetnoletnim. Jednak 19,23% uwaza, Ze takie sytuacje zdarzaja, ale czasami,
15,38% - rzadko oraz 3,85% - czesto, 96,15% sprzedawcow zgodnie przyznato, ze nigdy nie sprzedali
alkoholu osobie niepetnoletniej, a 46,15% osob ankietowanych stwierdzito, ze za kazdym razem pytajg
o dowdd osobisty klienta, nie majgc pewnosci czy jest petnoletni. 26,92% badanych sprzedawcow
przyznaje, ze wiele razy pytato o dowdd osobisty, a 19,23% wybrato odpowiedz ,tak, raz lub kilka
razy”.?

W celu sprawdzenia wiarygodnosci udzielonych przez sprzedawcow w ankiecie odpowiedzi, w sierpniu
2021 roku zostat przeprowadzony w punktach sprzedazy audyt ,tajemniczego klienta”.

Celem audytu byto ograniczenie naruszen prawa w zakresie sprzedazy i podawania napojéw
alkoholowych osobom niepetnoletnim, a takze zwiekszenie liczby sprzedawcow, ktérzy potwierdzajg
wiek mtodo wygladajgcych klientoéw. W badaniu uczestniczyto 29 punktéw sprzedazy, w 14 punktach
poproszono o okazanie dowodu osobistego z kolei w 15 punktach sprzedawcy pomimo podejrzenia, ze
osoba kupujgca alkohol jest niepetnoletnia nie sprawdzita jej wieku. Bezposrednio po prébie zakupu
trener przeprowadzit w punktach sprzedazy szkolenie dotyczgce konsekwencji sprzedazy alkoholu
osobom nieletnim. Przepisy jednoznacznie okre$lajg, ze osoba sprzedajgca alkohol w Polsce ma
obowigzek w przypadku watpliwoéci co do petnoletnosci nabywcy zazgda¢ dowodu tozsamosci,
potwierdzajgcego jego wiek. W krajach europejskich zachodniej demokracji przyjmuje sie bufor
ochronny wynoszgcy 25 lat. Zgodnie z nim, sprzedawcy zgdajg okazania dowodu tozsamosci od
kazdej osoby wygladajgcej na 25 lat i mniej. W Polsce oraz na terenie gminy Lubin, jak wynika

z opisu audytu sprzedawcy czesto ttumaczg, ze ocenili wiek klienta ,na oko”, ale bez bufora
ochronnego. Dowodzi to potrzeby cyklicznych kontroli i szkolen sprzedawcow alkoholu w celu

wyeliminowania w przysztosci tych negatywnych zachowan.?

3.2. Skala probleméw zwigzanych z narkotykami

2 tamze
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Wszystkie narkotyki powodujg uzaleznienie, ktérego objawem jest domaganie sie organizmu ich
zazycia.

Na poczatku drogi, narkotyki zazywane sg w celu spowodowania przyjemnych doznan, z czasem
osoby uzaleznione zrobig wszystko, by zazy¢ narkotyk w celu unikniecia niemitego, czesto bolesnego
ich braku w organizmie (jest to zalezno$¢ psychiczna). Dodatkowo, w miare uptywu czasu pojawia sie
zaleznosc fizyczna charakteryzujgca sie ztym samopoczuciem na skutek zazywania narkotyku, bez
ktérego nie mozna juz normalnie funkcjonowac. Méwimy wéwczas o gtodzie narkotycznym
objawiajgcym sie silnym skurczem miesni, bélem brzucha, czesto catego ciata. Celem badania, byto
oszacowanie skali zjawiska zazywania substancji psychoaktywnych w gminie Lubin oraz sprawdzenie
stanu wiedzy dorostej spotecznosci dotyczgcej powyzszego problemu. Z przeprowadzonych badan
93,89% 0s6b nie zazywa zadnych Srodkéw psychoaktywnych.

Natomiast pozostali przyznali, ze zazywajg/zazywali narkotyki - jednokrotnie (2,29%), kilka razy w roku
i kilkka razy w miesigcu po 1,53% oraz codziennie lub prawie codziennie (0,76%). Osoby, ktére
przyznaty sie do przyjmowania narkotykow najczesciej wskazywali marihuane (100%), amfetamine
(37,5%) oraz kokaine (12,5%). 50% z nich wskazato, ze zazywato narkotyki z ciekawosci, dla
towarzystwa oraz dla lepszej zabawy. Dodatkowo po 25% oséb zazywato substancje psychoaktywne
pod wptywem znajomych a takze, z braku konkretnego powodu, a 12,5% by zapomnie¢ o problemach.
Wiekszos¢ ankietowanych dorostych mieszkancéw nie ma wiedzy na temat dostepnosci tych
substanciji (73,28%), a 16,79% osb6b uwaza, ze sg tatwo dostepne. Podobnie wyglgda dostepnosc
dopalaczy z punktu widzenia ankietowanych mieszkancéw. Wiekszos¢ oséb nie ma wiedzy na temat
mozliwosci pozyskania dopalaczy na terenie ich miejscowosci (81,68%), srodki te sg tatwo dostepne
dla 9,16% mieszkancow.?

Niepokojgca jest skala zjawiska zazywania narkotykéw przez dorostych mieszkancéw gminy Lubin,
cho¢ z wynikow badan wynika, Ze nie wydaje sie ono zbyt duze jednak co 12 ankietowany miat kontakt
z tymi substancjami co w skali catej gminy zmienia perspektywe spojrzenia na ten problem oraz kreuje
niebezpieczne wzorce zachowan dla mfodego pokolenia.

Naduzywania substancji odurzajgcych szczegdlnie wsrod ludzi mtodych, ktérzy czesto nie majg
Swiadomosci zagrozenia, stanowi w ostatnim czasie jeden z gtéwnych problemdéw spotecznych

i dotyka wiele krajow, szczegdlnie na zachodzie i w szybkim czasie dotarta do naszego kraju. Badania
pokazujg, iz juz coraz miodsze dzieci deklarujg zazywanie substancji psychoaktywnych oraz sieganie
po alkohol i nikotyne. Okres dojrzewania jest dla mtodych ludzi czasem wyjgtkowym. W zwigzku z tym,
wiek adolescencji to rowniez czas, w ktorym miodzi ludzie czesto siegajg po substancje
psychoaktywne. Sg one prébg zaspokojenia specyficznych potrzeb wieku dorastania: integracji

z réwiesnikami, manifestowania niezaleznosci od dorostych oraz wyrazeniu tozsamosci.

Uczniow zapytano, czy prébowali kiedykolwiek zazywac narkotyki i dopalacze. Jak wynika

z udzielonych odpowiedzi 98,44% chtopcéw i 99,27% dziewczynek nigdy nie probowato substancji

psychoaktywnych. Do zazywania narkotykéw, dopalaczy i innych srodkéw przyznato sie 1,56%
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chtopcéw oraz 0,73% dziewczynek, chtopcy wskazywali najczesciej, ze zazywali marihuane lub
haszysz oraz grzyby halucynogenne (po 50%), dziewczynki wskazywaty na LSD, substancje wziewne,
inne formy konopi oraz marihuane i haszysz (po 100%). Do zazycia srodkéw psychoaktywnych
sktaniata ich najczesciej che¢ dobrej zabawy (100% dziewczynek), przyjemnos¢ i relaksacja (100%
dziewczynek), ciekawos¢ (50% chiopcow, 100% dziewczynek). 50% chtopcoéw wskazato,

ze otrzymato substancje psychoaktywne nieSwiadomie, bez ich zgody. 23,44% chtopcow oraz 31,39%
dziewczynek odpowiedziato, ze pozyskanie substancji psychoaktywnych w ich najblizszym otoczeniu
jest trudne. 3,13% ucznidéw oraz 5,11% uczennic uwaza, ze zdobywanie narkotykéw i dopalaczy na
terenie gminy Lubin jest fatwe. Zapytani uczniowie (92,19%) i uczennice (89,78%) nie znajg miejsc,
w ktoérych mogg zakupi¢ lub dostaé narkotyki i dopalacze. Zdecydowana wiekszos¢ mtodych
respondentdéw przyznata, ze narkotyki sg zdecydowanie szkodliwe dla zdrowia (76,56% chiopcow,
74,45% dziewczynek).

Jak wynika z udzielonych odpowiedzi wydaje sig, ze skala zjawiska zazywania narkotykow wsréd
miodszych mieszkancow gminy nie jest duza, ale przyjac trzeba, ze w Polsce ro$nie zagrozenie

w zwigzku z zazywaniem tych substancji, dlatego wazng rzeczg w dzisiejszych czasach jest
odpowiednie edukowanie mtodziezy w temacie zagrozen i konsekwenciji ptyngcych z zazywania
Srodkow psychoaktywnych, tytoniu, czy tez alkoholu. Respondenci wymieniali, jakie mogg byc¢
negatywne konsekwencje uzaleznienia od alkoholu, tytoniu, narkotykow oraz innych substancji
psychoaktywnych:

— zaburzenia zdrowia fizycznego i psychicznego (59,38% chtopcow, 70,80% dziewczynek);

— nieodpowiednie towarzystwo (36,72% chtopcow, 57,66% dziewczynek);

— pogorszenie relacji rodzinnych (42,19% chtopcéw, 47,45% dziewczynek).

Istotne jest, aby dzieci i mtodziez wiedziata, gdzie moze sie¢ zwrdci¢ ze swoimi problemami i aby nie
baly sie o tych sprawach rozmawia¢ z bliskimi. Z przeprowadzonego badania wynika, ze miodzi
ankietowani najchetniej zwrociliby sie z problemem dotyczgcym uzaleznienia od narkotykow,
dopalaczy, tytoniu czy alkoholu do rodzicéw i opiekundéw (74,22% chtopcédw, 62,77% dziewczynek),
zadzwoniliby na Telefon Zaufania (18,75% chiopcéw, 24,82% dziewczynek), czy tez zwrdciliby sie do
nauczycieli (15,63% chtopcow, 16,79% dziewczynek) oznacza, to ze znajg osoby i miejsca, gdzie

mogg uzyskaé pomoc i wparcie w trudnym momencie ich zycia.

3.3. Skala probleméw zwigzanych z przemoca

Przemoc to jeden z problemdw spotecznych, ktéry coraz bardziej staje sie widoczny w polskiej
rzeczywistosci. Nie jest to nowy problem, jednak jego eskalacja zatacza coraz szersze kregi w Swiecie
wspotczesnym, przyjmujgc nowe formy i powodujgc coraz szersze, tragiczne skutki. Przemoc — to
zamierzone i wykorzystujgce przewage sit dziatanie przeciw drugiej osobie. Narusza prawa i dobra
osobiste, powoduje cierpienie i szkody. Przemoc jest dziataniem intencjonalnym i zamierzonym, ma na
celu kontrolowanie i podporzadkowanie ofiary. Zawsze powoduje ona jakies szkody. Przemoc to nie to

samo co agresja. To co je odrdznia, to przewaga sit jednej ze stron. W przypadku agresji zachowana



jest rbwnowaga sit pomiedzy stronami. Przemoc to nie tylko bicie, czy tez siniaki na ciele. Moze ona

przyjmowac rézne formy:

— przemoc fizyczna — celowe uszkodzenie ciata, zadawanie bélu lub tez grozba uszkodzenia ciata,
Moze ona przybiera¢ posta¢ m.in. popychania, szarpania, bicia. Jest to niezwykle niebezpieczna
forma przemocy, gdyz najczesciej zostawia ona $lady w postaci obrazen, ktére mogg doprowadzic¢
nawet do $mierci ofiary;

— przemoc psychiczna — naruszanie godnosci osobistej. To m.in. powtarzajgce sie ponizanie,
osmieszanie, manipulowanie, brak wsparcia, uwagi, wymagania i oczekiwania, ktérym nie mozna
sprostaé, kontrolowanie i ograniczanie kontaktéw z innymi. Jedng z form przemocy psychicznej jest
nadopiekunczos¢, przejawiajgca sie w dgzeniu do ograniczenia samodzielnosci poszczegolnych
cztonkdw rodziny w réznych obszarach zycia spotecznego;

— zaniedbanie — przyjmuje postac¢ ciggtego niezaspokojenia podstawowych potrzeb biologicznych
oraz psychicznych cztonkéw rodziny przez sprawujgcych nad nimi opieke bliskich. Ten rodzaj
przemocy moze mie¢ forme niedozywiania dzieci, niewtasciwej opieki nad osobami starszymi,

a takze lekcewazenia emocjonalnego, psychicznego oraz nieokazywaniem uczugé;

— przemoc ekonomiczna — odmawianie lub ograniczanie dostepu do wspodlnych srodkow finansowych
lub odbieranie zarobionych pieniedzy, uniemozliwiania bgdz ograniczania podjecia pracy
zarobkowej, ale to rowniez niszczenie przedmiotow;

— przemoc seksualna — zmuszanie do okreslonych zachowan i kontaktow seksualnych wbrew woli
osoby doznajgcej przemocy. To m.in. zmuszanie do oglgdania filméw pornograficznych, dotykanie
wbrew woli w miejscach intymnych, zmuszanie do prostytucji, zachowan seksualnych z udziatem
0s0b trzecich.

Problem przemocy to kolejne zagadnienie poruszane w raporcie z probleméw spotecznych na terenie

gminy Lubin. Diagnoza tego zagadnienia ma na celu, nie tylko oszacowanie liczby rodzin zagrozonych

przemocg domowa, ale takze sprawdzenie czy mieszkanhcy wiedzg, czym jest przemoc i jakie
zachowania klasyfikuje sie jako zachowania przemocowe min. ankietowani mieli za zadanie wskazac¢
zachowania, ktore ich zdaniem mozna uznac za akty przemocy. Respondenci najczesciej wskazywali
m.in. na bicie (94,66%), grozenie, straszenie (92,37%) oraz catowanie, dotykanie wbrew woli, a takze
zmuszanie do ogladania pornografii (po 85,50%). Az, 22,14% dorostych mieszkahcow przyznato, ze
zna osoby, ktére doznajg przemocy w domu. Dane te pokazuja, iz zjawisko przemocy domowej jest
obecne w zyciu mieszkancoéw gminy Lubin, ponadto ankietowani uwazajg, ze przemoc domowa
zwigzana jest gtéwnie z piciem alkoholu — takg odpowiedz wskazato az 90,84% oséb, zazywanie
narkotykow (77,10%), zazywanie dopalaczy (70,23%), wykluczenie spoteczne (66,41%), choroby

(59,54%), zazywanie lekéw (36,64%). 9,92% osob wskazato na inne czynniki wymieniajac

zaburzeniami sfery psychicznej, wzorcami z dziecinstwa, brakiem dobrych wzorcow w rodzinie,

patologig w rodzinie, znieczulicg spoteczng, bezrobociem, brakiem $rodkéw do zycia, nekaniem,
ponizaniem, predyspozycjg psychiczng, problemami emocjonalnymi, brakiem porozumienia w rodzinie
oraz brakiem empaitii i cierpliwosci. Ponadto 25,95% ankietowanych mieszkancéw przyznato, iz byto
kiedykolwiek osobg do$wiadczajgca przemocy. Oznacza to, ze co 4 osoba doswiadczyta réoznych form

przemocy. Osoby te najczesciej zaznaczaty, iz byty ofiarami przemocy psychicznej (82,35%), fizycznej



(79,41%) oraz przemocy ekonomicznej (26,47%). Osobami stosujgcymi przemoc wobec
ankietowanych, jak przyznajg respondenci, byt najczesciej tata 50%, partner/partnerka (38,24%) oraz
inne osoby (26,47%) wymieniajgc: nieznajomy, wspotpracownicy, przetozony, konkubent matki,
narkomani, pracodawca oraz osoby obce. Istotny jest fakt, ze zdecydowana wiekszos¢ respondentow
odpowiedziata, iz nie zdarzyto im sie stosowaé przemocy wobec drugiej osoby, odpowiedziato tak
80,15% badanej proby. Jednak 19,85% osobom taka sytuacja sie zdarzyta. Osoby, ktére zaznaczyty,
ze stosowaty przemoc wobec drugiej osoby odpowiedziaty, iz najczesciej, byta to przemoc fizyczna
(65,38%) oraz przemoc psychiczna (50%). Ankietowani, ktérzy przyznali, ze stosowali przemoc,
stosowali jg najczesciej wobec: dziecka/dzieci (34,62%) oraz partnera/partnerki (30,77%). Oznacza to,
ze co 5 mieszkaniec gminy byt kiedykolwiek sprawcg przemocy. Co ciekawe, jezeli chodzi

o stosowanie przemocy to 75,57% ankietowanych uwaza, ze nie istniejg okoliczno$ci, ktére mogtyby
usprawiedliwi¢ tego typu zachowania. 16,03% ankietowanych twierdzi odwrotnie, a 8,40% nie ma
zdania. Wedtug 83,97% mieszkancow nie powinno sie stosowac kar wobec dzieci. Az 5,34%
mieszkancow uwaza, ze stosowanie kar fizycznych w stosunku do dzieci jest dobrg metodg
wychowawczg. Pewnym odzwierciedleniem probleméw z przemoca na terenie gminy Lubin jest ilos¢
zgtoszonych i zatozonych procedur Niebieskiej Karty. Ich liczba na naszym terenie od kilku lat
utrzymuje sie na stalym poziomie lub nieznacznie spadta w ostatnim roku. Sprawcami przemocy sg

w przewazajgcej wiekszosci mezczyzni co pokrywa sie ze statystykami na poziomie kraju. Niepokojacy

wydaje sie natomiast wzrost przemocy domowej wobec dzieci.

Tabela 9 — Liczba zatozonych Niebieskich Kart na terenie gminy Lubin w latach 2017-2021

Sprawcy przemocy Osoby doswiadczajace
Rok llos¢ NK przemocy

mezczyzni kobiety kobiety | mezczyzni | dzieci
2017 73 46 8 45 6 2
2018 59 51 6 48 6 5
2019 47 43 4 38 5 8
2020 65 60 12 55 4 11
2021 43 36 7 35 7 13

Dane: GOPS

Dlatego bardzo istotne jest przyjrzenie sie problemowi przemocy z perspektywy dzieci i mtodziezy.

O samej przemocy jestesmy w stanie mowic, gdy zostang spetnione pewne warunki takie jak:

gdy jest to intencjonalne dziatanie lub zaniechania dziatania;

jedna z oséb ma wyrazng przewage nad drugg (ktéra staje sie ofiarg przemocy);

dziatanie sprawcy przemocy narusza prawa i dobra osobiste drugiej osoby;
— ofiara doznaje cierpienia, szkdd psychicznych oraz czesto fizycznych.
Mtodzi respondenci zostali poproszeni o wskazanie sytuacji, ktére ich zdaniem mogg prowokowac

agresje oraz przemoc wsréd mtodziezy. Uczniowie uwazajg, ze przemoc wynika gtownie



z naduzywania alkoholu (57,81% chiopcéw, 63,50% dziewczynek) i narkotykéw (53,13% chtopcow,
62,77% dziewczynek), ale takze z zaborczosci (46,09% chtopcéw, 64,23% dziewczynek), wptywu
Srodowiska (31,25% chtopcow, 51,82% dziewczynek), czy tez roznicach w pogladach (22,66%
chtopcow, 39,42% dziewczynek). W odpowiedzi ,inne, jakie?” (3,91% chtopcéw, 2,92% dziewczynek),
uczniowie wskazywali na szkote, problemy rodzinne, ciezkie dziecinstwo oraz koronawirusa.
Uczniowie, ktérzy przyznali, ze stosowano wobec nich przemoc zostali poproszeni o wybranie, kto
przeciwko nim zastosowat owg przemoc. Wobec uczniéw pici meskiej, przemoc najczesciej stosowali
koledzy ze szkoty (52,27%) oraz znajomi (27,27%). Dziewczynki rowniez przyznaty, ze najczesciej
doznawaty przemocy od szkolnych kolegow (61,90%), a takze znajomych 38,10%). Miodzi mieszkancy
wymieniali rowniez w odpowiedzi ,inne osoby, jakie?” (29,55% chtopcow, 21,43% dziewczynek):
»,miodszy brat, ale dla zartéw”, ,nauczyciele” oraz ,wujek”.

Miodym mieszkancom zadano takze pytanie dotyczgce tego, czy wedtug nich w ich szkole wystepuje
zjawisko przemocy miedzy uczniami. 23,44% chiopcow oraz 19,71% dziewczynek uwaza, ze sytuacje
przemocowe pomiedzy uczniami sie zdarzajg.

Ankietowani zostali poproszeni réwniez o przyznanie sie do tego czy zdarzyto sie im stosowac
przemoc wobec innych 0sob. 25,78% chtopcéw oraz 11,68% dziewczynek przyznato, ze zdarzaty sie
sytuacje, gdzie stosowali oni przemoc wobec innych. Pozostate 74,22% chtopcéw oraz 88,32%
dziewczynek twierdzi, ze nigdy nie zastosowato przemocy wobec innych.

Uczniowie, ktorzy odpowiedzieli twierdzgco na pytanie dotyczgce tego, ze stosowali przemoc wobec
innych, odpowiadali réwniez wobec kogo jg stosowali. Uczniowie (60,61%) oraz uczennice (62,50%)
najczesciej przyznawali, ze zdarzyto im sie stosowac przemoc wobec rowiesnikow. Chtopcy i
dziewczynki wymieniali réwniez rodzenstwo (36,36% chtopcéw, 31,25% dziewczynek) oraz rodzicéw
(12,50% dziewczynek). Uczniowie poproszeni zostali takze o wskazanie do kogo zgtosiliby sie

0 pomoc, gdyby doswiadczali przemocy. Najczesciej wskazywali, rodzine (32,81% chtopcow, 32,85%
dziewczynek), pedagoga szkolnego (31,25% chtopcdow, 29,20% dziewczynek), czy tez zaufanego
nauczyciela (29,69% chtopcéw, 31,39% dziewczynek). Powyzsze wyniki jednoznacznie wskazujg na
eskalacje agresji wsrdd ucznidw. Z perspektywy ucznia doswiadczenie przemocy réwiesniczej lub
bycie jej $wiadkiem znacznie zwigksza ryzyko wystgpienia problemoéw w obszarze zdrowia
psychicznego. Wiele oséb zajmujgcych sie przeciwdziataniem przemocy w rodzinie, z duzg
ostroznoscig odnosi sie do zjawiska "przemocy rowiesniczej". Stoi za tym przekonanie, ze dzieci sg
"lustrem dorostych" i jesli wérdd réwiesnikow pojawia sie duzo zachowan agresywnych, powinno to by¢
sygnatem dla wychowawcéw do przeanalizowania zachowan dorostych z najblizszego otoczenia
dzieci. Postepowanie w takich przypadkach, wymaga od dorostych szczegdlnej uwagi na stosowanie
metod przeciwdziatajgcych pozbawionych przemocy. W przeciwienstwie do konfliktu, przemoc
réwiesnicza zawsze wymaga szybkiej i zdecydowanej interwencji dorostych. Pozostaje bowiem faktem
bezspornym, ze dzieci wtasnie od dorostych uczg sie sposobdow wywierania wptywu i rozwigzywania
trudnych sytuacji interpersonalnych. Szybciej, trwalej i skuteczniej uczg sie tez na podstawie tzw.
"modelowania", czyli obserwaciji realnych zachowan dorostych, a nie wygtaszanych deklaracji

i postulatow.



Eskalacja przemocy rowiesniczej powoduje szereg problemow w srodowisku szkolnym i zaburza
rozwdj i poczucie bezpieczehstwa u mtodych oséb, co jest szczegdlnie niebezpieczne w ich dalszym
rozwoju. Dlatego niezmiernie wazne jest, aby mtodzi ludzie wiedzieli, gdzie mogg sie zwrdci¢ ze
swoimi problemami, ze rozumiejg, ze dzieje im sie krzywda i szukajg wsparcia u bliskich i opiekunow.
Ostanie dwa lata byty szczegdlne ze wzgledu epidemie koronawirusa SARS-CoV-2. Nowe zjawiska -
nauka i praca zdalna, przebywanie w niewielkiej przestrzeni mieszkan, stres wynikajgcy z obawy

o zdrowie i zycie oraz o byt materialny spowodowaty, ze sytuacja pandemii dla wiekszosci oséb jest

sytuacjg trudng takze psychologicznie, poniewaz dostosowanie sie do tej nowej sytuacji wymaga

radzenia sobie z wieloma przykrymi emocjami i codziennymi ucigzliwosciami®®. Zjawiska te stanowig
dodatkowe wyzwanie dla realizacji Gminnego Programu Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych

i Przeciwdziatania Narkomanii.

W obecnej chwili pojawiajg sie pierwsze badania dowodzgce spustoszenia w psychice mtodych

z powodu izolacji. Okoto potowa 12-18 latkow deklaruje, ze ich aktualne samopoczucie jest gorsze niz

przed izolacjg. Okoto 30% ma wyrazne objawy zaburzeh depresyjnych. Z badan z przed pandemii

wynika, ze w Polsce na depresje cierpie¢ moze okoto 10 procent dzieci. A sposrdod nich az 80%. nie
ma zapewnionej pomocy, bo nie zostaty zdiagnozowane®. Wedtug danych Komendy Gtéwnej Policji

w 2020 roku w Polsce, pomiedzy styczniem

a listopadem 765 nastolatkow probowato odebrac sobie zycie. W 2021 od stycznia do listopada prébe

samobdjczg podjeto az 1339 miodych oséb ponizej 18 roku zycia. O 20% wzrosta liczba samobdjstw

w przedziale wiekowym 12-18.

Biorgc powyzsze pod uwage, prowadzenie szerokich i skutecznych dziatan profilaktycznych,

psychoedukacyjnych, socjoterapeutycznych i terapeutycznych w gminie Lubin jest zasadne

i konieczne, poniewaz pozwala na wdrazanie koncepcji pozytywnego rozwoju dzieci i mtodziezy,

a takze usdwiadamianie dorostym jak wazne sg przekazywane przez nich wzorce i okazywanie

wsparcia mtodemu pokoleniu.

Weryfikacja zebranego materiatu badawczego, przytoczone wyniki badan i zatozenia Narodowego

Planu Zdrowia na lata 2021-2025 pozwalajg opracowac wnioski, ktore wskazujg obszary, jakie powinny

by¢ priorytetowe w tworzeniu strategii w zakresie profilaktyki i rozwigzywania probleméw alkoholowych

na terenie gminy Lubin,

sg to m.in.:

— promocja zdrowia poprzez podejmowanie dziatan informacyjno-edukacyjnych, w tym kampanii
edukacyjnych, upowszechnianie informacji dotyczgcych szkdd wynikajgcych ze spozywania
alkoholu, uzywania narkotykow przez dzieci i mtodziez oraz o uzaleznieniach behawioralnych,
ponadto upowszechnianie wiedzy na temat przemocy, w szczegdélnosci w rodzinach z problemem
alkoholowym oraz wiedzy na temat szkdd wynikajgcych z picia alkoholu przez kobiety w cigzy;

— promocja zdrowia poprzez podejmowanie dziatah informacyjno-edukacyjnych, w tym kampanii

% ). Chodkiewicz, Zycie w dobie pandemii, t 6dz, 2020 r.
% Gazeta Wyborcza, Pandemiczne dzieci: samotne, przestraszone, same, Poradnik, wydanie 25
lutego 2021 r.



edukacyjnych, upowszechnianie informacji dotyczgcych zaburzen psychicznych najczesciej
wystepujacych u dzieci i mtodziezy w tym w szczegolnosci depresji, anoreksji, autoagresji;

— szkolenie oraz podnoszenie kwalifikacji kadr (nauczycieli, pedagogoéw, pracownikow pomocy
spotecznej, cztonkow GKRPA) w zakresie profilaktyki i rozwigzywania probleméw wynikajgcych
z uzywania alkoholu i stosowania przemocy oraz zaburzen psychicznych;

— podejmowanie dziatan regulujgcych i zapewniajgcych skuteczne egzekwowanie przepiséw, w tym
m.in. ograniczenie dostepnosci alkoholu;

— profilaktyka, a w ramach niej: profilaktyka uniwersalna, selektywna, wskazujgca, redukcja szkod,

rehabilitacja zdrowotna, spoteczna i zawodowa.

Rozdziat 4

Realizatorzy Programu

1. Program realizowany jest przez Urzad Gminy w Lubinie przy wspoétrealizacji:
1)  Gminnej Komisji Rozwigzywania Problemow Alkoholowych w Lubinie;
2)  Gminnego Osrodka Pomocy Spotecznej w Lubinie;
3) Gminnego Zespotu Interdyscyplinarnego;

2. Przy wspotpracy:

1 Komendy Powiatowej Policji w Lubinie;

N

szkot, placéwek oswiatowych w gminie Lubin;

w

gminnych instytucji kultury;

N

kuratorow sgdowych Sgdu Rejonowego w Lubinie;

D O

parafii i zwigzkdow wyznaniowych;

\l

Prokuratury Rejonowej w Lubinie;

(o]

)

)

)

)

)  placéwek stuzby zdrowia;
)

)

)  organizacji pozarzgdowych;
)

©

kluboéw abstynenckich, grup wsparcia, klubow i zwigzkéw sportowych oraz innych podmiotow
podejmujgcych zgodnie ze statutem i regulaminem dziatalnos¢ w zakresie profilaktyki

uzaleznien.

2. Okreslone zadania Programu mogg by¢ zlecane osobom fizycznym, instytucjom, organizacjom
pozarzgdowym na podstawie zawieranych uméw cywilno-prawnych bgdz zlecanych w formie
dofinansowania realizacji zadan wlasnych Gminy (konkursy ofert dla organizacji pozarzgdowych),

lub tez przekazywanych w drodze zawartego porozumienia.



Rozdziat 5

Adresaci Programu

Adresatami programu sa:
1)  osoby iich rodziny dotkniete bezposrednim problemem uzaleznien;
2) osoby iich rodziny zagrozone problemem uzaleznien;
3) przedstawiciele instytuciji i stuzb, pracujgcy z osobami i rodzinami zagrozonymi bgdz

dotknietymi problemem uzaleznien.

Rozdziat 6

Cele Programu

1. Celem gtéwnym programu jest ograniczenie zdrowotnych i spotecznych skutkdéw wynikajgcych

z naduzywania napojow alkoholowych i uzywania innych srodkéw psychoaktywnych poprzez

podnoszenie poziomu wiedzy i Swiadomosci mieszkancéw gminy Lubin oraz prowadzenie

skoordynowanych dziatan profilaktycznych, terapeutycznych i rehabilitacyjnych.
2. Cele operacyjne programu:

1)  ograniczanie skali wystepowania ryzykownych zachowan u dzieci i mtodziezy poprzez
realizacje programow profilaktycznych;

2)  zwiekszenie dostepu do pomocy terapeutycznej, rehabilitacyjnej i postrehabilitacyjnej dla
0s6b uzaleznionych, cztonkéw ich rodzin oraz os6b doznajgcych przemocy;

3) udzielanie rodzinom, w ktérych wystepujg problemy uzaleznien pomocy psychospotecznej
i prawnej, a w szczegoélnosci ochrong przed przemocg w rodzinie;

4)  prowadzenie profilaktycznej dziatalnosci informacyjnej i edukacyjnej oraz dziatalnosci
szkoleniowej w zakresie rozwigzywania probleméw alkoholowych, przeciwdziatania
narkomanii oraz uzaleznieniom behawioralnym, w szczegolno$ci dla dzieci i mtodziezy, w tym
prowadzenie pozalekcyjnych zaje¢ sportowych, a takze dziatan na rzecz dozywiania dzieci
uczestniczgcych w pozalekcyjnych programach opiekunczo-wychowawczych
i socjoterapeutycznych;

5)  wspomaganie dziatalnosci instytucji stowarzyszen i 0séb fizycznych, stuzgcych
rozwigzywaniu problemoéw uzaleznien;

6) rozpoznawanie specyfiki problemoéw uzaleznien na terenie gminy Lubin oraz potrzeb
lokalnego Srodowiska w zakresie pomocy w ich rozwigzywaniu;

7)  podnoszenie kwalifikacji oséb pracujgcych w dziedzinie profilaktyki i rozwigzywania
problemow zwigzanych z uzaleznieniami;

8)  zwiekszenie skutecznosci i dostepnosci terapii w zakresie nowoczesnych strategii i metod
rozwigzywania problemow uzaleznien — wspétpraca z punktem konsultacyjnym i placowkami,

gdzie osoby uzaleznione i wspotuzaleznione mogg uzyskac profesjonalng pomoc;



9) stwarzanie alternatywnych, ciekawych mozliwosci spedzania czasu wolnego przez dzieci
i mtodziez szkolna.
Rozdziat 7

Obszary dziatania Programu

1.

Powyzsze cele realizowane bedg w nastepujgcych obszarach:

1)

2)

3)

4)

5)

6)

zwiekszanie dostepnosci pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla oséb uzaleznionych

i 0s6b zagrozonych uzaleznieniem;

udzielanie rodzinom, w ktorych wystepujg problemy uzaleznien, pomocy psychospotecznej

i prawnej, a w szczegolnosci ochrony przed przemoca w rodzinie;

prowadzenie profilaktycznej dziatalnosci informacyjnej i edukacyjnej w zakresie
rozwigzywania probleméw alkoholowych i przeciwdziatania narkomanii, oraz uzaleznien
behawioralnych w szczegdélnosci dla dzieci i mtodziezy, 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 osob fizycznych, stuzgcej rozwigzywaniu
problemoéw uzaleznien;

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 centréw integracji

spotecznej.

Rozdziat 8

Zadania Programu w poszczegoéinych obszarach

1.

Zwiekszenie dostepnosci pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla osob uzaleznionych i oséb

zagrozonych uzaleznieniem:

1)

2)

3)

4)

5)

prowadzenie oraz finansowanie Punktu Konsultacyjno - Diagnostycznego dla oséb
uzaleznionych, wspétuzaleznionych oraz dla ofiar przemocy w rodzinie;

systematyczne i kompleksowe dziatania w procedurze wszczecia i prowadzenia
postepowania w zakresie kierowania na leczenie odwykowe (w tym: ponoszenie kosztow
optat sgdowych oraz sporzadzanych opinii biegtych);

zakup materiatow edukacyjnych jako wspomaganie pracy terapeutycznej z osobami
uzaleznionymi oraz ich rodzinami;

zakup materiatow edukacyjnych dla terapeuty w ramach doskonalenia zawodowego oraz
zakup wyposazenia na stanowiska pracy realizujgce zadania programu;

wspotpraca z Komendg Powiatowg Policji w Lubinie w zakresie wczesnego wykrywania

i kierowania na leczenie os6b uzaleznionych.



2. Udzielanie rodzinom, w ktérych wystepujg problemy uzaleznieh, pomocy psychospoteczne;j

i prawnej,

a w szczegodlnosci ochrony przed przemocg w rodzinie:

1)
2)
3)

4)

5)
6)

udzielanie wsparcia rodzinom oséb uzaleznionych w ramach dziatalno$ci Punktu
Konsultacyjno- Diagnostycznego;

wspoétpraca z policjg, szkotami, stuzbg zdrowia, sgdem, prokuraturg w zakresie dziatan
zwigzanych z przemocg w rodzinie;

dofinansowanie wypoczynku dla dzieci z rodzin dysfunkcyjnych;

finansowanie szkolen dla cztonkéw Gminnej Komisji Rozwigzywania Problemow
Alkoholowych, pracownikéw socjalnych oraz oséb prowadzgcych zajecia terapeutyczne,
stuzgcych podnoszeniu kompetencji w zakresie przedmiotowych zagadnien;

wspieranie dziatalnosci i wspétpraca z Zespotem Interdyscyplinarnym w gminie Lubin;
wspieranie dziatan zgodnych z procedurg interwencji wobec przemocy domowej — tzw.

.Niebieskiej Karty”.

3. Prowadzenie profilaktycznej dziatalnosci informacyjnej i edukacyjnej w zakresie rozwigzywania

problemow alkoholowych i przeciwdziatania narkomanii oraz uzaleznien behawioralnych

w szczegolnosci dla dzieci i mfodziezy, w tym prowadzenie pozalekcyjnych zaje¢ sportowych,

a takze dziatan na rzecz dozywiania dzieci uczestniczgcych w pozalekcyjnych programach

opiekunczo — wychowawczych i socjoterapeutycznych;

1)

2)

3)

4)

9)

6)

7)

8)

9)

finansowanie zaje¢ i programéw terapeutycznych dla dzieci z rodzin z problemem
uzaleznien, w tym prowadzenie zajec o charakterze profilaktycznym, terapeutycznym

i wychowawczym; finansowanie zatrudnienia terapeutdéw, prowadzgcych zajecia w grupach
terapeutycznych,

finansowanie dozywiania dzieci korzystajgcych z zajec terapeutycznych we wspotpracy

z Gminnym Osrodkiem Pomocy Spotecznej w Lubinie;

prowadzenie na terenie szkét, placowek oswiatowych i instytucji kultury programow
profilaktycznych dla dzieci i mtodziezy;

wspieranie programow, przedsiewzie¢ profilaktycznych opracowywanych i realizowanych
przez mtodziez, skierowanych do grup rowiesniczych;

organizowanie i finansowanie warsztatéw i seminaridw szkoleniowych z zakresu profilaktyki
uzaleznien dla oséb zawodowo zwigzanych z prowadzeniem dziatah profilaktycznych na
rzecz osob z problemem alkoholowym;

podejmowanie dziatan kontrolnych i interwencyjnych majgcych na celu ograniczenie
dostepnosci napojow alkoholowych i przestrzeganie zakazu sprzedazy alkoholu osobom
nieletnim;

podejmowanie dziatan edukacyjnych skierowanych do sprzedawcdéw napojow alkoholowych;
dofinansowanie warsztatéw oraz innych zaje¢ zwigzanych z rozwijaniem zdolnosci dzieci

i mtodziezy oraz ksztattowaniem ich prawidtowych postaw osobowosciowych;

udziat w ogolnopolskich spotecznych kampaniach edukacyjnych dotyczgcych profilaktyki

i rozwigzywania problemdéw uzaleznien;



10) finansowanie i organizowanie zabaw i konkurséw dla dzieci uczeszczajacych na
pozalekcyjne zajecia terapeutyczne, finansowanie nagrod (Dzien Dziecka, Mikotaj);

11) wspdtorganizowanie i wspoffinansowanie rodzinnych imprez profilaktyczno - sportowych,
festyndéw o tematyce profilaktycznej pod warunkiem, ze na impreze nie byto wydawane
zezwolenie na sprzedaz i dystrybucje napojow alkoholowych;

12) doposazenie Gminnej Biblioteki Publicznej w Raszéwce, Punktu Konsultacyjno —
Diagnostycznego w Lubinie w literature zwigzang z uzaleznieniami;

13) wspottworzenie z Komendg Powiatowa Policji w Lubinie programow profilaktycznych.

4. Wspomaganie dziatalnosci instytucji, stowarzyszen i oséb fizycznych, stuzgcej rozwigzywaniu
problemow uzaleznien:

1)  wspieranie dziatalnosci instytucji, stowarzyszen i organizacji zajmujgcych sie statutowo
profilaktyka i rozwigzywaniem probleméw uzaleznien;

2)  wspoitpraca z organizacjami zajmujgcymi sie innymi uzaleznieniami;

3)  wspodipraca z Komendg Powiatowg Policji w Lubinie w zakresie informowania o wykrytych
niepokojgcych zjawiskach rozprowadzania narkotykow.

5. Podejmowanie interwenciji w zwigzku z naruszeniem przepiséw okreslonych w art. 13" i 15 ustawy
oraz wystepowanie przed sgdem w charakterze oskarzyciela publicznego:

1)  podejmowanie dziatan majgcych na celu eliminowanie nieprawidtowosci w zakresie
sprzedazy napojow alkoholowych;

2)  wizytacja (kontrola) punktow sprzedazy napojow alkoholowych.

6. Wspieranie zatrudnienia socjalnego poprzez organizowanie i finansowanie centrow integrac;ji
spotecznej:

1)  realizowanie powyzszego zadania zwigzane jest ze zorganizowaniem i finansowaniem CIS,

a aktualnie na terenie gminy Lubin o$rodek tego rodzaju nie istnieje.

Rozdziat 9

Oczekiwane efekty i ewaluacja Programu

1. Oczekiwane efekty realizacji programu:
1)  zwiekszenie skutecznosci dziatan zmierzajgcych do ograniczenia uzaleznien;
2)  podwyzszenie kompetencji stuzb zajmujgcych sie problematykag uzaleznien;
3) zwiekszenie dostepnosci do profesjonalnej pomocy dla oséb zagrozonych uzaleznieniem lub
uzaleznionych od alkoholu i innych srodkéw psychoaktywnych;
4)  zwiekszenie swiadomosci i poczucia bezpieczehstwa oséb wspdétuzaleznionych;
5)  zapewnienie dzieciom z rodzin dysfunkcyjnych korzystniejszych warunkéw do rozwoju, nauki

i odpowiedniego wzrastania.



2. Ewaluacja programu:

1)

liczba osob, ktére zgtosity sie do Punktu Diagnostyczno-Konsultacyjnego bgdz do Gminnej
Komisji Rozwigzywania Problemow Alkoholowych z problemem uzaleznien od alkoholu

i innych srodkéw psychoaktywnych;

2)  liczba uczniow objetych programami profilaktycznymi dla dzieci i mtodziezy;
3) liczba oséb objetych programami profilaktycznymi dla os6b uzaleznionych i ich rodzin;
4) liczba dzieci i mtodziezy uczestniczaca w zajeciach terapeutycznych;
5) liczba dzieci i mtodziezy oraz dorostych korzystajgcych z organizowanych przedsiewzie¢
profilaktycznych.
Rozdziat 10

Zasady wynagradzania cztonkéw Gminnej Komisji Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych

1. Za udziat w posiedzeniach przystuguje cztonkom Komisji zryczattowane wynagrodzenie

w wysokosci 17% dla przewodniczgcego, 16% dla zastepcy przewodniczgcego oraz sekretarza lub

innej osoby z cztonkdw komisji w przypadku nieobecnosci przewodniczgcego na posiedzeniu,

a prowadzacej posiedzenie, 13 % dla pozostatych cztonkéw komisji minimalnego wynagrodzenia

(kwota ta okre$lana jest w Rozporzgdzeniu Rady Ministrow o wysokosci minimalnego

wynagrodzenia za prace w poszczegdlnych latach obowigzywania Programu).

2. Warunkiem wyptaty wynagrodzenia jest udziat w posiedzeniu Komisji i podpisanie listy obecnosci.
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