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GMINNY PROGRAM PROFILAKTYKI I ROZWIĄZYWANIA PROBLEMÓW ALKOHOLOWYCH DLA GMINY ANDRYCHÓW NA 2021 ROK
I. WPROWADZENIE
Gminny Program Profilaktyki i Rozwiązywania Problemów Alkoholowych dla Gminy Andrychów na rok 2021, zwany dalej „Programem”, określa priorytetowe kierunki działań związane z profilaktyką i rozwiązywaniem problemów alkoholowych w oparciu o zadania własne gminy, wynikające z ustawy o wychowaniu w trzeźwości i przeciwdziałaniu alkoholizmowi z dnia 26 października 1982 roku (Dz. U. 2019 poz. 2277 z późn. zm.). Ustawa ta  nakłada na organy administracji państwowej oraz jednostki samorządu terytorialnego obowiązek podejmowania działań zmierzających do ograniczenia spożycia napojów alkoholowych oraz zmiany struktury ich spożywania, działania na rzecz trzeźwości, przeciwdziałania powstawaniu i usuwaniu następstw nadużywania alkoholu, wspierania działalności w tym zakresie. 
Zadania w zakresie przeciwdziałania alkoholizmowi wykonuje się przez odpowiednie kształtowanie polityki społecznej, w szczególności:

1) tworzenie warunków sprzyjających realizacji potrzeb, których zaspokajanie motywuje powstrzymywanie się od spożywania alkoholu;

2) działalność wychowawczą i informacyjną;
3) ustalanie odpowiedniego poziomu i właściwej struktury produkcji napojów alkoholowych przeznaczanych do spożycia w kraju;

4) ograniczanie dostępności alkoholu;

5) leczenie, rehabilitację i reintegrację osób uzależnionych od alkoholu;

6) zapobieganie negatywnym następstwom nadużywania alkoholu i ich usuwanie;

7) przeciwdziałanie przemocy w rodzinie;

8) wspieranie zatrudnienia socjalnego poprzez finansowanie centrów integracji społecznej.
Gminny Program Profilaktyki i Rozwiązywania Problemów Alkoholowych stanowi część strategii rozwiązywania problemów społecznych oraz Strategii Rozwoju Gminy Andrychów na lata 2014 – 2020 (Cel operacyjny: III.4 Integrująca polityka społeczna) oraz uwzględnia cele operacyjne dotyczące profilaktyki i rozwiązywania problemów alkoholowych, określone w Narodowym Programie Zdrowia na lata 2016 – 2020 (Dz. U. z 2016 r. poz. 1492). 
Niniejszy program jest kontynuacją i rozwinięciem sprawdzonych działań podejmowanych w latach poprzednich, w zakresie profilaktyki uniwersalnej, profilaktyki selektywnej i profilaktyki wskazującej.
II. DIAGNOZA PROBLEMÓW SPOŁECZNYCH

Badania ogólnopolskie
W 2019 r. w ramach międzynarodowego projektu: „European School Survey Project on Alcohol and Drugs” (ESPAD) po raz kolejny zrealizowano audytoryjne badania ankietowe na próbie reprezentatywnej uczniów w wieku 15-16 lat i 17-18 lat. Badania te zostały zrealizowane przez Krajowe Biuro ds. Przeciwdziałania Narkomanii oraz Państwową Agencję Rozwiązywania Problemów Alkoholowych przy współpracy Instytutu Psychiatrii i Neurologii - file:///C:/Users/ops/Downloads/Raport%20ESPAD%202019%20POLSKA-rev.pdf. 
Celem badania był pomiar natężenia zjawiska używania przez młodzież substancji psychoaktywnych. Pytano głównie o liczby młodych ludzi, mających doświadczenia z substancjami psychoaktywnymi oraz o stopień nasilenia tych doświadczeń. Badanie miało również na celu zidentyfikowanie czynników wpływających na rozmiar tego zjawiska, zarówno od strony podaży jak i popytu. Badaniami została objęta próba ogólnopolska, w której skład weszło 6 prób wojewódzkich (Dolnośląskie, Lubelskie, Małopolskie, Mazowieckie, Śląskie i Świętokrzyskie) i 5 prób miejskich (Wrocław, Płock, Kalisz, Sopot i Szczecinek). Badania zrealizowano wśród uczniów 383 klas gimnazjalnych oraz 431 klas ponadgimnazjalnych. W sumie, w dwóch typach szkół zebrano: 5939 ankiet w gimnazjach i 6495 w szkołach ponadgimnazjalnych.
W badaniach wśród gimnazjalistów uczestniczyło 51,7% dziewcząt i 48,3% chłopców, natomiast wśród uczniów szkół ponadgimnazjalnych dziewczęta stanowiły 51,2%, a chłopcy 48,8%.
Badanie ESPAD to pierwsze ogólnopolskie badanie spełniające warunki międzynarodowej porównywalności, podjęte w celu śledzenia w jakim zakresie młodzież szkolna używa substancji psychoaktywnych. I jak wskazują dotychczasowe badania picie alkoholu przez młodzież szkolną stało się niemal normalne, a używanie substancji jest coraz bardziej widocznym problemem. Również używanie leków uspokajających i nasennych nieprzepisanych przez lekarza wynosi polskie nastolatki, na niechlubne w tym przypadku, pierwsze miejsce wśród innych krajów europejskich. Oczywiście wskazane problemy nie rozkładają się równomiernie w całym kraju. Istotną rolę odgrywają zróżnicowania regionalne, poziom urbanizacji, wielkość aglomeracji, dlatego ważne jest podejmowanie badań zarówno w skali regionalnej jak i lokalnej.
Wyniki
Raport z ogólnopolskich badań ankietowych zrealizowanych w 2019 r.
 jest bardzo obszerny, w niniejszym programie zostaną przedstawione tylko niektóre zagadnienia. Cały raport dostępny jest na stronie Krajowego Biura ds. Przeciwdziałania Narkomanii i Państwowej Agencji Rozwiązywania Problemów Alkoholowych (link podany powyżej).

Palenie tytoniu

Palenie tytoniu wśród nastolatków w porównaniu do wyników z poprzednich edycji badania wyraźnie spada. W 2019 r. nigdy nie paliło 50,1% uczniów trzecich klas gimnazjów i 34,5% uczniów drugich klas szkół ponadgimnazjalnych. Natomiast wśród uczniów, którzy podejmowali próby palenia największą grupę stanowią osoby, które paliły nie więcej niż 5 razy w życiu. W grupie gimnazjalnej jest to 20,1% uczniów, a w grupie ponadgimnazjalnej 20,8% uczniów. Jednocześnie bardzo dużą grupę stanowią osoby, u których palenie wynosiło częstotliwość 40 razy i więcej, i tak w grupie gimnazjalnej było to 15,7% uczniów, a w grupie ponadgimnazjalnej 27,2% uczniów. Mimo tak wysokiego wskaźnika jest to liczba uczniów mniejsza niż wynikało z poprzednich edycji badania.
Wyniki w bardzo dobry sposób obrazuje poniższa tabela.
Tabela 1. Palenie tytoniu kiedykolwiek w życiu (odsetki badanych)
	Poziom klasy
	
	2003
	2007
	2011
	2015
	2019

	Młodsza kohorta (15-16 lat)
	Nigdy nie palił
	33,3
	46,9
	42,8
	43,8
	50,1

	Młodsza kohorta (15-16 lat)
	1-2 razy
	15,5
	16,1
	15,3
	15,3
	13,9

	Młodsza kohorta (15-16 lat)
	3-5 razy
	8,2
	7,5
	8,0
	7,2
	6,2

	Młodsza kohorta (15-16 lat)
	6-9 razy
	5,6
	4,6
	4,1
	5,3
	4,5

	Młodsza kohorta (15-16 lat)
	10-19 razy
	5,7
	4,6
	4,4
	5,8
	5,3

	Młodsza kohorta (15-16 lat)
	20-39 razy
	4,8
	4,1
	3,5
	4,0
	4,3

	Młodsza kohorta (15-16 lat)
	40 razy lub więcej
	27,0
	16,3
	21,8
	18,5
	15,7

	Starsza kohorta (17-18 lat)
	Nigdy nie palił
	22,7
	32,1
	29,1
	28,5
	34,5

	Starsza kohorta (17-18 lat)
	1-2 razy
	12,3
	15,8
	15,0
	12,5
	12,9

	Starsza kohorta (17-18 lat)
	3-5 razy
	8,1
	8,2
	7,9
	7,6
	7,9

	Starsza kohorta (17-18 lat)
	6-9 razy
	4,7
	5,3
	5,6
	5,7
	4,8

	Starsza kohorta (17-18 lat)
	10-19 razy
	6,4
	4,9
	6,0
	6,2
	7,2

	Starsza kohorta (17-18 lat)
	20-39 razy
	5,0
	5,0
	4,4
	5,2
	5,6

	Starsza kohorta (17-18 lat)
	40 razy lub więcej
	40,7
	28,7
	32,0
	34,2
	27,2
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W badaniu uwzględniono również ostatnie 30 dni przed badaniem. Wyniki również w tym przypadku wskazują, że największą grupę stanowili uczniowie, którzy nie palili w ciągu ostatnich 30 dni przed badaniem. W młodszej grupie było to aż 77,0%, natomiast w starszej 64,5%. Nie jest to wzrost duży, jednakże po znaczącym spadku w 2011 roku w dwóch grupach wiekowych tendencja wzrostowa w ostatnich latach utrzymuje się. Wśród uczniów palących najbardziej liczną grupą są uczniowie, którzy palili mniej niż jednego papierosa na tydzień – 7,9% gimnazjalistów i 10,9% uczniów ponadgimnazjalnych oraz uczniowie, którzy palili do 5 papierosów dziennie – 9,2% wśród gimnazjalistów i 15,1% uczniów szkół ponadgimnazjalnych. Po wczytaniu się w publikację raportu można zauważyć, że palenie wśród uczniów występuje niezależnie od płci, zarówno u dziewcząt - 33% gimnazjalistek i 36,2% z grupy starszej, jak i u chłopców – 32,9% gimnazjalistów i 34,5% ze starszej grupy paliło w ostatnich 30 dniach.
Wyniki bez rozróżnienia na płeć badanych szczegółowo obrazuje tabela 2.
Tabela 2. Palenie tytoniu w czasie ostatnich 30 dni (odsetki badanych)
	Poziom klasy
	
	2003
	2007
	2011
	2015
	2019

	Młodsza kohorta (15-16 lat)
	Nie
	67,9
	78,3
	70,2
	73,6
	77,0

	Młodsza kohorta (15-16 lat)
	Mniej niż 1 papieros na tydzień
	6,7
	6,4
	8,2
	7,9
	7,9

	Młodsza kohorta (15-16 lat)
	Mniej niż 1 papieros dziennie
	4,0
	2,7
	4,1
	4,0
	3,1

	Młodsza kohorta (15-16 lat)
	1-5 papierosów dziennie
	10,2
	5,8
	8,2
	7,7
	6,1

	Młodsza kohorta (15-16 lat)
	6-10 papierosów dziennie
	6,2
	3,5
	5,3
	3,5
	3,0

	Młodsza kohorta (15-16 lat)
	11-20 papierosów dziennie
	3,0
	1,8
	2,4
	1,8
	1,7

	Młodsza kohorta (15-16 lat)
	Więcej niż 20 papierosów dziennie
	2,0
	1,5
	1,7
	1,5
	1,3

	Starsza kohorta (17-18 lat)
	Nie
	55,7
	65,0
	58,1
	58,3
	64,5

	Starsza kohorta (17-18 lat)
	Mniej niż 1 papieros na tydzień
	6,9
	8,0
	9,8
	10,4
	10,9

	Starsza kohorta (17-18 lat)
	Mniej niż 1 papieros dziennie
	3,9
	3,5
	4,9
	5,5
	5,8

	Starsza kohorta (17-18 lat)
	1-5 papierosów dziennie
	11,3
	10,8
	11,1
	11,7
	9,3

	Starsza kohorta (17-18 lat)
	6-10 papierosów dziennie
	12,7
	6,9
	9,0
	7,9
	4,7

	Starsza kohorta (17-18 lat)
	11-20 papierosów dziennie
	7,0
	4,1
	5,0
	4,4
	3,4

	Starsza kohorta (17-18 lat)
	Więcej niż 20 papierosów dziennie
	2,4
	1,7
	2,1
	1,9
	1,4
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W 2019 r. zadano uczniom pytanie o e-papierosy. Wynik przedstawia poniższa tabela.
Tabela 3. Używanie e-papierosów kiedykolwiek w życiu oraz w czasie ostatnich 30 dni. (odsetki badanych)
	Kohorta
	
	Polska

	Młodsza kohorta (15-16 lat)
	Kiedykolwiek w życiu
	56,3

	Młodsza kohorta (15-16 lat)
	W czasie 30 dni przed badaniem
	30,3

	Starsza kohorta (17-18 lat)
	Kiedykolwiek w życiu
	64,8

	Starsza kohorta (17-18 lat)
	W czasie 30 dni przed badaniem
	36,5
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Jak wynika z odpowiedzi uczniów używanie e-papierosów jest bardziej popularne wśród starszej młodzieży, zarówno jeśli chodzi o używanie kiedykolwiek 64,8% i używanie w ciągu ostatnich 30 dni – 36,5%. W młodszej grupie 56,3% uczniów używało kiedykolwiek, 
a w ciągu ostatnich 30 dni – 30,3%.
W pytaniu tym uwzględniono również podział na płeć i wyniki zarówno w młodszej jak 
i w starszej grupie (odpowiednio 59,6% i 67,6%) jednakowo wskazują na chłopców jako częstszych użytkowników. Również w czasie 30 dni przed badaniem chłopcy z obu grup wiekowych częściej od dziewcząt używali e-papierosów 33,1% w młodszej grupie i 41,2% w starszej grupie (Tabela 4).
Tabela 4. Używanie e-papierosów kiedykolwiek w życiu oraz w czasie ostatnich 30 dni wg płci (odsetki badanych)
	Kohorta
	
	Chłopcy
	Dziewczęta

	Młodsza kohorta (15-16 lat)
	Kiedykolwiek w życiu
	59,6
	53,1

	Młodsza kohorta (15-16 lat)
	W czasie 30 dni przed badaniem
	33,1
	27,6

	Starsza kohorta (17-18 lat)
	Kiedykolwiek w życiu
	67,6
	62,1

	Starsza kohorta (17-18 lat)
	W czasie 30 dni przed badaniem
	41,2
	32,2


Źródło: Używanie alkoholu i narkotyków przez młodzież szkolną. Raport z ogólnopolskich badań ankietowych zrealizowanych w 2019 r. Europejski Program Badań Ankietowych w szkołach ESPAD, Janusz Sierosławski, Krajowe Biuro ds. Przeciwdziałania Narkomanii Państwowa Agencja Rozwiązywania Problemów Alkoholowych Instytut Psychiatrii i Neurologii, Warszawa 2020.
Zapytano uczniów dodatkowo o palenie fajki wodnej. Fajka wodna nie jest jeszcze dosyć rozpowszechniona w Polsce, dlatego też wśród badanych uczniów odsetek osób, którzy kiedykolwiek w życiu próbowali palenia fajki wodnej był stosunkowo niski – w młodszej grupie 13,0%, a w starszej 25,9%. Wyniki z ostatnich 30 dni przed badaniem są jeszcze niższe i wskazują, że tylko 3,3% uczniów szkół gimnazjalnych i 5,1% uczniów szkół ponadgimnazjalnych paliło tę fajkę. Wyniki przedstawia poniższa tabela. 
Tabela 5. Palenie fajki wodnej kiedykolwiek w życiu oraz w czasie ostatnich 30 dni (odsetki badanych)
	Kohorta
	
	Polska

	Młodsza kohorta (15-16 lat)
	Kiedykolwiek w życiu
	13,0

	Młodsza kohorta (15-16 lat)
	W czasie 30 dni przed badaniem
	3,3

	Starsza kohorta (17-18 lat)
	Kiedykolwiek w życiu
	25,9

	Starsza kohorta (17-18 lat)
	W czasie 30 dni przed badaniem
	5,1
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W tym przypadku w obu badanych grupach wiekowych, ponownie więcej chłopców niż dziewcząt deklarowało palenie fajki wodnej, niezależnie od tego czy pytano o czas całego życia, czy ostatnich 30 dni przed badaniem.

Picie napojów alkoholowych
Podobnie jak miało to miejsce w 2015 roku napoje alkoholowe w 2019 r. nadal są najbardziej rozpowszechnioną substancją psychoaktywną wśród młodzieży. Jak wskazuje tabela 6, inicjację alkoholową ma za sobą w 2019 r. 80% gimnazjalistów oraz 92,8% uczniów z drugich klas szkół ponadgimnazjalnych. I pomimo niewielkiego spadku procentowego picia napojów alkoholowych w ciągu ostatnich 12 miesięcy oraz w ciągu ostatnich 30 dni przed badaniem, zarówno wśród młodszej grupy jak i starszej, w porównaniu do poprzednich edycji badania, odsetek uczniów pijących alkohol w tych dwóch przestrzeniach czasowych, nadal jest bardzo wysoki. 67,9% uczniów młodszych i 89% uczniów starszych piło alkohol w czasie 12 miesięcy przed badaniem, a także 46,7% uczniów młodszych i 76,1% uczniów starszych piło alkohol w czasie 30 dni przed badaniem.
Tabela 6. Picie napojów alkoholowych (odsetki badanych)
	Poziom klasy
	
	1995
	1999
	2003
	2007
	2011
	2015
	2019

	Młodsza kohorta (15-16 lat)
	Kiedykolwiek w życiu
	92,8
	90,3
	92,5
	90,2
	87,3
	83,8
	80,0

	Młodsza kohorta (15-16 lat)
	W czasie 12 miesięcy przed badaniem
	77,3
	82,0
	84,9
	78,9
	78,3
	71,7
	67,9

	Młodsza kohorta (15-16 lat)
	W czasie 30 dni przed badaniem
	50,4
	61,1
	65,8
	57,3
	57,6
	48,6
	46,7

	Starsza kohorta (17-18 lat)
	Kiedykolwiek w życiu
	96,5
	96,6
	96,7
	94,8
	95,2
	95,8
	92,8

	Starsza kohorta (17-18 lat)
	W czasie 12 miesięcy przed badaniem
	88,0
	93,8
	93,4
	92,0
	91,6
	92,7
	89,0

	Starsza kohorta (17-18 lat)
	W czasie 30 dni przed badaniem
	65,6
	78,1
	78,9
	79,5
	80,4
	82,3
	76,1
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Młodzież wskazała również które z poszczególnych rodzajów alkoholu są dla nich najbardziej popularne (tabela 7). Zarówno wśród gimnazjalistów, jak i wśród młodzieży starszej najwyższe odsetki konsumentów wskazały, że piwo jest najpopularniejszym napojem, na drugim miejscu znajduje się wódka, a wino jest w tym wykazie najmniej popularnym napojem alkoholowym. Każdy z tych typów napojów jest bardziej używany wśród uczniów klas ponadgimnazjalnych w porównaniu z odsetkiem uczniów z klas gimnazjalnych.

Tabela 7. Picie poszczególnych napojów alkoholowych w czasie ostatnich 30 dni przed badaniem (odsetki badanych)
	Poziom klasy
	
	1995
	1999
	2003
	2007
	2011
	2015
	2019

	Młodsza kohorta (15-16 lat)
	Piwo
	45,6
	52,8
	68,8
	60,3
	57,4
	51,3
	47,5


	Młodsza kohorta (15-16 lat)
	Wino
	32,8
	24,4
	23,7
	22,6
	26,0
	21,1
	24,7

	Młodsza kohorta (15-16 lat)
	Wódka
	29,9
	25,0
	36,7
	30,3
	40,7
	33,1
	33,0

	Starsza kohorta (17-18 lat)
	Piwo
	55,9
	66,2
	78,6
	78,8
	78,1
	78,9
	72,2

	Starsza kohorta (17-18 lat)
	Wino
	40,5
	31,0
	30,7
	31,0
	35,6
	37,7
	43,2

	Starsza kohorta (17-18 lat)
	Wódka
	46,0
	42,0
	52,0
	50,8
	62,8
	65,2
	60,0


Źródło: Używanie alkoholu i narkotyków przez młodzież szkolną. Raport z ogólnopolskich badań ankietowych zrealizowanych w 2019 r. Europejski Program Badań Ankietowych w szkołach ESPAD, Janusz Sierosławski, Krajowe Biuro ds. Przeciwdziałania Narkomanii Państwowa Agencja Rozwiązywania Problemów Alkoholowych Instytut Psychiatrii i Neurologii, Warszawa 2020.

Jak wskazują wyniki prawie połowa badanych gimnazjalistów i prawie trzy czwarte uczniów starszych w ciągu ostatnich 30 dni przed badaniem spożywało alkohol w postaci piwa. Także wódka cieszyła się niemałym zainteresowaniem jednej trzeciej gimnazjalistów i ponad połowy uczniów szkół ponadgimnazjalnych. Popularność spożycia wina wśród badanych uczniów również wzrosła, szczególnie widoczne jest to wśród uczniów klas ponadgimnazjalnych, gdzie tendencja wzrostowa utrzymuje się od 2003 r.
Niebezpieczną sytuacją dla zdrowia i życia młodego człowieka jest picie alkoholu w dużych ilościach, szczególnie takie, które prowadzi do przekroczenia progu nietrzeźwości. Jak wskazuje tabela 8 silnego upojenia alkoholem, kiedykolwiek w życiu doświadczyła jedna trzecia badanych gimnazjalistów 33,3% i ponad połowa badanych uczniów szkół ponadgimnazjalnych 56,6%. W czasie 12 miesięcy przed badaniem odsetek był nieco niższy bo w grupie gimnazjalnej było to 26,2% uczniów, a w grupie ponadgimnazjalnej 44,0% uczniów. Natomiast w ciągu ostatnich 30 dni przed badaniem upiło się 11,3% badanych gimnazjalistów i aż 18,0% badanych uczniów szkół ponadgimnazjalnych. Niewielkim pocieszeniem jest fakt, że w porównaniu do wyników z poprzednich edycji badania zarówno wśród gimnazjalistów jak i starszej grupy badanych spada odsetek młodych ludzi upijających się.
Tabela 8. Silne upicie się tzn. wypicie tyle, żeby np. zataczać się, bełkotać, nie pamiętać, co się działo (odsetki badanych)

	Poziom klasy
	
	2011
	2015
	2019

	Młodsza kohorta (15-16 lat)
	Kiedykolwiek w życiu
	44,5
	36,9
	33,3

	Młodsza kohorta (15-16 lat)
	W czasie 12 miesięcy przed badaniem
	33,2
	27,6
	26,2

	Młodsza kohorta (15-16 lat)
	W czasie 30 dni przed badaniem
	14,4
	12,5
	11,3

	Starsza kohorta (17-18 lat)
	Kiedykolwiek w życiu
	65,7
	64,4
	56,6

	Starsza kohorta (17-18 lat)
	W czasie 12 miesięcy przed badaniem
	47,6
	46,9
	44,0

	Starsza kohorta (17-18 lat)
	W czasie 30 dni przed badaniem
	21,6
	19,7
	18,8


Źródło: Używanie alkoholu i narkotyków przez młodzież szkolną. Raport z ogólnopolskich badań ankietowych zrealizowanych w 2019 r. Europejski Program Badań Ankietowych w szkołach ESPAD, Janusz Sierosławski, Krajowe Biuro ds. Przeciwdziałania Narkomanii Państwowa Agencja Rozwiązywania Problemów Alkoholowych Instytut Psychiatrii i Neurologii, Warszawa 2020.

Powyższe wyniki bardzo silnie korelują z wynikami badania pn. "Młodzież 2018." przeprowadzonego przez Fundację Centrum Badania Opinii Społecznej 
we współpracy z Krajowym Biurem ds. Przeciwdziałania Narkomanii. W badaniu tym, podobnie jak we wcześniejszych pomiarach, okazało się, że najbardziej rozpowszechnioną substancją psychoaktywną wśród młodzieży szkolnej są napoje alkoholowe, po którą sięgano częściej niż po papierosy czy narkotyki. W ciągu miesiąca poprzedzającego badanie w 2018 roku: 74% (72% w 2016) uczniów przynajmniej raz piło piwo, 62% (63% w 2016) – wódkę i inne mocne alkohole, a 43% (41% w 2016) – wino. Częstość picia wymienionych grup alkoholi w poszczególnych latach ilustruje poniższy wykres.

Wykres 1. Picie poszczególnych napojów alkoholowych w czasie ostatnich 30 dni przed badaniem

[image: image1.png]Rys. 108. Czy w ciggu ostatniego miesigca pite(a)$ piwo, wino lub wédke?
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Źródło: „Młodzież 2018” pod redakcją Mirosławy Grabowskiej i Magdaleny Gwiazdy, Centrum Badania Opinii Społecznej, Krajowe Biuro ds. Przeciwdziałania Narkomanii, Warszawa 2019
Dane z wykresu do pobrania w formie tabeli
Z przeprowadzonego badania wynika również, że większe lub mniejsze spożycie alkoholu wśród młodych ludzi uwarunkowane jest wieloma różnymi czynnikami. Na wzrost spożycia piwa mają wpływ m.in. płeć - po piwo częściej sięgają uczniowie niż uczennice (80% chłopców i 70% dziewcząt wskazało spożycie do 30 dni przed badaniem), rodzaj wybranej szkoły - najwięcej młodych ludzi, którzy nie piją piwa, jest w liceach ogólnokształcących (30%) i profilowanych zawodowych lub technicznych (34%), najmniej w szkołach zawodowych – 23%. Piwo jest również częściej wybierane przez uczniów słabiej uczących się - 79% wskazań respondentów, natomiast rzadziej przez uczniów z lepszymi ocenami – 64% wskazań respondentów. Zróżnicowanie widoczne jest również w związku z miejscem zamieszkania respondentów – więcej osób nie pijących piwa na obszarach wielkomiejskich - 29% do 36% uczniów, w zależności do wielkości miasta, niż na wsi gdzie piwa nie pije średnio co czwarty badany (22%). Czynnikiem, który mocno różnicuje młodzież w kwestii konsumpcji piwa jest zaangażowanie w praktyki religijne. Wśród badanych, którzy regularnie uczestniczą w praktykach religijnych aż 37% nie piło piwa w ciągu ostatniego miesiąca przed badaniem, a w grupie gdzie osoby nie uczestniczyły w praktykach religijnych tylko 26%. Natomiast co ciekawe, sytuacja materialna rodzin badanych nie jest czynnikiem różnicującym picie piwa.

Jak również wynika z badania „Młodzież 2018” pomimo zauważalnego wzrostu konsumpcji wina wśród młodych ludzi, nadal można powiedzieć, że jest ono najmniej popularnym alkoholem. Znacznie częściej po wino sięgają dziewczyny (53% w 2018), chłopcy rzadziej (31% w 2018). Najwięcej niepijących odnotowano wśród uczniów zasadniczych szkół zawodowych – 67%. Po wino najczęściej sięgają młode osoby z miast liczących powyżej 500 tys. mieszkańców (61%). Ponadto częściej wino piją uczniowie mający ojców z wyższym wykształceniem (46%) niż uczniowie mający ojców z wykształceniem podstawowym (40%). Podobnie ta sytuacja wygląda w przypadku wykształcenia wyższego matki – 46%, a podstawowego – 38%. 

Czynnikiem różnicującym młodzież w kwestii konsumpcji wina jest zaangażowanie w praktyki religijne, ale w mniejszym stopniu niż w przypadku piwa. Spośród badanych, którzy praktykują - 47% nie piło wina w ciągu ostatniego miesiąca, a w grupie w ogóle nieuczestniczących w praktykach religijnych – 44%. 

Wyniki ostatniego badania pokazują, że – tak jak w latach ubiegłych – po mocne alkohole częściej sięgają uczniowie 65% chłopców niż uczennice 60% dziewcząt. Najwięcej uczniów pijących wódkę odnotowano wśród uczniów liceów ogólnokształcących (62%) oraz techników (64%), oraz wśród uczniów uważających się za przeciętnych – 64% – niż w grupie uczniów z wyższymi stopniami – 58%. 

Wpływ na spożycie alkoholu mają również warunki materialne. Uczniowie, którzy ocenili je jako dobre częściej piją wódkę (64%) niż oceniający je jako złe (66%). 

Również uczniowie, których matki mają wykształcenie zawodowe – 67%, niż dzieci matek z wykształceniem podstawowym – 58% częściej sięgają po wódkę. Odwrotnie ta sytuacja kształtuje się u respondentów, których ojcowie mają wykształcenie podstawowe lub gimnazjalne – 61% częściej pije wódkę, a ci, których ojcowie legitymują się wykształceniem wyższym, rzadziej – 58%. Sytuacja materialna rodzin respondentów w tym wypadku również ma znaczenie. Uczniowie którzy oceniają swoje warunki materialne jako złe, sięgają po mocny alkohol  w 56% przypadków, a uczniowie określający warunki jako dobre w 64% przypadków. Najwięcej deklarujących picie wódki odnotowano wśród osób, które sporadycznie uczestniczą w praktykach religijnych (68%), a najmniejszy – wśród tych, którzy uczestniczą w nich systematycznie (56%).

Diagnoza Uczniów na terenie Gminy Andrychów

Na przełomie 2018 i 2019 roku przeprowadzono w Gminie Andrychów Społeczną Diagnozę Uczniów 2018
. Badaniami objęto grupę dzieci z klas V, VI, VII, i VIII wybranych szkół podstawowych. Łącznie 434 dzieci, w tym: 221 dziewcząt i 213 chłopców.

Głównym cele badania było przedstawienie młodzieży szkolnej (klasy V-VIII) w głównych obszarach życia społecznego, z równoczesnym wskazaniem na czynniki społeczno-demograficzne determinujące skalę tego zjawiska. Badanie prowadzono w oparciu o następujące obszary:

· Szkoła – w tym stosunek do nauczycieli i nauki, perspektywy i oczekiwania edukacyjne oraz szkolne i pozaszkolne relacje rówieśnicze.

· Rodzina – w tym ocena bezpośrednich relacji rodzinnych, postawy wobec tradycji i przodków, wizja małżeństwa i rodziny oraz wyznawanych wartości.

· Zdrowie – w tym aspekty aktywności fizycznej uczniów, oceny jakości życia i zdrowia.

· Zwyczaje żywieniowe – w tym zagadnienia odżywiania się uczniów, spożywania owoców, warzyw i przekąsek, a także zażywania środków psychoaktywnych, alkoholu, papierosów, dopalaczy, suplementów diety, napojów energetycznych i leków.

· Przemoc i agresja – w tym problem przemocy fizycznej i emocjonalnej (psychicznej).

· Granie w gry, korzystanie z Internetu i smartfonu – w tym określenie wskaźników opisujących formy i częstotliwość korzystania z Internetu i telefonów komórkowych.

· Podstawowe czynności życia codziennego – styl życia jako sposób spędzania wolnego czasu, wykonywania czynności codziennych, uczęszczania na zajęcia pozaszkolne.

· Praca i ekonomia – w tym zagadnienie finansów młodzieży, wydatków, a także postaw wobec sukcesu zawodowego i podejmowanych prac zarobkowych.

· Kapitał społeczny – w tym punkcie przedstawiono zagadnienia uogólnionego zaufania społecznego, patriotyzmu również lokalnego, a także moralności i religijności młodzieży.
Jedno z pytań w obszarze zwyczajów żywieniowych dotyczyło wiedzy młodych ludzi na temat używania przez ich rówieśników różnych substancji psychoaktywnych. Zdecydowana większość badanych młodych ludzi z klas V i VI wskazało, że nie widziała nikogo z rówieśników: palącego papierosa 76,42%, palącego marihuanę i używającego dopalaczy – ponad 97%. Badani nie widzieli również rówieśników pijących: piwo – 80,79%, wino – 84,72%, wódkę – 89,52%, szampana – 84,28%, drinka – 86,03%. Jednocześnie w tej samej grupie ankietowanych 1,75% ankietowanych wskazało, że ich rówieśnicy codziennie palili papierosy i marihuanę oraz pili drinka, a 1,31% ankietowanych codziennie widziało swoich rówieśników pijących piwo i szampana. Wyniki te w szczegółowy sposób obrazuje tabela 9.
Tabela 9. Używki i leki (alkohol, papierosy, inne), Grupa: klasy V i VI
	Czy w ciągu ostatnich 12 miesięcy widziałeś kogoś ze swoich rówieśników, kto:
	Wcale
	Mniej więcej raz w miesiącu lub rzadziej
	Kilka razy w miesiącu
	Mniej więcej raz na tydzień
	Kilka razy w tygodniu
	Codziennie

	palił papierosa
	76,42
	13,54
	3,93
	1,75
	2,62
	1,75

	palił marihuanę
	97,82
	0,44
	0
	0
	0
	1,75

	zażywał dopalaczy
	97,38
	0,87
	0
	0,44
	0,44
	0,87

	pił piwo
	80,79
	11,35
	3,06
	1,31
	2,18
	1,31

	pił wino
	84,72
	10,04
	2,62
	0
	1,75
	0,87

	pił wódkę
	89,52
	6,99
	1,31
	0
	1,31
	0,87

	pił szampana
	84,28
	11,35
	1,31
	1,31
	0,44
	1,31

	pił drinka
	86,03
	10,48
	1,31
	0
	0,44
	1,75


Źródło: Zachowaj Trzeźwy Umysł, Społeczna Diagnoza Uczniów 2018, pt. „Lustro” raport lokalny, dr n. hum. Błażej Adam Dyczewski, Stowarzyszenie Producentów i Dziennikarzy Radiowych, Andrychów 2019

Trochę mniej optymistycznie kształtują się wyniki w starszej grupie badawczej wśród uczniów VII i VIII klas (tabela 10). Największa grupa bo ponad 88% uczniów nie widziało w ciągu ostatnich 12 miesięcy rówieśników zażywających dopalaczy a prawie 85% uczniów nie widziało rówieśników  palących marihuanę. Około 70% uczniów nie widziało rówieśników pijących wino, szampana lub drinka, a tylko nieco ponad 60% uczniów nie widziało rówieśników pijących wódki. Tylko niecała połowa w ciągu ostatnich 12 miesięcy nie widziała rówieśników palących papierosy i pijących piwa. Jednocześnie w tej grupie badanych uczniów, aż 15% uczniów widuje codziennie swoich rówieśników palących papierosy i aż prawie 10% badanych codziennie widuje rówieśników pijących piwo i wódkę. Te dane potwierdzają tylko, że w grupie młodzieży 15-16 letniej znaczna część z nich ma za sobą pierwsze inicjacje alkoholowe i nikotynowe, a nierzadko również narkotykowe.
Tabela 10. Używki i leki (alkohol, papierosy, inne), Grupa: klasy VII i VIII

	Czy w ciągu ostatnich 12 miesięcy widziałeś kogoś ze swoich rówieśników, kto:
	Wcale
	Mniej więcej raz w miesiącu lub rzadziej
	Kilka razy w miesiącu
	Mniej więcej raz na tydzień
	Kilka razy w tygodniu
	Codziennie

	palił papierosa
	46,83
	14,63
	8,29
	6,83
	8,29
	15,12

	palił marihuanę
	84,39
	6,34
	0,98
	0,98
	1,95
	5,37

	zażywał dopalaczy
	88,29
	3,9
	0,98
	1,95
	0,49
	4,39

	pił piwo
	47,32
	22,93
	8,78
	4,39
	6,83
	9,76

	pił wino
	69,76
	12,68
	3,9
	2,44
	3,41
	7,8

	pił wódkę
	62,44
	13,17
	4,39
	4,39
	5,85
	9,76

	pił szampana
	67,32
	14,15
	5,37
	1,95
	2,93
	8,29

	pił drinka
	70,24
	12,68
	3,41
	2,93
	2,93
	7,8


Źródło: Zachowaj Trzeźwy Umysł, Społeczna Diagnoza Uczniów 2018, pt. „Lustro” raport lokalny, dr n. hum. Błażej Adam Dyczewski, Stowarzyszenie Producentów i Dziennikarzy Radiowych, Andrychów 2019

Uczniom zadano również pytanie dotyczące ich samych (tabela11). Zdecydowana większość uczniów, bo prawie w każdej kategorii ok 97% wskazała, że w ciągu ostatnich 12 miesięcy nie spożywało żadnej z substancji psychoaktywnych. Jedynie w przypadku szampana odsetek uczniów, którzy go nie pili był mniejszy i wynosił niewiele ponad 90%, jednocześnie ponad 7% wskazało, że pije szampana mniej więcej raz w miesiącu lub rzadziej.
Tabela 11. Używki i leki (alkohol, papierosy, inne), Grupa: klasy V i VI
	Czy ty sam(a) w ciągu ostatnich 12 miesięcy:
	Wcale
	Mniej więcej raz w miesiącu lub rzadziej
	Kilka razy w miesiącu
	Mniej więcej raz na tydzień
	Kilka razy w tygodniu
	Codziennie

	Zapalił(a)eś papierosa
	96,07
	1,75
	0,44
	0,44
	0,87
	0,44

	Zapalił(a)eś marihuanę
	98,25
	0,87
	0
	0
	0
	0,87

	Zażył(a)eś dopalaczy
	98,25
	0,44
	0
	0,44
	0
	0,87

	Wypił(a)eś piwo
	96,94
	2,18
	0
	0,44
	0
	0,44

	Wypił(a)eś wino
	97,38
	1.31
	0
	0,44
	0
	0,87

	Wypił(a)eś wódkę
	98,25
	0,87
	0
	0
	0
	0,87

	Wypił(a)eś szampana
	90,39
	7,42
	0,44
	0,87
	0
	0,87

	Wypił(a)eś drinka
	96,51
	2,62
	0
	0
	0
	0,87


Źródło: Zachowaj Trzeźwy Umysł, Społeczna Diagnoza Uczniów 2018, pt. „Lustro” raport lokalny, dr n. hum. Błażej Adam Dyczewski, Stowarzyszenie Producentów i Dziennikarzy Radiowych, Andrychów 2019

W starszej grupie badawczej wynik powyżej 90% dotyczy tylko palenia marihuany i zażywania dopalaczy, natomiast jeżeli chodzi o spożywanie napojów alkoholowych i palenie papierosów to wyniki kształtują się na poziomie od 70% do prawie 85%. W tej grupie również zdecydowana większość odpowiedziała, że mimo, że z różną częstotliwością to jednak sięgali w ciągu ostatnich 12 miesięcy po substancje psychoaktywne. Wyniki szczegółowo przedstawia poniższa tabela.
Tabela 12. Używki i leki (alkohol, papierosy, inne), Grupa: klasy VII i VIII
	Czy ty sam(a) w ciągu ostatnich 12 miesięcy:
	Wcale
	Mniej więcej raz w miesiącu lub rzadziej
	Kilka razy w miesiącu
	Mniej więcej raz na tydzień
	Kilka razy w tygodniu
	Codziennie

	Zapalił(a)eś papierosa
	78,05
	10,24
	1,95
	1,46
	3,41
	4,88

	Zapalił(a)eś marihuanę
	93,66
	1,95
	0,49
	0,98
	0
	2,93

	Zażył(a)eś dopalaczy
	95,61
	1,46
	0,98
	0
	0
	1,95

	Wypił(a)eś piwo
	71,71
	15,61
	5,37
	1,46
	2,44
	3,41

	Wypił(a)eś wino
	84,88
	8,29
	1,95
	0,98
	0,98
	2,93

	Wypił(a)eś wódkę
	82,44
	8,29
	3,9
	0,98
	0,98
	3,41

	Wypił(a)eś szampana
	74,15
	19,02
	3,41
	0
	1,46
	1,95

	Wypił(a)eś drinka
	83,9
	9,27
	1,95
	1,95
	0,98
	1,95


III. CELE PROGRAMU

Cel główny:

Zwiększenie skuteczności oddziaływań w zakresie profilaktyki uzależnień, minimalizowanie rozmiarów aktualnie istniejących problemów alkoholowych wśród mieszkańców Gminy Andrychów oraz wzmacnianie działań kształtujących prozdrowotny styl życia z uwzględnieniem redukcji szkód związanych ze spożywaniem alkoholu.
Cele szczegółowe:

· ograniczenie używania alkoholu przez osoby niepełnoletnie poprzez realizację programów profilaktycznych oraz promocję zdrowia,

· dążenie do zmiany struktury spożywania napojów alkoholowych oraz ich ograniczenie,

· osiągniecie zmiany w zachowaniach i w postawie wobec problemów alkoholowych mieszkańców gminy,

· prowadzenie działań profilaktycznych skierowanych do całej społeczności gminy, a w szczególności do dzieci i młodzieży,

· zwiększanie dostępności działań terapeutycznych i rehabilitacyjnych dla osób uzależnionych, współuzależnionych oraz ich rodzin, ofiar i sprawców przemocy w rodzinie, 

· wspieranie działalności informacyjno-edukacyjnej i szkoleniowej, w zakresie rozwiązywania problemów alkoholowych,

· wspieranie rozwoju edukacji publicznej i podnoszenie poziomu wiedzy społeczeństwa na temat problemów i zagrożeń związanych z używaniem alkoholu oraz możliwością zapobiegania temu zjawisku,

· eliminowanie naruszeń prawa, regulowanego ustawą o wychowaniu w trzeźwości i przeciwdziałaniu alkoholizmowi,

· współpraca i wspieranie instytucji i organizacji pozarządowych w działaniach i programach na rzecz osób uzależnionych i ich rodzin oraz promowanie trzeźwości i abstynencji,

IV. ZADANIA PROGRAMU I SPOSÓB ICH REALIZACJI
	Zadania wynikające z ustawy o wychowaniu w trzeźwości
	Zadania GPPiRPA
	Wskaźniki
	Realizacja kierunków działań określonych w Narodowym Programie Zdrowia
	Harmonogram realizacji zadań

	Zwiększenie dostępności pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla osób uzależnionych od alkoholu oraz ich rodzin
	Prowadzenie punktów konsultacyjnych dla osób uzależnionych od alkoholu i członków ich rodzin
	- liczba osób korzystających z porad w punktach konsultacyjnych,

- liczba udzielonych porad
	3.3. Redukcja szkód, rehabilitacja (readaptacja, reintegracja) zdrowotna, społeczna i zawodowa
	Cały rok 2021

	Zwiększenie dostępności pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla osób uzależnionych od alkoholu oraz ich rodzin
	Wspieranie działań realizowanych przez stowarzyszenia abstynenckie, w tym:

- udzielanie wsparcia na zajęcia terapeutyczne dla osób uzależnionych

- udzielanie wsparcia na zajęcia terapeutyczne dla osób współuzależnionych

Współpraca z grupami wsparcia AA (Anonimowi Alkoholicy), Al.-Anon (członkowie rodzin osób uzależnionych), Stowarzyszeniami Trzeźwościowymi i innymi instytucjami, zajmującymi się terapią uzależnień,
	- liczba stowarzyszeń abstynenckich

- liczba osób biorących udział w programach terapeutycznych i rehabilitacyjnych

- liczba grup AA, Al. Anon

- liczba instytucji
	3.3. Redukcja szkód, rehabilitacja (readaptacja, reintegracja) zdrowotna, społeczna i zawodowa
	Luty – grudzień 2021

	Zwiększenie dostępności pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla osób uzależnionych od alkoholu oraz ich rodzin
	Współpraca z podmiotami wykonującymi działalność leczniczą w zakresie lecznictwa odwykowego, w tym ambulatoryjnego
	- liczba osób objętych programami terapeutycznymi w placówkach leczenia uzależnień

- liczba programów terapeutycznych realizowanych w placówkach leczenia uzależnień
	3.3. Redukcja szkód, rehabilitacja (readaptacja, reintegracja) zdrowotna, społeczna i zawodowa
	Cały rok 2021

	Zwiększenie dostępności pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla osób uzależnionych od alkoholu oraz ich rodzin
	Obsługa administracyjno – kancelaryjna Gminnej Komisji Rozwiązywania Problemów Alkoholowych w tym:

- ustalanie i wypłacanie wynagrodzeń członkom komisji za realizację zadań wynikających z ustawy o wychowaniu w trzeźwości i przeciwdziałaniu alkoholizmowi,

- sporządzanie postanowień związanych z opiniowaniem wniosków o wydanie zezwoleń na sprzedaż napojów alkoholowych

- opłacanie kosztów sądowych i kosztów powołania biegłych orzekających w przedmiocie uzależnienia, 

- szkolenia członków Komisji

- wyposażenie biura Komisji
	- liczba wniosków kierowanych do Komisji o objecie leczeniem odwykowym

- liczba osób z którymi członkowie Komisji przeprowadzili rozmowy motywujące,

- liczba wniosków, które Komisja skierowała do sądu o wydanie postanowienia o obowiązku podjęcia leczenia odwykowego
	3.3. Redukcja szkód, rehabilitacja (readaptacja, reintegracja) zdrowotna, społeczna i zawodowa:
	Cały rok 2021

	Zwiększenie dostępności pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla osób uzależnionych od alkoholu oraz ich rodzin
	Prowadzenie działań profilaktycznych wobec osób doprowadzonych do wytrzeźwienia z terenu Gminy Andrychów 
	- liczba podjętych działań

- liczba osób doprowadzonych do wytrzeźwienia
	3.2.3. Profilaktyka wskazująca

3.3. Redukcja szkód, rehabilitacja (readaptacja, reintegracja) zdrowotna, społeczna i zawodowa
	Cały rok 2021

	Udzielanie rodzinom, w których występują problemy uzależnień pomocy psychospołecznej i prawnej, 
a w szczególności ochrony przed przemocą w rodzinie
	Poszerzanie i podnoszenie jakości oferty pomocy psychologicznej, socjoterapeutycznej i opiekuńczej dla dzieci z rodzin z problemem alkoholowym. Prowadzenie placówki wsparcia dziennego - Świetlicy Środowiskowo – Socjoterapeutycznej - zatrudnienie pracowników merytorycznych, realizacja programu profilaktycznego Świetlicy, dożywianie dzieci uczestniczących w zajęciach, zagospodarowanie czasu wolnego dzieci i młodzieży (w tym organizacja wypoczynku zimowego i letniego)
	- liczba dzieci korzystających ze wsparcia Świetlicy

- liczba dzieci korzystających z socjoterapii

- liczba zorganizowanych zajęć dla dzieci i rodzin
	3.2.2. Profilaktyka selektywna
	Cały rok 2021

	Udzielanie rodzinom, w których występują problemy uzależnień pomocy psychospołecznej i prawnej, 
a w szczególności ochrony przed przemocą w rodzinie
	Współpraca z zespołem interdyscyplinarnym „Koalicja przeciw przemocy” w zakresie przeciwdziałania przemocy w rodzinie (w tym zatrudnienie pracownika i materiały edukacyjne)
	- liczba założonych niebieskich kart,

- liczba osób z którymi zespoły robocze prowadziły rozmowy

- liczba zespołów roboczych

- liczba osób, które zostały objęte działaniami terapeutycznymi
	3.3. Redukcja szkód, rehabilitacja (readaptacja, reintegracja) zdrowotna, społeczna i zawodowa
	Cały rok 2021

	Udzielanie rodzinom, w których występują problemy uzależnień pomocy psychospołecznej i prawnej, 
a w szczególności ochrony przed przemocą w rodzinie
	Działalność w zakresie profilaktyki uzależnień – zakup wyposażenia, materiałów i pomocy niezbędnych do prowadzenia zajęć i programów profilaktycznych, bieżące utrzymanie i remonty budynku Ośrodka, promocja działalności Ośrodka w środowisku lokalnym,
	-liczba zakupionych materiałów, pomocy dydaktycznych


	3.1.1. Edukacja zdrowotna

3.2.1. Profilaktyka uniwersalna


	Cały rok 2021 według potrzeb

	Prowadzenie profilaktycznej działalności informacyjnej i edukacyjnej w zakresie rozwiązywania problemów alkoholowych, 
a w szczególności dla dzieci i młodzieży, w tym prowadzenie pozalekcyjnych zajęć sportowych, a także działań na rzecz dożywiania dzieci uczestniczących w pozalekcyjnych programach opiekuńczo - wychowawczych i socjoterapeutycznych
	Poszerzanie i udoskonalanie oferty, upowszechnianie oraz wdrażanie uniwersalnych

programów profilaktycznych rekomendowanych w ramach systemu rekomendacji

programów profilaktycznych i promocji zdrowia psychicznego, w tym programów

profilaktyki uniwersalnej, które biorą pod uwagę wspólne czynniki ryzyka problemów

alkoholowych i innych zachowań ryzykownych i czynniki chroniące, wspierające

prawidłowy rozwój; a także programów Profilaktyki uniwersalnej, które biorą pod uwagę wspólne czynniki ryzyka palenia wyrobów tytoniowych i innych zachowań ryzykownych, czynniki chroniące i wspierające prawidłowy rozwój;
	- liczba realizowanych programów profilaktycznych

- liczba przedszkoli i szkół ze wszystkich poziomów nauczania realizujących programy profilaktyczne 
- liczba dzieci i młodzieży biorących udział w programach profilaktycznych w placówkach oświatowych i opiekuńczych
	3.1.1. Edukacja zdrowotna

3.2.1. Profilaktyka uniwersalna
4.2. Działania informacyjno – edukacyjne i profilaktyczne

	Cały rok 2021

	Prowadzenie profilaktycznej działalności informacyjnej i edukacyjnej w zakresie rozwiązywania problemów alkoholowych, 
a w szczególności dla dzieci i młodzieży, w tym prowadzenie pozalekcyjnych zajęć sportowych, a także działań na rzecz dożywiania dzieci uczestniczących w pozalekcyjnych programach opiekuńczo - wychowawczych i socjoterapeutycznych
	Poszerzanie i udoskonalanie oferty, upowszechnianie i wdrażanie programów

profilaktycznych rekomendowanych w ramach systemu rekomendacji programów

profilaktycznych i promocji zdrowia psychicznego z obszaru profilaktyki selektywnej

adresowanych do dzieci, młodzieży, rodziców i wychowawców
	- liczba zrealizowanych programów

- liczba osób objętych działaniami


	3.1.1. Edukacja zdrowotna

3.2.2. Profilaktyka selektywna
	Cały rok 2021

	Prowadzenie profilaktycznej działalności informacyjnej i edukacyjnej w zakresie rozwiązywania problemów alkoholowych, 
a w szczególności dla dzieci i młodzieży, w tym prowadzenie pozalekcyjnych zajęć sportowych, a także działań na rzecz dożywiania dzieci uczestniczących w pozalekcyjnych programach opiekuńczo - wychowawczych i socjoterapeutycznych
	Realizacja działań profilaktycznych i edukacyjnych w zakresie rozwiązywania problemów alkoholowych, rozwiązywania problemów związanych z uzależnieniami behawioralnymi oraz przemocy, a także promocji zdrowego stylu życia - w postaci warsztatów i spotkań profilaktycznych dla dzieci i młodzieży,
	- liczba realizowanych programów profilaktycznych 
- liczba przedszkoli i szkół ze wszystkich poziomów nauczania realizujących programy profilaktyczne 
- liczba osób biorących udział w programach profilaktycznych w placówkach oświatowych i opiekuńczych
	3.1.1. Edukacja zdrowotna

3.2.1. Profilaktyka uniwersalna


	Cały rok 2021

	Prowadzenie profilaktycznej działalności informacyjnej i edukacyjnej w zakresie rozwiązywania problemów alkoholowych, 
a w szczególności dla dzieci i młodzieży, w tym prowadzenie pozalekcyjnych zajęć sportowych, a także działań na rzecz dożywiania dzieci uczestniczących w pozalekcyjnych programach opiekuńczo - wychowawczych i socjoterapeutycznych
	Realizacja działań profilaktycznych i edukacyjnych dla nauczycieli, pedagogów, wychowawców z zakresu przeciwdziałania uzależnieniom, przeciwdziałania zachowaniom ryzykownym, promocji zdrowego stylu życia w ramach profilaktyki zintegrowanej,
	- liczba osób biorących udział w działaniach profilaktycznych i edukacyjnych

- liczba działań

- liczba realizowanych programów
	3.1.1. Edukacja zdrowotna

3.1.2. Szkolenie kadr
	Cały rok 2021

	Prowadzenie profilaktycznej działalności informacyjnej i edukacyjnej w zakresie rozwiązywania problemów alkoholowych, 
a w szczególności dla dzieci i młodzieży, w tym prowadzenie pozalekcyjnych zajęć sportowych, a także działań na rzecz dożywiania dzieci uczestniczących w pozalekcyjnych programach opiekuńczo - wychowawczych i socjoterapeutycznych


	Podnoszenie kompetencji osób pracujących z dziećmi i młodzieżą w zakresie

skutecznych oddziaływań profilaktycznych oraz udzielających pomocy dzieciom z rodzin z problemem alkoholowym

dofinansowanie szkoleń dla pracowników Ośrodka Pomocy Społecznej z zakresu socjoterapii, profilaktyki uzależnień, itp.
Podnoszenie kompetencji przedstawicieli instytucji działających w zakresie profilaktyki

i rozwiązywania problemów wynikających z używania alkoholu, w tym, w zakresie

przeciwdziałania przemocy w rodzinie.
	- liczba osób biorących udział w działaniach profilaktycznych i edukacyjnych

- liczba działań

- liczba realizowanych programów
	3.1.1. Edukacja zdrowotna

3.1.2. Szkolenie kadr


	Cały rok 2021 według potrzeb

	Prowadzenie profilaktycznej działalności informacyjnej i edukacyjnej w zakresie rozwiązywania problemów alkoholowych, 
a w szczególności dla dzieci i młodzieży, w tym prowadzenie pozalekcyjnych zajęć sportowych, a także działań na rzecz dożywiania dzieci uczestniczących w pozalekcyjnych programach opiekuńczo - wychowawczych i socjoterapeutycznych
	Realizacja działań profilaktycznych i edukacyjnych dla rodziców z zakresu budowania właściwych relacji w rodzinie, promocji zdrowego stylu życia oraz przeciwdziałania uzależnieniom,
	- liczba osób biorących udział w działaniach profilaktycznych i edukacyjnych

- liczba działań

- liczba realizowanych programów
	3.1.1. Edukacja zdrowotna
	Cały rok 2021

	Prowadzenie profilaktycznej działalności informacyjnej i edukacyjnej w zakresie rozwiązywania problemów alkoholowych, 
a w szczególności dla dzieci i młodzieży, w tym prowadzenie pozalekcyjnych zajęć sportowych, a także działań na rzecz dożywiania dzieci uczestniczących w pozalekcyjnych programach opiekuńczo - wychowawczych i socjoterapeutycznych
	Wdrażanie i prowadzenie profesjonalnych szkoleń i kampanii profilaktyczno-edukacyjnych w zakresie profilaktyki i rozwiązywania problemów alkoholowych, promowania bezpieczeństwa, wartości rodzinnych oraz zdrowia, skierowanych do różnych grup społecznych,
	- liczba realizowanych kampanii

- liczba zrealizowanych działań w zakresie kampanii

- liczba osób biorących udział w realizowanych działaniach 
	3.1.1. Edukacja zdrowotna
	Cały rok 2021

	Prowadzenie profilaktycznej działalności informacyjnej i edukacyjnej w zakresie rozwiązywania problemów alkoholowych, 
a w szczególności dla dzieci i młodzieży, w tym prowadzenie pozalekcyjnych zajęć sportowych, a także działań na rzecz dożywiania dzieci uczestniczących w pozalekcyjnych programach opiekuńczo - wychowawczych i socjoterapeutycznych
	Udzielanie dotacji dla organizacji pozarządowych na wykonanie zadania w zakresie organizacji wypoczynku letniego dla dzieci i młodzieży,
	- liczba organizacji pozarządowych korzystających z dotacji

- liczba dzieci objętych działaniami podczas wypoczynku

- liczba realizowanych programów 
	
	Czerwiec – sierpień 2021

	Prowadzenie profilaktycznej działalności informacyjnej i edukacyjnej w zakresie rozwiązywania problemów alkoholowych, 
a w szczególności dla dzieci i młodzieży, w tym prowadzenie pozalekcyjnych zajęć sportowych, a także działań na rzecz dożywiania dzieci uczestniczących w pozalekcyjnych programach opiekuńczo - wychowawczych i socjoterapeutycznych
	Organizacja konkursów wśród dzieci i młodzieży o tematyce związanej z problematyką uzależnień od różnych substancji psychoaktywnych (alkohol, leki, itp.) oraz uzależnień behawioralnych (hazard, Internet, telefon, zakupy, praca, itp.), przemocą oraz promocją zdrowia, zakup nagród dla laureatów konkursów o tematyce profilaktycznej,
	- liczba realizowanych konkursów

- liczba dzieci biorących udział w konkursach
	3.1.1. Edukacja zdrowotna
	

	Prowadzenie profilaktycznej działalności informacyjnej i edukacyjnej w zakresie rozwiązywania problemów alkoholowych, 
a w szczególności dla dzieci i młodzieży, w tym prowadzenie pozalekcyjnych zajęć sportowych, a także działań na rzecz dożywiania dzieci uczestniczących w pozalekcyjnych programach opiekuńczo - wychowawczych i socjoterapeutycznych
	Podejmowanie działań edukacyjnych, skierowanych do sprzedawców napojów alkoholowych, mających na celu ograniczenie dostępności napojów alkoholowych i przestrzeganie zakazu sprzedaży alkoholu osobom nieletnim,
	- liczba działań edukacyjnych 

- liczba osób uczestniczących w realizowanych działaniach
	3.1.1. Edukacja zdrowotna
	Maj – czerwiec 2021

	Prowadzenie profilaktycznej działalności informacyjnej i edukacyjnej w zakresie rozwiązywania problemów alkoholowych, 
a w szczególności dla dzieci i młodzieży, w tym prowadzenie pozalekcyjnych zajęć sportowych, a także działań na rzecz dożywiania dzieci uczestniczących w pozalekcyjnych programach opiekuńczo - wychowawczych i socjoterapeutycznych
	Działalność na rzecz przeciwdziałania nietrzeźwości kierowców, podejmowanie działań edukacyjnych zwiększających bezpieczeństwo w środkach i obiektach komunikacji publicznej, 
	- liczba zorganizowanych działań edukacyjnych

- liczba osób objętych działaniami
	3.1.1. Edukacja zdrowotna
	Cały rok 2021 według potrzeb

	Prowadzenie profilaktycznej działalności informacyjnej i edukacyjnej w zakresie rozwiązywania problemów alkoholowych, 
a w szczególności dla dzieci i młodzieży, w tym prowadzenie pozalekcyjnych zajęć sportowych, a także działań na rzecz dożywiania dzieci uczestniczących w pozalekcyjnych programach opiekuńczo - wychowawczych i socjoterapeutycznych
	Organizacja szkoleń, konferencji i warsztatów, udział w różnych formach szkoleniowych i warsztatowych w zakresie uzależnień i przeciwdziałania przemocy,
	- liczba szkoleń, konferencji, warsztatów

- liczba osób biorących udział w formach szkoleniowych
	3.1.1. Edukacja zdrowotna

3.1.2. Szkolenie kadr
	Cały rok 2021 według potrzeb

	Prowadzenie profilaktycznej działalności informacyjnej i edukacyjnej w zakresie rozwiązywania problemów alkoholowych, 
a w szczególności dla dzieci i młodzieży, w tym prowadzenie pozalekcyjnych zajęć sportowych, a także działań na rzecz dożywiania dzieci uczestniczących w pozalekcyjnych programach opiekuńczo - wychowawczych i socjoterapeutycznych
	Wykonanie i zakup materiałów profilaktycznych,
	- liczba projektów materiałów profilaktycznych

- liczba materiałów profilaktycznych

- liczba placówek w których materiały profilaktyczne są dystrybuowane
	3.1.1. Edukacja zdrowotna
	

	Prowadzenie profilaktycznej działalności informacyjnej i edukacyjnej w zakresie rozwiązywania problemów alkoholowych, 
a w szczególności dla dzieci i młodzieży, w tym prowadzenie pozalekcyjnych zajęć sportowych, a także działań na rzecz dożywiania dzieci uczestniczących w pozalekcyjnych programach opiekuńczo - wychowawczych i socjoterapeutycznych
	Tworzenie warunków do powstawania miejsc służących organizacji zajęć pozalekcyjnych, w tym sportowych dla dzieci i młodzieży oraz alternatywnych do picia alkoholu, „zdrowych” form spędzania czasu wolnego - rozbudowa oraz utrzymanie infrastruktury oświatowej i sportowej,
	- liczba organizowanych działań 
	
	

	Wspomaganie działalności instytucji, stowarzyszeń i osób fizycznych, służącej rozwiązywaniu problemów alkoholowych
	Współpraca ze stowarzyszeniami i innymi organizacjami pozarządowymi w obszarze profilaktyki i rozwiązywania problemów uzależnień,
Współorganizowanie przedsięwzięć o charakterze pomocowym, edukacyjnym oraz profilaktycznym realizowanych przez instytucje, stowarzyszenia itp.
	- liczba stowarzyszeń i innych organizacji współpracujących

- liczba przedsięwzięć 


	3.2.1. Profilaktyka uniwersalna
	

	Wspomaganie działalności instytucji, stowarzyszeń i osób fizycznych, służącej rozwiązywaniu problemów alkoholowych
	Udzielanie dotacji w zakresie przeciwdziałania uzależnieniom i patologiom społecznym dla organizacji pozarządowych,
	- liczba organizacji

- liczba programów objętych dotacją
	
	

	Wspomaganie działalności instytucji, stowarzyszeń i osób fizycznych, służącej rozwiązywaniu problemów alkoholowych
	Działania na rzecz przeciwdziałania nietrzeźwości w miejscach publicznych poprzez umocnienie współpracy interdyscyplinarnej odpowiednich służb i instytucji Policji, Straży Miejskiej (dofinansowanie Straży Miejskiej z przeznaczeniem na zatrudnienie strażników miejskich podejmujących działania  w zakresie realizacji niniejszego programu).
	- liczba podjętych działań
	3.1.3. Zadania regulacyjne i zapewnianie skutecznego egzekwowania przepisów
	Cały rok 2021

	Podejmowanie interwencji w związku z naruszeniem przepisów określonych w art. 13 i 15 ustawy o wychowaniu w trzeźwości i przeciwdziałaniu alkoholizmowi, oraz występowanie przed sądem w charakterze oskarżyciela publicznego.
	Kontrola punktów sprzedaży napojów alkoholowych,
	- liczba punktów sprzedaży

- liczba przeprowadzonych kontroli 
	3.1.3. Zadania regulacyjne i zapewnianie skutecznego egzekwowania przepisów
	Rok 2021 według odrębnego harmonogramu ustalonego przez Gminną Komisję Rozwiązywania Problemów Alkoholowych w Andrychowie

	Podejmowanie interwencji w związku z naruszeniem przepisów określonych w art. 13 i 15 ustawy o wychowaniu w trzeźwości i przeciwdziałaniu alkoholizmowi, oraz występowanie przed sądem w charakterze oskarżyciela publicznego.
	Podejmowanie interwencji w przypadku złamania zakazu sprzedaży i podawania napojów alkoholowych,

(funkcjonariusze Policji, funkcjonariusze Straży Miejskiej, upoważnieni przez Burmistrza pracownicy Urzędu Miejskiego). 
	- liczba podejmowanych interwencji
	3.1.3. Zadania regulacyjne i zapewnianie skutecznego egzekwowania przepisów
	Cały rok 2021 w przypadku zgłoszonych interwencji

	Wspieranie zatrudnienia socjalnego poprzez organizowanie i finansowanie centrów integracji Społecznej
	Współpraca z klubem integracji społecznej w obszarze profilaktyki i rozwiązywania problemów uzależnień
	- liczba podejmowanych działań 
	3.1.1. Edukacja zdrowotna
	Cały rok 2021 według potrzeb


V. ADRESACI PROGRAMU

Adresatami programu są wszyscy mieszkańcy Gminy Andrychów, a w szczególności:

· dzieci, młodzież, dorośli mieszkańcy,
· rodzice, opiekunowie i wychowawcy, nauczyciele,
· sprzedawcy napojów alkoholowych, użytkownicy ruchu drogowego,
· użytkownicy alkoholu oraz osoby uzależnione,

· rodziny osób uzależnionych,

· pracownicy podmiotów działających na terenie Gminy Andrychów, zajmujący się zawodowo lub służbowo profilaktyką i rozwiązywaniem problemów uzależnień.
VI. REALIZATORZY ZADAŃ ZAPLANOWANYCH W GMINNYM PROGRAMIE PROFILAKTYKI I ROZWIĄZYWANIA PROBLEMÓW ALKOHOLOWYCH

Realizatorem Programu jest Gmina Andrychów poprzez Ośrodek Pomocy Społecznej w Andrychowie, który w celu realizacji Programu współpracuje głównie z:
· Gminną Komisją Rozwiązywania Problemów Alkoholowych w Andrychowie, 
· Gminnym Zespołem Interdyscyplinarnym Koalicja Przeciw Przemocy w Andrychowie,
· Wojewódzkim Szpitalem Psychiatrycznym w Andrychowie z oddziałami leczenia uzależnień,
· Andrychowskimi Stowarzyszeniami Trzeźwościowymi,
· Ośrodkiem Przeciwdziałania Problemom Alkoholowym w Bielsku - Białej,
· Poradnią Psychologiczno-Pedagogiczną w Andrychowie,
· Powiatowym Centrum Pomocy Rodzinie w Wadowicach,
· organizacjami pozarządowymi,

· Grupami samopomocowymi AA dla uzależnionych i współuzależnionych,
· Komisariatem Policji w Andrychowie,
· Komendą Powiatową Policji w Wadowicach,
· Strażą Miejską w Andrychowie,

· placówkami oświatowymi, 
· parafiami, 

· oraz innymi instytucjami i osobami w zakresie wspólnego reagowania na występujące problemy (Centrum Kultury i Wypoczynku w Andrychowie, Miejska Biblioteka Publiczna w Andrychowie, NZOZ – y, Związek Harcerstwa Polskiego Hufiec Andrychów, kluby sportowe, Kuchnia Św. Brata Alberta, PARPA, Polskie Towarzystwo Psychologiczne, podmioty wykonujące działalność leczniczą w zakresie lecznictwa odwykowego, inne). 
Za priorytetowych partnerów uznaje się organizacje pożytku publicznego lub organizacje pozarządowe prowadzące działalność pożytku publicznego w rozumieniu ustawy z dnia 24 kwietnia 2003r. o działalności pożytku publicznego i o wolontariacie. Realizowane będą zadania z art. 4 ust.1 pkt 32) tejże ustawy w zakresie „przeciwdziałania uzależnieniom i patologiom społecznym”.

VII. ZASADY WYNAGRADZANIA CZŁONKÓW GMINNEJ KOMISJI ROZWIĄZYWANIA PROBLEMÓW ALKOHOLOWYCH

Zgodnie z art. 41 ust. 5 ustawy o wychowaniu w trzeźwości i przeciwdziałaniu alkoholizmowi, zasady wynagradzania członków gminnych komisji rozwiązywania problemów alkoholowych określa rada gminy w gminnych programach rozwiązywania problemów alkoholowych. 
Członkom Gminnej Komisji Rozwiązywania Problemów Alkoholowych 
w Andrychowie za wykonywane czynności przysługuje wynagrodzenie:

a) za udział w posiedzeniu plenarnym Komisji: Członek Komisji – 180,00 zł, Przewodniczący Komisji lub zastępca w przypadku prowadzenia posiedzenia – 260,00 zł, Sekretarz Komisji – 230,00 zł.
b) za udział w posiedzeniu: Zespołu Orzekającego: Członek Zespołu – 125,00 zł, Przewodniczący Zespołu lub osoba pełniąca pod jego nieobecność tę funkcję – 180,00 zł
c) za rozpatrzenie przez Zespół Orzekający wniosku o skierowanie na leczenie odwykowe (bez udziału strony, sprawy rozpatrzone zaocznie) – 9,00 zł.
d) za rozpatrzenie przez Zespół Orzekający wniosku o skierowanie na leczenie odwykowe (z udziałem strony) – 18,00 zł. 
Na inne czynności nie ujęte wyżej, a wynikające z realizacji Gminnego Programu Profilaktyki i Rozwiązywania Problemów Alkoholowych mogą być spisane odrębne umowy. Wynagrodzenie określone w pkt. a i b wypłaca się wg następujących zasad: niezależnie od czasu trwania posiedzenia, jeżeli w tym samym dniu uczestniczy się w więcej niż w jednym posiedzeniu – otrzymuje się jedno wynagrodzenie. Wypłata wynagrodzenia następuje po każdym miesiącu kalendarzowym, na podstawie rachunku wystawionego przez członka Komisji zgodnie z listą obecności, a dla czynności ujętych w pkt. c, d - dodatkowo w oparciu o pisemne sprawozdanie. 
VIII. FINANSOWANIE PROGRAMU

1. Źródłem finansowania zadań Gminnego Programu Profilaktyki i Rozwiązywania Problemów Alkoholowych na rok 2021 są, zgodnie z art.182 ustawy o wychowaniu w trzeźwości i przeciwdziałaniu alkoholizmowi, środki finansowe budżetu gminy pochodzące z opłat za zezwolenia na sprzedaż napojów alkoholowych, które nie mogą być przeznaczone na inne cele.

2. Środki finansowe pochodzące z opłat za zezwolenia na sprzedaż napojów alkoholowych, o których mowa w art. 111, 18 i 181 ustawy o wychowaniu w trzeźwości i przeciwdziałaniu alkoholizmowi, niewykorzystane w danym roku na realizację Gminnego Programu Profilaktyki i Rozwiązywania Problemów Alkoholowych zostają przeniesione do wykorzystania w Programie w roku następnym.
3. Środki finansowe przeznaczone na realizację programu zatwierdzane są przez Radę Miejską w Andrychowie w uchwale budżetowej na 2021 rok.

IX. KONTROLA REALIZACJI GMINNEGO PROGRAMU PROFILAKTYKI I ROZWIĄZYWANIA PROBLEMÓW ALKOHOLOWYCH

1. Sprawozdanie z realizacji Gminnego Programu Profilaktyki i Rozwiązywania Problemów Alkoholowych przygotowuje Ośrodek Pomocy Społecznej i przedstawia Burmistrzowi. 

2. Burmistrz po zatwierdzeniu sprawozdania przedstawia je Radzie Miejskiej do przyjęcia. 

Andrychów, 02.12.2020 r. 
� Źródło: Używanie alkoholu i narkotyków przez młodzież szkolną. Raport z ogólnopolskich badań ankietowych zrealizowanych w 2019 r. Europejski Program Badań Ankietowych w szkołach ESPAD, Janusz Sierosławski, Krajowe Biuro ds. Przeciwdziałania Narkomanii Państwowa Agencja Rozwiązywania Problemów Alkoholowych Instytut Psychiatrii i Neurologii, Warszawa 2020.


� Zachowaj Trzeźwy Umysł, Społeczna Diagnoza Uczniów 2018, pt. „Lustro” raport lokalny, dr n. hum. Błażej Adam Dyczewski, Stowarzyszenie Producentów i Dziennikarzy Radiowych, Andrychów 2019





21

