RADA MIEJSKA w MORAGU

14-300 Morag UCHWALA NR XXVII/395/16
ul. 11 Listopada 9 RADY MIEJSKIES W MORAGU
z dnia 29 grudnia 2016 r.

w sprawie: GMINNEGO PROGRAMU PRZECIWDZIALANIA NARKOMANII
OBOWIAZUJACEGO W GMINIE MORAG W LATACH 2017 -2019

Na podstawie art. 18 ust. 2 pkt 15 ustawy z dnia 8 marca 1990 r. o samorzadzie gminnym
(tj. Dz. U. z 2016 r., poz. 446 ze zm.) i art.4' ust. 2 ustawy z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o
wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi (tekst jedn. Dz. U. z 2012 r., poz.
1356 ze zm.), Rada Miejska w Moragu uchwala, co nastgpuje:

§ 1.

1. Przyjmuje sie Gminny Program Przeciwdzialania Narkomanii na lata 2017 — 2019 w
brzmieniu zatacznika nr 1 do uchwaty.

2. Harmonogram dziatan i wydatkow zwiazanych z realizacja Gminnego Programu
Przeciwdziatania Narkomanii w 2017 r. okresla zatacznik nr 2 do uchwaty

§ 2.

Wykonanie uchwaty powierza si¢ Burmistrzowi Moraga.

§ 3.

Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia i podlega ogloszeniu w Biuletynie Informacji
Publicznej Urzedu Miejskiego w Moragu.




Zatacznik nr |

do uchwaty nr XXVII/395/16
Rady Miejskiej w Moragu
zdnia29. 12. 2016 .

GMINNY
PROGRAM PRZECIWDZIALANIA NARKOMANII
NA LATA 2017-2019

MORAG, 2016 rok



Podstawg prawng i merytoryczng programu jest:

e Ustawa o przeciwdzialaniu narkomanii z dnia 29 lipca 2005r. (. Dz.U. z 2016
r., poz. 224 ze zm.).

Ustawa o przeciwdziataniu narkomanii z dnia 29 lipca 2005r., w art. 10 stanowi, ze

przeciwdziatanie narkomanii nalezy do zadan wtasnych gminy, obejmujacych:

1) zwiekszenie dostepnosci pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla osob uzaleznionych
1 0s0b zagrozonych uzaleznieniem,;

2) udzielanie rodzinom, w ktérych wystepuja problemy narkomanii, pomocy
psychospotecznej i prawne;j;

3) prowadzenie profilaktycznej dziatalnosci informacyjnej, edukacyjnej oraz szkoleniowej w
zakresie rozwigzywania problemow narkomanii, w szczegolnosci dla dzieci i miodziezy,
w tym prowadzenie zajec¢ sportowo —rekreacyjnych dla uczniow, a takze dziatan na rzecz
dozywiania dzieci uczestniczacych w pozalekcyjnych programach opiekunczo-
wychowawczych 1 socjoterapeutycznych;

4) wspomaganie dziatan instytucji, organizacji pozarzadowych i 0séb fizycznych, stuzacych
rozwigzywaniu problemow narkomanii;

5) pomoc spoteczng osobom uzaleznionym i rodzinom o0sob uzaleznionych dotknigtym
ubdstwem i wykluczeniem spotecznym i integrowanie ze $rodowiskiem lokalnym tych
0s0b z wykorzystaniem pracy socjalnej i kontraktu socjalnego.

Wstep

Narkomania jest problemem spotecznym stanowigcym wyzwanie cywilizacyjne o
zasiggu globalnym. Ogranicza mozliwosci rozwojowe krajow biednych, pochiania
nieproporcjonalnie wielkie $rodki w krajach najbogatszych. Niesie ze soba powazne ryzyko
dla zdrowia publicznego, szczegdlnie w kontekscie chorob infekcyjnych (HIV, zottaczka,
gruzlica, choroby weneryczne). Ryzyko zgonéw wérdd narkomanow jest kilkakrotnie wyzsze
niz w generalnej populacji poréwnywalnej wiekowo. Narkomania jest czgsto zwigzana z
wieloma innymi problemami spotecznymi, takimi jak ubostwo, bezrobocie, bezdomnos¢,
prostytucja, przestgpczosc.

Lata transformacji ustrojowych w naszym kraju, podobnie jak w innych krajach
Europy, daty silny impuls do rozwoju narkomanii. Nastapit wzrost popytu i podazy na
narkotyki. Glowna role odegraly czynniki zwigzane z wielka zmiana spoteczna. Podaz
narkotykow rosta wraz z rozwojem miedzynarodowej wymiany handlowej, rosnacym ruchem
turystycznym, otwarciem granic, rozwojem przestgpczosci zorganizowanej. Na popyt wplyw
mialo intensywne przenoszenie wzoréw kulturowych, wsrdéd ktérych pojawily sig rowniez
wzory uzywania substancji psychoaktywnych.

Popyt rost wérdéd ludzi miodych, szczegélnie dotknigtych kryzysem transformacji,
obserwujacych upadek dotychczasowych warto$ci, bezradno$¢ pokolenia rodzicow, brak
perspektyw po ukoficzeniu szkoty. Reklama farmaceutykéw, oferujaca leki na wszystkie
problemy Zyciowe: bol, stres, bezsennos$¢, staro$¢, brak energii zyciowej wzmocnita tendencje
do siggania po $rodki narkotyczne i psychotropowe.

Popyt na narkotyki mierzy si¢ rozpowszechnieniem ich konsumpcji. W Polsce
zrodlem danych na ten temat sg badania ankietowe prowadzone w szkotach z ktérych wynika,
ze w latach dziewiecdziesiatych nastapil kilkakrotny wzrost rozpowszechniania uzywania
narkotykow wsrod mtodziezy szkolnej: z okoto 5% w 1992 roku do blisko 20% w latach
1999/2000. Nalezy jednak podkresli¢, ze przytaczane dane dotyczg miodych ludzi, ktérzy
probowali narkotykéw w ciagu roku poprzedzajacego badanie lub kiedykolwiek w zyciu.
Odsetek bardziej regularnych uzytkownikdw jest znacznie mniejszy i w przypadku bioracych
raz w miesigcu lub czesciej spadaja do 2-3%. Rozpowszechnienie uzywania narkotykoéw w



Polsce jest bardzo zroznicowane. Sa miasta i szkoty, gdzie do$wiadczenia z narkotykami ma
ponad 30% mitodziezy; istniejg takie, gdzie narkotykow praktycznie nie ma.

Czym jest narkomania?

Narkomania to choroba duszy i emocji. U czlowieka, ktéry sigga po narkotyki, po
pewnym czasie pojawia si¢ przekonanie, Ze jest to jedyny $rodek, ktory pomaga ,zatatwic
rozne problemy i potrzeby”. Kiedy czuje sig Zle, niepewnie, sigga po jeden ze specyfikow, po
ktorym ma wrazenie, ze co$ si¢ w nim na chwilg ,,poprawia i zmienia”.

Narkotyk tlumi na chwilg jedne emocje, a nasila inne. Kiedy przestaje dziatac¢, powracajg
ktopoty i zmartwienia, czesto w zwigkszonym wymiarze, znéw pojawia si¢ smutek lub ztosc.
Jednakze zlapany w narkotyczna putapke czlowiek, przestaje zauwaza¢ jak krotkie i
nieprawdziwe sg te zmiany. Zndw chce si¢ poczu¢ ,,dobrze” —znoéw bierze.

Psychologowie moéwig o trzech gléwnych powodach, ktoére moga skloni¢ milodego
czlowieka do wzigcia narkotyku:

- poszukiwanie nowych, przyjemnych wrazen

- che¢ uwolnienia sig od stresu, napigc i problemow

- poszukiwanie akceptacji grupy.

Nie wiadomo dlaczego niektérzy mtodzi ludzie ,,wyréwnuja” swoje ,,braki” przy pomocy
narkotykéw, a inni nie. Wiemy jednak, ze narkotyk postrzegany jest przez miodziez jako
uniwersalny $rodek na problemy i napigcia —jako prosta, skondensowana przyjemnoSc.
Pamietaé¢ jednak nalezy, ze dzieci to dociekliwi obserwatorzy uczacy si¢ od dorostych
podejscia do wielu problemdw. Jest duze prawdopodobienstwo, ze dziecko siggnie po alkohol
lub narkotyk, jezeli jego rodzice naduzywali lekow czy alkoholu.

Czesto w momencie pojawienia si¢ klopotow, zamiast probowaé si¢ z nimi zmierzyc,
szuka¢ sposobu ich rozwiazania, uciekaja w alkohol i narkotyki.

Zadaniem dorostych jest , wyposazenie” dzieci w umiejgtnosci chroniace je przed
uzaleznieniem od $srodkow psychoaktywnych, choroby postgpujacej, czgsto Smiertelne;.

Dziatania w zakresie profilaktyki i terapii uzaleznien to praca dlugofalowa i niezwykle
trudna, dazaca do zmiany nawykow, majaca na celu ksztaltowanie postaw prozdrowotnych,
jak réwniez skutecznego systemu prawnego.

o Stan zasobow w zakresie rozwigzywania probleméw narkomanii w Gminie.

1. Lecznictwo odwykowe.

W Moragu funkcjonuja dwie poradnie leczenia psychiatrycznego i uzaleznien dla
dorostych finansowane przez Narodowy Fundusz Zdrowia. Brakuje specjalistycznej pomocy
medycznej 1 terapeutycznej dla dzieci i mtodziezy.

2. Inne formy pomocy.

W biurze Pelnomocnika Burmistrza ds. Profilaktyki i Rozwiazywania Problemow
Alkoholowych od kilku lat funkcjonuje Punkt Konsultacyjny ds. Uzaleznien i Przemocy z
dyzurami: pedagoga, psychologa, prawnika gdzie stworzono warunki uzyskania wsparcia,
informacji, ukierunkowania dziatan.

3. Profesjonalisci w zakresie rozwiazywania probleméw narkomanii.

W gminie jest duza grupa nauczycieli przygotowanych do realizacji programow
profilaktycznych z dzieémi i mlodziezg na rdznych poziomach rozwojowych. Duza grupa
nauczycieli, pracownikoéw socjalnych 1 policjantéw uczestniczyla w  szkoleniu
,,Rozwigzywanie lokalnych probleméw narkomanii”.

Programy realizowane to: ,,Cukierki”, , Tajemnica zaginionej skarbonki”, ,Zanim
sprobujesz”, ,,Spojrz inaczej)”, ,Program Domowych Detektywow”, ,Fantastyczne
mozliwosci”, ,,Dopoki masz wybor”.



Dzieci i miodziez uczestnicza w zajeciach socjoterapeutycznych i opiekunczo-
wychowawczych, pozalekcyjnych zajeciach sportowo — rekreacyjnych oraz teatralnych
spektaklach 1 koncertach profilaktycznych. W szkotach realizowane sa Szkolne Programy
Profilaktyki.

Diagnoza

Mtodzi ludzie — uczniowie szkdt w gminie — stosunkowo rzadko przyznaja sig do
do$wiadczen z narkotykami. Sposréd wszystkich badanych uczniéw, 5% uczniéw przyznalo,
ze miato kontakt z narkotykami. Podobnie jak wsrdd polskiej mlodziezy, w gminie Morag
najpopularniejsza jest marihuana — do jej uzywania przyznaje si¢ 73% uczniow deklarujacych
kontakt z narkotykami. W nastepnej kolejno$ci uczniowie wymieniaja amfetaming, LSD, tzw.
dopalacze i ekstazy.

Okoliczno$ci pierwszego kontaktu z narkotykami sa bardzo réznorodne, najbardziej
sprzyjajacymi okoliczno$ciami do inicjacji narkotykowej wskazywanymi przez uczniow sa
wakacje (62%), wagary (12%), dyskoteka (11%) i szkota (13%).

Pozytywnym aspektem w analizowanych badaniach jest fakt, iz ponad polowa
ucznidow (57%) deklarujacych uzywanie narkotykéw wskazuje, ze siggaja po nie jedynie
okazjonalnie. Jednak na czestszy niz raz w tygodniu kontakt z narkotykami wskazato 24%
bioracych uczniow.

Uczniowie siegaja po narkotyki dla towarzystwa (42%), z przyzwyczajenia (12%), w
chwilach silnych emocji (12%) oraz z innych, nie wymienionych powodow (35%).

Uczniowie w wickszosci sg przekonani, ze rodzice nie wiedza o ich narkotykowych
do$wiadczeniach, taka odpowiedZ wskazato 58% bioracych uczniow. Rodzice 17% majac
$wiadomo$¢ problemu interweniuja karzac lub mobilizujac do szukania pomocy. Zdaniem 8%
ucznioéw, rodzice nie interweniuja, cho¢ domyslajg sig istnienia problemu. Tylko 8% rodzicow
podejmuje rozmowe o narkotykach ze swoim bioracym dzieckiem. W ocenie pozostatych 9%
uczniow zazywajacych narkotyki, rodzicow to nie interesuje.

Spos$réd wszystkich badanych uczniéw — 10% wie gdzie i u kogo mozna kupi¢
narkotyki, cho¢ jak stwierdzaja badani — nie jest to juz tak fatwe jak w przypadku papierosow
czy nawet alkoholu.

Dla 63% badanych uczniéw zakup narkotykow lezy poza zasiggiem ich mozliwosei i
jest to wedlug nich najtrudniejsza do zdobycia substancja psychoaktywna. 4% uwaza, ze
narkotyki sg tatwo dostepnym towarem. Najlatwiej zdaniem badanych zakupic jest papierosy,
a nastepnie alkohol, za$ narkotyki, ktore nie sg legalnie dostgpne, sa najtrudniejszym do
zdobycia towarem, cho¢ jak sig okazuje dla czes$ci uczniéw nie jest to niemozliwe.

Uczniowie szkot w Gminie zdajg sie mie¢ $wiadomos$é, iz narkotyki nie sa dobrym
sposobem na rozwigzywanie ich problemow.

e zdecydowana wiekszo$¢ z nich (80%) stwierdza zdecydowanie, Ze narkotyki
nie pomagaja w sytuacjach kryzysowych,

e duzy odsetek uczniow nie posiada wiedzy na ten temat (14%).

e niemniej jednak 2% miodych ludzi jest skionna traktowaé narkotyki jako
antidotum na swoje problemy.

e dodatkowo 4% uzaleznia to od sytuacji.

46% badanych uczniéw wie ogdlnie, jakie sa skutki ich zazywania, 24% jest w stanie
wskazaé¢ ich wptyw na poszczegdlne funkcje organizmu, a 31% tych konsekwencji nie zna.
Podobny procent ucznidow (30%) nie zna takze prawnych konsekwencji posiadania
narkotykow. Kary te zna 47% badanych uczniéw, a 24% potrafi powiedzie¢ doktadnie jakie
grozg za to sankcje.

Uczniowie szkét w gminie stosunkowo rzadko przyznaja sie do doswiadczen z
narkotykami a wérdd tych, ktérzy mieli z nimi kontakt, najbardziej popularnym narkotykiem
jest marihuana. Niepokojace jest to, ze dla duzej grupy uczniéw, zdobycie narkotykow jest
mozliwe przy mniejszym lub wigkszym naktadzie wysitkéw. Zgodnie z ocena wysokiej wagi



zagrozenia problemem narkomanii w badaniu dorostych mieszkancow Gminy, sami mtodzi
odstaniaja swoje zainteresowanie eksperymentowaniem z substancjami psychoaktywnymi.
Tym bardziej warto nasili¢ profilaktyke w tym zakresie kierowana do uczniéw. W chwili
obecnej niezwyktym zagrozeniem staty sie NSP (nowe substancje psychoaktywne) czyli

tzw. ,,dopalacze”. Obecnie w obrocie znajduje si¢ ponad dwa razy wigeej NSP nizeli
narkotykéw objetych kontrola w ramach konwencji migdzynarodowych. Rynek producentéw
ciagle wyprzedza unormowania prawne.

e Cele programu
Cele strategiczne:
1. Ograniczenie uzywania narkotykdw oraz problemow zwigzanych z tym zjawiskiem.
2. Wdrazanie do pozytywnych zachowan, promowanie zdrowego stylu zycia.

Cele szczegolowe:
1. Zwiekszenie dostepno$ci pomocy ukierunkowanej na osoby uzaleznione oraz ich
rodziny.
2. Zintegrowanie oddziatywan profilaktycznych (mtodziez, rodzice, wychowawcy).
3. Zwigkszenie poziomu wiedzy spoleczenstwa na temat problemow i zagrozen
zwigzanych z uzywaniem narkotykow.

e Wskazniki oceniajace realizacje zadan:

I Zad. —-Zwigkszenie dostgpno$ci pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla oséb

uzaleznionych i zagrozonych uzaleZznieniem:

- ilo8¢ o0s6b korzystajacych z Poradni Terapii Uzaleznienia od Alkoholu 1
Wspbtuzaleznienia, oraz podejmujacych terapie dlugoterminowa w  osrodkach
specjalistycznych.

- ilo&¢ 0sob korzystajacych z grupy wsparcia.

II Zad. -Udzielenie rodzinom, w ktérych wystepuja problemy narkomanii pomocy

psychospolecznej i prawnej:

- ilo&¢ 0sob, ktorym udzielono merytorycznej pomocy.

IIl Zad. -Prowadzenie profilaktycznej dzialalnosci informacyjnej i edukacyjnej oraz

szkoleniowej w zakresie rozwigzywania problemow narkomanii, w szczegolnosci dla

dzieci i mlodziezy, w tym prowadzenie zajeé sportowo —rekreacyjnych dla uczniow:

- liczba i zasigg programow,

- ilo&¢ uczestnikow programu,

- ilos¢ 0so6b przeszkolonych w zakresie problemu uzaleznien,

- ilo&c¢ o0sob, ktore skorzystaty z wypoczynku letniego,

- ilo&¢ osob, ktore korzystaly z pozalekcyjnych zajgé sportowych,

- ilo&¢ zakupionych materiatow.

IV Zad. -Wspomaganie dzialalnosci instytucji, stowarzyszen i oséb fizycznych stuzacej

rozwigzywaniu probleméw narkomanii:

- liczba podejmowanych i realizowanych projektow,

- ilo$¢ uczestnikow.

V Zad. -Pomoc spoleczna osobom uzaleznionym i rodzinom oséb uzaleznionych

dotkni¢tych ubéstwem i wykluczeniem spolecznym i integrowanie ze Srodowiskiem

lokalnym tych oséb z wykorzystaniem pracy socjalnej i kontraktu socjalnego:

- 1ilos¢ 0so6b korzystajacych z pomocy,

- kwoty udzielonego wsparcia,

- ilo$¢ i efektywnos$¢ zawartych kontraktow socjalnych.
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e Realizatorzy i podmioty wspolpracujace:

Pelnomocnik Burmistrza ds. Profilaktyki i Rozwiazywania Probleméw Alkoholowych
Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Moragu,

Placowki o§wiatowe.

Moraski Dom Kultury w Moragu,

Miejska Biblioteka Publiczna w Moragu,

Komisariat Policji w Moragu,

Sad Rejonowy w Ostrodzie.

Organizacje sportowe 1 inne pozarzadowe zajmujace si¢ problematyka.




Zatacznik nr 2

do uchwaty nr XXVII/395/16
Rady Miejskiej w Moragu
z dnia 29. 12. 2016 .

Harmonogram dzialan i wydatkéw zwigzanych z realizacja Gminnego Programu

Przeciwdzialania Narkomanii w roku 2017

Zadania Sposéb realizacji Terminy Koszty Odpowiedz.
1 2 3 4 5
I. Zwickszenie dostgpnosci pomocy | 1. Poszerzenie podstawowej oferty Poradni caty rok Finansowanie | Wspotpraca z
terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla | Leczenia ~ Uzaleznienia od  Alkoholu GPPiRPA kierownikiem
0sOb uzaleznionych i zagrozonych i Wspohuzaleznienia o pracg mlodziezowej NFZ przychodni i terapeutami
uzaleznieniem. grupy z uzaleznieniem krzyzowym. oraz osobami
2. Stworzenie warunkéw do funkcjonowania zainteresowanymi.
grupy wspotuzaleznionych w formie grupy
wsparcia lub grupy terapeutycznej w
zaleznosci od potrzeb i mozliwosci.
II. Udzielenie rodzinom, w ktérych 1.Dziatalno$¢ Punktu Konsultacyjno - caty rok Finansowanie | Wspotpraca z osobami
wystepuja problemy narkomanii Informacyjnego ds. Uzaleznien: GPPiRPA zatrudnionymi do
pomocy psychospotecznej i prawnej. | - dyzury psychologa, realizacji zadan oraz
- dyzury prawnika, instytucjami i
- dyzur psychoterapeuty stowarzyszeniami
- dyzur pedagoga. pomocowymi.
III. Prowadzenie profilaktycznej 1.Realizacja programéw profilaktycznych w caty rok Finansowanie | Pelnomocnik burmistrza
dziatalnosci informacyjnej i szkotach podstawowych i gimnazjach: GPPiRPA ds. Profilaktyki i RPA,
edukacyjnej oraz szkoleniowej w - .Spojrz inaczej”, ,,Noe” i inne programy wspolpraca z
zakresie rozwiazywania problemow | profilaktyczne, realizatorami,
narkomanii, w szczegolnosci dla -zakup materiatow do programu pedagogami i
dzieci i mtodziezy, w tym profilaktycznego ,.Przyjaciele Zippiego™ i 3.000 zt dyrektorami szkot i
prowadzenie zajec sportowo — ~Apteczka Pierwszej Pomocy Emocjonalnej™ placowek oraz
rekreacyjnych dla ucznidw. 2. Programy profilaktyczne realizowane I-VIII 5.000 zt dyrektorem Biblioteki
w ferie zimowe. Publiczne;j.
3. Realizacja pozalekcyjnych zajec caly rok Finansowanie
sportowych. GPPiRPA
4. Zakup materiatéw informacyjno — caty rok 2.000 zt
edukacyjnych.
10.000 zi
RAZEM
V. Wspomaganie dzialalnosci 1.Dofinansowanie inicjatyw z zakresu caly rok Finansowanie | Wspolpraca z o§wiata,
instytucji, stowarzyszen i osob profilaktyki i propagowania zdrowego stylu GPPiRPA | Moraskim Domem
fizycznych stuzacej rozwiazywaniu | Zycia realizowane przez szkoly, inne Kultury, biblioteka,
probleméw narkomanii. instytucje, organizacje, osoby fizyczne. kosciotami,
organizacjami
sportowymi i innymi
zajmujacymi sig
profilaktyka i
propagowaniem
zdrowego stylu Zycia.
V. Pomoc spoteczna osobom 1. Udzielenie pomocy finansowej osobom caty rok Finansowanie | Dyrektor i pracownicy

uzaleznionym i rodzinom o0sob uzaleznionym i rodzinom osob ze $rodkow | socjalni MOPS-u.
uzaleznionych dotknigtych ubostwem | uzaleznionych. MOPS-u
i wykluczeniem spotecznym i 2. Zawieranie kontraktéw socjalnych.
integrowanie ze srodowiskiem 3. Integracja ze srodowiskiem 0sob
lokalnym tych oséb z uzaleznionych i ich rodzin.
wykorzystaniem pracy socjalnej i 4. Wspotpraca z placowkami i instytucjami
kontraktu socjalnego. zajmujacymi si¢ pomoca.
OGOLEM 10.000z}




