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I. WSTEP

Historia alkoholu, jego produkcji, roznorodnych postaci i gatunkéw oraz obyczajow picia jest
niezwykle dluga. Mowia o tym najstarsze dokumenty, dzieta literackie, kodeksy praw. Najstarsze kodeksy
prawne i dzieta literackie zawieraja wzmianki o alkoholu. Stowo ,,alkohol” pochodzi najprawdopodobnie;j z
jezyka arabskiego od stowa al-khul (delikatny, drobny proszek) lub al-ghul (zly duch).

Pierwsze napoje alkoholowe powstaty w sposob niezamierzony i przypadkowy w wyniku fermentacji
winogron (wino) i ziarna jeczmiennego (piwo).

Prymitywna destylacja wina, umozliwiajaca wytwarzanie alkoholu wysokoprocentowego, znana byta
juz w starozytnosci. Obecnie alkohol najczgéciej znany jest w postaci plynnej, jako bezbarwna ciecz
o charakterystycznym zapachu i smaku”. Do najbardziej znanych i powszechnie uzywanych napojow
alkoholowych naleza: wodki, koniaki, szampany, piwo, wino. W niektérych krajach znane sa réwniez
i powszechnie pite nalewki spirytusowe, tj. rum, arak, bimber, likiery. Alkohol jest to §rodek odurzajacy, silnie
wplywajacy na psychikg, funkcjonowanie organizmu i zachowanie czlowieka . Zmienia §wiadomos¢, nastroj,
wplywa na sposob myslenia, mowienia, poruszania si¢. Alkohol po wypiciu nie zostaje w catosci strawiony
w zoladku lecz przedostaje si¢ do krwi i ta droga rozprowadzany jest po catym organizmie. Dociera do
wszystkich jego komorek, dlatego tez skutki wypicia po pewnym czasie odczuwalne sa po catym ciele.

Ludzie szukaja w alkoholu mozliwos$ci u§mierzenia przykrych uczu¢ zwiazanych z dolegliwo$ciami
ciala i duszy, pija w celu samoobrony przed niepozadanymi informacjami, by o czyms$ zapomnie¢, nie czud.
Sprzyjajaca przyczyna do picia jest cheé¢ uzyskania rozluznienia wewngtrznych zahamowan
i obaw — fatwo tama¢ wowczas nakazy, zakazy oraz obawy krepujace ludzkie dziatanie. Alkohol daje rowniez
t¢ ulotna, mozliwo$¢ przezywania odmiennych stanow psychicznych. Gdy codzienna rzeczywistos¢ jest szara
i monotonna wzrasta w czlowieku wewngtrzna potrzeba by cho¢ przez chwilg przezy¢ co$ specjalnego, by
dozna¢ stanu uniesienia lub oszotomienia, by poczu¢ si¢ kim$ innym.

Definicja uzaleznienia od alkoholu.

Definicja uzaleznienia od alkoholu to ,,stan psychiczny i fizyczny, wynikajacy ze wspoétdziatania
zywego organizmu i alkoholu. Stan ten charakteryzuje si¢ zmianami w zachowaniu i innymi nast¢pstwami,
w tym zawsze przymusem (nicodparta checia) ciagltego lub okresowego uzywania alkoholu po to, aby
doswiadczy¢ psychicznych efektow jego dziatania lub uniknaé¢ objawow wynikajacych z jego braku (ztego
samopoczucia, dyskomfortu). Zmiana tolerancji moze, ale nie musi, towarzyszy¢ temu zjawisku”.

Uzaleznienie od alkoholu, to zespot sktadajacy si¢ co najmniej z trzech sposrod osmiu objawow:

- Silna, natrg¢tna potrzeba spozywania alkoholu (,,gtod alkoholowy™).

- Uposledzona zdolno$¢ kontrolowania picia alkoholu (trudno$ci w unikaniu rozpoczgcia picia, trudnosci
w zakonczeniu picia albo problemy z kontrolowaniem poziomu picia).

- Picie alkoholu w celu ztagodzenia objawow alkoholowego zespotu abstynencyjnego oraz subiektywne
poczucie skutecznos$ci takiego postgpowania.

- Objawy abstynencyjne (drzenia mig¢sniowe, nudnosci, wymioty, biegunki, bezsenno$¢, rozszerzenie
zrenic, nastroj drazliwy lub obnizony, lgk).

- Wazrost tolerancji na alkohol.

- Zwezenie repertuaru zachowan zwiazanych z piciem alkoholu (np. tendencja do picia w ten sam sposob
w ciagu tygodnia jak i podczas weekendow, niezaleznie od warunkow sytuacyjnych).

- Postegpujace zaniedbywanie alternatywnych do picia przyjemnosci, zachowan i zainteresowan.

- Picie alkoholu mimo oczywistej wiedzy o jego szczeg6lnej szkodliwosci dla zdrowia pijacego.

Rozpoznanie uzaleznienia od alkoholu mozna postawi¢, gdy co najmniej trzy sposrdod o$miu
wymienionych objawdw wystegpowaly przez co najmniej jeden miesiac w ciagu ostatniego roku.

Fazy uzaleznienia od alkoholu.



W literaturze fachowej wyrdznia si¢ rozne systemy klasyfikacji typow osob uzaleznionych od napojow
alkoholowych. E.M. Jelinek, czolowy ekspert =~ w dziedzinie badan nad naduzywaniem alkoholu stwierdzit, ze
alkoholizm najlepiej mozna zrozumie¢ traktujac go jako ,,proces” chorobowy, w ktorym defekt fizyczny
stopniowo powigksza si¢ wraz z uplywem czasu i wzrostem konsumpcji alkoholu.

1. FAZA WSTEPNA - (,przedalkoholowa”, objawowa) to picie alkoholu w celu uzyskania ulgi i
zapomnienia, powodujace stan znieczulenia emocjonalnego. Moze ona trwa¢ od kilku miesigcy do kilku lat.
Picie nie prowadzi jeszcze do rzucajacego si¢ w oczy upijania si¢ mimo iz chory zwykle pije parg razy w
ciagu dnia, ale pod wieczor uzyskuje stan pelnego ukojenia, ulgi. Pijacy uwaza, ze ulga wyplywa raczej z
okoliczno$ci, sytuacji w ktorej pit, a nie z alkoholu. Szuka wigc podobnych sytuacji, co do ktdérych
przewiduje, ze dojdzie do picia. Jego odpornos$¢ psychiczna zdecydowanie obniza sig, ro$nie natomiast
tolerancja na alkohol, aby osiagna¢ ten stan ukojenia musi wypi¢ coraz wigcej. Gdy alkohol staje si¢
Ltowarem” poszukiwanym za wszelka ceng wowczas nastgpuje kolejna faza uzaleznienia.

2. FAZA OSTRZEGAWCZA - (zwiastujaca) zaczyna si¢ nagla zmiana reagowania na alkohol: po zwyktych
niezbyt duzych dawkach alkoholu, pijacy nie moze sobie nazajutrz przypomnie¢, co robit w czasie picia ( gdzie
pit? z kim pit?). Ta kule pamigciowa nie majaca nic wspdlnego z utrata przytomnosci nazywa sig
»palimpsestem alkoholowym.” Chory okres$la to zjawisko jako ,,urwanie filmu”. Pojawia si¢ picie potajemne,
ciagle myslenie o alkoholu, picie z chciwoscia (fapczywie), organizowanie okazji do wypicia. Alkohol staje si¢
koniecznoscia, jedynym lekarstwem .

Poniewaz chory u§wiadamia sobie, Ze pije inaczej niz inni ludzie i niz dawniej pit — budzi si¢ w nim poczucie
winy, co z kolei wiedzie do unikania wszelkich rozméw o alkoholu i problemie. Pijacy traci juz kontrolg nad
piciem, wchodzi w fazg trzecia .

3. FAZA KRYTYCZNA - (ostra) stanowi poczatek prawdziwego uzaleznienia charakteryzuje sig¢ tym, ze
najmniejsza nawet dawka alkoholu wyzwala cheé dalszego picia, odczuwalne niemal jako przymus. Chory
nie chce si¢ pogodzi¢ z tym faktem, szuka wigc wytlumaczenia przekonuje siebie i otoczenie, ze nie
stracit kontroli nad piciem, tylko jakies wazne wzgledy spowodowaly, ze tym razem sig¢ upit. System ten
zawiera wiele pretekstow, ktore zdaniem pijacego zmuszaty go do picia. Jednoczesnie chory coraz bardziej
traci kontrole nad piciem. Traci szacunek do siebie. Pojawiaja si¢ wyrzuty sumienia, sktaniajace do dalszego
picia. Zatraca krytycyzm wobec siebie, a cate zainteresowanie koncentruje na piciu. Zaburzeniu ulggaja
stosunki z osaczeniem, jego zachowanie jest coraz bardziej agresywne, nawet brutalne i to przede wszystkim
w odniesieniu do rodziny, ktora obwinia o fakt, ze pije. To z kolei powoduje wyobcowanie ze §rodowiska.
Pod duzym naciskiem zewngtrznym, moze doj$¢ do okresow abstynencji, ale zwykle niezbyt dtugich. Chory
usiluje zmieni¢ dotychczasowy model picia poprzez zmiang rodzajow napojoéw, pory dnia, miejsca itp. Nie
dba o rodzing, zaczyna unika¢ przyjaciot, zaniedbuje lub porzuca prace. Poniewaz potrzeba alkoholu narasta,
alkoholik gromadzi i kryje w domu lub w pracy zapasy alkoholu. W tej fazie chory pije juz do stanu
glebokiego upicia, a niekiedy nawet do utraty przytomnosci. Po wytrzezwieniu za$§ pije. Dochodzi do
zaburzen odzywiania ze wzgledu na brak taknienia lub funduszéw. Moga tez wystapi¢ rozmaite dolegliwo$ci
somatyczne (zotadkowe, watrobowe, wyrazne obnizenie potencji ptciowej). Pod koniec tej fazy pojawia si¢
regularne picie od samego rana, ktore konczy faz¢ krytyczna.

4. FAZA PRZEWLEKLA - (ostatnia) zapoczatkowuje je wielodniowe pijanstwo, ,.ciagi pijackie”. Wyraznie
tez zaznacza si¢ degeneracja moralna oraz odwracalne jeszcze na razie zaburzenia sprawnosci umystowe;.
Potrzeba picia stale rosnaca od rana do wieczora powoduje wreszcie zatamanie oporu pijacego. Pije w pracy, w
domu a takze z ludZzmi ze znacznie nizszego krggu spotecznego, przez kilka dni z rzgdu do czasu, az nie ulegnie
calkowitemu wyczerpaniu fizycznemu. W razie braku pije wszystkie alkohole nie konsumpcyjne lub ptyny
zblizone: wod¢ kolonska, wode brzozowa, denaturat, ptyn do mycia okien, ptyn do chtodnic samochodowych
,,borygo”. Aby zdoby¢ pieniadze na alkohol sprzedaje rzeczy wlasne i rodziny. Niekiedy posuwa si¢ do tego
stopnia, ze moze by¢ pijany nawet po wypiciu butelki piwa. Nasilaja si¢ i wzmagaja si¢ bezprzedmiotowe leki,
drzenie konczy, czasami do tego stopnia, ze chory nie jest w stanie np. zapali¢ papierosa.
Tak przebiega w ujeciu klasycznym rozwoj choroby alkoholowej. Na szybkos¢

powstawania alkoholizmu istotny wptyw wywiera stopien dojrzatosci organizmu, a szczeg6lnie osrodkowego
uktadu nerwowego, gldéwnie mézgu. W duzej mierze decyduje wiek, w ktorym cztowiek zaczyna pi¢. Pijacy
przed 20 rokiem zycia moze uzalezni¢ si¢ juz po 5-6 miesiacach, miedzy 20 a 25 rokiem zycia potrzeba
$rednia 3-4 lata, a po 25 roku zycia okres uzaleznienia moze trwac od 12 do 15 lat.



PROFILAKTYKA
Dzialania profilaktyczne powinny by¢ wielostopniowe i obejmowac :

- zapobieganie pierwotne polegajace na niedopuszczeniu do powstawania problemow alkoholowych
m.in. poprzez wplywanie na podaz i dostgpnos¢ alkoholu, podwyzszanie poziomu wiedzy o nim,
ksztaltowanie postaw preferujacych trzezwos$¢ oraz abstynencje, itd.

- Zapobieganie drugorzedowe czyli wezesne wykrywanie i interwencja w stosunku do 0s6b zagrozonych
wystapieniem problemoéw alkoholowych i tych, u ktdrych podejrzewa si¢ ich obecnos¢ ;

- Zapobieganie trzeciorzedowe czyli wszelkie dzialania majace na celu minimalizacje nastgpstw
nadmiernego spozywania alkoholu ( gtdéwnie leczenie i rehabilitacja).

Podejscie do profilaktyki uleglo w ostatnich latach istotnym zmianom. Wséréd modeli teoretycznych
wczesne] profilaktyki uzaleznien oraz profilaktyki przeznaczonej dla tzw. Grup ryzyka ( zapobieganie
pierwszo- i drugorzedowe) wyrdzniamy:

Model oswiaty zdrowotnej ( tradycyjny), ktory bazuje na przekazywaniu informacji o substancjach
uzalezniajacych oraz na konsekwencjach ich uzywania, a wigc opiera si¢ gtownie na angazowaniu
procesow poznawczych. Wiedza jest przekazywana w trzech wariantach tj. jako edukacja o efektach
dziatania, jako informacje odstraszajace ( eksponowanie, a czgsto wyolbrzymianie skutkoéw uzywania tych
substancji) oraz w oparciu o konkretne przyktady oséb uzaleznionych ( np. relacje tych oséb). Najczesciej
spotykane formy przekazu to prelekcje, pogadanki, filmy, ulotki, plakaty, itp.

Model edukacji humanitarnej, ktorego celem jest pomoc w prawidlowym ksztattowaniu si¢ osobowosci,
aby nie bylo potrzebne ,,podpieranie si¢” substancjami uzalezniajacymi. Wykorzystuje si¢ tu takie formy
edukacji jak : praca w matych grupach nastawiona na integracj¢ i rozw6j osobowosci, psychologiczne gry i
zabawy oraz dyskusje.

Model edukacji spolecznej ( wptywow spotecznych), ktory opiera si¢ na zatozeniu, ze srodowisko jest dla
jednostki zrodtem przyktadow do nasladowania, kar i nagrod oraz wywiera na nia presj¢. W zwigzku z tym
oddziatywania powinny koncentrowac si¢ na uczeniu jednostki rozpoznawania zagrozen oraz radzenia
sobie z niekorzystnymi wptywami. W tym modelu uczy si¢ np. umiejetnosci moéwienia ,,nie” w
sytuacjach, gdy jednostka nie chce podda¢ sig presji otoczenia oraz kreuje liderow miodziezowych, ktorzy
korzystnie oddziatuja na grupy réwiesnicze.

Model edukacji w zakresie umiejetnosci zyciowych, ktory jest proba integracji trzech omowionych wyzej
modeli, w ktorych za gléwne przyczyny siggania po substancje uzalezniajace uznano : brak wiedzy,
deficyty w zakresie rozwoju osobowos$ci oraz nieumiejetnosci radzenia sobie z presja spoteczna. Dziatania
profilaktyczne wedlug tego modelu polegaja na przekazywaniu wiadomosci na temat S$rodkoéw
uzalezniajacych oraz wplywoéw spotecznych sklaniajacych do ich zazywania, a takze na uczeniu
umiejetnosci zaspokajania swoich potrzeb bez pomocy tych srodkow.

Model form alternatywnych, ktory propaguje naukg atrakcyjnych form spgdzania wolnego czasu, aby
stanowity one alternatywe¢ dla uzywania substancji uzalezniajacych ( np. rozwijanie zainteresowan
tworczych, wyprawy turystyczne, nabywanie nowych umiejetnosci itp. )

Model promocji zdrowia, ktory wyptywa z definicji zdrowia wg Swiatowej Organizacji Zdrowia i ktory
traktuje zdrowie jako calos¢  w jego fizycznym, psychicznym, duchowym 1 spotecznym wymiarze.



Zmiany w podejsciu do profilaktyki uzaleznien polegaja glownie na tym, Zze propagowane w modelu
tradycyjnym dziatania ukierunkowane na zwalczanie patologii zostaty juz praktycznie wyparte przez dziatania
na rzecz promocji zdrowia ( zdrowego zycia, zdrowych reakcji i zachowan itp.). Okazato si¢ bowiem, ze
ukazywanie tylko negatywnych skutkow uzywania srodkow uzalezniajacych jest niewystarczajace i konieczne
stato si¢ poszukiwanie oraz u§wiadamianie przyczyn si¢gania po te §rodki.

W dziataniach profilaktycznych nie jest wazna ,,walka z alkoholizmem” lecz ,,wychowanie w trzezwos$ci”,
w ktorym obok przekazywania wiedzy na temat uzaleznien istotna rol¢ odgrywa ksztattowanie prawidlowych
postaw zyciowych i umiejgtnosci spotecznych, pomoc w budowaniu poczucia wlasnej wartosci, przekazywanie
odpowiedniego systemu norm itp.

Kluczowa rol¢ w polskim systemie rozwigzywania problemow alkoholowych odgrywaja samorzady gmin,
ktore na mocy ustawy z dnia 26 pazdziernika 1982r. o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu
alkoholizmowi (tekst jednolity Dz.U. Z 2002r. Nr 147, poz. 1231 z pdzn.zmianami) sa odpowiedzialne za
rozwigzywanie problemow alkoholowych w spotecznosciach lokalnych.Zgodnie z art.4 [1] ust.1 tej ustawy
prowadzenie dzialan zwiazanych z profilaktyka i rozwiazywaniem problemow alkoholowych oraz integracja
spoteczna 0s6b uzaleznionych od alkoholu nalezy do zadan wiasnych gmin.

Zadania te w szczego6lno$ci obejmuja :

L zwigkszenie dostgpnosci pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla 0sob uzaleznionych
od alkoholu,

II. udzielenie rodzinom, w ktérych wystepuja problemy alkoholowe, pomocy
psychospotecznej 1 prawnej, a w szczegdlnosci ochrony przed przemoca w rodzinie,

IlI.  prowadzenie profilaktycznej dziatalno$ci informacyjnej i edukacyjnej w zakresie
rozwiazywania problemow alkoholowych 1 przeciwdziatania narkomanii, w
szczegllnos$ci dla dzieci i mlodziezy, w tym prowadzenie pozalekcyjnych zajeé
sportowych, a takze dzialan na rzecz  dozywiania dzieci uczestniczacych w
pozalekcyjnych programach opiekunczo-wychowawczych i socjoterapeutycznych,

IV.  wspomaganie dzialalno$ci instytucji, stowarzyszen 1 o0so6b fizycznych, shizacej
rozwiazywaniu probleméw alkoholowych,

V. podejmowanie interwencji w zwiazku z naruszeniem przepisOw okreslonych w art. 13 [1]
i art. 15 ustawy oraz postgpowanie przed sadem w charakterze oskarzyciela
publicznego,

VI.  wspieranie zatrudnienia socjalnego poprzez organizowanie i finansowanie Centréw

Integracji Spoteczne;.

Realizacja wymienionych zadan jest prowadzona w postaci gminnego programu profilaktyki
1 rozwiazywania problemoéw alkoholowych, stanowiacego czg$¢ strategii rozwiazywania problemow
spolecznych, ktory corocznie uchwala rada gminy ( art.4 [1] ust. 2 ustawy o wychowaniu
w trzezwosci 1 przeciwdziataniu alkoholizmowi).



II. DIAGNOZA STANU PROBLEMOW I ZASOBOW

Gmina Sulikow liczy 6.121 mieszkancow ( wg stanu na 31.12.2004r.) 1 potozona jest w poblizu
przejs$¢ granicznych z RFN 1 Czechami (ok.7 km). Takie potozenie gminy ma istotne znaczenie dla
powstawania zjawisk patologicznych. Handel przygraniczny, zwigkszenie ludnosci naptywowej roznych
narodowosci czgsto ze Srodowisk kryminogennych, przeptyw ludnosci przez granice zwiazany z
przemytem, nielegalna emigracja maja znaczacy wptyw na powstawanie problemow alkoholowych
1 innych patologii.

Ogolnopolskie badania socjologiczne wskazuja, iz spozycie alkoholu przez spoteczenstwo polskie,
stale wzrasta. Szczegolnie niepokojacym jest fakt, znacznego wzrostu jego spozycia wsréd mtodzizy.
Wiemy rowniez, ze:

- osoby uzaleznione stanowia przecigtnie 2-3 % dorostej populacji tj.odpowiednio do liczby
mieszkancoOw naszej gminy ok.180 osob,
- osoby naduzywajace alkoholu stanowia przecigtnie 12 — 15 % dorostej populacji tj.
odpowiednio do liczby mieszkancéw naszej gminy ok. 800 oséb,
- osoby wspotuzaleznione stanowia przecigtnie 3 — 5 % dorostej populacji tj. w przypadku
naszej gminy ok.250 osob,
- kobiety wobec ktorych stosowana jest przemoc fizyczna, stanowia w Polsce przecigtnie 18 %
w matych /jak nasza/ wskaznik ten ro$nie nawet do 25 %,
- na kazde 100 tysigcy dzieci w Polsce 250- 300 jest maltretowane,
- 15 % ucznidw szkot podstawowych upija sig.

Potozenie gminy Sulikow, struktura wiekowa, poziom wyksztatcenia mieszkancow, brak mozliwosci
zatrudnienia, brak propozycji oferujacych rézne /alternatywne w stosunku do picia / formy spedzania
wolnego czasu, to czynniki, ktore moga wplywac na zmiang wskaznikéw i powodowac wyzsze spozycie
alkoholu w naszej gminie.

Wedtug danych Policji w 2005 roku na terenie gminy Sulikow:

1. dokonano 43 przestgpstwa i wykroczenia pod wplywem alkoholu /w 2004r. - 45 przestgpstw/,

2. 14 kierowcom zatrzymano prawo jazdy, za jazdg pod wptywem alkoholu /w 2004r. - 45 osobom/,

3. przeprowadzono 136 interwencji w zakresie zakldcania spokoju i porzadku publicznego i innych,
sprawcami ktorych to byly osoby w stanie upojenia alkoholowego / z tego 12 interwencji w sprawach
przemocy w rodzinie/,

4. 15 os6b w stanie upojenia alkoholowego zatrzymano do wytrzezwienia w izbie wytrzezwien,

. skierowano 25 wnioskow do Sadu Grodzkiego o ukaranie za czyny spolecznie uciazliwe

spowodowane pod wptywem alkoholu,
Gminny Osrodek Pomocy Spotecznej w Sulikowie natomiast podaje, iz w 2005 roku obejmowat
swoja pomoca 22 gospodarstwa domowe, w ktorych wystepuje problem alkoholowy.

W wyniku dziatalno$ci Gminnej Komisji Rozwiazywania Probleméw Alkoholowych i Punktu
Informacyjno-Konsultacyjnego dla oséb uzaleznionych od alkoholu i ich rodzin , 5 0séb uzaleznionych
od alkoholu i 2 osoby wspotuzaleznione dobrowolnie zgtosito si¢ do Poradni Uzaleznienia od Alkoholu
1 Wspotuzaleznienia w Zgorzelcu i1 podj¢to terapig, natomiast dwie osoby dobrowolnie podjgto leczenie
odwykowe w warunkach oddzialu w Szpitalu Wojewodzkim dla Nerwowo i1 Psychicznie Chorych
w Bolestawcu.W przypadku 8 osob uzaleznionych od alkoholu, Gminna Komisja Rozwiazywania
Probleméw Alkoholowych, akta sprawy skierowata do Sadu Rejonowego w Zgorzelcu celem
przymuszenia do leczenia i wskazania zaktadu lecznictwa odwykowego. Z pomocy Punktu
Informacyjno-Konsultacyjnego dla oséb uzaleznionych od alkoholu i ich rodzin, w 2005 roku skorzystato

9]
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25 0s6b (udzielono 39 porad w zakresie choroby alkoholowej, przeprowadzono 35 rozmow w zakresie
motywacji do podjecia leczenia odwykowego, dokonano 7 wizyt w miejscu zamieszkania, 4-krotnie
interweniowano w zakresie przemocy w rodzinie).

Istotng rolg w procesie pomagania dzieciom z rodzin z problemem alkoholowym odgrywaja na
terenie naszej gminy Swietlice Profilaktyki Srodowiskowej, ktore oprocz realizowanych podstawowych
form pracy srodowiskowej tj.pomocy w nauce, zaje¢ terapeutycznych, korekcyjnych, organizacji czasu
wolnego, zabaw i zaje¢ sportowych; pomocy w formie dozywiania, stalej pracy z rodzina dziecka,
placowka wspotpracuje ze szkota, osrodkiem pomocy spotecznej, komisja rozwigzywania problemow
alkoholowych, sadem rodzinnym, powiatowym centrum pomocy rodzinie i innymi instytucjami w
rozwiazywaniu probleméw wychowawczych. Srednio / w skali roku/ do Swietlic Profilaktyki
Srodowiskowej w Sulikowie, Biernej i Radzimowie uczgszcza ogdtem 45 dzieci.

W ramach profilaktycznej dziatalno$ci informacyjnej 1 edukacyjnej, istniejace na terenie naszej
gminy placéwki oswiatowe i kulturalne we wspotpracy z gminng komisja rozwiazywania probleméw
alkoholowych - organizuja i realizuja réznorodne formy pracy profilaktycznej skierowanej do dzieci
1 mlodziezy oraz przedsigwzigcia promujace zdrowy styl zycia i trzezwe spedzanie czasu wolnego.



III. CELE PROGRAMU.

Celem programu jest :
1.zapobieganie powstawaniu nowych problemow alkoholowych oraz zmniejszenie rozmiaréw aktualnie
istniejacych problemoéw alkoholowych wystepujacych na terenie Gminy Sulikow,
2.promowanie postaw spolecznie waznych dla profilaktyki i rozwiazywania probleméw alkoholowych,
3.zmniejszenie indywidualnych zagrozen wynikajacych z picia alkoholu,
4.zwigkszenie stabilnosci i bezpieczenstwa srodowiska rodzinnego,

5.prowadzenie profilaktycznych programow informacyjnych i psychoedukacyjnych wplywajacych
na postawy i umiejgtnosci wazne dla zdrowia i trzezwosci,

6. zmniejszenie rozmiaru naruszania prawa na rynku alkoholowym,

7.budowanie profesjonalnej infrastruktury do realizacji programow profilaktyki i rozwiazywania
probleméw alkoholowych,

8.budowanie skutecznych form kontroli prawnej i spotecznej nad szkodliwymi formami postgpowania
0sOb naduzywajacych alkoholu, w szczegdlno$ci przeciwdzialanie przemocy w rodzinie,

9.przekazywanie spotecznos$ci lokalnej jasnej wiedzy na temat alkoholu i ryzyka ptynacego z jago
obecnosci w zyciu spotecznym,

10.szeroko zakrojona zmiana postaw spotecznych wobec alkoholu, przetamywanie dotychczasowych
stereotypow.
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IV. ZADANIA.

1. Zwiekszenie dostepnosci pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej osobom
uzaleznionym.

Sposoby realizacji :

a) finansowanie dziatalno$ci Punktu Konsultacyjno-Informacyjnego dla osob uzaleznionych
od alkoholu i ich rodzin w Sulikowie,

b) zakup 1 dystrybucja materiatow informacyjnych dla klientéw Punktu Konsultacyjno-
Informacyjnego oraz instytucji i organizacji wspotpracujacych z tym Punktem,

C) finansowanie kosztow dojazdu do placowek stuzby zdrowia, osobom uzaleznionym i ich
cztonkom rodziny — uczestniczacym w zajgciach terapeutycznych,

d) wspieranie dziatan instytucji, stowarzyszen, placowek i1 sSrodowisk wzajemnej pomocy
zajmujacych si¢ praca z osobami majacymi problemy alkoholowe oraz cztonkami ich
rodzin,

e) wspieranie 1 promowanie rozwoju ustug tarapeutycznych i rahabilitacyjnych.

2. Udzielanie rodzinom, w ktorych wystepuja problemy alkoholowe, pomocy
psychospolecznej i prawnej, a w szczegolnosci ochrony przed przemoca
w rodzinie.

Sposoby realizacji :

a) zwigkszenie interwencji prawno-administracyjnych wobec przemocy i innych zaburzen
funkcjonowania rodziny powodowanych przez uzaleznienia od alkoholu,

b) czynny udziat w procedurze ,,Niebieskiej Karty”,
C) finansowanie szkolen w zakresie pomocy ofiarom przemocy w rodzinie,
d) finansowanie dziatalnosci Swietlic Profilaktyki Srodowiskowej dla dzieci z rodzin

z problemem alkoholowym,

e) finansowanie sporzadzanych kwestionariuszy wywiadow srodowiskowych dla potrzeb
Gminnej Komisji Rozwiazywania Problemow Alkoholowych,

f) wspieranie srodowisk wzajemnej pomocy i stowarzyszen samoobrony,

g) wspieranie dziatalno$ci edukacyjnej zwiazanej z przeciwdziataniem alkoholizmowi
11



1 przemocy domowej,

h) edukacja publiczna przejawiajaca si¢ w szczeg6lnosci w finansowaniu zakupu druku
1 dystrybucji ulotek, broszur itp. materiatéw edukacyjno-informacyjnych, szkolen i narad
dla rodzin z problemem alkoholowym i poszczeg6élnych grup zawodowych zajmujacych
si¢ rozwigzywaniem problemow alkoholowych.

3. Prowadzenie profilaktycznej dzialalnoS$ci informacyjnej i edukacyjnej
w_zakresie rozwigzywania problemow alkoholowych i przeciwdzialania
narkomanii w szczegolnosci dla dzieci i mlodziezy, w tym prowadzenie
pozalekcyjnych zajeé sportowych, a takze dzialan na rzecz dozywiania dzieci
uczestniczacych w pozalekcyjnych programach opiekunczo-wychowawczych
i socjoterapeutycznych.

Sposoby realizacji :

a) organizowanie, finansowanie i dofinansowywanie programéw profilaktycznych dla dzieci
1 mlodziezy,

b) wspieranie dzialalno$ci szk6ét w ramach realizowanego ,,szkolnego programu profilaktyki”,

c) wspieranie programow i przedsigwzig¢ profilaktycznych opracowywanych i realizowanych przez
mtodziez, skierowanych do grup réwiesniczych,

d) promowanie, w szczegdlnosci poprzez organizowanie i finansowanie zdrowego stylu
zycia 1 trzezwego spedzania czasu wolnego, gtownie w formie wycieczek, kolonii 1 obozow
wypoczynkowo-terapeutycznych dla dzieci z rodzin z problemem alkoholowym, zaje¢
pozalekcyjnych o charakterze profilaktycznym i r6znego rodzaju konkurséw, profilaktycznych
spektakli teatralnych, imprez o charakterze kulturalno-rozrywkowym dotyczacych rozwiazywania
probleméw alkoholowych i imprez sportowych majacych wyrazne odniesienie profilaktyczne,

e) prowadzenie dziatan edukacyjnych, kontrolnych i interwencyjnych majacych na celu ograniczanie
dostgpnosci napojow alkoholowych i przestrzeganie zakazu sprzedazy osobom ponizej 18 roku
zycia.

4. Wspomaganie dzialalnosci instytucji, stowarzyszen i 0sob fizycznych, shuzacej
rozwiazywaniu problemow alkoholowych.

Sposoby realizacji :

Wspomaganie dzialalnos$ci instytucji, stowarzyszen i ruchow trzezwosciowych dziatajacych na
rzecz wspolnoty samorzadowej Gminy Sulikéw zajmujacych sig profilaktyka i rozwigzywaniem
probleméw alkoholowych,

5. Podejmowanie interwencji w zwiazku z naruszeniem przepisow okreslonych
w art. 13 [1] i 15 ustawy oraz wystepowanie przed sadem w charakterze oskarzyciela

publicznego.

Sposoby realizacji :
12



Podejmowanie interwencji oraz wystepowanie przed sadem jako oskarzyciel publiczny
w przypadkach zlamania zakazu sprzedazy alkoholu nieletnim i nietrzezwym oraz w przypadkach
ztamania zakazu promoc;ji i reklamy napojow alkoholowych.

V. HARMONOGRAM REALIZACJI ZADAN
WYNIKAJACYCH Z GMINNEGO PROGRAMU
PROFILAKTYKI I ROZWIAZYWANIA PROBLEMOW
ALKOHOLOWYCH.

TEMAT ZADANIA REALIZATOR CZASOOKRES
REALIZACJI

1.Zwigkszenie dostgpnos$ci pomocy

terapeutycznej i rehabilitacyjnej osobom uzaleznionym.

*prowadzenie Punktu Konsultacyjno-Informacyjnego  Starszy pracownik socjalny I-XII
dla 0s6b uzaleznionych od alkoholu i ich rodzin GOPS w Sulikowie
*zakup 1 dystrybucja materiatow informacyjnych GOPS w Sulikowie I-XII

dla klientow Punktu Konsultacyjnego oraz instytucji ~ GKRPA w Sulikowie
1 organizacji wspotpracujacych z tym punktem,

*finansowanie dojazdéw na zajecia terapeutyczne GOPS w Sulikowie I-XII
dla 0s6b uzaleznionych od alkoholu i ich rodzin
( nie posiadajacych zrodta utrzymania badz o bardzo

niskich dochodach)
*wspieranie dziatan instytucji, stowarzyszen, GKRPA w Sulikowie [-XII
placowek i srodowisk wzajemnej pomocy GOPS w Sulikowie

zajmujacych si¢ praca z osobami majacymi
problemy alkoholowe oraz cztonkami ich rodzin.

*wspieranie 1 promowanie rozwoju ustug GKRPA w Sulikowie I-XII
terapeutycznych i rehabilitacyjnych GOPS w Sulikowie

2.Udzielanie rodzinom w ktérych wystepuja
problemy alkoholowe pomocy psychospolecznej
i prawnej, a w szczegdlnosci ochrony przed
przemoca w rodzinie.
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*zwigkszenie interwencji prawno-administracyjnych
wobec przemocy i innych zaburzen funkcjonowania
rodziny powodowanych przez uzaleznienia od alkoholu
* czynny udzial w procedurze

,.Niebieskiej Karty”

* finansowanie szkolen w zakresie
pomocy ofiarom przemocy w rodzinie

* finansowanie sporzadzanych kwestionariuszy
wywiadow $rodowiskowych dla potrzeb GKRPA

* wspieranie srodowisk wzajemnej pomocy
1 stowarzyszen samoobrony

* finansowanie dziatalnosci Swietlic Profilaktyki
Srodowiskowej dla dzieci z rodzin z problemem
alkoholowym

* wspieranie dziatalnosci edukacyjnej zwiazanej
z przeciwdziataniem alkoholizmowi 1 przemocy
w rodzinie

* edukacja publiczna przejawiajaca si¢ w szczegolnosci
w finansowaniu zakupu, druku i dystrybucji ulotek,
broszur, itp. materiatdw edukacyjno-informacyjnych,
szkolen i narad dla rodzin z problemem alkoholowym
i poszczegolnych grup zawodowych zajmujacych
si¢ rozwiazywaniem problemow alkoholowych,

Policja, GKRPA
GOPS

Policja, GKRPA
GOPS

GOPS, GKRPA

GOPS w Sulikowie

GKRPA, GOPS

GOPS w Sulikowie

GKRPA, GOPS

GKRPA, GOPS

I-XII

I-XII

I-XII

I-XII

I-XII

I-XII

I-XII

I-XII

3.Prowadzenie profilaktycznej dzialalnosci
informacyjnej i edukacyjnej w zakresie
rozwiazywania probleméw alkoholowych
i przeciwdzialania narkomanii w szczegdlno$ci
dla dzieci i mlodziezy, w tym prowadzenie
pozalekcyjnych zajeé sportowych, a takze dzialan
na rzecz dozywiania dzieci uczestniczacych
w pozalekcyjnych programach opiekunczo
- wychowawczych i socjoterapeutycznych

* organizowanie i finansowanie programow
i kampanii profilaktycznych w szkotach
publicznych Gminy Sulikow / m.in.:

,» 11 Elementarz”, ,NOE >, ,, Zachowaj
trzezwy umyst 7 /

* wspieranie dziatan szkot w zakresie
realizowanego szkolnego programu profilaktyki

* wspieranie programow i przedsigwzigé
profilaktycznych opracowywanych i realizowanych
przez mtodziez, skierowanych do grup réwiesniczych

Dyrektorzy szkot
GOPS, GKRPA

GKRPA, GOPS

GKRPA, GOPS

I-XII

I-XII

I-XII
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* zakup ustug w zakresie wypoczynku letniego

GOPS, GKRPA
dla dzieci z rodzin z problemem alkoholowym

* dofinansowanie organizowanych przedsigwzigé

promujacych zdrowy styl zycia i trzezwe spedzanie
czasu wolnego

GOPS, GKRPA

* prowadzenie dziatan edukacyjnych, kontrolnych
1 interwencyjnych majacych na celu ograniczenie
dostepnosci napojow alkoholowych i przestrzegania

zakazu sprzedazy alkoholu osobom ponizej
18 roku zycia.

GKRPA, GOPS

VI - VIII

I-XII

I-XII

4. Wspomaganie dzialalnosci instytucji,
stowarzyszen i 0sob fizycznych sluzacej
rozwigzywaniu probleméw alkoholowych.

* wspomaganie dzialalnosci instytucji, stowarzyszen
i ruchow trzezwosciowych zajmujacych si¢ dziataniami
na rzecz wspolnoty samorzadowej Gminy Sulikow,

profilaktyka i rozwiazywaniem problemow
alkoholowych

GKRPA, GOPS

I-XII

5. Podejmowanie interwencji w zwiazku
z naruszeniem przepisow okreslonych w art. 13 [1]

i art. 15 ustawy oraz wystepowanie przed sadem
w charakterze oskarzyciela publicznego.

* podejmowanie interwencji oraz wystgpowanie
przed sadem jako oskarzyciel publiczny w przypadkach
ztamania zakazu sprzedazy alkoholu nieletnim

i nietrzezwym oraz w przypadkach ztamania zakazu
promocji i reklamy napojow alkoholowych

Woéjt Gminy
Sulikow,
Policja, GKRPA

I-XII
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VI. DZIAELALNOSC GMINNEJ KOMISJI ROZWIAZYWANIA
PROBLEMOW ALKOHOLOWYCH ORAZ ZASADY
WYNAGRADZANIA JEJ CZL.ONKOW.

Zgodnie z art. 4 [1] ustawy z dnia 26 pazdziernika 1982r o wychowaniu w trzezwoSci
i przeciwdzialaniu alkoholizmowi ( tekst jednolity z 2002r. Dz.U.Nr 147, poz.1231 ze zmianami)
Gminna Komisja Rozwiazywania Probleméw alkoholowych inicjuje dzialania w zakresie :

1) zwigkszania dostepnosci pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla osob uzaleznionych od alkoholu,

2) udzielania rodzinom, w ktérych wystepuja problemy alkoholowe pomocy psychospotecznej i prawnej,
a w szczegllnosci ochrony przed przemoca w rodzinie,

3)prowadzenia profilaktycznej dzialalnosci informacyjnej i edukacyjnej w zakresie rozwigzywania
probleméw alkoholowych i przeciwdzialania narkomanii w szczego6lnosci dla dzieci i mlodziezy,
w tym prowadzenie pozalekcyjnych zaje¢ sportowych, a takze dzialan na rzecz dozywiania dzieci
uczestniczacych w pozalekcyjnych programach opiekunczo-wychowawczych i socjoterapeutycznych,

4) wspomagania dzialalno$ci instytucji, stowarzyszen i oséb fizycznych, sluzacej rozwigzywaniu probleméw
alkoholowych,
5)podejmowania interwencji w zwigzku z naruszeniem przepiséw okreslonych w art.13 [1] i art. 15
ustawy o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdzialaniu alkoholizmowi oraz wystgpowania przed
sadem w charakterze oskarzyciela publicznego,
6) wspierania zatrudnienia socjalnego poprzez organizowanie i finansowanie Centrow Integracji Spolecznej

oraz podejmuje czynno$ci zmierzajace do orzeczenia o zastosowaniu wobec osoby uzaleZnionej
od alkoholu obowiazku poddania si¢ leczeniu w zakladzie lecznictwa odwykowego.

Czlonkom Gminnej Komisji Rozwiazywania Problemow Alkoholowych za realizacj¢ zadan wynikajacych
z ustawy o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi przystuguje wynagrodzenie w wysokosci:

1.Przewodniczacemu Komisji — 8 % minimalnego wynagrodzenia, o ktorym mowa w ustawie z dnia
10 pazdziernika 2002r. o minimalnym wynagrodzeniu za pracg
( Dz. U. Nr 200, poz. 1679 ze zmianami ), za udziat w pracach
Komisji podczas jednego posiedzenia,

2. Zastgpey przewodniczacego — 8 % minimalnego wynagrodzenia, o ktérym mowa w ustawie z dnia

Komisji 10 pazdziernika 2002r. o minimalnym wynagrodzeniu za pracg

(Dz.U.Nr 200, poz.1679 ze zmianami), za udzial w pracach Komisji
podczas jednego posiedzenia,

3. Sekretarzowi Komisji - pelniacemu jednoczesnie funkcje Koordynatora Gminnego Programu Profilaktyki
i Rozwiazywania Probleméw Alkoholowych, 60 % minimalnego wynagrodzenia,
o ktorym mowa w ustawie z dnia 10 pazdziernika 2002r. o minimalnym
wynagrodzeniu za pracg (Dz.U.Nr 200, poz.1679 ze zmianami) miesigcznie,
za koordynacje¢ irealizacje zadan ujetych w Gminnym Programie Profilaktyki
i Rozwiazywania Probleméw Alkoholowych oraz udziat w pracach Komisji
ijej obstuge .

4. Pozostalym cztonkom Komisji- 6 % minimalnego wynagrodzenia, o ktorych mowa w ustawie
z dnia 10 pazdziernika 2002r. o minimalnym wynagrodzeniu za
praceg (Dz. U. Nr 200, poz. 1679), za udziat w pracach Komisji
podczas jednego posiedzenia.
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VII. PLAN FINANSOWY REALIZACJI GMINNEGO PROGRAMU
PROFILAKTYKI 1 ROZWIAZYWANIA PROBLEMOW

ALKOHOLOWYCH.
L. DOCHODY:
1. Wplywy z tytulu oplat za zezwolenia na sprzedaz napojow - 45.000 zt
alkoholowych.
RAZEM : 45.000 zi
IL. WYDATKI :
1. Wynagrodzenia bezosobowe -28.748
za:
- sporzadzanie opinii w przedmiocie uzaleznienia 2.500
od alkoholu ,
- prowadzenie Punktu Konsultacyjno-Informacyjnego 2.640
dla os6b uzaleznionych i ich rodzin,
- prowadzenie Swietlic Profilaktyki Srodowiskowe;j 10.000
w Sulikowie, Radzimowie 1 Biernej,
- sporzadzanie kwestionariuszy wywiadéw srodowiskowych 240
dla potrzeb GKRPA,
- obsluge ksiggowo- finansowa 4.368

- oplat pocztowych, bankowych, telekomunikacyjnych itp.
- wynagrodzenie dla cztonkéw Gminnej Komisji 9.000
Rozwiazywania Problemoéw Alkoholowych

2. Zakup uslug:

- 3.500
-pocztowych, telekomunikacyjnych, bankowych 1.000
-w zakresie wypoczynku letniego i zimowego
dla dzieci i mtodziezy z rodzin z problemem alkoholowym 2.000
-w zakresie programow profilaktycznych realizowanych 500
na terenie szkot i przedsigwzig¢ promujacych zdrowy
styl zycia i1 trzezwe spedzanie czasu wolnego
3. Skladki na ubezpieczenie spoleczne - 2.000
4. Skladki na Fundusz Pracy - 300
5. Materialy i wyposazenie - 2.000
- zakup materialéw biurowych, niezbednych
do obstugi GKRPA i Punktu Konsultacyjno-Informacyjnego - 1.000
dla os6b uzaleznionych od alkoholu i ich rodzin,
- doposazenie $wietlic profilaktyki sSrodowiskowej - 800
w materialy 1 urzadzenia niezb¢dne do prowadzenia zajec
- zakup materiatéw edukacyjno-informacyjnych - 200
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6.Oplata za dostawe energii elektrycznej,
cieplnej oraz wody
w pomieszczeniach przeznaczonych na dziatalnosé¢
GKRPA i Punktu Konsultacyjno-Informacyjnego
dla 0s6b uzaleznionych od alkoholu 1 ich rodzin

7.Zakup ksiazek i pomocy dydaktycznych

8. Zakup Srodkow zywnosci
dla dzieci 1 mtodziezy z rodzin z problemem alkoholowym
uczestniczacych w programach terapeutycznych i profilaktycznych

9. Podroze stuzbowe krajowe
- wydatki na podréze stuzbowe krajowe,
delegacje oraz zwrot kosztow za dojazdy do placoéwek
leczniczych osobom uzaleznionym, ktére podjety leczenie
odwykowe i ich cztonkom rodziny uczestniczacym w terapii

200

- 200

- 7.000

- 1.052

RAZEM :

45.000
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Zatacznik do Planu Finansowego
Realizacji GPP i RPA

SZCZEGOLOWY PLAN WYDATKOW
GMINNEGO PROGRAMU PROFILAKTYKI I ROZWIAZYWANIA PROBLEMOW

ALKOHOLOWYCH

Dzial 851 — Ochrona zdrowia

Rozdzial 85154 — przeciwdzialanie alkoholizmowi :

§ 4170 — Wynagrodzenia bezosobowe

- wynagrodzenie dla bieglego sadowego za sporzadzanie
opinii w przedmiocie uzaleznienia od alkoholu

- wynagrodzenie dla osoby prowadzacej Punkt Konsultacyjno-

Informacyjny dla oséb uzaleznionych i ich rodzin

- wynagrodzenie dla opiekunow $wietlic profilaktyki

srodowiskowe;j,

- wynagrodzenie za sporzadzanie kwestionariuszy wywiadow
srodowiskowych dla potrzeb GKRPA,

- obstuga ksiggowo- finansowa

- wynagrodzenie dla czlonkéw Gminnej Komisji
Rozwiazywania Probleméw Alkoholowych

§ 4300 - Zakup uslug pozostalych

- ushugi pocztowe, telekom., bankowe

- ushugi w zakresie wypoczynku letniego
i zimowego dla dzieci i mtodziezy z rodzin
z problemem alkoholowym

- ustugi w zakresie programéw profilaktycznych
realizowanych na terenie szkot i przedsigwzigce
promujacych zdrowy styl zycia i trzezwe spgdzanie
czasu wolnego

§ 4110 — Skladki na ubezpieczenie spoleczne
§ 4120 — Skladki na Fundusz Pracy
§ 4210 — Zakup materialow i wyposazenia

- zakup materiatow biurowych niezbednych do obstugi
GKRPA i Punktu Konsultacyjno-Informacyjnego
dla 0s6b uzaleznionych od alkoholu i ich rodzin

- doposazenie $wietlic profilaktyki sSrodowiskowej
w ktorych realizowany jest program profilaktyczny
1 terapeutyczny w materialy i urzadzenia niezbgdne
do prowadzenia zaj¢¢ z dzie¢mi,

- zakup materiatow edukacyjno-informacyjnych,
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§ 4220 — Zakup Srodkow zywnosci

- zakup zywnosci dla dzieci z rodzin z problemem alkoholowym

uczestniczacych w programach profilaktycznych i terapeutycznych

§ 4240 — Zakup pomocy naukowych, dydaktycznych i ksiazek
- zakup ksiazek 1 pomocy dydaktycznych

§ 4260 — Zakup energii

- oplata za energig elektryczna, ogrzewanie i wodg

w pomieszczeniach przeznaczonych na dziatalnos¢

GKRPA i Punktu Konsultacyjno- Informacyjnego

§ 4410 — Podroze stuzbowe krajowe

- wydatki na podréze stuzbowe, krajowe, delegacje

oraz zwrot kosztow za dojazdy do placowek leczniczych
osobom uzaleznionym od alkoholu, ktére podjety leczenie

odwykowe oraz ich cztonkom rodziny, uczestniczacym w terapii.
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