UCHWALA NR 162.XXI1.2016
RADY MIEJSKIEJ JELENIEJ GORY

z dnia 28 stycznia 2016 .

w sprawie przyjecia ,,Miejskiego Programu Przeciwdzialnia Narkomanii na lata 2016-2020".

Na podstawie art. 10, ust. 3 ustawy z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu narkomanii
(Dz. U. 2012 r. poz. 124 z p6zn. zm.) uchwala si¢, co nastgpuje:

§ 1. Uchwala si¢ ,,Miejski Program Przeciwdziatania Narkomanii na lata 2016 - 2020" zwany dalej Programem,
stanowigcy zatacznik do uchwaty.

§ 2. Zobowiazuje si¢ Prezydenta Miasta Jeleniej Gory do sktadania Radzie Migjskiej corocznych sprawozdan z
wykonania Programu do 31 marca nastepnego roku.

§ 3. Wykonanie uchwaly powierza sie Prezydentowi Miasta Jeleniej Gory.

§ 4. Uchwata wchodzi w zycie z dniem podje¢cia z moca obowigzujacg od 1 stycznia 2016 roku.

Przewodniczacy Rady

Miejskiej

Leszek Wrotniewski
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MIEJSKI PROGRAM

Zakycznik

do uchwaty nr 162.X11.2016
Rady Miejskiej Jeleniej Goéry
z dnia 28 stycznia 2016 r.

PRZECIWDZIALANIA NARKOMANII

NA LATA 2016-2020

Jelenia Goéra, 2016 rok
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. WPROWADZENIE

Miejski Program Przeciwdzialania Narkomanii na |aD16-2020 okrda lokalm
strategt w zakresie zwalczania narkomanii. Program przedatazadania wlasne Miasta
wynikajace z art. 10 ustawy z dnia 29 lipca 2005 roku ee@rzdziataniu narkomanii (tekst
jednolity Dz. U. z 2012 r., poz.124 z 0 zm.). Jest kontynuacjdziatax okreslonych
w realizowanym Miejskim Programie Przeciwdziatai@rkomanii na lata 2010-2015.
Problem uzalenienia od narkotykbw jest coraz powszechniejszymawigkiem.
Niesie ze sop powane ryzyko dla zdrowia publicznego, szczegdlnie watk&cie chordb
zak&nych tj. HIV/AIDS, zoitaczka, gralica, czy choroby weneryczne. Uzahgenie
to dotyczy wszystkich grup spotecznych niezale od wieku, poziomu wyksztatcenia, czy
statusu materialnego. Wywiera negatywny wptyw zardwa zachowanie cztowieka, jak i na
jego sfe¢ socjaly, ekonomiczn, prawny, etyczr i kulturalrg. Ogoélnopolskie badania
prowadzone wrod miodziey szkolnej dotycgce postaw i zachowiamtodziezy wobec
uzaleznienia i zagraeen spotecznych wyraie wykazug, ze zdecydowana wksza¢ uczniow
styszata o narkotykach i skutkach ictzywania. Znajomé&t poszczegdlnych rodzajéw
narkotykOw r@nie proporcjonalne do wieku ankietowanych. Wynikideh ogo6lnopolskich
realizowanych metodologiESPAD w 2007 r. wskazaty na stabilizadpyb nawet spadek
problemu uaywania narkotykow \Wwod miodziey szkolnej. W 2007 r. 16% badanej
miodziezy (15-16 lat) deklarowato, chocigednorazowy kontakt z marihugam haszyszem,
a w przypadku amfetaminy 4%. Rozpowszechniermgnvania narkotykdw w Polsce jest
nizsze nk w innych krajach UE, z wygtzeniem zaywania lekéw uspokajafych

i nasennych bez przepisu lekarza (18% badanyctprajpadku tychsrodkéw Polska naley
do krajbw o0 najwyszym rozpowszechnieniu (ygej informacji dosfpnych
w miedzynarodowym raporcie ESPAD 2007). Wyniki badan®PBD z 2011 r. wskazaly,
ze najbardziej popularne substancje nielegalne, fgwekséga miodzie, to marihuana
i haszysz. Do iywania przetworéw konopi przyznatoesR4,3% 15-16-latkow i 37,3%
17-18-latkow. W obu przypadkach stanowito to wzneggledem wynikéw z 2007 r. \&fod
substancji nielegalnych na drugim miejscu pod wd@mn rozpowszechnieniazywania
uplasowata si amfetamina. Nie odnotowano jednak zdecydowaneg@znmowania
pomiedzy pomiarami w 2007 r. i 2011 r. w przypadku stjemtdw oraz innych substancji.

Prowadzona statystyka udzielanych porad przez Rara&fofilaktyki i Terapii Uzalenien
MONAR za lata 2013/2014 potwierdza wzrostsdiooséb zgtaszagych s¢ do Poradni
w zwigzku z problemami dotygzymi wywania marihuany i amfetaminy oraz z powodu
jednoczesnegozywania r&nychsrodkéw psychoaktywnych.

Liczba zarejestrowanych oséb (nie wizyt) uzalmionych, zgtaszajcych sk do placéwki w latach 2013/2014

Wiek
Podstawowy narkotyk 2013 2014
do 13-15 16-19 20-29 powy zej do 13-15 16-19 20-29 powy zej
12 lat lat lat lat 30 lat 2 lat lat lat lat 30 lat
Przetwory konopi - 3 19 18 10 - 8 32 35 18
Barbiturany/inne leki - - - - 4 - - 1 1 2
nasenne/uspokajaj ace
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Kokaina - - - - - - - - 1 1
Amfetamina - 1 14 36 12 - 3 16 48 15
Mieszane - 6 30 79 53 - 7 38 107 80
Inne - alkohol - - 5 24 235 - - 5 20 287
Inne — zaburzenia - - 5 30 326 - - 13 73 358
zachowania F43.2

Inne — F63.0, F63.8 - 1 8 16 11 - 1 17 13 18
Razem: - 11 81 203 651 - 19 122 282 779

W roku 2014 w stosunku do roku 2013 np#t wzrost liczby pacjentéw uzateionych
zgtaszagcych s¢ po raz pierwszy.

Liczba pacjentéw zgtaszagcych sk po raz pierwszy

2013 rok 2014 rok
Uzaleznieni | Nie uzale znieni Uzaleznieni | Nie uzale znieni
K M K M K M K M
32 110 89 51 40 144 81 25
142 140 184 106

Wyniki ogolnopolskich bada ankietowych wskazaj ze dosgpnas¢ do narkotykéw i/lub
dopalaczy jest powszechna, a eksperymentowaniez pmdéodziez z substancjami
psychoaktywnymi jest zjawiskiem niepokoym. Dlatego zasadnym jest prowadzenie
i finansowanie programéw edukacyjnych kierowanedwao do miodziey, jak i do ich
rodzicow, pedagogow szkolnych i nauczycieli. Jedrakajwaniejszym elementem procesu
przeciwdziatania narkomanii jest profilaktyka pralzana w srodowisku lokalnym.
W zaleznoéci od stopnia ryzyka powinna byprowadzona na trzech poziomach:

Profilaktyka uniwersalna — ukierunkowana na cate populacjg.t® dziatania profilaktyczne
adresowane do catych grup (populacji) bez waglna stopig indywidualnego ryzyka
wystepowania probleméw alkoholowych. Ich celem jest zjszanie lub eliminowanie
czynnikdéw ryzyka sprzyjagych rozwojowi probleméw alkoholowych w danej pcuji.
Dziatania uniwersalneggealizowane w populacji dzieci i mtodziew wieku gimnazjalnym,
w populacji mtodych dorostych, w populacji rodzicéposiadajcych dzieci w wieku
szkolnym. Przyktadem profilaktyki uniwersalnejg sprogramy op#éniania inicjacji
alkoholowej lub papierosowej adresowane do cal@ufaxji dzieci wchodgcych w okres
pierwszych eksperymentow z substancjami psychoalstgvi.

Profilaktyka selektywna — ukierunkowana na jednostki i grupy zkszonego ryzyka.
Sg to dziatania profilaktyczne adresowane do jedrokib grup, ktore ze wzgtiu na swaj
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sytuacg spoteczp, rodzinm, srodowiskowg lub uwarunkowania biologiczneg sxaraone
na wkksze od przeetnego ryzyko wysipienia problemow alkoholowych lub/i innych
zaburzé zdrowia psychicznego. Przyktadem profilaktyki &&gvnej s dziatania
edukacyjne, opiekicze i rozwojowe podejmowane wobec dzieci pochogzh z rodzin

z problemem alkoholowym. Dziatania z tego poziomrofifaktyki s3 podejmowane
ze wzgkdu na sam fakt przynaleosci do takiej grupy, czyli np. bycie dzieckiem osoby
uzaleznionej od alkoholu, a nie ze wzgu na wysipowanie zaburze lub problemow
psychicznych u takich dzieci. Profilaktyka selektwnest, w¢c z definicji przede wszystkim
dziataniem uprzedzagym, a nie naprawczym.

Profilaktyka wskazujaca— to dziatania wymagage ukierunkowana na jednostki (lub grupy)
wysokiego ryzyka demonstyge pierwsze symptomy probleméw alkoholowych.
Sy to dziatania profilaktyczne adresowane do osébgrsob), ktore demonstguyvczesne
symptomy problemoéw alkoholowych lub/i innych zalmirzzachowania lub problemoéw
psychicznych, ale jeszcze nie spekpidgryteriow diagnostycznych picia szkodliwego,
uzalenienia od alkoholu lub innych zabufzezwigzanych z nadiywaniem alkoholu
opisanych w Mgdzynarodowej Klasyfikacji Chordb i Probleméw Zdrawgch ICD — 10.

Il. CELE PROGRAMU

1. Celem gtébwnym Programu jest promowanie i propagoe idei zdrowego stylaycia,
ograniczenie zywania narkotykdw, a tale ukazywanie przyczyn i tragicznych konsekwenciji
brania narkotykow.

2. Cele szczegobtowe:

1) ograniczenie zjawiska zywania substancji psychoaktywnych, w tym dopalaczy,
w szczegolnéci przez dzieci i mtodzie poprzez realizagjprograméow profilaktycznych.
Informowanie o dogpnych formach pomocy;

2) doskonalenie dziadlaw zakresie promocji zdrowego styktycia i edukacji publicznej,
poprzez prowadzenie profilaktycznej dziatalcicedukacyjno-informacyjnej,

3) ograniczenie szkdd zdrowotnych i spotecznych igjacych z uywania narkotykow
i innychsrodkéw psychoaktywnych,

lll. ZADANIA DO REALIZACJI

1. Zwigkszanie dospndsci lecznictwa dla oséb uzaeionych i os6b z syndromem
wspotuzalenienia od narkotykow, w tym:

1) wspotpraca z placowkami ghy zdrowia i innymi podmiotami w zakresie leczensbb
uzaleznionych i z syndromem wspoétuzateenia,

2) wspieranie dzialalroi instytucji, ktore ofery powszechg dostpnas¢ do informacii,
poradnictwa i pomocy psychologicznej,
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3) udzielanie pelnej informacji na temat miejsgadczcych profesjonalfp pomoc osobom
uzaleznionym i ich rodzinom,

4) realizacja programéw terapeutycznych dla osabsdych, dzieci i mtodzigy,
5) realizacja programow wczesnej interwencji,

6) realizacja programu wczesnej interwencji poprpeawadzenie punktu konsultacyjno-
diagnostycznego ds. HIV/AIDS.

2. Promowanie zdrowego styhycia wolnego od narkotykow i innychrywek, w tym:

1) realizacja programow promocji zdrowia i edukagitemat narkotykéw, w tym dopalaczy
w srodowisku dzieci, mtodziey i dorostych,

2) wspieranie rgnych form aktywnego splzania wolnego czasu poprzez inicjowanie
I organizowanie imprez sportowych i rekreacyjnych,

3) pomoc przy organizacji spotka osobami magcymi da $wiadectwo swoich whlasnych
przezy¢, zwigzanych z uzalaieniem od narkotykéw,

4) wspieranie dziatalrsgi $wietlic, klubéw i grodkdéw socjoterapeutycznych w zakresie
petnienia funkcji opiekficzo-wychowawczej i kompensacyjnej, oraz w zakresganizacji
ferii zimowych i wypoczynku letniego dla dzieci toaziezy z grupy ryzyka,

5) wspieranie zaf sportowo-rekreacyjnych a tak dziatsa na rzecz dioywiania dzieci
uczestniczcych w pozaszkolnych programach opiggzo-wychowawczych
I socjoterapeutycznych.

3. Prowadzenie profilaktycznej dziatakeoinformacyjnej i edukacyjnej, w tym:

1) uczestnictwo w ogolnopolskich i lokalnych kamiaah edukacyjnych i informacyjnych
z zakresu szkdd zdrowotnych osob eksperymegeyah z narkotykami,

2) wspieranie szkolnych animatoréw w realizacji fpa&tycznych programow krajowych
i autorskich,

3) organizowanie konkurséw plastycznych i quizOwnaéycznych z zakresu wiedzy
o problemach uzatmien i ich rozwzywaniu oraz promggych zdrowy stykycia,

4) dofinansowywanie specjalistycznych szkoldla pedagogéw szkolnych, nauczycieli
i wychowawcow w zakresie pracy profilaktycznejriggeutycznej z dzéni i miodzieza,

5) diagnozowanie i state monitorowanie probleméwleinien oraz badanie efektywsci
lokalnych dziata podejmowanych w ramach Programu.

4. Wspomaganie dzialaléd instytucji, stowarzysze i o0s6b fizycznych, stsycej
rozwigzywaniu problemow uzataien, w tym:
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1) wspodtpraca z organizacjami pozgtawymi i innymi jednostkami poytku publicznego
w obszarze profilaktyki i rozwzywania probleméw uzateien —promowanie ciekawych
projektow i inicjatyw spotecznych,

2) wspomaganie dziataldo organizacji mtodzigowych promujcych zdrowy trybzycia
wolny od natogow,

3) wspotpraca z KomendMiejska Policji w zakresie ograniczenia $ld osob kierujcych
samochodem pod wptywesnodkoéw psychoaktywnych;

4) wspotpraca z lokalnymi mediami w zakresie przgkeaania profesjonalnej wiedzy
na temat probleméw narkomanii,

5) wspoitpraca z Krajowym Biurem do Spraw Przeciatimia Narkomanii w zakresie
standardéw podejmowanych dziatgrofilaktycznych oraz udzielania pomocy osobom
uzaleznionym.

5. Organizowanie narad i konferencji dotycych zwalczania narkomanii swod dzieci,
miodziezy i 0s6b dorostych.

IV. SPOSOBY REALIZACJI
Zadania Programu realizowangmzez:

1) Wydziat Spraw Spotecznych, Zdrowia i Organizacjz®@mdowych poprzez zlecanie do
realizacji zada organizacjom pozagdowym i innym podmiotom dziataldoi pazytku
publicznego w drodze otwartych konkursow ofert,

2) Miejska Komisja Rozwjzywania Problemow Alkoholowych, ktéra wspotpracuje
z Wydzialem w zakresie realizacji zadakreslonych w Programie,

3) inne wydzialy i jednostki organizacyjne Miastagdipce dysponentamisrodkow
finansowych przeznaczonych na realizazgda ujetych w Programie.

V. FINANSOWANIE PROGRAMU

1) Program realizowany jest przez caty rok kalemoay, w ramachirodkow finansowych
okreslonych w uchwale budttowej, azrodiem finansowania zaflass dochody uzyskane
z tytulu wydawania zezwaohena sprzedanapojow alkoholowych,

2) Zrodtem finansowania Programu slochody za korzystanie z wydanych zezwole
na sprzeda napojow alkoholowych do spgcia na miejscu i na wynos
orazsrodki wiasne miastasrodki zaplanowane w budcie Miasta w roku 2016 na realizacje
Programu wynosgtacznie 80 000 zt.

Id: 1FF4B8FD-E586-40AA-AFDA-34DEO68FES86. Uchwalony Strona 7





