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1. Wprowadzenie

Narkomania jest powaznym problemem spotecznym oraz duzym ryzykiem dla zdrowia
psychicznego 1 fizycznego. Wiagze si¢ z problemami spolecznymi takimi jak: ubdstwo, bezrobocie,

prostytucja czy bezdomnos$¢. Narkomania generuje roéwniez zachowania kryminogenne.

Zjawisko to jest jednym z powazniejszych zagrozen dla dzieci 1 mlodziezy, tym grozZniejsze,
ze dokonujace si¢ zmiany spoleczno-ekonomiczne sprzyjaja rozpowszechnianiu si¢ mody na
uzywanie S$rodkow psychoaktywnych. Problem ten staje si¢ wspotczesnie coraz bardziej
dostrzegalny w szkotach, klubach czy innych ogdlnodostepnych miejscach, gdzie w sposob
anonimowy mozna tatwo sprzedaé czy zazy¢ narkotyki.

Zazywanie S$rodkdw psychoaktywnych jest silnie zwigzane z relacjami rodzinnymi, z
wykluczeniem ze S$rodowiska rowiesnikow czy ze zjawiskiem przemocy. Dlatego najbardziej
efektywnym sposobem zwalczania 1 zapobiegania narkomanii sg dzialania kompleksowe.
Poczawszy od szkot wspieranych przez rodziny i inne $rodowiska, ktore maja wplyw na
wychowanie, poprzez shuzbe zdrowia, policje po media. Dlatego tak istotng rolg w zapobieganiu
narkomanii odgrywa profilaktyka 1 edukacja dzieci, mlodziezy, rodzicow oraz nauczycieli.
Poszerzajac wiedz¢ na temat narkomanii, rozpoznawania i ograniczania zagrozen, ksztattowania u
dzieci i mtodziezy zdrowych wartosci, zachowan i1 postaw mozna umiejetnie zapobiegaé problemom
uzywania srodkow psychoaktywnych.

Dodatkowym zagrozeniem dla miodziezy w ostatnich czasach bylo pojawienie si¢ na rynku
tzw. ,,dopalaczy”, ktorych nie jest znany skiad chemiczny. Nalezy potozy¢ szczegdlnie duzy nacisk
na profilaktyke i1 przekazywanie wiedzy o negatywnych skutkach uzywania ,,dopalaczy” wsrod

dzieci i mtodziezy szkolne;j.

Podstawg prawng dziatan zwigzanych z zapobieganiem narkomanii w Polsce jest ustawa z
dnia 29 lipca 2005 roku o przeciwdziataniu narkomanii (Dz.U. z 2019 r, poz. 852 ze zm). Akt ten
stanowi, iz zadania z zakresu przeciwdziatania narkomanii realizujg organy administracji rzadowej i
jednostek samorzadu terytorialnego w zakresie okreslonym w ustawie.

Zgodnie z art. 10 ust. 1 przeciwdziatanie narkomanii nalezy do zadan wiasnych gminy i jest
realizowane w postaci gminnych programow przeciwdzialania narkomanii, uchwalanych corocznie
przez rady gmin. W szczegdlnosci zadania te obejmuja:

1. Zwiekszanie dostepnosci pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla oséb uzaleznionych i
zagrozonych uzaleznieniem.
2. Udzielanie rodzinom, w ktérych wystepujg problemy narkomanii, pomocy psychospotecznej i
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prawne;.

3. Prowadzenie profilaktycznej dziatalno$ci informacyjnej, edukacyjnej oraz szkoleniowej w
zakresie rozwigzywania problemoéw narkomanii, w szczegolnosci dla dzieci 1 mlodziezy, w tym
prowadzenie pozalekcyjnych zaje¢ sportowo - rekreacyjnych dla ucznidéw, a takze dziatan na rzecz
dozywiania dzieci uczestniczacych w pozalekcyjnych programach opiekunczo - wychowawczych i
socjoterapeutycznych.

4. Wspomaganie dziatan instytucji, organizacji pozarzadowych i1 oséb fizycznych, shuzacych
rozwigzywaniu problemow narkomanii.

5. Pomoc spoteczng osobom uzaleznionym i rodzinom osdb uzaleznionych, dotknietym ubostwem i
wykluczeniem spolecznym i integrowanie ze srodowiskiem lokalnym tych 0sob z wykorzystaniem

pracy socjalnej 1 kontraktu socjalnego.

Ustawa z dnia 11 wrzes$nia 2015 r. o zdrowiu publicznym (Dz. U. z 2018 r. poz. 1492 ze zm.) w
art. 23 pkt 6 wprowadzita zmiany do Ustawy o przeciwdziataniu narkomanii . Migdzy innymi art.
10 ust. 2 otrzymat brzmienie: Wojt (burmistrz, prezydent miasta) w celu realizacji zadan, o ktorych
mowa w ust. 1, opracowuje projekt Gminnego Programu Przeciwdzialania Narkomanii, zwanego
dalej ,,Gminnym Programem”, biorgc pod uwage cele operacyjne dotyczqce przeciwdziatania
narkomanii, okreslone w Narodowym Programie Zdrowia. Gminny Program stanowi czes¢ gminnej

strategii rozwigzywania problemow spotecznych.”

W kontek$cie nowego brzmienia art. 10, planujagc dziatania w ramach Gminnego Programu,
nalezy jednocze$nie uwzglednia¢ zadania wskazane do realizacji przez Narodowy Program Zdrowia
na lata 2016-2020, w szczegdlnos$ci tresci zawarte w ramach celu operacyjnego 2: Profilaktyka 1
rozwigzywanie problemow zwigzanych z uzywaniem substancji psychoaktywnych, uzaleznieniami
behawioralnymi 1 innymi zachowaniami ryzykownymi: Krajowy Program Przeciwdziatania
Narkomanii.

Narodowy Program Zdrowia wymienia jednostki samorzadu terytorialnego w katalogu
podmiotow odpowiedzialnych za realizacj¢ zadan odnoszacych si¢ do tej sfery, takich jak:

1. Zadania na rzecz ograniczania stosowania $rodkow odurzajacych, substancji
psychotropowych, srodkéw zastepczych i NSP (Nowe Substancje Psychoaktywne):

1.1. Dziatania informacyjne i edukacyjne

a) upowszechnianie informacji na temat dostepu do dziatan profilaktycznych, interwencyjnych,
pomocowych 1 placéwek leczenia dla oséb zagrozonych uzaleznieniem lub uzaleznionych od
srodkéw odurzajacych, substancji psychotropowych i nowych substancji psychoaktywnych oraz ich

rodzin przez biezacg aktualizacj¢ baz danych 1 ich udostepnianie;



b) prowadzenie dzialan edukacyjnych, w tym kampanii spolecznych, adresowanych do r6znych
grup docelowych, w szczegdlnosci do dzieci, miodziezy i rodzicow na temat zagrozen
wynikajacych z uzywania §rodkéw odurzajacych, substancji psychotropowych i NSP, a takze z
pozamedycznego stosowania produktéw leczniczych, ktérych uzywanie moze prowadzi¢ do

uzaleznienia.

2. Rozwoj kadr uczestniczacych w realizacji zadan z zakresu przeciwdziatania narkomanii, w

tym:

a) prowadzenie doskonalenia kompetencji osob pracujacych z dzie¢mi i mtodzieza dotyczacego
wczesnego — rozpoznawania  zagrozenia  uzywania  $rodkow  odurzajacych,  substancji
psychotropowych, $rodkéw zastepczych, NSP oraz umiej¢tnosci i podejmowania interwencji

profilaktycznej;

b) szkolenie grup zawodowych, w szczegdlnosci takich jak: lekarze psychiatrzy, lekarze
podstawowej opieki zdrowotnej, pielggniarki i potozne podstawowej opieki zdrowotnej, specjalisci
terapii uzaleznien 1 psycholodzy w zakresie tematyki uzaleznien od S$rodkéw odurzajacych,
substancji psychotropowych i NSP oraz skutecznych interwencji i programow profilaktycznych i

leczniczych;

c) prowadzenie dziatan edukacyjnych i szkoleniowych dotyczacych strategii rozwigzywania
probleméw wynikajacych z uzywania §rodkéw odurzajacych, substancji psychotropowych i NSP,

kierowanych w szczegdlnosci do przedstawicieli organizacji pozarzadowych 1 JST.
3. Profilaktyka
3.1. Profilaktyka uniwersalna

a) poszerzanie 1 udoskonalanie oferty, upowszechnianie oraz wdrazanie programow
profilaktyki o naukowych podstawach lub o potwierdzonej skuteczno$ci adresowanych do dzieci i
mtodziezy w wieku szkolnym, osob dorostych, w tym programéw profilaktyki, ktére biorg pod
uwage wspolne czynniki chronigce i czynniki ryzyka uzywania substancji psychoaktywnych i
innych zachowan ryzykownych, w szczegolnosci zalecanych w ramach Systemu rekomendacji

programéw profilaktycznych i promocji zdrowia psychicznego;

b) poszerzanie i udoskonalanie oferty, upowszechnianie oraz wdrazanie programow o
naukowych podstawach lub o potwierdzonej skutecznosci rozwijajacych kompetencje
wychowawcze 1 profilaktyczne rodzicow 1 oséb pracujacych z dzie¢mi 1 mitodziezg sprzyjajace

ksztaltowaniu postaw i zachowan prozdrowotnych dzieci i mtodziezy.



3.2. Profilaktyka selektywna

a) poszerzanie i udoskonalanie oferty i wspieranie realizacji programow o naukowych
podstawach lub o potwierdzonej skutecznosci realizowanych m.in. przez organizacje pozarzadowe 1
lokalnie dziatajace podmioty publiczne w miejscach o zwigkszonym ryzyku uzywania $rodkoéw

odurzajacych, substancji psychotropowych i NSP (np. miejsca rekreacji, imprezy muzyczne, kluby);

b) poszerzanie i udoskonalanie oferty i wspieranie realizacji programow wczesnej interwencji i
profilaktyki selektywnej, w szczegolnosci zalecanych w ramach Systemu rekomendacji programow
profilaktycznych 1 promocji zdrowia psychicznego, adresowanych do $rodowisk zagrozonych, w
szczegblnosci dzieci 1 mtodziezy ze $rodowisk zmarginalizowanych, zagrozonych demoralizacja,
wykluczeniem spotecznym oraz oséb uzywajacych $rodkéw odurzajacych, substancji

psychotropowych i nowych substancji psychoaktywnych w sposob okazjonalny.
3.2. Profilaktyka wskazujaca

a) poszerzanie 1 udoskonalanie oferty i1 wspieranie realizacji programoéw profilaktyki
wskazujacej o naukowych podstawach lub o potwierdzonej skuteczno$ci adresowanych do
jednostek lub grup wysoce narazonych na czynniki ryzyka, w szczeg6lnosci do 0s6b uzywajacych
srodkéw odurzajacych, substancji psychotropowych i NSP w sposob szkodliwy, w tym w
szczegblnosci zalecanych w ramach Systemu rekomendacji programow profilaktycznych i promocji

zdrowia psychicznego.

3.3 Ewaluacja zadan oraz aktualizacja 1 upowszechnianie standardow profilaktyki, w tym,

upowszechnianie standardow jakosci w zakresie profilaktyki narkomanii.
4. Redukcja szkdd, rehabilitacja i reintegracja spoleczna

4.1 Zwigkszanie dostepnosci do opieki zdrowotnej i programow podnoszacych jakos¢ zycia

0s0b uzywajacych szkodliwie 1 uzaleznionych

a) wspieranie realizacji programoéw redukcji szkdéd zdrowotnych 1 spolecznych wsérdd oséb
uzywajacych szkodliwie 1 uzaleznionych od §rodkdw odurzajacych, substancji psychotropowych i
NSP, obejmujace m.in. dziatalnos¢ edukacyjng, wsparcie spoteczne i socjalne, programy wymiany
igiet 1 strzykawek (zapobieganie zakazeniom przenoszonym droga krwi - HIV, HBV, HCV itd.)
oraz testowanie w kierunku zakazen krwiopochodnych (HIV, HBV i HCV);

b) rozwijanie i wspieranie sieci hosteli 1 mieszkan readaptacyjnych dla oséb w trakcie leczenia

lub po jego zakonczeniu;

¢) rozwijanie dostepu do leczenia ambulatoryjnego dla osdb uzywajacych szkodliwie 1

uzaleznionych od $rodkéw odurzajacych, substancji psychotropowych i NSP;



d) wspieranie programow reintegracji spotecznej i zawodowej 0sob uzaleznionych od srodkow

odurzajacych, substancji psychotropowych i NSP;

e) zwickszanie oferty dziatan zmierzajacych do aktywizacji zawodowej 1 spotecznej osob
uzaleznionych od $rodkéw odurzajacych, substancji psychotropowych i NSP lub zwigkszanie

dostepnosci do istniejacych form wsparcia.

5. Monitorowanie sytuacji epidemiologicznej w zakresie uzywania $rodkéw odurzajacych,

substancji psychotropowych 1 NSP oraz postaw spotecznych i reakcji instytucjonalnych, w tym:

a) realizacja badan ilosciowych w populacji generalnej 1 wsrod mlodziezy szkolnej (m.in.:
ESPAD — Europejski Program Badan Ankietowych w Szkotach, "Mtodziez"), prowadzonych co
najmniej co cztery lata wedlug metodologii EMCDDA (Europejskie Centrum Monitorowania

Narkotykow 1 Narkomanii).

Dziatania zwigzane z przeciwdzialaniem narkomanii na terenie Miasta Skierniewice maja
charakter dlugofalowy i stanowig kontynuacj¢ wcze$niej realizowanych Miejskich Programéw
Przeciwdziatania Narkomanii na terenie Miasta Skierniewice, co w duzym stopniu warunkuje ich
skuteczno$¢. Nalezy nadmieni¢, iz w przypadku uzasadnionych potrzeb zwigzanych =z
przeciwdziataniem narkomanii, w/w program moze by¢ modyfikowany uchwatami Rady Miasta
Skierniewice.

Realizatorem Programu jest Miasto Skierniewice przy wspotudziale:
1. Komendy Migjskiej Policji w Skierniewicach,
Miejskiego Osrodka Pomocy Rodzinie w Skierniewicach,

Szkot 1 Placowek o$§wiatowych z terenu Miasta Skierniewice,

el A

Organizacji pozarzagdowych.

2. Podstawy prawne:

1. Ustawa z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdzialaniu narkomanii (Dz.U. z 2019r., poz. 852),

2. Ustawa z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdzialaniu przemocy w rodzinie (Dz.U. z 2015r., poz.
1390 ze zm.),

3. Ustawa z dnia 12 marca 2004r. o pomocy spotecznej (Dz.U. z 2019r., poz. 1507 ze zm.),

5. Ustawa z dnia 8 marca 1990r. o samorzadzie gminnym (Dz.U. z 2019r., poz. 506 ze zm.),

6. Ustawa z dnia 11 wrze$nia 2015r. o zdrowiu publicznym (Dz.U. z 2018r., poz. 1492 ze zm.),
7. Ustawa z dnia 15 kwietnia 2011 roku o dziatalno$ci leczniczej (Dz. U. z 2018 1. poz. 2190 ze

zm.),



Programy krajowe:
1. Narodowy Program Zdrowia na lata 2016 — 2020 z dnia 4 sierpnia 2016 r.
2. Krajowy Program Przeciwdziatania Przemocy w Rodzinie na lata 2014 — 2020 z dnia 29 kwietnia

2014 roku.

3. Diagnoza problemu uzaleznienia od narkotykéw na terenie Miasta

Skierniewice

Na dzien 31.12.2018 r. na terenie Miasta Skierniewice zamieszkiwato 47 375 mieszkancow
w tym 37 500 powyzej 18 1. Z.

Dane dotyczace probleméw spolecznych uzyskane zostaty w drodze anonimowych badan
ankietowych przeprowadzonych w mie$cie Skierniewice wsréd dwoch grup reprezentujacych dwa
lokalne srodowiska:

1) dorosli mieszkancy,

2) dzieci i mlodziez.

3.1. Wyniki badan dotyczacych problemow spolecznych w Skierniewicach.

Dane zostaty zebrane w okresie maj-czerwiec 2019 r. Zrealizowano tacznie 443 ankiety.
Zroznicowany dobor proby do badania umozliwit poglebienie badanych zjawisk zwigzanych bezpo-
srednio z zagrozeniami spolecznymi na terenie Miasta Skierniewice. Analiza 1 interpretacja danych
pozwolila na sformutowanie wnioskéw oraz rekomendacji wzgledem planowanych przysztych
dziatan profilaktycznych w miescie.

3.1.1 Badania dorostych mieszkancow miasta Skierniewice.

W badaniu wzieto udziat 110 dorostych mieszkancéw miasta Skierniewice, wsrodd nich wigkszos$¢

stanowily kobiety (53%), za$ mezczyzni stanowili 47% badanej proby.

Wyk. 1. Pleé:
meiczyzna 47%
kobieta 53%

44% 45% 46% 47 % 48% 49% 50% 51% 52% 53%



Najwiecej 0sob w probie to osoby w wieku od 36-45 lat (33%), nastepnie 33% znajdowato si¢ w
przedziale wiekowym 46—55 lat, 25% 0s6b w wieku 26-35 lat, 5% badanej spotecznosci miato wie-
cej niz 65 lat, 3% proby stanowili mieszkancy w wieku do 25 lat a 2% stanowia osoby powyzej 56-

65 lat.
Wyk.2. Wiek:

35%
3 33%
: 33%

25% 25%

5% 30, 294, 59
(]

do 25 lat 26-35 36-45 46-55 56-65 powyziej65lat



Jak wynika z analizy struktury wyksztalcenia badanej spoteczno$ci, zauwazy¢ mozna,
iz blisko potowa ankietowanych legitymowala si¢ wyksztatlceniem wyzszym (42%). 38% osoéb
posiadalo wyksztalcenie $rednie lub pomaturalne, 16% wyksztalcenie zawodowe, zas 4%

ankietowanych mieszkancoéw posiadato wyksztatcenie podstawowe.

Wyk. 3. Wyksztalcenie:

wyiZsze \ I 42%

zawodowe ‘

srednie lub pomaturalne

SRR
podstawowe 4%

| 38%

36% ankietowanych mieszkancow pracuje w przedsigbiorstwach prywatnych jako pracownicy, a
34% ankietowanych pracuje w instytucjach publicznych. 6% badanych jest rolnikami.
12% respondentéw prowadzi swoja wiasng dzialalnos¢ gospodarcza, 5% znajduje si¢ na emeryturze

lub rencie. Natomiast kolejne 6% pozostaje bez zatrudnienia.

Wyk. 4. Miejsce zatrudnienia:

emeryt/rencista 5%
osobabezrobotna [ﬁ 6%

rolnik @ 6%
wlasna dzialalno$é gospodarcza | 1 12%
przedsiebiorstwo prywatne {jako pracownik) ) 36%
instytucja publiczna (rzadowalub samorzadowa) [/ 34%
0 5 10 15 20% 25 30 35 40



Ponad potowa respondentéw ocenila pozytywnie swoja sytuacj¢ materialng — 60% os6b wskazato
tutaj odpowiedz ,,dobrze”, za§ 5% odpowiedz ,,bardzo dobrze”. 25% os6b uwaza, ze ich sytuacja
materialna jest ani dobra, ani zta. Zle swoja sytuacje materialna ocenito 7% respondentow, a 2%

ankietowanych osob wskazato odpowiedz ,,bardzo Zle”.

Wyk. 5. Jak ocenia Pan/i swoja sytuacje materialng?

bardzo zle 29%
e | ¥ 7%

ani dobrze, ani Zle | 25%
dobrze ; | 60%
bardzo dobrze /8 5%
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%

Osoby zamezne lub Zonate stanowily wiekszo$¢ ankietowanych osob (67%). 13% badanej proby

stanowily osoby stanu wolnego, za$ 11% to osoby rozwiedzione, a 9% wdowy 1 wdowcy.

Wyk. 6. Stan cywilny:

e panna/kawaler = zamezna/zonaty = rozwiedziona/rozwiedziony = wdowa/wdowiec

N\

A

|

R
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Problem narkotvkowy z perspektywy dorostvch mieszkancow

Analize problemu narkotykowego rozpoczeto od oszacowania skali problemu w Miescie
Skierniewice oraz sprawdzenie wiedzy mieszkancéw na temat narkotykow i1 dopalaczy, a takze
sprawdzenie dostepnosci tych substancji w miescie.

Do kontaktu z narkotykami przyznalo si¢ 5% mieszkancow, w tym 3% osob zazywalo je
jednokrotnie, 1% robito to kilka razy w roku, a kolejny 1% badanych zazywa te substancje kilka

razy w miesigcu.

Wyk. 7. Jak czesto zazywa Pan/i Srodki psychoaktywne (narkotyki, dopalacze)

nie zazywam (R 95%
zazywatem/am jednokrotnie @ 3%
kilka razy w roku ' 1%
kilka razy w miesiacu ' 1%
raz w miesigcu ' 0%
raz w tygodniu ' 0%

codziennie lub prawie codziennie ‘ 0%

™,
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Do kontaktu ze srodkami psychoaktywnymi przyznali si¢ wylacznie m¢zczyzni. Zazywali te srodki:
jednokrotnie (5%) oraz kilka razy w roku (1%).
Wyk. 7a . Jak czesto zazywa Pan/i Srodki psychoaktywne (narkotyki, dopalacze)? — w podziale na ple¢

mezczyzna kobieta

0,

5%

zazywatem/am jednokrotnie

kilka razy w roku '010/20

kilka razy w miesigcu l 8%
raz w miesigcu ' 8%
raz w tygodniu I 8%

- . A ‘Z
codziennie lub prawie codziennie 81;

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
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Osoby zazywajace narkotyki, siggaly po nastepujace substancje: marihuang (100%) oraz dopalacze
(20%).

Wyk. 8. Prosze zaznaczy¢ na ponizszej liscie, ktore substancje psychoaktywne stosowal/a Pan/i?

inne | 0%

dopalacze

20%
leki | 0%
sterydy | 0%

$rodki nasenne | 0%

ekstazy | 0%
grzyby halucynogenne | 0%
Lsof 0%
kokaina | 0%
amfetamina | 0%
marihuana (T 100%
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

* Pytanie wielokrotnego wyboru, odpowiedzi nie sumujg sie do 100%

Glownym powodem siggania po substancje psychoaktywne jest towarzystwo (80%).
W dalszej kolejnosci ankietowani wskazywali na: ciekawos¢ (60%), wptyw znajomych (60%),

probe zapomnienia o problemach (40%), probe ztagodzenia stresu (40%) oraz chec lepszej zabawy
(20%).

Wyk. 9. Z jakich powodow siegnal/ela Pan/i po wyzej wymienione substancje psychoaktywne?

inne | 0%
brak konkretnego powodu l 0%
z ciekawosci [ E—— 60%
wptyw znajomych (M. 60%
by ztagodzi¢ stres (NN 20%
by zapomnie¢ o problemach _ 40%
dla towarzystwa (—— 80%
chec lepszej zabawy 20%
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%
* Pytanie wielokrotnego wyboru, odpowiedzi nie sumujg sie do 100%
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Zdecydowana wigkszo$¢ osob nie potrafila oceni¢ mozliwos$ci pozyskania narkotykow na terenie
Miasta Skierniewice (64%). Zdaniem 1% ankietowanych substancje te sg calkowicie niedostgpne

oraz trudno dostepne (13%). 23% 0s6b uwaza, ze te substancje sa tatwo dostepne.

fatwo dostepne //////////////% 23%

| 13%

trudno dostepne

catkowicie niedostepne % 1%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70%

Natomiast jesli chodzi o mozliwo$¢ pozyskania dopalaczy, to 76% o0s6b nie wie,
czy w miescie mozna kupié te substancje. 13% 0s6b uwaza jednak, iz sa one tatwo dostepne, a 10%

ankietowanych sadzi, iz sg one trudno dostepne oraz catkowicie niedostgpne (1%).

Wyk. 11. Jak ocenia Pan/i mozliwo$¢ pozyskania dopalaczy na terenie Pana/i miejscowosci?

trudno dostepne | . - 1 10%

catkowicie niedostepne é 1%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%
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75% ankietowanych mieszkancoOw uznato, iz nie zna miejsc w miescie, w ktdrych mozna zakupi¢
substancje psychoaktywne. Osoby, ktore znaja takie miejsca, wskazywaly, iz mozna je kupi¢: na
osiedlu (13%), w centrum miejscowosci (8%), w dyskotece (13%), na sitowni (3%) oraz w okoli-
cach szkoty (11%). Natomiast 12% osob zna konkretna osobg¢ sprzedajaca substancje psychoaktyw-

ne.

Wyk. 12. Czy zna Pan/i miejsca w swojej miejscowosci gdzie mozna zakupi¢ narkotyki lub dopalacze?

inne | 0%

znam konkretng osobe Z—___Z 12%
w szkole, przed szkota __ 11%

w sitowni £ 3%

na dyskotece 13%
w centrum miejscowoici 1 8%

na osiedu E_____ 13%

nie znam takich miejsc (MMMM" 75%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%

* Pytanie wielokrotnego wyboru, odpowiedzi nie sumujg sie do 100%
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Mieszkancow poproszono tez o ustosunkowanie si¢ do kilku stwierdzen.

2% ankietowanych mieszkancoéw uwaza, ze nie ma nic ztego w przychodzeniu do pracy pod
wplywem narkotykéw lub dopalaczy. Z tg opinig nie zgodzito si¢ 82% osob, zas 16% nie potrafilo
udzieli¢ odpowiedzi na to pytanie.

5% badanych twierdzi, iz posiadanie narkotykow nie powinno by¢ karalne, za$ 79% o0s6b uwaza,
ze nalezy kara¢ za posiadanie narkotykow. 16% osob wskazato odpowiedz ,,nie wiem”.
87% ankietowanych uwaza, ze dopalacze nie sg bezpieczng alternatywa dla narkotykow. 13%
0s0Ob nie potrafito odnies¢ sie¢ do tego stwierdzenia.
Ze stwierdzeniem ,,0kazjonalne zazywanie narkotykow nie prowadzi do uzaleznienia” zgodzilo si¢
5% o0s06b, a 77% nie zgodzito si¢ z ta opinig. 18% ankietowanych wskazato odpowiedz ,,nie wiem”.
8% mieszkancow twierdzi, ze marithuana nie powinna by¢ klasyfikowana jako narkotyk,
natomiast 59% badanych uwaza, ze marihuana powinna by¢ zaliczana do narkotykow. 33% osob
nie potrafito udzieli¢ odpowiedzi na to pytanie.
3% ankietowanych twierdzi, ze wszystkie narkotyki sg bezpieczne, o ile uzywa si¢ ich odpowied-
nio, za$ 84% osob nie zgodzilo si¢ z ta opinig, a 14% nie potrafilo udzieli¢ odpowiedzi na to pyta-

nie.

Wyk. 13. Prosze¢ oceni¢ czy zgadza si¢ Pan/i z ponizszymi stwierdzeniami.

zgadzam sie nie zgadzam sie nie wiem

W przychodzeniu do pracy pod wptywem
narkotykéw/dopalaczy nie ma nic ztego

Posiadanie narkotykdéw nie powinno by¢ karalne

Dopalacze s3 bezpieczng alternatywa dla 13%:
narkotykow

Okazjonalne zazywanie narkotykéw nie prowadzi
do uzaleznienia

Marihuana nie powinna by¢ klasyfikowana, jako 4 8'%'
narkotyk

% ,. 14 Z

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Wszystkie narkotyki sg bezpieczne o ile uzywa
sie ich odpowiednio
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Glownym zrodtem wiedzy dotyczacej konsekwencji naduzywania substancji psychoaktywnych jest
dla mieszkancow: telewizja i Internet (55%). W dalszej kolejnosci wskazywali oni na: pras¢ (37%),
znajomych (28%), prace (25%), rodzing (20%), lekarza (5%), uczelni¢ (11%), ze szkolenia (1%),
ze szkolenia w pracy (1%) oraz inne zrdédla (2%). 33% ankietowanych przyznato, iz w ogodle nie

czerpie wiedzy na ten temat.

Wyk. 14. Skad czerpie Pan/i informacje o konsekwencjach naduzywania substancji psychoaktywnych?

szkolenia w pracy Z 1%
szkolenia @ 1%
z innych zrédet 2%
nie zdobywam informacji (NN 33%
z prasy (I 37%
z telewizji i Internetu (" 55%

od lekarzy 5%

z pracy (NN 25%

FLLEI AT LRI AL TR ETEITE,

ruczelnilfzzz 11%
od znajomych (R 28%
od rodziny — 20%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%

* Pytanie wielokrotnego wyboru, odpowiedzi nie sumujg sie do 100%
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3.1.2. Badania dzieci i mlodziezy szkolnej na terenie miasta Skierniewice

W badaniu wzigto udziatl 333 ucznidow trzech szkot ponadpodstawowych. Wsrod nich przewage

liczebna stanowity dziewczynki (62%), chtopcy stanowili 38% badanej spotecznosci.

Wyk. 15. Ple¢

M kobieta M mezczyzna

Wiekszo$¢ badanych stanowili uczniowie klasy I, tj. 59%. 24% proby to uczniowie klasy II, 13%
badanej spotecznosci tworzyli uczniowie klasy III, za§ najmniej liczng grupe tworzyli uczniowie

klasy IV, tj. 4%.

Wyk.16. Klasa

59%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%
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Ponad polowa ankietowanych, tj. 53% o0so6b to uczniowie w wieku 17 lat. Natomiast 18 lat

1 wigcej mialo 33% uczniow. Szesnastolatkowie tworzyli 11% badanej spoteczno$ci. Natomiast
najmniej liczng grupe (3% osob) stanowili uczniowie w wieku 14 lat. Ze wzgledu na fakt, iz w
badaniu uczestniczyli uczniowie szkét ponadpodstawowych mozna wnioskowac, iz sg to osoby,

ktore wczesniej rozpoczely edukacje.

Wyk. 17. Wiek

60%

53%
50%
40%
33%

30%
20%
10% 11%

3%

0% 0%
14lat 15lat 16lat 17 lat 18lati wiecej

Problem narkotvkowy z perspektywy dzieci i mlodziezy

W pierwszym pytaniu uczniow zapytano, czy zdarzylo im si¢ kiedykolwiek probowaé zazywaé

narkotyki. Odpowiedzi twierdzacej udzielito tutaj 12% uczniow.

Wyk. 18. Czy probowales$/a$ kiedykolwiek zazywac¢ narkotyki/dopalacze?

nie 88%

tak 12%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90%
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dkami psychoaktywnymi przyznalo si¢ 17% chltopcéw 1 co dziesigta

4
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Do kontaktu ze

dziewczynka.

Wyk. 18a. Czy probowales/a$ kiedykolwiek zazywa¢ narkotyki/dopalacze? — w podziale na pleé

nie 3 tak

%

Al
.
|~ 4//
2

=,
|7

AT !
%%%
L

.

A

i\

.

©
<
N
>
N
O
N
[
1S

- EZ

\ W \

1

1

11
——

10%

11111111711

1/

kobieta

10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90%

0%

li, iz zazywali narkotyki, az 5% os6b pierwszy raz miata kontakt z

J4

Orzy przyzna

, kt
tymi substancjami majac od 8 do 10 lat. W wieku 11 — 13 lat po substancje psychoaktywne

ow

d ucznid

§ro

4

W

pierwszy raz siegneto kolejne 5% ucznidw, w wieku 14 — 16 lat 46% ankietowanych. Pozostali
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Uczniowie, ktorzy zazywali $rodki psychoaktywne siggali po: marihuang lub haszysz (88%), inne
formy konopi (22%), amfetaming (22%), ekstazy (20%), ,,Kompot: (20%), kokain¢ (20%), LSD
(20%), grzyby halucynogenne (17%), heroine (17%), substancje wziewne (17%), metadon (15%),

dopalacze (15%), sterydy anaboliczne (15%) oraz i inne substancje (15%).
Wyk. 20. Jakie byly to substancje?

inne
LSD
substancje wziewne [N 15%
sterydy anaboliczne (I 20%
dopalacze (Y 17%
. 15%
A 15%
A 20%
metadon (NN 15%
heroina (NN 17%
kokaina (NN 20%
ekstazy (NN 20%
grzyby halucynogenne [N 17%
amfetamina (NG 22%
inne formy konopi A 22%
marihuana lub haszysz (R 38%
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90%

* Pytanie wielokrotnego wyboru, odpowiedzi nie sumujg sie do 100%
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Blisko potowa uczniéw pierwszy raz siegneta po substancje psychoaktywne w czasie imprezy
towarzyskiej (49%). Rzadziej wskazywano natomiast nastgpujace odpowiedzi: ze znajomymi na
podworku (29%), w dyskotece (5%) oraz w czasie uroczystosci rodzinnej (5%). 12% ucznidw

wskazalo rowniez na inne okolicznos$ci.

Wyk. 21. W jakich okoliczno$ciach zazyles/as$ narkotyki/dopalacze po raz pierwszy?

inne %//////////////j 12%
w czasie imprezy towarzyskic] (" 49%

w czasie wycieczki szkolnej l 0%

5%

na dyskotec

pod nieobecnos$¢ rodzicow w domu | 0%

ze znajomymi na podworku

5%

W czasie uroczystosci rodzinnej

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35% 40% 45% 50%

* Pytanie wielokrotnego wyboru, odpowiedzi nie sumujg sie do 100%
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Zastanawia¢ moze, skad uczniowie biorg substancje psychoaktywne, skoro sa one prawnie
zabronione. Uczniowie najczgséciej wskazywali, iz: dostali je od kolegi/kolezanki (51%), zazywali
je w grupie znajomych (46%), kupili od kolegi (12%), dostali od kogos, kogo znali ze styszenia
(10%), kupili od kogos$, kogo znaja ze slyszenia (10%), dostali je od brata lub siostry (7%),
otrzymali je nie§wiadomie bez swojej zgody (7%), otrzymali je od jednego z rodzicéw (7%), kupili
je od obcej osoby (2%), dostali od obcej osoby (2%) oraz wzigli je bez pozwolenia rodzicow (2%).
5% ucznidéw wskazato rdwniez na inne zrodta. Co dziesigty uczen nie potrafil udzieli¢ odpowiedzi

na to pytanie.

Wyk. 22. Skad wziale$/wziela$ te substancje?

inne 5%
g)g'ccr)?(/r)na’fem /am ja nieswiadomie (bez mojej 7/////////////// 7%
Dostatem od jednego z rodzicow W’ 7%

Kupitem od obcej osoby % 2%

Kupitem od kogos znanego mi ze styszenia, ale
nie osobiscie

i1

. o T 3
Kupitem od kolegi 7//%/:{’}7/7/,/,/;////1//;;;;; 12%

WA

Bralismy to wspolnie, w grupie przyjacict ([N 6%
Dostatem(am) od obcej osoby 2%
chyszenia, e nis osapiécie = O 10%
Dostatem(am) od kolegi/kolezanki _ 51%
Dostatem(am) od starszego brata lub siostry 7%

Wozigtem(am) z domu, bez pozwolenia rodzicéw % 2%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%

* Pytanie wielokrotnego wyboru, odpowiedzi nie sumujg sie do 100%

22



Ciekawo$¢ (71%) oraz che¢ dobrej zabawy (46%) to gldwne czynniki motywujace uczniow do
zazywania substancji psychoaktywnych. W dalszej kolejnosci wskazywali takze na:
przyjemnosé/relaksacje (44%), presje grupy (7%), che¢ bycia modnym (5%), che¢ zaimponowania
w towarzystwie (5%). Kolejnych 7% ucznidw otrzymalo substancje psychoaktywne bez swojej

zgody, a 12% ucznidow wskazalo na inne powody.

Wyk. 23. Co sklonilo Ci¢ do zazywania narkotykéw/dopalaczy?

inne

otrzymatem/am je nieswiadomie (bez mojej zgody) [

s (N 14%

1 5%

zaimponowanie w towarzystwie
presjagrupy || 7%
ciekawos¢ (NN 71%

che¢ bycia modnym T 5%

chec dobrej zabawy — 46%

0% 10%  20% 30% 40% 50% 60%  70%  80%

* Pytanie wielokrotnego wyboru, odpowiedzi nie sumujg sie do 100%
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Uczniowie najczesciej siggaja po substancje psychoaktywne: u kolezanki/kolegi (46%),
na podworku (44%), w domu (24%), w barze lub klubie (24%), na terenie szkoty (12%), podczas

szkolnych wycieczek (5%) oraz w innym miejscu (17%).

Wyk. 24. Gdzie zdarzylo Ci si¢ zazywa¢ narkotyki/dopalacze?

1 2%

impreza

winymmieisu 22222222 1T%
na podwark [ 449%
wbarze, kubie [ 24%

) 5%

ukolezanki, koleg (R 46%

FITITITHTIITINTN,

podczas szkolnych wycieczek

na terenie szkoty %/’/'/I/'/'/’//////////% 12%
w domy (N 24%

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35% 40% 45% 50%

* Pytanie wielokrotnego wyboru, odpowiedzi nie sumujg sie do 100%

24% uczniow, ktorzy zazywali narkotyki lub dopalacze, przyznalo, iz ich rodzice wiedza o tym

fakcie.

Wyk. 25. Czy rodzice wiedza, ze zazywasz narkotyki/dopalacze?

A A TEETRATRTTRTTTTLREENNREYNERNRTRRTRRARRVENVANIARIOOOS

tak

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%
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Rodzice uczniéw na informacje o zazywaniu przez swoje dzieci substancji psychoaktywnych, w
wiekszosci: szukali pomocy u specjalisty (10%), denerwowali si¢ 1 wyznaczali kar¢ (10%) oraz
reagowali w inny sposob (30%). Znaczna czg$¢ rodzicow, tj. 50%, nie reagowato w

ogole.

Wyk. 26. Jak Twoi rodzice zareagowali na zazywanie przez Ciebie narkotykéw/dopalaczy?

ml 3%

10%

szukali pomocy u specjalisty /
przeprowadzili ze mng rozmowe ' 0%
zdenerwowali sie i wyznaczyli kare

-~ 50%

nie Zareagowali, mimo ze wiedzieli _ e

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35% 40% 45% 50%

Co piaty uczen uwaza, ze pozyskanie narkotykéw lub dopalaczy w ich miescie jest tatwe.
Przeciwnego zdania jest natomiast 15% badanych. Wigkszo$¢ uczniéw (66%) nie ma wiedzy na ten

temat.

Wyk. 27. Gdybys chcial zdobyé¢ narkotyki lub dopalacze w swojej miejscowosci byloby to:

15%

| 20%

fatwe

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70%
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Uczniowie w wigkszo$ci nie potrafia wskaza¢ miejsc, w ktorych mozna kupi¢ narkotyki
lub dopalacze — takiej odpowiedzi udzielito 81% ankietowanych. Pozostale osoby wskazywaly na:
okolice szkoty (5%), osiedle (4%), centrum miejscowosci (3%), na dyskoteke (2%) oraz sitownig

(2%) 1 inne miejsca (2%). 13% ucznidéw zna osobe, u ktorej mozna kupié¢ narkotyki.
Wyk. 28. Czy znasz miejsca w swojej miejscowosci gdzie mozna kupié narkotyki lub dopalacze?

.
inne miejsca % 2%

igibmyékonkretnq osobe, u ktérej je mozna %//////////i 13%

w sitowni % 2%

na dyskotece ZZ/ 2%

3%

w centrum miejscowosc

e zram toich i [ &1%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90%

* Pytanie wielokrotnego wyboru, odpowiedzi nie sumujg sie do 100%
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Wigkszo$¢ uczniow wie, ze zazywanie narkotykéw lub dopalaczy jest zdecydowanie szkodliwe dla
zdrowia — takiej odpowiedzi udzielito 67% uczniow. Natomiast 16% o0sob uwaza, ze jest to raczej
szkodliwe. Z ta opinig nie zgodzito si¢ 4% oso6b, w tym 2% ucznidw uwaza, ze jest to raczej
nieszkodliwe, a kolejne 2% uczniow twierdzi, ze zazywanie tego typu substancji jest zdecydowanie

nieszkodliwe. 13% ankietowanych nie potrafito udzieli¢ odpowiedzi na to pytanie.
Wyk. 79. Czy uwazasz, ze zazywanie narkotykow lub dopalaczy jest szkodliwe dla zdrowia?

13%

trudno powiedziec |

zdecydowanie nie 2%

raczej nie

raczej tak

67%

zdecydowanie tak

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70%
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3.1.3 Dane pochodzace z badan ankietowych uzupelniono o dane Miejskiego Osrodka Pomocy
Rodzinie.
Miejski Osrodek Pomocy Rodzinie w 2018 r. z powodu narkomanii objat pomoca
1 wsparciem 11 rodzin i 14 oséb w tych rodzinach. W stosunku do danych z roku 2017 zwigkszyta
si¢ liczba rodzin dotknigtych narkomania i oséb w tych rodzinach o 3.
Z pomocy psychologa w Miejskim O$rodku Pomocy Rodzinie w Skierniewicach skorzystato 76

0s0b dotknietych problemem przemocy, w tym 2 uzaleznione od narkotykow.

4. Ocena zasobow majacych zastosowanie w dzialaniach z zakresu profilaktyki i
leczenia uzaleznien od Srodkow psychoaktywnych

4.1 Podmioty wykonujgce dzialalnos¢ lecznicza
4.1.1 Podstawowa Opieka Zdrowotna

W ramach podstawowej opieki zdrowotnej (POZ) udzielane sg $§wiadczenia zdrowotne
profilaktyczne, diagnostyczne, lecznicze, rehabilitacyjne oraz pielggnacyjne z zakresu medycyny
ogolnej, rodzinnej, choréb wewnetrznych i pediatrii. Ushugi te realizowane sa w ramach
ambulatoryjnej opieki zdrowotnej przez lekarza POZ, pielegniark¢ POZ, potozng POZ oraz
higienistk¢/pielggniarke szkolng w §rodowisku nauczania i wychowania. Ponadto w ramach POZ
udzielane s3 $wiadczenia nocnej 1 $wiatecznej opieki zdrowotnej oraz transportu sanitarnego.

W Miescie Skierniewice $wiadczenia lekarza podstawowej opieki zdrowotnej udzielane sa przez 10
podmiotéw leczniczych w 12 lokalizacjach. Wykaz tych podmiotow wraz z danymi adresowymi

przedstawiono w ponizszej tabeli.

L.p. Podmiot leczniczy Adres
I. Centrum Medyczne Ogrodowa OMC spotka z 96-100 Skierniewice, Ogrodowa 21/23
ograniczong odpowiedzialnoscia spotka 96-100 Skierniewice, Narcyzowa 3
komandytowa
2. KA -MED Spétka cywilna M.M. Jastrzgbscy, 96-100 Skierniewice, Armii Krajowej 33
M. Klemba - Borek, L. Diks, J. Sliwinska
3. MEDYK Sp. z 0. o. 96-100 Skierniewice, Henryka Sienkiewicza 1
4, NZOZ Przychodnia Medycyny Rodzinnej 96-100 Skierniewice, Melchiora Wankowicza 7
"WIDOK" Spoétka Jawna Maciej Pigon Maria
Stebel
5. FAGMET Sp. zo. o. 96-100 Skierniewice, Sobieskiego 29
6. NZOZ JUDYTA Sp. zo. o. 96-100 Skierniewice, Reymonta 16
96-100 Skierniewice, W. Orkana 6D/E/F
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7. Praktyka Lekarzy "KOPERNIK" JACEK 96-100 Skierniewice, Mikotaja Kopernika 9a
NAPIORKOWSKI SPOLKA JAWNA

8. Ambulatorium - Publiczny Zaktad Opieki 96-100 Skierniewice, Kilinskiego 27
Zdrowotnej Jednostki Wojskowej Nr 4159

9. PRZYCHODNIA RAWKA s.c. 96-100 Skierniewice, S. Domarasiewicza 3/5
A. Koztowska, P. Tokarzewski

10 Wojewodzki Szpital Zespolony im. Stanistawa 96-100 Skierniewice, Jana III Sobieskiego 4

Rybickiego w Skierniewicach

(Nocna i Swigteczna Opieka Zdrowotna)

4.1.2. Opieka psychiatryczna i leczenie uzaleznien

Swiadczenia z opieki psychiatrycznej i leczenia uzaleznien udzielane sa3 w warunkach

stacjonarnych, dziennych oraz ambulatoryjnych. W Mie$cie Skierniewice $wiadczenia tego rodzaju

udzielane sa wylacznie w trybie ambulatoryjnym przez 8 podmiotow leczniczych.

L.p. | Podmiot udzielajacy Jednostka organizacyjna Komérka organizacyjna | Umowa z
Swiadczen NFZ
1 Centrum Medyczne Centrum Medyczne Ogrodowa | Poradnia zdrowia Nie
Ogrodowa OMC spotka z 96-100 Skierniewice psychicznego
ograniczona ul. Ogrodowa 21/23
odpowiedzialnoscia spotka
komandytowa
2. Wojewddzki Szpital Poradnia specjalistyczna Poradnia zdrowia Tak
Zespolony im. Stanistawa 96-100 Skierniewice psychicznego
Rybickiego w ul. Wita Stwosza 1
Skierniewicach Poradnia specjalistyczna Poradnia leczenia Tak
96-100 Skierniewice uzaleznien
ul. Jana III Sobieskiego 4
3. MEDYK Sp. z o.0. Przychodnia Lekarska Poradnia zdrowia Tak
MEDYK psychicznego
96-100 Skierniewice Poradnia psychologiczna | Nie
ul. H. Sienkiewicza 1
4. NZOZ Przychodnia Przychodnia "WIDOK" Poradnia zdrowia Nie
Medycyny Rodzinnej 96-100 Skierniewice psychicznego
"WIDOK" Spétka Jawna ul. M. Wankowicza 7
Maciej Pigon Maria Stebel Poradnia psychologiczna | Nie
5. FAGMET Sp. z 0. 0. Przychodnia Lekarska Poradnia zdrowia Tak
"ESKULAP" psychicznego
96-100 Skierniewice Poradnia psychologiczna | Tak
ul. Sobieskiego 29
Poradnia psychologiczna | Tak
dla dzieci
Poradnia terapii Nie
uzaleznienia od alkoholu i
wspotuzaleznienia
6. NZOZ JUDYTA Przychodnia Poradnia psychologiczna | Nie
Sp. zo. 0. 96-100 Skierniewice
ul. Reymonta 16
Przychodnia - filia Poradnia psychologiczna | Nie
96-100 Skierniewice
ul. W. Orkana 6D/E/F
7. BIZNES PARTNER  Sp. | NZOZ Biznes Partner Med Poradnia zdrowia Nie

Z 0. 0.

96-100 Skierniewice

psychicznego
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ul. Mikotaja Kopernika 9a Poradnia psychologiczna | Nie
8. Stowarzyszenie Rodzicow i | NZOZ Osrodek Opiekunczo- Poradnia zdrowia Nie
Opiekunow Dzieci Rehabilitacyjny Dla Dzieci psychicznego
Niepelnosprawnych Niepelnosprawnych
"Wspolna Troska" 96-100 Skierniewice - - -
Poradnia zdrowia Nie
ul. Stefana Batorego 64H . .
psychicznego dla dzieci

Sposrod wyzej wymienionych podmiotéw 3 posiadaja umowe z NFZ na udzielanie

swiadczen opieki zdrowotne;.

rodzaju gtownie w Zyrardowie, Sochaczewie, Lodzi oraz Warszawie. Szczegodly zobrazowano w

W pozostalych przypadkach mieszkancy mogg skorzysta¢ ze $wiadczen omawianego

ponizszej tabeli.

L.p. Zakres Swiadczen Najblizej zlokalizowany podmiot udzielajacy
$wiadczen poza terytorium miasta Skierniewice
Miejscowos¢ Odleglo$¢ w km od
Skierniewic

1. Poradnia zdrowia psychicznego Skierniewice -—--

2. Poradnia zdrowia psychicznego dla dzieci i Zyrardow 25
mtodziezy

3. Izba przyje¢ szpitala psychiatrycznego Sochaczew 35

4. Swiadczenia psychiatryczne stacjonarne Sochaczew 35
(hospitalizacja)

5. Swiadczenia psychiatryczne dla dzieci i Lodz 70
mtodziezy (hospitalizacja)

6. Swiadczenia dzienne psychiatryczne Zyrardow 25

7. Leczenie uzaleznien Skierniewice -

8. Leczenie uzaleznien stacjonarne Lodz 70

9. Terapia uzaleznien dla dzieci i mtodziezy Warszawa 80

10. Terapia uzaleznien od substancji Lodz 70
psychoaktywnych innych niz alkohol

11. Terapia dzienna uzaleznienia od substancji Warszawa 80
psychoaktywnych

12. Leczenie zespotdw abstynencyjnych po Lodz 70
substancjach psychoaktywnych (detoksykacja)

13. Swiadczenia rehabilitacyjne dla uzaleznionych Lodz 70
od substancji psychoaktywnych
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4.2 Zasoby Urzedu Miasta Skierniewice oraz jednostek podleglych/wspoélpracujacych
Wsréd zasobéw majacych zastosowanie w dziataniach z zakresu profilaktyki i leczenia od

narkotykow lub substancji psychoaktywnych, a takze w udzielaniu wsparcia 1 opieki wobec 0sob z
zaburzeniami psychicznymi i zaburzeniami zachowania spowodowanymi uzywaniem substancji
psychoaktywnych, wymieni¢ nalezy:

e Miejski Osrodek Pomocy Rodzinie,

e Zespo6t Interdyscyplinarny (dziatajacy przy MOPR),

e Szkoty i placowki o$wiatowe na terenie miasta,

e Komend¢ Miejska Policji w Skierniewicach,

e Straz Miejska

e Placowki wsparcia dziennego prowadzone przez organizacje pozarzadowe,

e Organizacje pozarzadowe statutowo dziatajagce w obszarze profilaktyki narkotykowe;.

5. Cele i zadania

5.1. Celem glownym Programu jest ograniczenie negatywnych konsekwencji spolecznych, w
tym szczegolnie szkod zdrowotnych i zaburzen zycia rodzinnego, wynikajacych z uzywania
narkotykow i innych substancji psychoaktywnych oraz zjawiska zazywania narkotykow i

podejmowania innych zachowan ryzykownych przez dzieci i mlodziez.

Cel gltéwny realizowany begdzie w obszarach:

Profilaktyki uniwersalnej — adresowanej do wszystkich mieszkancow Skierniewic (dzieci,
mtodziezy 1 dorostych) bez wzgledu na stopief indywidualnego ryzyka wystgpowania problemow

zwigzanych z uzywaniem narkotykow i innych substancji psychoaktywnych;

Profilaktyki selektywnej — adresowanej do 0s6b o podwyzszonym ryzyku wystgpienia problemow

zwigzanych z uzywaniem narkotykow i innych substancji psychoaktywnych;
Profilaktyki wskazujacej — adresowanej do osob lub grup, ktére wykazuja symptomy probleméw

zwigzanych z uzywaniem narkotykow lub innych substancji psychoaktywnych, ale nie spetniajg

kryteriow diagnostycznych uzywania szkodliwego lub uzaleznienia.
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5.2. Cele szczegolowe:

1. Zwigkszenie dziatan profilaktycznych w szkotach.

2. Ograniczanie zjawiska uzywania narkotykow lub innych substancji psychoaktywnych przez

mieszkancow.

3. Wzmocnienie dziatah w zakresie promocji zdrowego stylu Zycia.

4. Promowanie pozytywnych postaw spotecznych waznych dla profilaktyki uzaleznien.

5. Edukacja publiczna w zakresie przeciwdzialania uzaleznieniom, przemocy w rodzinie oraz

bezpieczenstwa publicznego.

6. Zwigkszanie dostgpu do oferty pomocowej poprzez wspomaganie dziatalnosci instytucji,

organizacji pozarzagdowych i 0sob fizycznych stuzacej przeciwdziataniu narkomanii i innych uza-

leznien.

5.3. Zadania Miejskiego Programu

1. ZWIEKSZENIE DOSTEPNOSCI POMOCY TERAPEUTYCZNEJ I REHABILITACYJNEJ DLA

0SOB UZALEZNIONYCH I ZAGROZONYCH UZALEZNIENIEM

L.P. | PLANOWANE DZIALANIA WSKAZNIKI PLANOWANY
REALIZATOR
1.1 Wspieranie placowek leczenia uzaleznien - kwota srodkow Miasto Skierniewice
m.in. zakup materialdéw edukacyjnych dla pa- | finansowych organizacje pozarzadowe
cjentow i terapeutow - liczba przekazanych
materiatow
1.2 Prowadzenie punktow konsultacyjno — infor- | - liczba punktow organizacje pozarzadowe
macyjnych dla osob z problemem narkotyko- | konsultacyjnych,
wym i ich rodzin - liczba 0s6b oraz udzie-
lonych im porad,
- liczba pracownikoéw
punktow,
- kwota $rodkow
finansowych
1.3 Whieranie dziatalnos$ci stowarzyszen/grup - kwota srodkow Miasto Skierniewice
wsparcia w zakresie rozwigzywania proble- finansowych

moéw narkotykowych.
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2. UDZIELANIE RODZINOM, W KTORYCH WYSTEPUJA PROBLEMY NARKOTYKOWE, POMOCY
PSYCHOSPOLECZNEJ I PRAWNEJ

L.P. | PLANOWANE DZIALANIA WSKAZNIKI PLANOWANY
REALIZATOR

1.1 Prowadzenie dziatan polegajacych na - liczba dziatan Miasto Skierniewice
dostarczaniu informacji o mozliwych formach organizacje pozarzadowe,
poszukiwania pomocy oraz funkcjonujacych szkoty i placowki oswiatowe
w tym zakresie instytucji Policja

1.2 Podejmowanie dziatan wspierajacych dziecii | - liczba udzielonych Miasto Skierniewice
mtodziez z rodzin z problemem narkotyko- porad, w tym przez organizacje pozarzadowe
wym, 0s6b uzaleznionych lub zagrozonych psychologa, szkoty i placowki oswiatowe
uzaleznieniem - liczba udzielonych

porad prawnych

1.3 Prowadzenie dzialan zwiazanych z pracg so- - liczba udzielonych MOPR,
cjalng oraz pomoca psychologiczng, prawng i | porad przez psychologa, organizacje pozarzadowe
materialng na rzecz rodzin i 0sob uzaleznio- - liczba udzielonych
nych lub zagrozonych narkomania porad prawnych,
- liczba rodzin/os6b
objetych pomoca
materialng,
- kwota $rodkow
finansowych
1.4 Podnoszenie kompetencji przedstawicieli in- - liczba szkolen, Miasto Skierniewice,
stytucji dzialajacych w zakresie profilaktykii | - liczba oséb organizacje pozarzadowe,
rozwigzywania probleméw wynikajacych z szkoty i placowki o$wiatowe,
uzywania narkotykow lub innych srodkow organizacje pozarzadowe
psychoaktywnych
3. PROWADZENIE PROFILAKTYCZNEJ DZIALALNOSCI INFORMACYJNEJ, EDUKACYJNEJ

ORAZ SZKOLENIOWEJ W ZAKRESIE ROZWIAZYWANIA PROBLEMOW NARKOMANII, W
SZCZEGOLNOSCI DLA DZIECI I MLODZIEZY W TYM PROWADZENIE POZALEKCYJNYCH
ZAJEC SPORTOWO - REKREACYJNYCH DLA UCZNIOW, A TAKZE DZIALAN NA RZECZ
DOZYWIANIA DZIECI UCZESTNICZACYCH W POZALEKCYJNYCH PROGRAMACH
OPIEKUNCZO - WYCHOWAWCZYCH I SOCJOTERAPEUTYCZNYCH

L.P. | PLANOWANE DZIALANIA WSKAZNIKI PLANOWANY
REALIZATOR

1.1 Prowadzenie dziatan informacyjno edukacyj- | - liczba dziatan Miasto Skierniewice,
nych w tym kampanii edukacyjnych, dotycza- organizacje pozarzadowe,
cych ryzyka szk6d wynikajacych z uzywania szkoty i placowki oswiatowe
narkotykéw lub innych substancji psychoak-
tywnych

1.2 Prowadzenie dziatan edukacyjnych dla doro- | - liczba dziatan Miasto Skierniewice,
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stych w zakresie szkdd wynikajacych z zazy-
wania lub eksperymentowania z narkotykami
lub innymi substancjami, przez dzieci i mlo-
dziez

szkoty i placéwki o§wiatowe

1.3 Wspieranie programow profilaktycznych re- - liczba programow, Miasto Skierniewice,
komendowanych w ramach Systemu Reko- - liczba uczniow, organizacje pozarzadowe,
mendacji Programow Profilaktycznych iPro- | - liczba nauczycieli szkoty i placowki oswiatowe
mocji Zdrowia Psychicznego we wszystkich - liczba rodzicow,
obszarach profilaktyki - kwota $rodkow

finansowych,

1.4 Podnoszenie kompetencji 0sob pracujacych z | - liczba 0séb Miasto Skierniewice,
dzie¢mi i mlodzieza w zakresie skutecznych organizacje pozarzadowe,
oddziatywan profilaktycznych oraz udzielaja- szkoty i placowki oswiatowe
cych pomocy dzieciom z rodzin z problemem
narkotykowym

1.5 Organizacja pozalekcyjnych zajeé, w tym - liczba zajgé Miasto Skierniewice,
sportowych, jako elementu profilaktyczne;j - liczba uczestnikow organizacje pozarzadowe,
dziatalnosci informacyjno-edukacyjnej skie- szkoty i placéwki oswiatowe
rowanej do dzieci i mlodziezy

1.6 Prowadzenie placowek wsparcia dziennego w | - liczba placowek organizacje pozarzadowe
formie opiekunczej lub specjalistycznej na te- | - liczba dzieci
renie Miasta Skierniewice - liczba wychowawcow

- kwota $rodkow
finansowych,

1.7 Wsparcie roznych form zaj¢é sportowych jako | - liczba dziatan, Miasto Skierniewice,
forma zdrowego stylu zycia skierowanych do | - kwota $rodkow szkoty i placéwki oswiatowe,
mieszkancow, a w szczegblnosci do dzieci i finansowych organizacje pozarzadowe,
mlodziezy OSiR

1.8 Organizacja wypoczynku w okresie wakacjii | - liczba uczestnikow Miasto Skierniewice
ferii zimowych z elementami profilaktyki uza- | - kwota §rodkoéw szkoty i placowki oswiatowe,
leznien dla dzieci i mtodziezy z terenu Miasta | finansowych, spotki i o$rodki kultury,
Skierniewice organizacje pozarzadowe,

1.9 Organizacja czasu wolnego dzieci i mlodziezy | - liczba dziatan Miasto Skierniewice,

w formie zaj¢¢ kulturalnych, rekreacyjnych i - liczna uczestnikow szkoly i placowki oswiatowe,
innych w ramach profilaktyki uzaleznien - kwota srodkow
finansowych

1.10 | Realizacja projektow profilaktycznych dla - liczba projektow Miasto Skierniewice,
mtodziezy, w tym réwniez wspieranie akcji - liczna uczestnikow szkoty i placéwki oswiatowe,
organizowanych przez mtodziez
skierowanych do grup réwiesniczych

1.11 Wsparcie szkolnych programow profilaktycz- | - liczba dziatan Miasto Skierniewice
nych adresowanych do uczniéw z mozliwo- - kwota srodkow szkoty i placowki oswiatowe,
$cig zakupu niezbednych materiatéw, broszur | finansowych,

i artykutow
1.12 | Organizacja i finansowanie spektakli teatral- - liczba dziatan Miasto Skierniewice

nych i warsztatow z zakresu
profilaktyki uzaleznien dla dzieci i mtodziezy
na terenie szkot i innych placowek

- kwota $srodkow
finansowych,

szkoty i placéwki oswiatowe,
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4. WSPOMAGANIE DZIALALNOSCI INSTYTUCJI, STOWARZYSZEN I OSOB FIZYCZNYCH,
SEUZACEJ ROZWIAZYWANIU PROBLEMOW NARKOMANII

L.P. | PLANOWANE DZIALANIA WSKAZNIKI PLANOWANY
REALIZATOR
1.1 Zabezpieczenie W programie srodkow | - liczba podpisanych | Miasto Skierniewice

finansowych na dzialania w  zakresie | uméw na wsparcie lub
przeciwdziatania uzaleznieniom i patologiom | powierzenie  realizacji
spotecznym, prowadzenie grup wsparcia dla | dziatan

0sOb uzaleznionych i wspoétuzaleznionych i
dziatania profilaktyczne

1.2 Rozpowszechnianie broszur, czasopism - liczba tytutow Miasto Skierniewice
specjalistycznych, branzowych i umozliwienie
korzystania z nich instytucjom i
stowarzyszeniom wspotpracujacym

6. Monitoring realizacji Programu

1. Przez caly okres realizacji Miejski Program Przeciwdziatania Narkomanii bedzie podlegat moni-
toringowi.

2. Koordynacj¢ realizacji zadan Miejskiego Programu Przeciwdziatania Narkomanii na 2020 rok
prowadzit bedzie Wydzial Rozwoju Gospodarczego, Sportu i Spraw Spotecznych Urzgdu Miasta
Skierniewice.

3. Monitoring realizacji Miejskiego Programu prowadzony bedzie poprzez:

- sprawozdania wewngetrzne - finansowe dla Skarbnika Miasta,

- sprawozdania realizatoréw z przeprowadzonych dzialan,

- wizyty kontrolne,

- zbieranie 1 opracowywanie informacji i danych statystycznych dotyczacych problemow
narkotykowych, uzaleznien od innych $rodkow psychoaktywnych we wspotpracy z podmiotami re-
alizujacymi zadania wynikajace z programu,

- sprawozdania zewng¢trzne dla Regionalnego Centrum Polityki Spolecznej w Lodzi.

4. Informacja o realizacji programu przedstawiona zostanie Radzie Miasta Skierniewice

w terminie do 30 kwietnia 2021 roku.

9. Zrodla finansowania programu

Finansowanie realizacji niniejszego programu bedzie dokonywane z rocznych optat za
wydane zezwolenia na sprzedaz napojoéw alkoholowych przeznaczonych do spozycia w miejscu lub
poza miejscem sprzedazy.

Plan wydatkow na 2020 rok wynosi 30 000,00 zi

Podstawa prawna: art.18*ustawy z dnia 26 pazdziernika 1982r. o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu
alkoholizmowi (Dz.U. z 2018. poz. 2137 ze zm.).
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