UCHWALA NR.......ccuuneee.
RADY MIASTA OSTROWCA SWIETOKRZYSKIEGO

w sprawie Gminnego Programu Przeciwdzialania Narkomanii w Gminie
Ostrowiec Swietokrzyski na lata 2021 - 2023

Na podstawie art. 10 ustawy z dnia 29 lipca 2005 roku o przeciwdzialaniu
narkomanii (Dz. U. z2020r. poz.2050) oraz art. 18 ust. 2 pkt 15 ustawy z dnia
8 marca 1990 r. o samorzadzie gminnym (Dz. U. 22020 r. poz. 713 z p6zn. zm.)
Rada Miasta uchwala, co nast¢puje:

§ 1. Uchwala sig¢:

1)Gminny Program Przeciwdziatania Narkomanii na lata 2021 - 2023, stanowiacy
zalacznik nr 1 do niniejszej uchwaly,

2)Ramowy plan finansowania zadan okreslonych w Gminnym Programie
Przeciwdziatania Narkomanii na 2021 rok, stanowigcy zalagcznik nr 2 do
niniejszej uchwatly.
§ 2. Ramowe plany finansowania zadan na lata 2022 1 2023 zostang uchwalone
w drodze odrebnych uchwal Rady Miasta Ostrowca Swigtokrzyskiego
zmieniajacych niniejszg uchwate, po uchwaleniu budzetu gminy na dany rok.

§ 3. Wykonanie uchwaly powierza si¢ Prezydentowi Miasta Ostrowca
Swigtokrzyskiego.

§ 4. Uchwatla wchodzi w zycie z dniem 1 stycznia 2021 r.

Projektodawca - Prezydent Miasta Ostrowca Swigtokrzyskiego
Przedstawiajacy w imieniu projektodawcy - Naczelnik Wydziatu Edukacji i Spraw Spotecznych



Zalacznik nr 1 douchwaty Nr.................
Rady Miasta Ostrowca Swietokrzyskiego

GMINNY PROGRAM
PRZECIWDZIALANIA NARKOMANII
na lata 2021 - 2023

Gminny Program Przeciwdziatania Narkomanii na lata 2021 - 2023, zwany dalej
,Programem”, okresla cele i zadania gminy wynikajace z art. 10 ustawy z dnia 29 lipca 2005
roku o przeciwdziataniu narkomanii (Dz. U. z 2020 poz. 2050), zwanej dalej ,,ustawg”. Ustawa
naktada na samorzad lokalny obowigzek uchwalenia Gminnego Programu Przeciwdziatania
Narkomanii oraz finansowania zadan zwigzanych z jego realizacja.

Program, opierajacy si¢ na Krajowym Programie Przeciwdziatania Narkomanii, jest
wyrazem dazenia samorzadu lokalnego do stwarzania warunkow sprzyjajacych poprawie
zdrowia i zwiazanej z nim jako$ci Zycia mieszkancow Ostrowca Swictokrzyskiego,
wiasciwemu wychowaniu mtodego pokolenia oraz zachowaniu tadu i1 porzadku publicznego.

Opracowanie programu zostalo poprzedzone diagnoza lokalnych zagrozen zwigzanych
z uzywaniem narkotykow ws$rdd mlodziezy 1 dorostych mieszkancow Ostrowca
Swietokrzyskiego.



CZESC 1

INFORMACJA DOTYCZACA ]
STANU PROBLEMOW UZYW’ANIA NARKOTYKOW
W GMINIE OSTROWIEC SWIETOKRZY SKI

Na zlecenie Gminy Ostrowiec Swictokrzyski w okresie marzec — maj 2020 roku
Centrum Ksztalcenia Ustawicznego w Ostrowcu Swietokrzyskim przeprowadzito ankiete
badajaca zjawisko zazywania narkotykdéw 1 nikotyny wsréd miodziezy publicznych szkot
podstawowych (w Publicznej Szkole Podstawowej nr 1, Publicznej Szkole Podstawowej nr 3,
Publicznej Szkole Podstawowej nr 4, Publicznej Szkole Podstawowej nr 7, Publicznej Szkole
Podstawowej nr 9, Publicznej Szkole Podstawowej nr 10, Publicznej Szkole Podstawowej nr 14
oraz w Zespole Szkot i Placowek Publicznych nr 3, a takze w Liceum Ogolnoksztatcagcym nr 1,
Liceum Ogodlnoksztalcagcym nr II, Liceum Ogolnoksztalcagcym nr III oraz w Zespole Szkot
Ogodlnoksztatcacych Mistrzostwa Sportowego) oraz dorostych shluchaczy CKU. Na tej
podstawie opracowato Diagnoze w zakresie uzaleznien (narkotyki, nikotyna) na terenie
Ostrowca Swietokrzyskiego.

Badania ankietowe przeprowadzono w dwodch grupach respondentow:

1) dorostych mieszkancow gminy - na grupie reprezentatywnej 104 stuchaczy Centrum
Ksztatcenia Ustawicznego w Ostrowcu Swictokrzyskim, tym samym diagnozujac zagrozenie
uzaleznieniami od narkotykéw i1 nikotyny wsrod dorostych oséb uczacych sig,

2) uczniéw publicznych szkél — po dwie ankiety badajace zjawisko zazywania nikotyny
i narkotykow wsréd mlodziezy (kazda poswigcona byta jednemu zagadnieniu), a tym samym
dokonano diagnozy zagrozenia uzaleznieniami od narkotykéw i nikotyny wsérdd uczniow
8 klas szkot podstawowych oraz 2 klas licebw. Badaniem objeto grupe 349 oséb obydwu pici
uczacych si¢ w ww. szkolach. Nie wszystkie wypetnione ankiety byty wiarygodne, dlatego aby
nie zaburzy¢ opisu badanych zjawisk, odrzucono je. Analizie poddano zatem 334 ankiety
dotyczace uzaleznienia od nikotyny oraz 310 ankiet dotyczacych zagrozenia uzaleznieniem od
narkotykow (24 uczniéw sposrdd badanych nie wypetnito ankiety dotyczacej uzaleznienia od
narkotykéw). Ponadto nalezy odnotowaé, ze w obrgbie analizowanych ankiet zdarzaty sig¢
pytania, na ktore nie udzielono odpowiedzi.

Poczatkowo badanie prowadzone bylo w formie ankiet papierowych na terenie szkot
1 w obecnos$ci ankietera (zebrano 147 ankiet od ucznidow i 8 ankiet od dorostych stuchaczy
w wersji papierowej). Jednak z powodu nieoczekiwanego ograniczenia funkcjonowania
jednostek systemu oswiaty ankiete¢ dokonczono w formie online. Wykorzystujac narzedzia
elektroniczne, przebadano 202 uczniéw szkot podstawowych oraz 96 0s6b dorostych.

Badaniu poddano zatem mniejsza liczbe 0s6b niz planowano (500 uczniéw i 150
stuchaczy, tj. 650 osob) ze wzgledu na fakt, ze nie kazdy, do kogo byto ono kierowane,
zdecydowat si¢ na wypehienie ankiet w formie elektronicznej. Niemniej objeta badaniem
grupa jest reprezentatywna, co stanowi o wiarygodnosci badania i pozwala na wysuwanie
wnioskow.



Zjawisko uzywania narkotykow przez badanych uczniow

Bardzo trudna jest ocena rzeczywistego zasiggu zjawiska uzywania narkotykow przez
mtodziez. Jak wynika z badah mtodzi ludzie — uczniowie szkét w gminie — rzadko przyznaja
si¢ do doswiadczen znarkotykami. 28 respondentow sposréd 310, ktorych ankiety
rozpatrywano, tj. 9,03%, w tym 18 dziewczat deklaruje, ze probowato narkotykdéw, za§ 282
osoby na pytanie o probowanie narkotykéw odpowiedziato przeczaco.

Wykres 1: Kontakt z narkotykami badanych uczniéw
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Zrédto: Badania ankietowe CKU - Ostrowiec Sw.

Do zazywania narkotykow przyznaje si¢ 11 osob, co stanowi 3,55%, za$ 299 twierdzi,
ze nie zazywa narkotykdéw. Zachodzi jednak przypuszczenie, ze nie wszyscy, ktorzy mieli
kontakt z narkotykami, przyznaja si¢ do tego, poniewaz posiadanie znajomych, ktorzy
zazywaja narkotyki deklaruje az 108 osob (34,84%). Z pewnoscia jesli nie wszyscy,
to wiekszo$¢ z nich (znajomych) to réwniez uczniowie.

Wykres 2: Zazywanie narkotykow przez badanych uczniéw
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Zrédto: Badania ankietowe CKU - Ostrowiec Sw.



Wykres 3: Czestotliwosé siegania po narkotyki przez uczniéw (dane w procentach wyliczonych

wobec uczniéw deklarujacych kontakt z narkotykami)
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Zrédto: Badania ankietowe CKU - Ostrowiec Sw.

6 o0sob, tj. 54,55% sposrod deklarujacych zazywanie narkotykow przyznaje,
ze sigga po narkotyki okazjonalnie, 4 - tj. 36,36% - kilka razy w miesigcu, wigcej niz raz
w tygodniu — 1, tj. 9,09%. Zaden z respondentéw nie deklarowat codziennego zazywania
narkotykow.

Tabela nr 1. Czestotliwos¢ siegania po narkotyki (dane w procentach)

Codzienne/ Kilka razy Kilka raz w m-cu/ Kilka razy
Rok - . w tygodniu/ ) w roku/ ponad
ostatnie 30 dni - ostatnie 12 m-cy
ostatnie m-cy rok temu
2014 15,59 9,13 14,83 60,46
2017 4,55 13,64 30,30 51,51
2020*** 0,00 9,09 36,36 54,55

Zrédto: Badania ankietowe CKU - Ostrowiec Sw.

* Préba badawcza - 3000 ucznidw **Préba badawcza - 913 ucznidbw *** Préba badawcza - 310 uczniow

Najczesciej mtodzi ludzie siggaja po narkotyki dla towarzystwa — przyznato tak
8 0so6b, co stanowi 72,73% deklarujacych zazywanie narkotykow. Inne powody to: cheé
roztadowania napigcia — 3 osoby, che¢ uzyskania mocnych wrazen — 2 osoby oraz
z przyzwyczajenia — 2 osoby. Zatem tylko jednostki mogg postrzegaé ten problem jako
uzaleznienie (w tym pytaniu ankietowani niekiedy zaznaczali wigcej niz jedng odpowiedz).

Tylko 2 osoby uwazaja, ze narkotyki nie pomagaja w rozwigzywaniu probleméw, cho¢
nikt z respondentéw nie jest przeciwnego zdania. 5 0s6b uzaleznia to od konkretnej sytuacii,
4 osoby nie potrafity wskaza¢ zadnego powodu.



Wykres 4: Powody sigegania po narkotyki (dane w procentach)
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Zrédto: Badania ankietowe CKU - Ostrowiec Sw.

Wiek inicjacji narkotykowej to najczgsciej 14 badz 17 lat, kilka oséb wskazato
na 15.1 16. rok zycia, jedna osoba takze na 13.

Wykres 5: Wskazania na wiek inicjacji narkotykowej u badanej mtodziezy (dane w procentach)
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Zrédto: Badania ankietowe CKU - Ostrowiec Sw.

Wigkszo§¢ ankietowanych przyznata, ze po raz pierwszy zazywala narkotyki na
imprezie/ognisku w towarzystwie kolegdéw i kolezanek. Tylko 2 osoby uwazaja, ze narkotyki
nie pomagaja w rozwigzywaniu problemow, cho¢ nikt z respondentéw nie byl przeciwnego
zdania. 5 0s6b uzaleznia to od konkretnej sytuacji, 4 osoby nie potrafity wskaza¢ zadnego
powodu. Zdaniem respondentéw, zazywanie narkotykow spowodowalo utrate cennych rzeczy
(3 osoby), problemy z rodzicami (1 osoba) i ktétnie (1 osoba).



Zdecydowana wigkszos¢, bo 8 osob, tj. 72,73% deklarujacych zazywanie narkotykow
twierdzi, ze rodzice nie podejrzewaja ich o zazywanie narkotykow, 2 respondentow, czyli
18,18% sadzi, ze rodzice si¢ domy$laja, ale tez nie podejmuja zadnych dzialan. 1 osoba
(9,09%) nie udzielita odpowiedzi na to pytanie.

Wykres 6: Postawy rodzicow badanych uczniow
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Zrédto: Badania ankietowe CKU - Ostrowiec Sw.

Tylko 23 osoby (7,42%) twierdzi, ze narkotyki bardzo trudno zdoby¢. 48 0sob (15,48%)
uwaza, ze jest to dosy¢ trudne. Wigkszos¢ (tj. 107 osob — 34,52%) uwaza, ze jest to trudne, ale
Jjak sie poprosi odpowiednie osoby, to mozna kupi¢, natomiast wigkszych probleméw nie widzi
z ich zdobyciem 81 0s6b (26,13%), zas dla 27 (8,71%) jest to bardzo tatwe. 24 ankietowanych
(7,74%) nie udzielito odpowiedzi na to pytanie.

12 0s6b sposrod 122, ktore udzielity odpowiedzi na to pytanie, czyli 9,84%, twierdzi,
ze na terenie ich szkoty mozna kupi¢ narkotyki. Az 7 osob, tj. 63,64% zazywajacych narkotyki
przyznaje, ze byto w szkole pod wptywem srodkéw odurzajacych. 101 os6b sposrod 298, ktoére
udzielity odpowiedzi, tj. 33,89%, twierdzi, ze mialo sytuacj¢, kiedy odmoéwito zazycia
narkotykdw, co wskazuje na duzg dostepnos¢ narkotykow.

Tabela nr 2. Wskazania na kontakt z narkotykami na terenie szkoty przez badanych uczniéw

RAZEM

ROK TAK NIE
2014* 27,29% 72,71%
2017+ 27,60% 72,39%
2020*** 9,84% 90,16%

Zrédto: Badania ankietowe CKU - Ostrowiec Sw.

* Proba badawcza - 3000 uczniow **Préba badawcza - 913 ucznidw *** Préba badawcza - 310 uczniéw



Wykres 7: Najczesciej uzywane narkotyki (dane w procentach wyliczonych dla uczniéw

deklarujacych kontakt z narkotykami)
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Zrédto: Badania ankietowe CKU - Ostrowiec Sw.

Najpopularniejszym narkotykiem jest marihuana lub jej pochodne — 10 osob deklaruje
ich zazywanie, co stanowi az 90,91% badanych. Jedna osoba przyznata si¢ do zazywania
innych narkotykéw, tj. ekstazy oraz tzw. dopalaczy.

Tabela nr 3. Rodzaj uzywanych narkotykéw przez badanych uczniow

Rok Uczniowie szko6t razem
Marihuana Tzw
lub jej Amfetamina Ekstazy LSD d )
opalacze
pochodne
2014 6,7% 0,9% 0,9% 0,3% 0,7%
2017 66,7% 10,6% 6,06% 0 19,7%
2020 90,91% 0 9,09% 0 9,09%

Zrédto: Badania ankietowe CKU - Ostrowiec Sw.

* Préba badawcza - 3000 ucznidéw **Préba badawcza - 913 ucznidw *** Proba badawcza - 310 uczniow

Jesli chodzi o rodzaj zazywanych narkotykéw najwigcej ankietowanych, podobnie jak
w latach ubiegltych, przyznaje si¢ do kontaktow z marihuang. Z danych wynika, ze inne rodzaje
narkotykow, w stosunku do lat poprzednich, cieszg si¢ znacznie mniejszg popularnoscig.

Wydaje si¢, ze przekazywanie wiedzy na temat narkotykow jest do$¢ szeroko
zakrojone, niemniej az 173 osoby sposrod 304, ktore udzielity odpowiedzi, tj. 56,91% twierdza,
ze maja niewielka wiedz¢ na temat narkotykow, a az 35 osob, czyli 11,51% sposrod
odpowiadajacych w ogoéle nic na temat narkotykow nie wie, tylko 96 oséb na 304, tj. 31,58%
twierdzi, ze wie wiele na temat narkotykow. Najwiecej informacji badana mtodziez czerpie
z medidw — 194 osoby (62,58%) oraz od nauczycieli/pedagogow — 95 (30,65%) 1 znajomych —
89 0s0b (27,71%). 14 0s06b (4,52%) informacje o narkotykach czerpie z literatury fachowe;.

Na pytanie o wystepujace objawy zazywania narkotykow respondenci wskazywali na
psychiczne i somatyczne skutki zazywania srodkéw odurzajacych.




Zjawisko narkotykow wsrod osob dorostych w Centrum Ksztalcenia
Ustawicznego w Ostrowcu Swietokrzyskim

21 osoéb na 104, czyli 20,19% przebadanych przyznato, ze probowato narkotykow,
najczesciej byta to marihuana. 4 osoby (niecate 4%) potwierdzity, ze nadal zazywaja narkotyki.

Wykres 8: Zazywanie narkotykéw wsréd badanych dorostych (dane w procentach)
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Zrodto: Badania ankietowe CKU - Ostrowiec Sw.

Wigkszos¢ ankietowanych — 69 (66,35%) — nie ma znajomych, ktérzy zazywaliby
narkotyki, a 35 os6b (33,65%) ma przynajmniej jednego takiego znajomego. 57 badanych
(54,81%) twierdzi, ze narkotyki nie pomagaja w kryzysowych sytuacjach, 31 (29,81%) nie wie
tego, 5 osob (4,81%) sadzi, ze pomagaja, a 8 (7,69%) uzaleznia to od sytuacji. 3 osoby nie
udzielily odpowiedzi na to pytanie (2,88%).

Wykres 9: Znajomos¢é osbéb zazywajacych narkotyki w srodowisku badanych (dane
w procentach)

Zrédto: Badania ankietowe CKU - Ostrowiec Sw.



36 osob (34,62%) uwaza, ze wie wiele na temat narkotykdéw, wigcej, bo 57 0sdb
(54,81%) uznaje swoja wiedz¢ za niewielka, a 11 osob (10,58%) nie ma na ten temat zadnej
wiedzy. Najcze$ciej badani wiedz¢ o narkotykach czerpia z mediow — 68 o0sob (65,38%),
z fachowej literatury — 43 osoby (41,35%), od znajomych — 38 o0séb (36,54%), od specjalistow
- 18 0s6b (17,31%).

(W powyzszym pytaniu ankietowani niekiedy zaznaczali wigcej niz jedng odpowiedz.)

Wykres 10: Poziom wiedzy dorostych na temat narkotykéw (dane w procentach)

Zrédto: Badania ankietowe CKU - Ostrowiec Sw.

Na pytania dotyczace najistotniejszych probleméw wystepujacych w $Srodowisku
lokalnym respondenci wskazywali w pierwszej kolejno$ci na bezrobocie 1 zubozenie
spoteczenstwa, nastgpnie na kryzys rodziny, alkoholizm, narkomani¢, wzrost przestepczosci,
kryzys norm moralnych, problemy mieszkaniowe, zanieczyszczenie srodowiska, HIV/AIDS.

Od 2015 roku w Gminie Ostrowiec Swietokrzyski realizowane jest zadanie finansowane
ze srodkéw budzetu gminy w ramach Gminnego Programu Przeciwdziatania Narkomanii na
lata 2015-2017 pn. ,,Prowadzenie punktu konsultacyjnego dla oséb uzaleznionych
i cztonkéw ich rodzin”. Jak wynika z danych statystycznych z roku na rok rosnie liczba osob,
ktore potrzebuja informacji i wsparcia w radzeniu sobie z naduzywaniem czy tez uzaleznieniem
od r6znych substancji psychoaktywnych.

Tabela nr 4. Liczna os6b, korzystajacych z pomocy w punkcie konsultacyjnym

Liczna oséb, ktérym zostata udzielona pomoc
Rodzaj udzielanej 2015r. | 2016r. | 2017r. | 2018r. | 2019r. 2020 r.*
pomocy
Poradnictwo 60 86 74 61 66 37
terapeutyczne
Poradnictwo
psychologiczne i A 29 22 18 13
Poradnictwo prawne - - - 22 25 -

*stan na 31.08.2020 r.




WNIOSKI

1. Mimo zdawatoby si¢ wielu dziatan skoncentrowanych na profilaktyce uzaleznien od
narkotykow 1 nikotyny, ktore sa prowadzone na terenie gminy, wiedza na temat tych uzywek
1 nalogbw wymaga systematycznego poglebiania. Najczesciej jest pozyskiwana z mediow.
Najrzadszy kontakt w tym zakresie respondenci — zaréwno mtodziez szkolna, jak i1 dorosli —
maja ze specjalistami. Stad konieczna jest aktywizacja fachowcow z tego zakresu i bardziej
specjalistyczne przygotowanie kadr, w ktorych kompetencjach lezy profilaktyka uzaleznien od
nikotyny i narkotykow.

2. Niepokojace jest to, ze wiele osob nie dostrzega negatywnych skutkéow uzywek. Do tego
brak odpowiedzi na niektére pytania, zwtaszcza dotyczace zazywania narkotykow wsrdd
uczniéw, nasuwa przypuszczenie, ze nie jest to temat, o ktorym sg w stanie otwarcie mowic.
Zastanawiajacy jest fakt, ze z jednej strony wyniki badan wskazuja na matg skale uzywania
narkotykow, z drugiej dane statystyczne z prowadzonego punktu konsultacyjnego wskazujg na
ciggle duze zapotrzebowanie na pomoc i wsparcie w tym zakresie.

3. Milodzi Iudzie siggaja po wuzywki glownie 2z chegci rozladowania napigé
i z nudow, takze dla towarzystwa, dlatego nalezy roztropnie kreowaé oferte edukacyjng
1 pozalekcyjng dla mtodziezy. Jednoczesnie koncentrowaé si¢ na budowaniu prawidtowej
samooceny, zwlaszcza dojrzewajacych nastolatkow.

4. Nalezatoby skoncentrowa¢ si¢ w wigksze] mierze na objeciu pomocag calych rodzin
1 zwigkszaniu §wiadomos$ci rodzicow na temat problemoéw ich dzieci, uzywek i1 uzaleznien.
Wielu badanych przyznato bowiem, ze ich rodzice albo nie wiedzg o tych problemach, albo sg
wobec nich nieporadni.

5. Dorosli mieszkancy dostrzegaja wiele probleméw w lokalnym $rodowisku i traktuja je
w kategorii bardzo powaznych i powaznych.

6. Wyniki tegorocznego badania sg zblizone do poprzedniego z roku 2017, co nasuwa
przypuszczenie, ze niezaleznie od dziatan podejmowanych na rzecz profilaktyki uzaleznien
w zwigzku z wystepowaniem takze innych czynnikéw wplywajacych na sktonnos¢ do natogdéw
czy chociazby eksperymentowania z uzywkami, problem uzaleznien begdzie obecny
w spoteczenstwie.

CZESC 11
CELE PROGRAMU

Nadrzednym celem Gminnego Programu Przeciwdzialania Narkomanii na lata 2021 -2023 jest
ograniczenie uzywania narkotykow oraz nowych substancji psychoaktywnych - NSP (tzw.
dopalaczy) i zwigzanych z tym probleméw spotecznych i zdrowotnych.

Cele szczegotowe:

1. Podnoszenie poziomu wiedzy spoleczenstwa na temat zagrozen i probleméw zwigzanych
z uzywaniem srodkow psychoaktywnych oraz mozliwosci zapobiegania zjawisku
uzaleznienia.

2. Podnoszenie wiedzy i umiej¢tnosci osoéb zajmujacych si¢ przeciwdziataniu uzaleznieniom.

3. Wspieranie rozwoju i wdrazania programow profilaktycznych dotyczacych przeciwdziatania
narkomanii.



4. Wspieranie programow leczenia, rehabilitacji, redukcji szkod zdrowotnych 1 reintegracja
spoleczna.

5. Rozwijanie monitorowania zjawiska uzywania narkotykow i narkomanii na poziomie
lokalnym.

CZESC I
ZADANIA I SPOSOBY ICH REALIZACJI

1. Prowadzenie dzialan informacyjno — edukacyjnych na rzecz ograniczania stosowania
srodkow odurzajacych, substancji psychotropowych, srodkow zastepczych i NSP poprzez:

a) prowadzenie dzialan edukacyjnych, w tym kampanii spotecznych, adresowanych do réznych
grup docelowych, w szczeg6lnosci do dzieci, mtodziezy i rodzicOw na temat zagrozen
wynikajacych z uzywania srodkoéw odurzajgcych, substancji psychotropowych i NSP, a takze
z pozamedycznego stosowania produktow leczniczych, ktorych uzywanie moze prowadzi¢ do
uzaleznienia;

b) upowszechnianie informacji na temat dostepu do dziatan profilaktycznych, interwencyjnych,
pomocowych i1 placéwek leczenia dla oséb zagrozonych uzaleznieniem lub uzaleznionych od
srodkoéw odurzajacych, substancji psychotropowych i nowych substancji psychoaktywnych
oraz ich rodzin przez biezacg aktualizacje¢ baz danych i ich udostepnianie.

2. Rozwéj kadr uczestniczacych w realizacji zadan z zakresu przeciwdzialania
narkomanii, w tym:

a) prowadzenie doskonalenia kompetencji osob pracujacych z dzie¢mi i mtodziezg dotyczacego
wczesnego rozpoznawania zagrozenia uzywania Srodkéw  odurzajacych, substancji
psychotropowych, srodkow zastepczych, NSP oraz umiejetnosci 1 podejmowania interwencji
profilaktycznej;

b) szkolenie grup zawodowych, w szczego6lnosci takich jak: lekarze psychiatrzy, lekarze
podstawowej opieki zdrowotnej, pielegniarki i polozne podstawowej opieki zdrowotne;j,
specjalisci terapii uzaleznien i psycholodzy w zakresie tematyki uzaleznien od $rodkéw
odurzajacych, substancji psychotropowych i NSP oraz skutecznych interwencji i programéw
profilaktycznych i leczniczych;

c) prowadzenie dzialan edukacyjnych i szkoleniowych dotyczacych strategii rozwiazywania
problemow wynikajacych z uzywania $rodkow odurzajacych, substancji psychotropowych
1 NSP, kierowanych w szczegdlnosci do przedstawicieli organizacji pozarzadowych i JST;

3. Profilaktyka, w tym:

3.1. Profilaktyka uniwersalna:

a) poszerzanie 1 udoskonalanie oferty, upowszechnianie oraz wdrazanie programow
profilaktyki o naukowych podstawach lub o potwierdzonej skutecznosci adresowanych do
dzieci i mtodziezy w wieku szkolnym, oséb dorostych, w tym programoéw profilaktyki, ktore
biorg pod uwage wspoOlne czynniki chronigce i1 czynniki ryzyka uzywania substancji



psychoaktywnych i innych zachowan ryzykownych, w szczeg6élnosci zalecanych w ramach
Systemu rekomendacji programow profilaktycznych i promocji zdrowia psychicznego;

b) poszerzanie i1 udoskonalanie oferty, upowszechnianie oraz wdrazanie programow
o naukowych podstawach lub o potwierdzonej skutecznosci rozwijajacych kompetencje
wychowawcze i profilaktyczne rodzicoOw i1 osob pracujacych z dzie¢mi i mtodzieza sprzyjajace
ksztaltowaniu postaw 1 zachowan prozdrowotnych dzieci i mtodziezy.

3.2. Profilaktyka selektywna:

a) poszerzanie 1 udoskonalanie oferty i wspieranie realizacji programow o naukowych
podstawach lub o potwierdzonej skuteczno$ci realizowanych m.in. przez organizacje
pozarzadowe i lokalnie dzialajace podmioty publiczne w miejscach o zwigkszonym ryzyku
uzywania $srodkoéw odurzajacych, substancji psychotropowych i NSP (np. miejsca rekreaci,
imprezy muzyczne, kluby);

b) poszerzanie i udoskonalanie oferty i wspieranie realizacji programow wczesnej interwencji
1 profilaktyki selektywnej, w szczegolnosci zalecanych w ramach Systemu rekomendacji
programéw profilaktycznych 1 promocji zdrowia psychicznego, adresowanych do §rodowisk
zagrozonych, w szczegoOlnosci dzieci 1 milodziezy ze $rodowisk zmarginalizowanych,
zagrozonych demoralizacja, wykluczeniem spotecznym oraz oséb uzywajacych srodkoéw
odurzajacych, substancji psychotropowych i nowych substancji psychoaktywnych w sposob
okazjonalny.

3.3. Profilaktyka wskazujaca:

poszerzanie 1 udoskonalanie oferty 1 wspieranie realizacji programow profilaktyki wskazujacej
o naukowych podstawach lub o potwierdzonej skuteczno$ci adresowanych do jednostek lub
grup wysoce narazonych na czynniki ryzyka, w szczegdlnosci do osob uzywajacych srodkow
odurzajacych, substancji psychotropowych i NSP w sposéb szkodliwy, w tym w szczegdlnosci
zalecanych w ramach Systemu rekomendacji programéw profilaktycznych i promocji zdrowia
psychicznego.

4. Prowadzenie redukcji szkod, rehabilitacji i reintegracji spolecznej poprzez zwi¢kszanie
dostepnosci do opieki zdrowotnej i programoéw podnoszacych jakoS$¢ Zzycia oséb
uzywajacych szkodliwie i uzaleznionych:

a) wspieranie realizacji programow redukceji szkéd zdrowotnych i1 spotecznych wsrod osob
uzywajacych szkodliwie 1 uzaleznionych od $rodkéw odurzajacych, substancji
psychotropowych i NSP, obejmujagce m.in. dzialalno$¢ edukacyjng, wsparcie spoteczne
1 socjalne;

b) rozwijanie dostepu do leczenia ambulatoryjnego dla o0so6b uzywajacych szkodliwie
1 uzaleznionych od $rodkoéw odurzajacych, substancji psychotropowych i NSP;

c) wspieranie programow reintegracji spotecznej i zawodowej osob uzaleznionych od srodkéw
odurzajacych, substancji psychotropowych i NSP;

d) zwigkszanie oferty dziatan zmierzajacych do aktywizacji zawodowej i spotecznej osob
uzaleznionych od $rodkow odurzajacych, substancji psychotropowych i NSP lub zwigkszanie
dostepnosci do istniejgcych form wsparcia.



5. Monitorowanie sytuacji epidemiologicznej w zakresie uzywania srodkow odurzajacych,
sytuacji psychotropowych i NSP oraz postaw spolecznych i reakeji instytucjonalnych,
w tym:

a) realizacja badan ilosciowych w populacji generalnej i wsrod mtodziezy szkolnej (m.in.
ESPAD, ,Mlodziez”), prowadzonych co najmniej co cztery lata wedlug metodologii
EMCDDA;

b) rozwdj 1 konsolidacja monitoringdw wojewodzkich oraz lokalnych.

CZESC IV
ZRODLA FINANSOWANIA

1. Srodki finansowe na realizacj¢ zadan wynikajacych z Programu pochodza
z oplat za zezwolenia na sprzedaz napojow alkoholowych zgodnie z art.18> ustawy z dnia
26 pazdziernika 1982 roku o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi
(Dz. U. 2019 poz. 2277 z p6zn. zm.).

2. Szacunkowa wielko$¢ s$rodkow finansowych przeznaczonych na realizacje zadan
przewidzianych niniejszym Programem okre§la ,,Ramowy plan finansowania zadan
okreslonych w Gminnym Programie Przeciwdziatania Narkomanii na 2021 rok” zwany
dalej ,,Ramowym Planem”.

3. Ramowe plany finansowania zadan na lata 2022 i 2023 zostang uchwalone w drodze
odrebnych uchwal Rady Miasta Ostrowca Swietokrzyskiego zmieniajacych niniejsza
uchwale, po uchwaleniu budzetu gminy na dany rok.

4. Zlecanie realizacji zadan okreslonych w Programie nastepuje w szczegdlnosci:

1) wraz z udzieleniem dotacji na dofinansowanie realizacji tych zadan - po
przeprowadzeniu otwartego konkursu ofert, ogloszonego przez Prezydenta Miasta
Ostrowca Swietokrzyskiego, lub

2) po przeprowadzeniu konkursu ofert zgodnie z ustawg o zdrowiu publicznym (Dz. U.
22019 r. poz. 2365 z p6ézn. zm.), lub

3) poprzez udzielenie zamowienia publicznego na wykonywanie ustug lub dostaw.

CZESCV
REALIZATORZY PROGRAMU

1. Realizacj¢ Programu koordynuje Wydziat Edukacji 1 Spraw Spotecznych Urzgdu
Miasta Ostrowca Swietokrzyskiego.

2. Program jest realizowany przez Urzad Miasta Ostrowca Swictokrzyskiego — Wydziat
Edukacji i Spraw Spotecznych przy wspotudziale organizacji pozarzadowych, a takze
gminnych jednostek organizacyjnych oraz innych podmiotéw, ktéorym zlecono
realizacj¢ zadan okreslonych w Programie nieodptatnie lub odptatnie — stosownie do
postanowien zawartych w Ramowym Planie.



Zatacznik nr 2 douchwaty Nr.....................
Rady Miasta Ostrowca Swietokrzyskiego
zdnia ..o

RAMOWY PLAN FINANSOWANIA ZADAN
OKRESLONYCH W GMINNYM PROGRAMIE
PRZECIWDZIALANIA NARKOMANII NA 2021 ROK

Wielko$¢ Srodkéw finansowych

Lp. Rodzaj dzialania przeznaczonych
na realizacje dzialan

Prowadzenie dzialan informacyjno — edukacyjnych na

1. |rzecz ograniczania stosowania $Srodkéw odurzajacych, 45 000
substancji psychotropowych, srodkow zastepczych i NSP
) Rozwoj kadr uczestniczgcych w realizacji zadan z zakresu 3000

przeciwdzialania narkomanii

3. |Profilaktyka uniwersalna, selektywna, wskazujaca 15000

Prowadzenie redukcji szkod, rehabilitacji i reintegracji
spolecznej poprzez zwiekszanie dostepnosci do opieki 4 000
zdrowotnej i programow podnoszacych jakos¢ zycia osob
uzywajacych szkodliwie i uzaleznionych

Monitorowanie sytuacji epidemiologicznej w zakresie
uzywania Srodkow odurzajacych, substancji 3000
psychotropowych i NSP oraz postaw spolecznych i reakcji
instytucjonalnych

RAZEM 70 000




UZASADNIENIE

Prowadzenie dzialan zwigzanych z przeciwdzialaniem narkomanii nalezy do zadan
wlasnych gminy.

Aktem, na podstawie ktorego prowadzi si¢ realizacj¢ wskazanych dziatan
w zakresie przeciwdziatania narkomanii, jest Gminny Program Przeciwdziatania Narkomanii.

Zadania ujete w Gminnym Programie Przeciwdziatania Narkomanii sg inicjowane przez
Gminng Komisj¢ Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych, powotywang przez Prezydenta
Miasta w drodze zarzadzenia.

Realizacja zadan wymienionych w Programie moze odbywaé si¢ w szczegodlnosci
poprzez otwarte konkursy ofert lub udzielanie zamoéwien publicznych, a $rodki finansowe
na ich realizacje pochodza z oplat za korzystanie z zezwolen na sprzedaz napojoéw
alkoholowych. Optata ta stanowi dochdd gminy, ktory w cato$ci przeznaczony jest na
realizacj¢ Gminnego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych
1 Gminnego Programu Przeciwdziatania Narkomanii.

Dziatania przedstawione w Gminnym Programie Przeciwdziatania Narkomanii majg
przede wszystkim charakter profilaktyczny i1 sg adresowane zwlaszcza do dzieci i mtodziezy.
Maja réwniez na celu pomoc osobom uzywajacym narkotykdw i innych $rodkéw
psychoaktywnych.

Gminny Program Przeciwdzialania Narkomanii zostal pozytywnie zaopiniowany przez
Gminng Komisje Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych w dniu 19 listopada 2020 r.



