Zakacznik Nr 1
do Uchwaty Nr XIV/10/2019

Rady Miejskiej w Starachowicach
z dnia 29 listopada 2019 r.

GMINNY PROGRAM
PRZECIWDZIALANIA NARKOMANII
NA LATA 2020 - 2023

Gminny Program Przeciwdziatania Narkomanii w Starachowicach na lata 2020 - 2023, zwany
dalej ,,Gminnym Programem” okresla w szczegdlnoSci strategiczne cele 1 zadania gminy wynikajace
z art. 10 ustawy z dnia 29 lipca 2005 roku o przeciwdziataniu narkomanii, zwanej dalej ,,ustawa”.
Cytowana ustawa naktada na samorzad obowigzek uchwalenia Gminnego Programu Przeciwdziatania
Narkomanii oraz finansowania zadan zwigzanych z jego realizacja.

Gminny Program stanowi cze$¢ Gminnej Strategii Rozwigzywania Probleméw Spotecznych
w Starachowicach oraz uwzglednia cele operacyjne i1 zadania dotyczace przeciwdziatania narkomanii,
okreslone w Narodowym Programie Zdrowia na lata 2016-2020. Cel strategiczny NPZ to: wydtuzenie
zycia w zdrowiu, poprawa zdrowia 1 zwigzanej z nim jakosci zycia ludnos$ci oraz zmniejszenie
nierownosci spotecznych w zdrowiu. Zadania ,,Gminnego Programu” na 2020 r. odpowiadaja na cel
operacyjny 2: ,Profilaktyka 1 rozwigzywanie probleméw zwigzanych z uzywaniem substancji
psychoaktywnych, uzaleznieniami behawioralnymi 1 innymi zachowaniami ryzykownymi”.
Jest wyrazem dgzenia samorzadu lokalnego do stworzenia warunkow sprzyjajacych zachowaniu
zdrowia fizycznego i psychicznego mieszkancow Starachowic, wlasciwemu wychowaniu miodego
pokolenia oraz zachowania tadu i porzadku publicznego.

Do opracowania Gminnego Programu Przeciwdzialania Narkomanii na lata 2020-2023
wykorzystano wyniki badan szkolnych (wedlug metodologii ESPAD) z 2019 r. zawarte w raporcie
»Mlodziez 2019”. Najnowsze wyniki zaprezentowano na tle wynikow z 2011 1 2015 roku.
Uzupehieniem s3 dane zebrane z Komendy Powiatowej Policji w Starachowicach oraz dane
podmiotdw realizujacych zadania Gminnego Programu Przeciwdziatania Narkomanii w 2019 r.

Na przetomie maja 1 czerwca 2019 r. w Polsce realizowano badania ankietowe ESPAD
(Europejski ~ Program  Badan  Ankietowych ~w  Szkotach). Z uwagi na  fakt,
ze w Starachowicach od 1998 r. prowadzone sg badania wedtug tej metodologii, to zasadnym byto
kontynuowanie ich w rytmie krajowym. Badania mtodziezy szkolnej wedlug metodologii ESPAD
prowadzone w Starachowicach roku maja ogromng wartos¢ - zastosowanie tej samej metodologii
pozwala na  ocen¢ rozmiarOw zjawiska uzywania substancji psychoaktywnych (legalnych
1 nielegalnych), jego dynamiki oraz w przyblizeniu analiz¢ na tle sytuacji w Polsce. Istnieje takze
mozliwo$¢ odniesienia si¢ do wynikow z lat 1998, 2001, 2003, 2006, 2011 1 2015. Systematyczna
realizacja tych badan jest wysoko oceniona przez samorzad wojewoddztwa Swigtokrzyskiego.
W biezacym programie wykorzystamy analiz¢ wynikow z 2019 roku na tle danych z lat 2011 1 2015.
Wydaje sie, ze bedzie to bardziej czytelne, a doswiadczenia oraz wnioski z ostatnich 8 lat zostang
wykorzystane do konstruowania Programu na lata 2020-2023. Istnieje zawsze mozliwo$¢ odniesienia
si¢ do wynikow z wczesniejszych lat, celem $ledzenia trendéw w dluzszym okresie czasu. Nalezy
przy tym bra¢ pod uwage zachodzace zmiany kulturowe, spoteczne, obyczajowe i oczywiscie
ekonomiczne.

Gmina Starachowice realizuje zadania na rzecz przeciwdziatania narkomanii od 1994 roku,
a od 2005 roku, zgodnie z ustawowymi wymogami.



Diagnoza problemu

Celem diagnozy byto pozyskanie informacji na temat zasiegu zjawiska uzywania substancji
psychoaktywnych i1 probleméw bezposrednio zwigzanych z tym zjawiskiem na terenie gminy
Starachowice. Najwiecej danych dotyczy ucznidw oraz mtodych ludzi. Do nich kierowanych jest
najwiecej dzialan 1 stanowig najszerszg grupe odbiorcéw programoéw profilaktycznych.
Nadal pozostaje problem dotarcia do dorostych uzytkownikoéw substancji psychoaktywnych — np.
w miejscu pracy. Zostaja oni zidentyfikowani dopiero w momencie gdy trafiaja do placowek
lecznictwa odwykowego, czgsto obarczeni juz duzymi problemami zdrowotnymi. Nalezy rozwazy¢
jakie dziatania profilaktyczne kierowac wtasnie do tych grup odbiorcow.
Diagnoza dotyczaca mlodziezy szkolnej zawarta w Programie oparta jest na ostatnich wynikach ww.
badan ankietowych oraz biezacych informacjach i sprawozdaniach realizatorow GPPN.
Zakres dostepnych danych

Zrédla danych wykorzystanych w dokonaniu diagnozy:

1.Wyniki ankietowych badan szkolnych wedlug metodologii ESPAD (w odniesieniu do lat
2011, 2015), opracowanie wynikow: Janusz Sierostawski Instytut Psychiatrii 1 Neurologii
w Warszawie).

2. Dane statystyczne z Komendy Powiatowej Policji w Starachowicach .

3. Dane statystyczne z placowek lecznictwa odwykowego: PZOZ — Poradnia Leczenia
Uzaleznien oraz Punkt Konsultacyjny dla Uzaleznionych i ich Rodzin przy Stowarzyszeniu
Nauczycieli ,,Zdrowa Szkota”, Poradnia Psychologiczno — Pedagogiczna w Starachowicach.

4. Wybrane dane podmiotow realizujacych zadania Gminnego Programu Przeciwdzialania
Narkomanii w 2019 roku.

Diagnoza dotyczy obszarow:

1.Zjawiska uzywania substancji psychoaktywnych przez mtodziez.

2.Dostepnos¢ mtodziezy do substancji psychoaktywnych.

3.Opinie i wiedza na temat substancji psychoaktywnych.

4.Zjawisko uzywania substancji psychoaktywnych przez dorostych uzytkownikow.

5.Udziat nieletnich w dokonaniu czynéw z ustawy o przeciwdzialaniu narkomanii.

6.Dane na temat ilo$ci os6b ze zdiagnozowanym uzaleznieniem od narkotykow.

7.Posiadane zasoby.

1.Zjawisko uzywania substancji psychoaktywnych przez mlodziez.

Prezentujemy wyniki badan ankietowych przeprowadzonych wsrdd uczniéw szkot gimnazjalnych

1 ponadgimnazjalnych w Starachowicach (mlodziez w wieku 15 - 16 lat oraz 17 - 18 lat) w latach:

2011, 2015 oraz 2019.

Tabela 1. Populacja badanych w kolejnych latach:

2011 2015 2019
15-16 lat 359 277 256
17-181at | 418 424 175

Ponizsze tabele pokazuja rozpowszechnianie i eksperymentowanie z poszczegdlnymi substancjami
psychoaktywnymi w obu badanych grupach wiekowych (mtodsi 15-16 lat i starsi 17-18 lat).

Poréwnujac wyniki z 2011, 2015 1 2019 roku mozemy zaobserwowa¢ spadek odsetka uczniow
gimnazjalnych uzywajacych narkotykéw (dotyczy to wszystkich $rodkéw, o jakie byli pytani).
Szczegbdlne widoczne jest to w przypadku przetworow konopi indyjskich, substancji wziewnych.

W 2019 roku na pierwszym miejscu pod wzgledem rozpowszechnienia znajdujg si¢ przetwory konopi
(marihuana lub haszysz) oraz leki uspokajajace i nasenne. W obu przypadkach w stosunku do 2015
roku obserwujemy spadek wskaznikow (wiekszy w przypadku marihuany). Na trzecim miejscu
znajdujg si¢ substancje wziewne - duzy spadek w stosunku do poprzedniego badania. W przypadku
pozostatych substancji obserwujemy niskie wskazniki, z tendencja  spadkowg w odniesieniu do lat
201112015.



Tabela 2. Uzywanie substancji psychoaktywnych kiedykolwiek w zyciu wsrdd ucznidw w wieku
15-16 lat (odsetek badanych).

Substancje psychoaktywne 2011 2015 2019
Marihuana lub haszysz 30,6 34,3 18,4
Substancje wziewne 18,2 16,4 8,2
Amfetamina 8,6 3,6 2,7
Leki uspokajajace 1 nasenne 22,8 21,7 18,4
LSD 1,7 4,7 1,6
Ecstasy 2,5 4,0 3,2
Kokaina 3,9 3,6 1,6
Heroina 3,6 3,2 1,6
Astrolit 1,1 1,4 1,6
"Kompot" 3,1 2,2 1,6
Grzyby halucynogenne 4,5 4,3 1,6
Crack 2,5 2,2 2,7
Sterydy anaboliczne 4,2 4,7 0,8

Tabela 3. Uzywanie substancji psychoaktywnych kiedykolwiek w zZyciu wsrdd ucznidow w wieku
17-18 lat (odsetek badanych).

Substancje psychoaktywne 2011 2015 2019
Marihuana lub haszysz 44,0 42,5 34,9
Substancje wziewne 9,1 10,4 12,0
Amfetamina 10,0 9,9 6,9
Leki uspokajajace i nasenne 214 22,6 22,3
LSD 1,4 5,0 2,9
Ecstasy 2,0 5,7 4,0
Kokaina 3,6 5,9 3.4
Heroina 1,6 4,0 4,0
Astrolit 1,4 2.4 2.8
"Kompot" 1,8 4,7 1,7
Grzyby halucynogenne 5,9 6,4 2,8
Crack 2,5 3.8 2,7
Sterydy anaboliczne 1,8 4,7 2.3

W przypadku starszych uczniow obserwujemy raczej tendencje stabilizacyjne jesli chodzi o mniej
popularne narkotyki. W przypadku marihuany systematyczny spadek odsetka osdb uzywajacych
w stosunku do 2015 roku o 7%, a do 2011 roku 0 9,1%.

W 2011 roku obserwowali§my znaczny spadek odsetka uczniow starszych uzywajacych chociaz raz
w zyciu amfetaminy (w odniesieniu do lat poprzednich). W 2015 roku eksperymentowanie
z amfetaming utrzymywato si¢ na tym samym poziomie co w 2011 roku. Aktualnie spadek o 3%.
Pewien wzrost obserwujemy w przypadku uzywania substancji wziewnych.

Rozpowszechnienie eksperymentowania z lekami uspokajajagcymi i nasennymi przyjmowanymi bez
przepisu lekarza, w mlodszej grupie kontynuuje trend spadkowy, za$ w starszej utrzymuje si¢ caty
czas na takim samym poziomie — 22,3%.



Wsrod uczniow szkot ponadgimnazjalnych obserwowaliSmy tendencje¢ spadkowa rozpowszechnienia
eksperymentowania z substancjami wziewnymi do 2006 roku, w 2011 roku wzrost do poziomu
wyjsciowego z 1998 roku. W 2015 roku utrzymuje si¢ podobny poziom i pewien wzrost w 2019 roku,
W mtodszej grupie odnotowano duzy spadek — o potowe.

Tabela 4. Uzywanie substancji psychoaktywnych wsrdd uczniow w wieku 15-16 lat, kiedykolwiek
w zyciu wg pici badanych (odsetek badanych).

2011 2015 2019

Chlopcy| Dziewczeta | Chlopcy | Dziewczeta | Chiopcy | Dziewczeta
Marihuana lub 45,1 17,3 43,9 26,8 23,9 13,0
haszysz
Substancje wziewne 19,2 17,3 14,9 18,4 16,8 0,0
Amfetamina 13,9 3,8 2,6 34 4.4 1,6
Leki uspokajajqce i 17,3 28,1 13,2 29,7 15,9 20,6
nasenne
LSD 1,7 1,6 6,2 2,0 0,9 2.4
Ecstasy 3,5 1,6 3,6 2,7 4.5 2.4
Kokaina 5,2 2,7 0,9 4,0 0,9 2.4
Heroina 4.6 2,7 3,6 1,3 0,9 2.4
Astrolit 1,2 1,1 0,0 0,7 0,9 2.4
"Kompot" 4,0 2,2 0,0 2,0 0,9 2.4
Grzyby 6,4 2,7 5,3 2,0 0,9 2.4
halucynogenne
Crack 2,9 2,2 0,9 1,3 0,9 4,8
Sterydy anaboliczne 6,4 2,2 2,7 34 2,7 4,8

Tabela 5. Uzywanie substancji psychoaktywnych wsrod uczniow w wieku 17-18 lat, kiedykolwiek w zyciu wg
ptci badanych (odsetek badanych).

2011 2015 2019

Chlopcy| Dziewczeta |Chtopcy Dziewczeta |Chlopcy | Dziewczeta
Marihuana lub haszysz| 50,7 374 51,5 33,5 49,1 28,9
Substancje wziewne 7,7 10,0 14,7 53 18,5 9,2
Amfetamina 12,4 7,8 13,2 6,2 11,1 5,0
Leki uspokajajace i 9,1 32,8 16,7 28,1 9,3 28,1
nasenne
LSD 1,9 0,4 6,4 3,3 5,6 1,7
Ecstasy 29 1,3 5,9 4,8 7,4 2,5
Kokaina 4,8 2,6 7,9 3,3 3,7 3,3
Heroina 2.9 0,4 4.4 2,9 5,6 33
Astrolit 2,4 0,4 2,5 1,9 3,7 2,5
"Kompot" 3,3 0,4 5,9 2,9 1,9 1,7
Grzyby 10,0 2,2 9.4 2,4 1,9 33
halucynogenne




Crack 3,8 0,9 4,5 2.4 1,9 0,8
Sterydy anaboliczne 3.8 - 3,4 2.4 3,7 1,7

Zestawienie wynikow z 2019 r. z wynikami z lat 2011 1 2015 pokazuje zré6znicowanie w uzywaniu
substancji psychoaktywnych ze wzgledu na pte¢.

Rozpowszechnienie eksperymentowania z przetworami konopi rosto wsrod dziewczat z mtodszej
grupy by w 2019 roku zej$¢ do poziomu nizszego niz w 2011. U chlopcow z gimnazjum, jesli
chodzi o uzywanie przetworé6w konopi, obserwujemy spory spadek w stosunku do 2011 1 2015 roku.
Na drugim miejscu wsrdd narkotykow uzywanych przez chlopcow z gimnazjum plasujg si¢ leki
uspokajajace 1 nasenne (bez przepisu lekarza). U chlopcow po spadku w 2015 roku obserwujemy
wzrost do poziomu poréwnywalnego z 2011. U dziewczat stabilizacja w tym zakresie w latach 2011
do 2015 i aktualnie spadek do poziomu 20,6%.Wsrod uczennic z mtodszej grupy wiekowej uzywanie
lekéw uspokajajacych 1 nasennych znajduje si¢ na pierwszym miejscu.

Na trzecim miejscu wsrdd chlopcoOw z gimnazjum znajduja si¢ substancje wziewne — lekki wzrost
w stosunku do 2015 roku. Dziewczeta nie przyznawaty si¢ do uzywania substancji wziewnych.

W starszej grupie wickowej u chlopcow obserwujemy stabilizacje wskaznikow dotyczacych
uzywania przetwordw konopi. U dziewczat podobnie ale z lekkim spadkiem w 2019 roku. Na drugim
miejscu u chlopcoOw znalazty si¢ substancje wziewne z obserwowalnym w ostatnim roku wzrostem.
U uczennic starszych uzywanie substancji wziewnych po duzym spadku wskaznikow w 2015 roku
aktualnie widzimy wzrost do poziomu z 2011 roku. Wsrdéd dziewczat ze szk6ét ponadgimnazjalnych
nadal popularne sa leki uspokajajace i1 nasenne — stabilizacja wskaznikow na poziomie okoto 30 %.
W przypadku amfetaminy u chlopcéw obserwuje si¢ stabilizacje a u dziewczat lekki spadek
wskaznika

Jak pokazala dotychczasowa analiza, spo$rod substancji psychoaktywnych innych niz alkohol
najbardziej rozpowszechnione sg proby z konopiami indyjskimi, lekami uspokajajagcymi 1 nasennymi,
substancjami wziewnymi, amfetaming.

Zobaczmy zatem jak przedstawia si¢ rozpowszechnienie uzywania tych substancji, gdy zawg¢zimy
okres obserwacji do ostatnich 12 miesi¢cy przed badaniem, a nast¢pnie do ostatnich 30 dni.

Tabela 6. Uzywanie substancji psychoaktywnych w czasie ostatnich 30 dni ws$réd ucznidéw w wieku
15-16 lat (odsetek badanych).

2011 2015 2019
Marihuana lub haszysz 14,8 11,2 9,0
Substancje wziewne 6,1 2.9 4.7
Leki uspokajajace i nasenne 7,5 7,2 6,2

Tabela 7. Uzywanie substancji psychoaktywnych w czasie ostatnich 30 dni wsrod ucznidéw w wieku

17-18 lat (odsetek badanych).

2011 2015 2019

Marihuana lub haszysz 18,0 17,5 13,1
Substancje wziewne 2,7 3,8 4,0
Leki uspokajajace i nasenne 4,8 7,8 7,4

Dane zestawione w tabelach pokazuja, ze zarowno wsrdd 15-16-latkow jak 17-18-latkéw odsetek
uzytkownikéw konopi spada w miar¢ zawezania okresu obserwacji. Okres ostatnich 30 dni przed
badaniem mozna przyja¢ za wskaznikowy dla wzglednie czgstego, okazjonalnego uzywania. Mozna
przypuszczacd, ze palenie marihuany w wigkszosci przypadkow nie ma charakteru regularnego.



Stad trudno mie¢ pewnos¢, ze wszyscy uczniowie, ktoérzy zadeklarowali kontakt z konopiami w czasie
ostatnich 30 dni na pewno uzywaja ich co najmniej raz na miesigc. Mozna jednak zalozy¢, z pewnym
przyblizeniem, ze proporcje palacych raz na miesigc wsrod tych, ktdrzy nie palili w ostatnim miesigcu
sa rowne proporcji palacych rzadziej, a potwierdzajacych palenie w czasie ostatnich 30 dni przed
badaniem. Przy takim zalozeniu mozna uznaé, ze ok. 15 - 18 %, niezaleznie od wieku uzywa
marihuany lub haszyszu co najmniej raz w miesigcu. W 2019 roku wéréd uczniéw gimnazjalnych
obserwujemy lekki spadek oséb deklarujacych uzywanie przetworéw konopi 30 dni przed badaniem.
Nieco wiekszy spadek odsetka wsrod uczniéw starszych — uzywanie przetworow konopi.

Inng relatywnie bardziej rozpowszechniong substancja w opinii respondentdw, przynajmniej na
poziomie pojedynczych prob, sg srodki wziewne. W obu grupach wiekowych obserwujemy tendencje
stabilizacyjne. Warto jest zdoby¢ informacje czy mtodzi ludzie uzywaja ,,tradycyjnych” substancji
wziewnych (kleje, aerozole), czy mamy do czynienia z nowymi substancjami psychoaktywnymi.

Aktualne uzywanie substancji wziewnych jest wsrod badanych znacznie mniej rozpowszechnione niz
w przypadku przetworow konopi.

W czasie 2011 — 2015 wzrosty lekko wskazniki aktualnego i czg¢stego uzywania lekdw uspokajajacych
1 nasennych w starszej grupie do stabilizacji w 2019 roku. Natomiast w grupie mlodszej obserwujemy
od 2011 roku stabilizacj¢ na poziomie 6-7%.

2.Dostepnos¢ mlodziezy do substancji psychoaktywnych.
Kolejnym istotnym obszarem diagnozy jest dostepno$¢ miodziezy do $rodkéw psychoaktywnych

(legalnych 1 nielegalnych). Mtodym ludziom zadano pytanie ,, Jak sadzisz, gdybys chciat (a) zdoby¢
kazda z nastgpujacych substancji, jak trudne bytoby to dla Ciebie ?”

Odpowiedzi pokazuja ponizsze tabele:

Tabela 8.
2011

Niemozliwe Trudne Latwe Nie wiem
15-16 | 17-18 | 15-16 | 17-18 | 15-16 | 17-18 | 15-16 | 17-18
marihuana 17,6 11,1 18,8 19,5 23,8 [ 43,9 299 | 25,5

lub haszysz
amfetamina 22,9 | 189 21,5 [20,3 134 |21,4 40,5 | 394
leki 144 | 14,8 16,2 14,8 34,0 |36,3 35,2 | 34,1
uspokajajace

lub nasenne

Tabela 9.
2015

Niemozliwe Trudne Latwe Nie wiem
15-16 | 17-18 | 15-16 | 17-18 | 15-16 | 17-18 | 15-16 | 17-18
marihuana 14,4 12,0 26,6 18,9 33,6 | 40,3 26,0 [274

lub haszysz
amfetamina 22,7 | 17,7 24,5 23,6 15,5 [17,2 36,5 [41,7
leki 13,7 | 144 20,3 15,0 38,3 | 37,3 27,1 | 325
uspokajajace

lub nasenne




Tabela 10.
2019

Niemozliwe Trudne Latwe Nie wiem
15-16 | 17-18 | 15-16 | 17-18 | 15-16 | 17-18 | 15-16 | 17-18
marihuana 332 | 18,3 17,2 26,9 20,7 |33,2 26,6 | 21,1
lub haszysz
amfetamina 37,5 |274 15,7 28,6 11,4 | 12,5 32,0 |30,9

leki 30,5 | 223 15,6 19,5 29,3 | 33,7 23,4 |24,0
uspokajajace
lub nasenne

Dla opracowania pofaczono kategorie ,,Bardzo trudne” i ,,Do$¢ trudne” w  jedng ,,Trudno”
i analogicznie ,,Do$¢ fatwe” 1 ,,Bardzo tatwe” ” w jedng ,,Latwe”.

W 2019 roku obserwujemy niewielkie rdznice w obu kategoriach wiekowych wsrod osob, ktore
uwazaja, ze tatwo byloby im zdoby¢ dany narkotyk. Roznica dotyczy marihuany — uczniowie starsi
czgscie] uwazaja, ze tatwo byloby im naby¢ przetwory konopi. Mniej osob z grupy mitodszej
(w stosunku d 17-18-latkow) uwaza, ze byloby trudno zdoby¢ dang substancje psychoaktywna.
Gimnazjalisci takze czgsciej udzielili odpowiedzi, ze zdobycie substancji o jakie pytano jest
niemozliwe. Podobne sa wskazniki dla ucznidow ze szkot gimnazjalnych i ponadgimnazjalnych
dotyczace odpowiedzi ,,nie wiem” — moze to oznaczac, ze te osoby w ogole nie interesujg si¢ tym
tematem.

Aktualnie w poréwnaniu do lat 2011 oraz 2015 wigcej gimnazjalistow ocenia zdobycie danych
substancji jako niemozliwe. Podobne wyniki obserwujemy u starszych uczniow.

Analogicznie nizsze s3 wskazniki w obu kategoriach wiekowych dotyczace tatwego dostepu do
wymienionych substancji.

3 Wiedza na temat substancji i ocena ich uzywania

Tabela 11. Spoteczne potepienie uzywania substancji psychoaktywnych w 2011, 201512019 .
—rozklad odpowiedzi na pytanie: jak nalezatoby oceni¢ zachowanie réwiesnika tej samej pici, ktory od czasu
do czasu sigga po substancje psychoaktywne (odsetek badanych - uczniowie w wieku 15 - 16 lat 1 17-18 lat).

Raczej . - Bardzo
Niewlasciwe

To nic zlego . . . .
niewlasciwe niewlasciwe

Poziom klasy
2011 2015 2019 2011 2015 [2019 2011 | 2015 {2019 2011 | 2015 | 2019

Gimnazja [palenia
tytoniu

picia piwa | 47,1 9,0 (39,5 30,3 p4,3 30,1 14,0 | 17,7 |16,0| 8,7 79 | 13,3

29,1 (18,8 30,1 29,1 B3,6 27,7 | 254 | 27,8 (18,4| 16,5 | 18,4 | 22,7

piciawina | 31,8 (36,8 (39,1 35,8 30,0 26,6 | 20,7 | 19,5 |17,6| 11,7 | 11,9 | 15,6

picia wodki | 31,2 22,4 (28,5 29,2 9,2 22,3 | 21,3 | 26,7 |20,7| 183 | 20,2 | 27,3

palenia

: 23,0 (18,1 22,7 16,9 (19,1 (11,7 | 22,2 | 21,3 (22,7| 37,9 | 394 | 41,9
marihuany

uzywania 75 W7 |94 12,6 [10,5 (15,2 | 26,5 | 26,0 |22,7| 53,4 | 56,7 | 50,0
amfetaminy




uzywania 73 W3 86 8,9 |l11,6 (10,9 | 26,8 | 24,5 |21,5]| 57,0 | 57,8 | 56,6

lkokainy
uzywania 73 6.9 9.8 12,007 10,2 | 23,7 22,7 [184] 57,0 | 58.8 | 58,6
lkompotu
palenia 372 Bl6 PB3,7 |324PB07 B60 | 179|233 |17,7] 125 | 132 | 12,6
tytoniu

picia piwa | 68,9 62,3 (69,1 19,5 20,0 (18,3 79 | 10,8 | 6,3 | 3,6 54 6,3

picia wina | 49,7 [50,5 (70,3 29,9 p7,6 (17,7 | 13,4 | 139 (57 | 7,0 6,8 6,3

picia wodki | 46,0 42,0 (58,9 |[28,5029,2 21,7 | 16,9 | 16,7 [12,0| 8,7 10,6 | 7,4

PonadgimnP2leni2 26,4 P83 23 |21,6 193 1,1 | 243 | 208 [20,0] 27,7 | 30,2 | 36,6
hzjalne marihuany
Leywama g 4 g3 g6 16,8 13,7 [13,1 | 27,2 | 22,6 |21,1] 50,6 | 53,3 | 61,1
amfetaminy
Leywania s 9 73 40 13,4 123 11,4 | 257 ] 23,8 [18.9] 55,0 | 55,0 | 65,7
lkokainy
Heywana s g 73 b 11,1 11,8 13,1 | 26,8 | 21,8 | 16,6 56,5 | 56,8 | 67,4
'kompotu

Poréwnanie wynikéw z 2011 roku z wynikami z poprzednich lat (1998 i 2006) wskazuje na wzrost
tolerancji miodziezy dla zachowan zwigzanych z uzywaniem substancji psychoaktywnych takich jak
alkohol, narkotyki, palenie papieroséw. Natomiast w 2015 roku u gimnazjalistéw obserwujemy
spadek osob uwazajacych, ze palenie marihuany to nic ztego — wzrost do 2011 roku, gdy odsetek
wynosit 23,0% 1 w 2015 roku 18,1%.

W rok 2019 nastgpuje kolejny lekki wzrost odsetka uwazajacych, ze palenie marihuany to nic zlego —
wzrost do poziomu z 2011 roku — aktualnie 22,7% gimnazjalistoéw. Jesli chodzi o oceng, ze palenie
marihuany jest niewtasciwe to obserwujemy tendencje stabilizacyjne. Wiekszg réznice wida¢ u osob
wahajacych si¢ Raczej niewtasciwe — spadek na rzecz pozostalych kategorii. Wérdd gimnazjalistow
obserwujemy wzrost przyzwolenia na uzywanie amfetaminy, przy jednoczesnym obnizeniu odsetka
osOb uwazajacych, ze jest to niewtasciwe.

U ucznidéw starszych po tendencji stabilizacyjnej nastepuje pewien spadek uwazajacych, ze palenie
marihuany to nic ztego - 22,3%., a zarazem wzrost odsetka osob uwazajacych, ze jest to niewtasciwe
(0 6%).

Relatywnie ze S$rodkéw  psychoaktywnych nielegalnych najbardziej liberalnie traktowana jest
marihuana. Wskazniki dotyczace oceny, ze palenie marihuany to nic zlego blizsze sa wskaznikom
dotyczacych uzywania legalnych substancji psychoaktywnych.

Ryzyko zwiazane z uzywaniem substancji psychoaktywnych w _opiniach badanych.

Uzywanie substancji psychoaktywnych, zaréwno legalnych takich jak napoje alkoholowe, czy
tyton, jak nielegalnych takich jak narkotyki niesie za sobg ryzyko pojawienia si¢ szkdéd zdrowotnych
1 spotecznych. Ryzyko to jest szczego6lnie duze, gdy po substancje te siegaja ludzie bardzo mtodzi,
nieswiadomi tego, co moze im grozi¢. Pewne znaczenie profilaktyczne moze tu mie¢ wiedza na temat
wielorakich niebezpieczenstw zwigzanych z ich uzywaniem. Nie tylko dlatego, ze uswiadomienie
sobie ryzyka sklania¢ powinno do ograniczania konsumpcji, ale rowniez dlatego, ze stwarza ono
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szans¢ zadbania o jak najwigksze zminimalizowanie niebezpieczenstwa powikltan. Zobaczmy, zatem
na ile mtodziez zdaje sobie spraw¢ z ryzyka zwigzanego z uzywaniem roéznych substancji.

Przedstawiono badanym liste sSrodkéw legalnych i nielegalnych i poproszono, aby na czterostopniowej
skali od ,,nie ma ryzyka” do ,,duze ryzyko” ocenili ryzyko zaszkodzenia sobie w wyniku uzywania
kazdego z nich. W przypadku wickszosci substancji pytano osobno o ryzyko zwigzane
z podejmowaniem préob oraz ryzyko wynikajace z regularnego uzywania.

Tylko przy napojach alkoholowych, traktowanych zreszta tacznie oraz przy konopiach wprowadzono
trzy poziomy nasilenia uzywania. W przypadku alkoholu odpowiadaja one trzem stylom picia tj.:
,mate ilosci jednorazowo, ale czgsto”, ,,duze ilosci jednorazowo, ale rzadko” oraz ,,duzo jednorazowo
1 czgsto”. W odniesieniu do przetwordw konopi trzy poziomy uzywania odpowiadajg
eksperymentowaniu, uzywaniu okazjonalnemu i uzywaniu regularnemu.

Zdecydowana wigkszo$¢ ucznidow dostrzega ryzyko szkod zwigzanych z uzywaniem substancji
psychoaktywnych. Tylko bardzo nieliczni stwierdzaja, ze ich uzywanie nie jest zwigzane z zadnym
negatywnym nastepstwem. Stosunkowo najwiecej takich odpowiedzi padto przy paleniu papieroséw
od czasu do czasu oraz podejmowaniu prob z marihuang lub haszyszem. Jednak regularne palenie
papieros6w w ilosci co najmniej jednej paczki dziennie lub regularne palenie marihuany lub haszyszu
traktowane jest jako bardzo ryzykowne zachowanie.

Wywiady z mlodzieza wskazuja nadal na podobne tendencje — w ocenie ucznidow wieksze ryzyko
niesie uzywanie systematyczne duzych ilo$ci, natomiast uzywanie okazyjne marihuany jest bardziej
bezpieczne od picia alkoholu czy palenia papieroséw. Oczywiscie miodzi uzytkownicy sg bardziej
liberalni w tym zakresie.

4. Zjawisko uzywania substancji psvchoaktvwnych przez doroslvch uzytkownikow.

Dane z wywiadow z dorostymi uzytkownikami substancji psychoaktywnych oraz dane
z placéwek lecznictwa wskazuja na wzrost liczby o0so6b dorostych uzywajacych szkodliwie
narkotykow. Mowimy tu o osobach, ktére podejmujg leczenie.

Poradnia Leczenia Uzaleznien wskazywala na stopniowy wzrost liczby zarejestrowanych osob
podejmujacych leczenie w zwigzku z uzywaniem substancji psychoaktywnych. Od 16 oséb w 2015
roku do 28 w 2017 roku. Nie wszyscy kontynuowali terapi¢. W 2018 roku zarejestrowano 3 nowe
osoby. Rok 2019 to 6 nowych zarejestrowanych o0sob, z czego 3 pochodza ze Starachowic.

Nie mozemy na tej podstawie wnioskowaé, czy rozmiary uzywania substancji psychoaktywnych
przez osoby doroste s3 wigksze czy mniejsze. Na leczenie zglaszaja si¢ ci, ktoérzy ponosza juz duze
koszty spoteczne 1 osobiste.

Coraz czg$ciej problem uzywania substancji psychoaktywnych dotyka miejsc pracy (gdzie wystepuje
system 3-zmianowy). Zdarzaja si¢ przypadki, ze osoby 30-kilkuletnie po raz pierwszy wiasnie
W miejscu pracy si¢gaja po narkotyki. W zaktadach pracy nie ma systemu sprawdzania pracownikoéw
na obecno$¢ nielegalnych substancji psychoaktywnych. Jedynie dotyczy to alkoholu. Wydaje sie,
ze jest to mato dostrzegany problem wsrdd pracodawcow.

5.Uzywanie dopalaczy.

Wyniki ostatnich badan ankietowych pokazuja takze zjawisko uzywania dopalaczy przez mtodziez
szkolng.

W 2017 r. w szpitalu nie odnotowano ani jednego przypadku zatrucia dopalaczami osob nieletnich
z terenu miasta. Podobnie w 2018 roku. Natomiast w 2019 roku byly to 2 osoby.



2019
Tabela 12.
Czy bytes w sklepie z dopalaczami

Gimnazja Ponadgimnazjalne
TAK 7,0 6,3
NIE 87,5 93,7
Tabela 13.
Czy kupowates dopalacze — uczniowie 15-16 lat
TAK NIE
w sklepie z dopa- | 1,6 89,8
laczami
przez internet 2,7 88,7
W inny sposob 3,1 88,3
Tabela 14.
Czy kupowates dopalacze — uczniowie 17-18 lat
TAK NIE
w sklepie z dopa- | 1,7 97,7
laczami
przez internet 2,3 97,1
W inny sposob 3.4 96,4
Tabela 15.
Uzywanie dopalaczy — uczniowie 15-16 lat
TAK | NIE
kiedykolwiek w zyciu 5,5 89,1
30 dni przed badaniem 5,1 89,5
Tabela 16.
Uzywanie dopalaczy — uczniowie 17-18 lat
TAK | NIE
kiedykolwiek w zyciu 2,9 94,9
30 dni przed badaniem 1,2 96,0

Zebrane dane wskazuja, ze dopalacze nie naleza do tych najbardziej popularnych §rodkow wsrod
ucznidow z obu kategorii wiekowych. Obserwuje sie, ze uczniowie gimnazjum nieco cz¢sciej deklaruja
kontakt z dopalaczami niz ich starsi koledzy. W przewazajacej cze$ci uczniowie nie wykazuja
zainteresowania takimi §rodkami.
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Tabela 17. Ryzyko uzywania dopalaczy (odsetek badanych).
Jak bardzo, Twoim zdaniem, ludzie ryzykujq, ze sobie zaszkodzq (zdrowotnie lub w inny sposob), jesli...

Poziom klasy 1:;;;;:: Mate ryzyko Unlzl:;zkyol:r) | Duze ryzyko [ Nie wiem
Probujg Iraz [ 2015 | 2010 | oa1s | oa10 | oms | oato [ oms | vnre | oms | saro
2;251;23 80 1102 | 293 | 70 | 303 | 148 | 269 | 484|194 | 14,1
Gimnazjum
Uzywajg
dopalaczy 5,3 8,6 2,3 3,1 3,0 | 3,1 | 75,5 | 66,4 14,0 | 13,3
regularnie
Probuja Iraz
lub 2 razy 90 | 23 | 165 | 51 | 27,2 |16,0] 30,8 | 60,6 16,5 | 154
dopalaczy
Ponadgimnazjalne
Uzywaja
dopalaczy 6,8 3,4 3,1 2,3 3,6 - 719 | 81,1 14 |[13,1
regularnie

Mtodzi ludzie inaczej oceniajg ryzyko uzywania dopalaczy biorgc pod uwage czestotliwos¢ uzywania
tych §rodkow. Przy regularnym uzywaniu dopalaczy znacznie wzrasta odsetek uwazajacych, ze
zwigzane jest to z umiarkowanym i1 duzym ryzykiem. Pokazuje to, ze mlodzi znajg ryzyko uzywania
dopalaczy, rozr6zniaja niebezpieczenstwa zwigzane z eksperymentowaniem i z regularnym uzywa-
niem réznych $rodkow zastepczych. Optymistyczne jest to, ze w 2019 roku wzrasta odsetek osob
uwazajacych, ze uzywanie dopalaczy niesie za sobg ryzyko szkod zdrowotnych. Jest to pewnie efekt
prowadzonych dziatan z zakresu profilaktyki uzaleznien oraz akcji propagandowych.

Podobnie oceniajg uzywanie innych substancji nielegalnych. Zjawisko uzywania dopalaczy mocno
zwigzane jest z ich dostgpno$cig na rynku.

Z badania wynika, ze 84,8 % ucznidw gimnazjalnych uwaza, za niemozliwe zdobycie dopalaczy.
Natomiast wérdd ucznidow szkot ponadgimnazjalnych uwaza tak 96,% . Wskazuje to na do§¢ matg
dostgpnos¢ do tych substancji, przynajmniej w naszym miescie.

Z informacji samych dorostych uzytkownikéw wynika, ze najczgsciej po dopalacze jezdza np.
do Ostrowca Swietokrzyskiego lub kupuja przez internet. Z danych z Poradni Psychologiczno — Peda-
gogicznej oraz Punktu Konsultacyjnego dla Uzaleznionych 1 ich Rodzin wynika, ze nie nastgpit
wzrost uzywania nowych substancji psychoaktywnych. Mtodzi ludzie w bezposrednich rozmowach
moéwig, ze raczej nie chcg uzywac dopalaczy. Osoby, ktore uzywaja nowych substancji psychoaktyw -
nych  bywaja stygmatyzowane. Problem dotyczy bardziej dorostych uzytkownikow, ktorzy
uzywaja tych srodkoéw od 2-3 lat (zamiennie z amfetaming).

Wydaje si¢ niebezpiecznym mowienie o ryzyku uzywania w odniesieniu tylko do dopalaczy. Powodo-
wac to moze wigksze przyzwolenie na inne $rodki np. na alkohol, przetwory konopi itp.

W dziataniach profilaktycznych powinni$my skupia¢ si¢ ogdlnie na substancjach psychoaktyw-
nych oraz promowac¢ zdrowy styl zycia.

6. Udzial nieletnich w dokonaniu czynéw z ustawy o przeciwdzialaniu narkomanii.

Wstepne analizy stanu zagrozenia narkomanig wskazuja, ze na terenie podlegtym KPP
w Starachowicach istnieje dostepno$¢ takich §rodkéw jak marihuana, amfetamina, ekstazy i grzybki
halucynogenne. Praktycznie juz od kilku lat odnotowywany jest rowniez wzrost liczby mieszkancow
naszego miasta, ktorzy maja bezposredni kontakt z narkotykami oraz osob, ktore te srodki zazywaja,
co potwierdzaja rowniez badania prowadzone na terenie Starachowic. Dane przedstawione w tym
opracowaniu to dane zamieszczone w systemie statystycznym Policji.
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Dane za 20101 2011 rok:
- 2010 r. wszczete postepowania — 25 spraw,(podejrzani — 82 osoby, w tym 5 0sob nieletnich),
- 2011 r. wszczgte postgpowania - 43 sprawy,(podejrzani — 53 osoby, w tym 7 0sob nieletnich).

Z informacji uzyskanych z KPP wynika, Ze obserwuje si¢ tendencje wzrostowa, jezeli chodzi
o stwierdzenie przestepstw wynikajacych z ustawy o przeciwdzialaniu narkomanii. Najliczniejsza
grupa sprawcOw miesci si¢ w przedziale wiekowym 20 - 28 lat.

W 2012 r. ro$nie nadal liczba przestgpstw wynikajacych z ustawy o przeciwdziataniu narkomanii,
wszczeto 38 postgpowan (50 sprawcow, w tym 5 nieletnich). W wigkszosci przypadkéw jest to
posiadanie narkotykow.

W 2013 r. ujawniono 56 przestepstw naruszajacych ustawe o przeciwdziataniu narkomanii, w 2014 r.
ujawniono 62 przestepstwa naruszajgce art. 62 ustawy, 8 przestgpstw w zwigzku z naruszeniem
art. 59 ustawy oraz 2 przestgpstwa naruszajace art. 58 cyt. ustawy, sprawca jednego byt nieletni.
W 2015 ujawniono 43 przestepstwa naruszajgce przepisy karne ustawy, nie stwierdzono udzialu osob
nieletnich, w 2016 r. KPP prowadzita 60 spraw. Natomiast w 2017 r. odnotowano 110 przestgpstw,
ujawniono 9 nieletnich pod wptywem narkotykéw. W 2018 r. odnotowano 57 przestepstw
naruszajacych ustawe o przeciwdzialaniu narkomanii. Rok 2019 (stan na dzien 30.09.2019r.)
- prowadzono 65 spraw, z czego 48 dot. posiadania $rodkéw odurzajacych.
7. System pomocy dla os6b uzywajacych substancji psychoaktywnych

W Starachowicach od listopada 1994 roku realizowany jest program metadonowy dla
dorostych uzytkownikéw opiatéw. Aktualnie w programie uczestniczy 32 pacjentow ze Starachowic,
Skarzyska, Sandomierza, Kielc, Rzeszowa 1 innych miejscowosci.
Program Metadonowy powstat w ramach 1 byl cze$cig sktadowa realizowanego przez Instytut
Psychiatrii 1 Neurologii w Warszawie Programu Zapobiegania Narkomanii ,,Odlot”, podlegat
nadzorowi IPiN. Jako samodzielny program funkcjonuje od 2000 roku. Celem realizowanego
w Starachowicach Programu jest:

- poprawa stanu somatycznego i psychicznego pacjentow,
- readaptacja osob uzaleznionych,
- ograniczenie rozprzestrzeniania zakazen HIV 1 innych.

Program realizowany w Starachowicach polega na podawaniu metadonu w warunkach
ambulatoryjnych. Do sukcesow programu nalezy zaliczy¢, fakt iz w mieScie nie powigksza si¢ liczba
0sOb uzaleznionych od opiatow.

Dla pacjentéw uzywajacych substancji psychoaktywnych (okazjonalnie czy uzaleznionych) innych
niz opiaty istnieje oferta podjecia leczenia w dwdch placéwkach:

- Poradnia Leczenia Uzaleznien przy PZOZ,

- Punkt Konsultacyjny dla Uzaleznionych i1 ich Rodzin przy Stowarzyszeniu Nauczycieli ,,Zdrowa
Szkota”.

W przypadku oséb uzywajacych narkotyki psychiatrzy wystawiaja skierowania do placowek
lecznictwa stacjonarnego.

Poradnia Leczenia Uzaleznien zatrudnia lekarza psychiatrg, szeSciu specjalistow terapii
uzaleznien oraz pielegniarke i prowadzi:
- substytucyjne leczenie metadonem (wyzej opisane),
- diagnozg, terapi¢ 0sOb uzywajacych substancji psychoaktywnych; poradnictwo terapi¢ dla
wspotuzaleznionych,
- badania diagnostyczne na obecno$¢ substancji psychoaktywnych w moczu; rodzice moga poznac
zasady pobierania moczu do badan, omowi¢ wyniki badan, a takze swoje obawy i przygotowac si¢ na
rozmowe z dzieckiem;
Wszystkie zglaszajace si¢ osoby uzyskuja pomoc. Kazdy pacjent ma takze mozliwo$¢ wyboru miejsca
leczenia — przekazywana jest szczegdétowa informacja o innych placéwkach leczenia ambulatoryjnego
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lub stacjonarnego na terenie wojewddztwa lub kraju. Dzigki wspolpracy z niektorymi osrodkami
(Osrodek Rehabilitacji Dzieci 1 Miodziezy w Lutej k/Stagporkowa , Osrodek ,,San Damiano”
w Checinach i inne) mozliwe jest w miar¢ szybkie umieszczanie pacjentow w placéwkach lecznictwa
stacjonarnego.

Punkt Konsultacyjny dla Uzaleznionych i ich Rodzin przy Stowarzyszeniu Nauczycieli ,.Zdrowa
Szkota” - zatrudnionych 3 specjalistow terapii uzaleznien,

W ramach dziatania Punktu prowadzone sg konsultacje dla rodzicow podejrzewajacych, ze ich
dziecko bierze narkotyki oraz terapia dla rodzin, grupa wsparcia dla rodzicow/opiekunow.
Wsrod dorostych problemem staje si¢ uzywanie substancji psychoaktywnych w $rodowisku
pracowniczym (praca zmianowa). Z ich informacji wynika, ze w narkotyki zaopatrywali si¢ wtasnie
W miejscu pracy, ze wiele osob pracuje pod wptywem s$rodkéw odurzajacych. Najczesciej jest to
amfetamina oraz przetwory konopi indyjskich.

W poradni Psychologiczno-Pedagogiczne; w roku 2016 zarejestrowano 6 nieletnich
z problemem uzywania substancji psychoaktywnych, w 2017 r. bylo to 7 uczniow. W roku 2018 -
6 uczniow kontynuuje terapi¢ indywidualng. W 2019 roku sg to 3 osoby, w tym jedna uczennica
uzalezniona od opiatow.
Uzupehieniem danych oficjalnych sg informacje uzyskane od samych mtodych ludzi, ktorzy
sygnalizujg fakt znacznego rozpowszechnienia uzywania substancji psychoaktywnych w ich
srodowiskach rowiesniczych oraz tatwa dostepnos¢ do tych srodkéw. Duzg role w formutowaniu
takich opinii majg zapewne ich przekonania normatywne.
W dalszym ciggu szczeg6lnie trudng grupa uzytkownikow sa miodzi ludzie w wieku 20 — 25 lat,
ktérzy nigdzie nie pracuja 1 nie ucza si¢ - pozostaja poza wszelkimi zinstytucjonalizowanymi
formami oddzialywan, a rodzice czg¢sto nie maja na nich wptywu. Nie sg oni zmotywowani do
podejmowania leczenia 1 dopiero w przypadku ponoszenia wysokich kosztow zdrowotnych badz
spotecznych podejmujg jaka$ forme terapii. Zagrozenie wyrokiem sgdowym, karg pozbawienia
wolnosci, zmusza niektore osoby do szukania pomocy. Nie zawsze ta zewnetrzna motywacja do
podjecia leczenia jest jednak trwata.
Osoby te, w wieku ok. 30 lat zglaszaja si¢ na leczenie (czgsto z inicjatywy rodzin), gdy ponosza juz
duze koszty zdrowotne (np.choroby psychiczne) i postepowanie z nimi jest juz mocno ograniczone.
Nie jest to specyfika Starachowic, ale w ogole problem w lecznictwie 0sob uzywajacych substancji
psychoaktywnych — legalnych (alkohol) czy nielegalnych (narkotyki).

8. Posiadane zasoby.

We wszystkich placowkach o$swiatowych pracujg przeszkoleni nauczyciele 1 pedagodzy
przygotowani do prowadzenia zaje¢ profilaktycznych, postepowania z uczniem podejrzanym
o uzywanie narkotykéw. Uczestniczyli w szkoleniach prowadzonych przez osoby pracujace
w osrodkach dla uzaleznionych, ¢wiczyli swoje umiejetnosci praktycznie.

We wszystkich placowkach realizowane s3 réznorodne zajecia z zakresu profilaktyki uzaleznien
zgodnie z opracowanymi przez szkoty Programami Profilaktycznymi, ktére sg integralng czeScia
Programéw Wychowawczych.

W starachowickich szkotach podstawowych i gimnazjach (w roku szkolnym 2019/2020 w szkotach
podstawowych) realizowany jest program profilaktyczny “Spdjrz Inaczej”. Jest to program
prowadzony w placowkach o$wiatowych w catym kraju od ponad 15 lat. Pozytywnie zaopiniowany
przez Ministerstwo Edukacji Narodowej, Panstwowa Agencje Rozwigzywania Problemow
Alkoholowych oraz Polskie Towarzystwo Psychologiczne.

Wyniki ankiet ewaluacyjnych przeprowadzonych wsérdd realizatorow programu wskazujg, na dobry
jego odbior w Srodowiskach uczniowskich oraz ich rodzicow. Nauczyciele (zwlaszcza z klas
nauczania poczatkowego) maja mozliwos¢ obserwowania kazdego dnia swoich uczniow
1 monitorowania efektow programu.

W Punkcie Konsultacyjnym dla Uzaleznionych i ich Rodzin pracuje 3 certyfikowanych specjalistow
terapii uzaleznien,(1 osoba w trakcie certyfikacji), psycholog. Dwoéch specjalistow terapii uzaleznien
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posiada kwalifikacje do prowadzenia terapii 0os6b uzaleznionych od przetworéw konopi — program
niemiecki Candis.
Realizowany jest takze program wczesnej interwencji ,,FreD Goes Net”. Jest to program kierowany
do mtodych ludzi, ktérzy jeszcze nie sg uzaleznieni i po raz pierwszy ponoszg koszty uzywania
substancji psychoaktywnych (ktopoty w szkole, konflikt z prawem, itp.).

Gmina przekazuje znaczne $rodki na organizowanie zaj¢¢ pozalekcyjnych na terenie placowek
o$wiatowych oraz dofinansowuje dziatalno$¢ swietlic sSrodowiskowych 1 grup terapeutycznych.
Wiele placowek w miescie prowadzi dziatalno$¢ ukierunkowang na rozwigzywanie problemow
mlodych ludzi, ale brakuje skoordynowanej wspdipracy w tym zakresie. Partnerami w realizacji
zadan Gminnego Programu Przeciwdziatania Narkomanii moga by¢:
1.Placowki o§wiatowe.
2.Poradnia Psychologiczno - Pedagogiczna.
3.0rganizacje pozarzadowe.
4.Zespoly muzyczne, taneczne, Panstwowe Ognisko Plastyczne, Miodziezowy Dom Kultury,
Starachowickie Centrum Kultury.
5.Miejski Osrodek Pomocy Spoteczne;.
6.Komenda Powiatowa Polic;ji.
7.Poradnia Leczenia Uzaleznien przy PZOZ.
Miasto dysponuje baza do prowadzenia zaj¢¢ sportowych: stadion, boiska i hale sportowe, basen,
zbiorniki wodne, §cianke wspinaczkowa, strzelnice. Mtodziezowy oddzial PTTK posiada rowery do
wypozyczenia.
Cel glowny programu:

Ograniczanie zdrowotnych i spolecznych skutkow wynikajacych z uzywania substancji psycho-
aktywnych (innych niz alkohol), poprzez podnoszenie wiedzy i Swiadomosci mieszkancow Stara-
chowic oraz prowadzenie skoordynowanych dzialan profilaktycznych i terapeutycznych.

Cele szczegolowe Programu

1.Wzrost wiedzy ws$rod dorostych mieszkancow Starachowic na temat zagrozen zwigzanych
z uzywaniem substancji psychoaktywnych (problemach i szkodach oraz zachowaniach ryzykownych,
konsekwencjach takich zachowan, a takze metodach leczenia i zapobiegania szkodom zdrowotnym
w tym zakresie, dostepnych formach pomocy dla 0s6b uzaleznionych i ich rodzin).
Wskazniki:

— liczba przeprowadzonych kampanii informacyjno-edukacyjnych dla dorostych mieszkancow

miasta,
— ilo$¢ materiatow edukacyjnych udostepnionych mieszkancom miasta poprzez placowki,
instytucje itp.

2. Wzrost wiedzy dzieci i mtodziezy na temat zachowan ryzykownych, ich konsekwencji oraz
dostepnych sposobow pomocy na terenie Starachowic.
Wskazniki:

— liczba programow profilaktycznych zrealizowanych w placéwkach o$wiatowych,

— liczba uczestnikow zajec
3.Wdrozenie programow szkoleniowych dla nauczycieli/wychowawcow.
Wskazniki:

— liczba zrealizowanych programow szkoleniowych,

— liczba przeszkolonych nauczycieli/wychowawcow.
4.Promowanie i wdrazanie programow szkoleniowych nastawionych na rozwijanie kompetencji
rodzicielskich i wychowawczych w obszarze problematyki narkomanii.
Wskazniki:

— liczba zrealizowanych programow szkoleniowych,

— liczba przeszkolonych rodzicow/opiekunow.
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5.Zwigkszenie  dostgpnosci  programow  terapeutycznych i1 rehabilitacyjnych dla  0sob
eksperymentujacych, uzywajacych szkodliwie, zagrozonych uzaleznieniem i uzaleznionych od
substancji psychoaktywnych i cztonkow ich rodzin.
Wskazniki:
— liczba zrealizowanych godzin programéw terapeutycznych dofinansowanych z budzetu gminy,
— liczba odbiorcéw programdw terapeutycznych.
6.Zagospodarowanie czasu wolnego czasu wolnego dzieci i mlodziezy oraz realizowanie dziatan
profilaktycznych promujacych zdrowy, trzezwy i bezpieczny styl zycia.
Wskazniki:
— liczba 1 rodzaj podjetych dziatan,
— liczba odbiorcow.
7. Wzmocnienie dzialan ukierunkowanych na zapobieganie lub zmniejszanie szkdéd zwigzanych
z problemem narkomanii:
Wskazniki:
— liczba organizacji pozarzadowych/instytucji realizujacych dziatania pomocowe dla grup
ryzyka,
— formy pomocy,
— liczba odbiorcow.

Zadania i sposoby ich realizacji

Zadanie |
Zwiekszenie dostepnosci pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla os6b uzaleznionych i oséb
zagrozonych uzaleznieniem.

1.Prowadzenie poradnictwa i konsultacji dla osob uzaleznionych i ich rodzin (konsultacje
indywidualne, spotkania terapeutyczne, wsparcie psychologiczne, pomoc Ww rozwigzywaniu
problemdéw) oraz prowadzenie dzialan motywujacych do podjecia terapii.

2.Realizacja  programéw  terapeutyczno —  edukacyjnych dla  oséb  uzaleznionych
i eksperymentujacych z narkotykami, w tym prowadzenie grup terapeutycznych i grup wsparcia dla
0sOb uzaleznionych oraz treningi umiejetnosci interdyscyplinarnych.

3.Przygotowanie dodatkowej kadry specjalistycznej do pracy z osobami uzywajacymi narkotyki.
4.Zapewnienie pomocy psychiatrycznej dla dzieci i mtodziezy.

Zadanie 11

Podniesienie poziomu wiedzy spoleczenstwa na temat problemoéow zwiazanych z uzywaniem
substancji psychoaktywnych i mozliwosci zapobiegania zjawisku. Promocja zdrowego stylu
zycia.

1.Prowadzenie kampanii edukacyjnych obejmujacych problematyke narkomanii, uzywania nowych
substancji psychoaktywnych, adresowanych w szczegélnosci do mtodziezy szkot podstawowych,
gimnazjalnych 1 ponadgimnazjalnych (zakup materiatbw edukacyjnych), a takze nagrod
za udziat w konkursach, zawodach). Udzial w lokalnych i ogo6lnopolskich kampaniach i1 akcjach
informacyjno - edukacyjnych. Przygotowanie materialéw informacyjnych dla pracodawcow.
2.0rganizacja konkurséw, festynow, imprez kulturalnych, sportowo - rekreacyjnych, turystyczno -
krajoznawczych z elementami profilaktyki uzaleznien, promujacych zdrowy styl zycia wérdéd dzieci,
mtodziezy i dorostych mieszkancow miasta (zakup nagrod i upominkow).

3.Kolportaz materiatlow edukacyjnych na temat zagrozen zwigzanych z uzywaniem substancji
psychoaktywnych.

4.Szkolenia dla przedstawicieli r6znych grup zawodowych.
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Zadanie 11
Wspieranie organizowania i prowadzenia na terenie placowek o$wiatowych zaje¢ i programow
profilaktycznych dla dzieci i mlodziezy.

1.Dofinansowanie i nadzér nad realizacja programow profilaktyczno — edukacyjnych,
socjoterapeutycznych prowadzonych na terenie szkol, w placowkach wsparcia dziennego (w tym
dozywanie dzieci bioragcych udzial w zajeciach) oraz zapewnienie materialow dla uczniow.
2.Wspieranie merytoryczne kadry pedagogicznej przy opracowywaniu szkolnych programéw
profilaktycznych.

3.Podniesienie poziomu umiegjetnosci interpersonalnych uczniow, promowanie zdrowego stylu zycia.
4.Wspieranie dotychczasowej dzialalnosci instytucji, klubéw sportowych dziatajacych na terenie
miasta 1 oferujacych atrakcyjne formy spedzania wolnego czasu.

Zadanie IV

Udzielanie osobom, rodzinom, w ktorych wystepuja problemy narkomanii pomocy
psychospolecznej i prawnej oraz prowadzenie dzialalno$ci informacyjnej.

1.Stworzenie mozliwosci nieodptatnego korzystania z pomocy prawnej oraz psychologicznej
w punkcie uruchomionym na terenie gminy dla rodzin, w ktorych wystepuje problem narkomanii.
2.Zakup 1 upowszechnianie materiatéw edukacyjno — informacyjnych o istocie uzaleznien i lokalnym
systemie pomocy.

3.Publikowanie w lokalnych mediach informacji o mozliwo$ciach uzyskania pomocy na terenie
miasta Starachowice.

Zadanie V
Prowadzenie profilaktycznej dzialalnosci informacyjnej, edukacyjnej, szkoleniowej w zakresie
rozwiazywania problemow narkomanii, w szczegolnosci dla dzieci i mlodziezy.

1.Doskonalenie grup zawodowych zaangazowanych w problematyke narkomanii, (nowych
substancji psychoaktywnych), poprzez organizacj¢ szkolen, wymiang¢ doswiadczen, zwigkszenie ilosci
kompetentnych realizatorow programow profilaktycznych.

2.Udzielanie = pomocy  szkolom w  zakresie = podniesienia  poziomu  wiedzy

1 umiejetnosci rodzicow / prawnych opiekundéw na temat zagrozen zwigzanych z uzywaniem
substancji psychoaktywnych — wywiadéwki profilaktyczne.

Zadanie VI
Wspomaganie dzialalnosci instytucji, stowarzyszen i osob fizycznych sluzacej rozwigzywaniu
probleméw narkomanii.

1.Wspoélpraca z Komenda Powiatowa Policji w zakresie organizowania akcji profilaktycznych
skierowanych do mlodziezy i dorostych mieszkancéw Starachowic na tematy kryminogennych
skutkow uzywania narkotykow oraz nowych substancji psychoaktywnych.

2.Wspieranie w roznej formie instytucji, organizacji pozarzadowych, placowek wsparcia dziennego
(o ktéorych mowa w przepisach 1 wspieraniu rodziny 1 systemie pieczy zastepczej), realizujacych swoje
dziatania statutowe zwigzane z przeciwdziataniem narkomanii.

3.Dofinansowanie zorganizowanych form wypoczynku letniego z realizacjg programu profilaktyczno
- terapeutycznego dla dzieci i mlodziezy z rodzin dysfunkcyjnych i patologicznych.

4.Wspoétudzial w dziataniach promujacych zdrowy i1 bezpieczny sposdb spedzania czasu wolnego
przez dzieci i mlodziez — rozwdj zorganizowanych zaje¢ pozalekcyjnych na terenie miasta.
Finansowanie lub dofinansowanie konkretnych projektow i dziatan profilaktycznych.
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Zadanie VII

Pomoc spoleczna osobom uzaleznionym, ich rodzinom dotknietym ubodstwem i wykluczeniem
spolecznym. Integracja tej grupy osob ze Srodowiskiem lokalnym — z wykorzystaniem pracy
socjalnej i kontraktu socjalnego.

1.Podejmowanie dziatan interdyscyplinarnych wraz z MOPS na rzecz osob, rodzin znajdujacych sie
w sytuacji kryzysowej wynikajacej z ubdstwa i wykluczenia spotecznego.

2. Wspotpraca z MOPS w zakresie udzielana pomocy osobom uzaleznionym i ich rodzinom zgodnie
Z ustawg o pomocy spoteczne;j.

Zrédla finansowania.

1.Srodki finansowe na realizacje zadan wynikajacych z Gminnego Programu Przeciwdziatania
Narkomanii pochodzg z optat za zezwolenia na sprzedaz napojoéw alkoholowych (zgodnie z art. 18 2
ustawy).

2.Szacunkowa wielko$¢ $srodkow finansowych przeznaczonych na realizacj¢ zadan przewidzianych
w Gminnym Programie okresla ,,Ramowy Plan Finansowania zadan Gminnego Programu
Przeciwdziatania Narkomanii na 2020 r.”

3.Ramowe Plany Finansowania zadan Gminnego Programu Przeciwdziatania Narkomanii na lata
2021, 2022 1 2023 zostang uchwalone w drodze odrgbnych uchwat Rady Miejskiej w Starachowicach,
po uchwaleniu budzetu na dany rok.

4 Zlecanie zadan okreslonych w Gminnym Programie nast¢puje na podstawie obowigzujacych
przepisdow w tym zakresie.

Realizatorzy Gminnego Programu.

1.Gminny Program realizowany jest przez Urzad Miejski w Starachowicach — Referat Edukacji,
Kultury, Sportu, Turystyki i Promocji Miasta przy wspotudziale organizacji pozarzadowych,
a takze gminnych jednostek oraz innych podmiotéw, ktorym zlecono realizacje zadan okreslonych
w Gminnym Programie 1 Ramowym Planie Finansowania.

2.Realizacj¢ Gminnego Programu koordynuje Referat Edukacji, Kultury, Sportu, Turystyki
1 Promocji Miasta Urzedu Miejskiego w Starachowicach.
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