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WPROWADZENIE

Dostepno$¢ oraz spozywanie alkoholu niosg za sobg negatywne skutki spoteczne
1 zdrowotne. Funkcjonujace w naszym spoteczenstwie wzorce konsumpcji alkoholu sprzyjaja
naduzywaniu go oraz uzaleznieniom. Komercjalizacja alkoholu oraz model dobrej zabawy
sprawiaja, ze wiele os6b bagatelizuje 1 lekcewazy zagrozenia wynikajace z jego nadmiernego
spozycia.

Specjalisci  wyrdézniaja nastgpujace fazy spozywania alkoholu, ktére uznaje si¢
za niebezpieczne 1 wymagajace interwencji:

e Ryzykowne spozywanie alkoholu to picie go w nadmiernych ilo$ciach
niepociagajace obecnie za sobg negatywnych konsekwencji, jednak pojawia si¢ one,
o ile obecny model picia nie zostanie zmieniony.

e Szkodliwe picie alkoholu to takie, ktére powoduje zauwazalne szkody zdrowotne:
fizyczne (np. choroby watroby) badz psychiczne (np. stany depresyjne czy lgkowe).

e Zespol uzaleznienia od alkoholu wystepuje wowczas, kiedy pojawig si¢ takie
objawy, jak silna potrzeba picia, uposledzenie kontroli picia, zesp6t abstynencyjny,
zmiana tolerancji na alkohol, narastajgce zaniedbywanie innych przyjemnosci lub
zachowania spowodowane naduzywaniem alkoholu oraz kontynuowanie picia
pomimo $wiadomosci istnienia oczywistych dowodéw na wystgpowanie szkodliwych
dla zdrowia nastgpstw.

Osoby pijace alkohol moga wielokrotnie w ciggu swojego zycia zmienia¢ wzOr spozywania
go, postepujac od abstynencji, poprzez picie o niskim poziomie ryzyka, do spozywania
alkoholu w sposéb wysoce ryzykowny i szkodliwy.

Z danych Swiatowej Organizacji Zdrowia (WHO) wynika, ze spozywanie alkoholu w sposGb
szkodliwy 1 ryzykowny w krajach Unii Europejskiej jest trzecim w Kkolejnosci
najistotniejszym czynnikiem ryzyka pogorszenia stanu zdrowia i przedwczesnej $mierci.

Panstwowa Agencja Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych (PARPA) wskazuje,
ze wigkszos¢ Polakéw pijacych alkohol spozywa go w sposob, ktéry nie powoduje zagrozen
ani tez negatywnych skutkéw dla nich samych i otoczenia. Natomiast kilkanascie procent
dorostych Polakéw pije go problemowo. Szacuje si¢, ze w tej grupie znajduje si¢ ok. 900 tys.
0s6b uzaleznionych oraz ponad 2 mln 0s6b pijacych alkohol ryzykownie lub szkodliwie.

Naduzywanie alkoholu staje si¢ coraz wigkszym problemem i wyraznie zmienia swoje
oblicze. Zauwazalna jest zwigkszajaca si¢ liczba kobiet naduzywajacych alkoholu. Liczne
kampanie reklamowe napojow alkoholowych spowodowaty, ze wéréd mtodziezy funkcjonuje
wzorzec wchodzenia w dorostos$¢ z przekonaniem, ze alkohol jest nieodtacznym elementem
dobrej zabawy i swoistej kultury mtodziezowej. W bardzo wielu §rodowiskach rodzinnych
jest to akceptowane przez rodzicow czy tez najblizsze otoczenie. Czgsto tolerancja
najblizszego otoczenia sprzyja postrzeganiu piwa i papierosOw jako niegroznych uzywek,
ktérych mozna probowac¢ podczas wkraczania w faz¢ dorostego zycia. Dlatego coraz wigce]
nieletnich si¢gga po alkohol, papierosy czy dopalacze, a wsréd mtodziezy wzrasta ryzyko
uzaleznien i niebezpieczenstwo zazywania substancji psychoaktywnych.

Osoby 1 rodziny zmagajace si¢ z problemami alkoholowymi doswiadczaja nie tylko kryzysu
w zakresie kondycji zdrowia fizycznego i psychicznego, ale réwniez muszg si¢ zmagac
z problemami emocjonalnymi i psychospotecznymi. Uzaleznienie od alkoholu determinuje
prawidlowe funkcjonowanie na wielu plaszczyznach Zycia. Zycie w rodzinie z problemem
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alkoholowym jest zwykle =zwigzane 2z ograniczeniem mozliwosci ekonomicznych
zaspokojenia potrzeb, zdobycia wiedzy i wyksztalcenia, budowania kariery zawodowe;j,
planowania satysfakcjonujacej przysztosci.

Wystepowanie probleméw alkoholowych w rodzinie bardzo czg¢sto wigze si¢ réwniez
z ryzykiem stosowania przemocy. W takich sytuacjach niezbg¢dne jest podejmowanie dziatan
w zakresie réznorodnych form wsparcia specjalistycznego os6b i rodzin zaréwno dla
niwelowania skutkow, jak 1 przeciwdziatania przemocy.

Rozmiary szkéd alkoholowych oraz koszty spoleczne i ekonomiczne ponoszone sg przez
jednostki, rodziny oraz cale spoteczenstwo. Problemy oraz negatywne skutki naduzywania
alkoholu przenosza si¢ na wiele aspektéw zycia i funkcjonowania, stanowigc problem
spoleczny. Dlatego dzialania w zakresie zapobiegania problemom alkoholowym i ich
rozwigzywania sg przedmiotem szczegélnej troski ze strony organdéw administracji rzadowe;j
1 samorzadowe;.

Dzialania podejmowane na rzecz os6b i rodzin zagrozonych lub tez zmagajacych si¢
z problemami uzaleznien wymagaja ciaglego poszukiwania rozwigzan, doskonalenia
zawodowego i ksztatcenia kompetencji spotecznych zaré6wno wsérdéd grup ryzyka, jak i oséb
zawodowo zajmujacych si¢ ta problematyka. Rolg organéw samorzagdowych jest zapewnienie
mieszkancom dostgpu do programéw 1 przedsiewzig¢ umozliwiajacych przeciwdziatanie
zagrozeniom oraz rozwigzywanie probleméw alkoholowych.

Miejski program profilaktyki 1 rozwigzywania probleméw alkoholowych, zwany dalej
Programem, zawiera strategi¢ dzialan w zakresie profilaktyki oraz minimalizowania szkdéd
spolecznych i zdrowotnych. Sposoby realizacji zadan ujetych w Programie dostosowane sg do
lokalnych potrzeb i mozliwosci prowadzenia dziatan na podstawie posiadanych zasobow
instytucjonalnych i osobowych.

Program Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych w Poznaniu na rok 2020
zostal opracowany zgodnie z Narodowym Programem Zdrowia na lata 2016-2020.

Przy opracowywaniu Programu uwzgledniono réwniez wskazowki  wynikajace
z Rekomendacji Panstwowe] Agencji Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych
dotyczacych realizowania i finansowania programéw profilaktyki i1 rozwigzywania
probleméw alkoholowych.

PROBLEMY UZALEZNIEN WYSTEPUJACE W POZNANIU
Obszary koncentracji problemow spotecznych

Poznan to gmina miejska liczaca 535 802 mieszkancéw!. Z analizy danych statystycznych
wynika, ze co roku liczba mieszkancow Poznania zmniejsza si¢ o 2,5 tys., pomimo
dodatniego przyrostu naturalnego?.

Zgodnie z zaleceniami WHO do okre$lenia szacunkowych danych dotyczacych populacji
0sOb, u ktérych wystepuja rézne kategorie probleméw zwigzanych z naduzywaniem alkoholu,
przyjmuje si¢ nastepujace wartosci:

® ok. 2% to osoby uzaleznione od alkoholu,

e ok. 4% to dorosli zyjacy w otoczeniu alkoholika (wsp6étmalzonkowie, rodzice),

® ok. 4% to dzieci wychowujace si¢ w rodzinach alkoholowych,

® ok. 5-7% to osoby pijace szkodliwie i ryzykownie.

! Urzad Statystyczny w Poznaniu, stan na 30.06.2019 r.
2 Strategia Rozwoju Miasta Poznania 2020+, Diagnoza strategiczna Miasta Poznania, s. 4.
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Zamieszczona ponizej tabela zawiera szacunkowe liczby mieszkancéw Poznania, nalezacych
do poszczegdlnych kategorii:

Wielko$¢ populacji mieszkancéow Poznania
zagrozonej naduzywaniem alkoholu

2018* 2019* 2020*
Liczba mieszkancow Poznania 536 133 533 633 533 302
Osoby uzaleznione od alkoholu — ok. 10 723 ok. 10 673 ok. 10 666
2%
Dorosli zyjacy w otoczeniu ok. 21 445 ok. 21 345 ok. 21 332
alkoholika (wsp6tmatzonkowie,
rodzice) — 4%
Dzieci wychowujace si¢ w ok. 21 445 ok. 21 345 ok. 21 332
rodzinach alkoholowych — 4%
Osoby pijace szkodliwie oraz ok. ok. ok.
ryzykownie — 5-7% 26 807-37 529 26 682-37 354 26 665-37 331

* dane prognozowane

Powyzsza tabela w poszczegélnych latach uwzglednia prognozowany spadek liczby
mieszkancOw Poznania o 2,5 tys. rocznie (przewidywany w Diagnozie Strategicznej Miasta
Poznania). Z danych szacunkowych wynika, ze liczba mieszkancéw Poznania uzaleznionych
od alkoholu w roku 2020 w Poznaniu moze wynosi¢ okoto 10 666. Przewidywania wskazuja,
ze grono oséb pijacych szkodliwie oraz ryzykownie to przedziat liczbowy w granicach
od ok. 26 665 do nawet 37 331. W grupie tej nie sa uwzglednione osoby czasowo
przebywajace na terenie Poznania, ktére mogg mie¢ pewien udzial w piciu ryzykownym
1 szkodliwym (np. naptywowi pracownicy, studenci, osoby przebywajace okazjonalnie).
Do grupy oséb najbardziej narazonych na negatywne skutki alkoholizmu nalezy grono ludzi
najblizszych alkoholikowi, zyjacych w jego otoczeniu (dzieci, partnerzy zyciowi, rodzice).
Przewiduje si¢, ze w Poznaniu moze to by¢ tacznie ponad 42 tys. oséb.

Z powyzszych danych wynika, ze w roku 2019 dziatania z zakresu profilaktyki selektywne;j
i wskazujacej powinny by¢ skierowane do okoto 53 330 os6b.

Natomiast te z zakresu profilaktyki uniwersalnej powinno kierowaé si¢ do catej grupy
mieszkancOw, a zwlaszcza do dzieci i miodziezy. Celem prowadzenia dzialan z zakresu
profilaktyki uniwersalnej jest dostarczenie wiedzy 1 umiejetnosci niezbednych do
zapobiegania problemom uzaleznien.

Zakres dziatan ujetych w niniejszym Programie ukierunkowany zostal na nastepujace grupy
docelowe:

— osoby uzaleznione lub spozywajace alkohol ryzykownie/szkodliwie,

—rodzing i srodowisko lokalne,

— 0g6t mieszkancéw i grupy ryzykownych zachowan.

W srodowisku miejskim zapewnienie pomocy 1 wsparcia ww. grupom wymaga projektowania
dziatan systemowych, ktére wzajemnie si¢ przenikaja. Prezentuje to ponizej zamieszczony
schemat zaleznosci:




Pomoc dla osob
uzaleznionych

Wsparcie Profilaktyka i
rodzin i ograniczanie
srodowisk mozliwosci

Spektrum dziatan podejmowanych na terenie Poznania w kierunku leczenia, przeciwdziatania
oraz utrwalania pozadanych efektow dotyczacych uzaleznien jest bardzo szerokie. Osoby
1 rodziny moga korzysta¢ z oferty dostosowanej do zindywidualizowanych potrzeb.

Ze wzgledu na skale zjawisk zwigzanych z naduzywaniem alkoholu Program skierowany jest
do wszystkich mieszkancéw Poznania, ktérzy w zyciu prywatnym lub zawodowym spotykaja
si¢ z tym problemem oraz jego konsekwencjami, a takze do zainteresowanych ta tematyka,
w szczegOlnosci jednak do:

* dzieci 1 mlodziezy zagrozonej uzaleznieniem oraz ich rodzicéw, opiekundw,
wychowawcow 1 nauczycieli,

* 0s6b dorostych zagrozonych uzaleznieniem,

* 0s6b uzaleznionych,

* 0sOb wspotuzaleznionych, w tym w szczegdlnosci ofiar i §wiadkéw przemocy,

* 0s6b zawodowo zajmujacych si¢ problematyka uzaleznien,

* 0s6b uzaleznionych po ukonczeniu terapii.

Wiele zadah ujetych w Programie jest kontynuacjg dziatan z lat poprzednich, co pozwala
rowniez analizowa¢ i monitorowac¢ efekty stosowanych rozwigzan, przewidywac tendencje
a takze projektowac nowe elementy Programu.

Z. danych Miejskiej Komisji Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych wynika, ze liczba
wnioskow o wszczecie procedury zobowigzania do leczenia odwykowego w ostatnich latach
maleje.

Liczba wnioskow o wszczecie procedury zobowigzania
do leczenia odwykowego
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Wsréd oséb zgtoszonych prawie 1/3 w poszczegdlnych latach stanowily kobiety. Dane
ilosciowe dotyczace pici 0s6b zgtaszanych do leczenia zawiera zamieszczony ponizej wykres.

Liczba kobiet i mezczyzn objetych procedurg zobowigzania
do leczenia odwykowego
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Dziatania Miejskiej Komisji Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych w zakresie
zobowigzania do leczenia osoby pijacej maja charakter interwencji. Sprawa trafia do komisji
wowczas, kiedy osoba naduzywajaca alkoholu nie podejmuje dobrowolnie leczenia, a jej
uzaleznienie negatywnie wplywa na zaktécanie zycia rodzinnego, a niejednokrotnie rowniez
narusza zasady bezpieczenstwa i wspoétzycia spotecznego.

Interwencyjny charakter majg réwniez dziatania Strazy Miejskiej podejmowane w sytuacjach,
kiedy na terenie miasta znajduje si¢ osoba w stanie upojenia alkoholowego. Takie osoby
stanowig zagrozenie nie tylko dla siebie, ale rowniez mogg zagraza¢ innym. Przy tego typu
zdarzeniach straznicy miejscy zabieraja osobe nietrzezwa 1 przewoza do miejsca,
w ktérym mozna zapewni¢ jej bezpieczenstwo. Ponizej zamieszczona tabela zawiera dane
dotyczace interwencji Strazy Miejskiej podejmowanych na terenie Poznania:

Miejsce docelowe 2016 2017 2018
interwencji
Izba wytrzezwien 1477 1551 1340
Miejsce zamieszkania 46 25 37
Placéwka pomocy spolecznej lub innej
0 podobnym charakterze S8 S 22
Szpital 19 3 7
Policja 5 4 5
Suma 1580 1617 1411

Powyzsza tabela wskazuje, ze liczba interwencji w ostatnich latach utrzymuje si¢ na
podobnym poziomie. Wsrdéd podejmowanych interwencji dominuja sytuacje, kiedy osobg
w stanie upojenia alkoholowego przewozono do Osrodka dla Oséb Nietrzezwych (wcze$niej
izba wytrzezwien).

Osrodek na potrzeby mieszkancow Poznania zabezpiecza 28 miejsc, ktére najczesciej
wykorzystywane sg w sytuacjach, kiedy na terenie miasta znajdowane sg osoby w stanie
upojenia alkoholowego oraz gdy osoby nietrzezwe sg agresywne i niebezpieczne.

Z danych Osrodka dla Os6b Nietrzezwych wynika, Zze rocznie obstugiwanych jest tam okoto
7 tysigcy klientow. Dane ilosciowe z ostatnich lat zawiera wykres zamieszczony ponizej:
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W 1 pétroczu 2019 roku do Os$rodka trafito 3161 oséb — na tej podstawie oszacowano,
ze w ciggu roku bedzie to okoto 6 tysiecy o0sOb. Szczegétowe dane dotyczace oséb
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Liczba oséb przebywajacych
w Osrodku dla Oséb Nietrzezwych w latach 2016-2018
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trafiajgcych do Osrodka na przestrzeni lat 2016-2018 znajdujg si¢ w tabeli ponize;j:

Osoby przebywajace 2016 2017 2018
w Osrodku
Kobiety 737 558 552
Mezczyzni 6985 5836 5637
Ogoélem, w tym: 7722 6394 6195
Osoby nieletnie 12 7 6
Osoby bezdomne 1543 909 2314

Zauwazalny jest spadek liczby oséb trafiajacych do Osrodka w stosunku do lat ubiegtych.
Szczegdlng uwage nalezy zwrdci¢ na znaczne zwigkszenie liczby oséb bezdomnych
trafiajacych do Osrodka z 1543 w 2016 r. do 2314 w 2018 1.

Specjalistyczne leczenie uzaleznien w Poznaniu odbywa sie¢ w Szpitalu Miejskim
im. F. Raszei, ktéry prowadzi Osrodek Leczenia Alkoholowych Zespotéw Abstynencyjnych
(OLAZA). Osrodek zapewnia calodobowe leczenie chorych z alkoholowymi zespotami
abstynencyjnymi i zespotami abstynencyjnymi w uzaleznieniach krzyzowych od innych
substancji psychoaktywnych. Pacjenci sg leczeni w trybie szpitalnym. Przyjecie chorego
nastepuje po zakwalifikowaniu do leczenia w Poradni Konsultacyjnej funkcjonujacej przy
Osrodku. Ponizej zamieszczona tabela zawiera dane ilosciowe dotyczace ustug §wiadczonych
przez Osrodek w poszczegdlnych latach:

Rodzaje ustug 2016 2017 2018
Osoby przyjete na oddziat 546 451 434
Porady terapeutyczne 251 684 814
Porady lekarskie 352 399 303
Porady telefoniczne 528 451 426

W Osrodku oprécz §wiadczen leczniczych udzielanych pacjentom uzaleznionym realizowana
jest pomoc i opieka terapeutyczna kierowana nie tylko do oséb uzaleznionych, ale réwniez do
ich rodzin i 0s6b z najblizszego otoczenia. Dzialania te maja w duzej mierze charakter
edukacyjny oraz interwencyjno-motywacyjny.

Dla os6b z problemem alkoholowym 1 ich rodzin na terenie Poznania funkcjonuje
catodobowy telefon zaufania, ktéry prowadzi Miejskie Centrum Interwencji Kryzysowe;.
Specjalisci petniagcy tam dyzury podejmuja réwniez interwencje w zakresie Niebieskiej
i Pomaranczowej Linii. W pierwszym roku funkcjonowania telefonu, tj. od 2017 r., udzielono
w sumie 722 porady, natomiast w 2018 roku w ramach funkcjonowania telefonu az 1184
porady. W I pétroczu 2019 roku w ramach funkcjonowania telefonu udzielone zostaty 332
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porady, co oznacza, ze do konca roku bedzie to liczba prawdopodobnie dwukrotnie nizsza od
tej z roku 2018.

Miejskie Centrum Interwencji Kryzysowej prowadzi réwniez Hostel dla oséb uzaleznionych
i ich rodzin ,,.Drugi Dom”. Przeznaczony on jest do krétkoterminowego pobytu dla mezczyzn
1 kobiet z matoletnimi dzie¢mi (mieszkancéw miasta Poznania), ktérzy sa uzaleznieni od
alkoholu. Pomoc moga tu znalez¢ jedynie osoby, ktére ukonczyly leczenie stacjonarne lub
kontynuuja leczenie w Poradni Leczenia Uzaleznien albo na oddziale dziennym. Osoby
przebywajace w Hostelu objete sg pomocg grupy specjalistéw. Zostaje im udzielona pomoc
o charakterze psychologicznym, terapeutycznym, w zakresie pracy socjalnej, przeprowadzone
sg konsultacje pedagogiczne, a takze zapewnia si¢ wsparcie trenerow ksztattujacych
umiejetnosci zycia codziennego. W 2017 r. w Hostelu schronienie 1 pomoc znalazto 31 oséb,
w tym 7 kobiet i 24 m¢zczyzn, w 2018 r. 34 osoby, w tym 7 kobiet i 27 m¢zczyzn.

Na terenie Poznania pomoc dla os6b uzaleznionych i wspétuzaleznionych realizowana jest
w specjalistycznych poradniach i osrodkach terapii oraz leczenia uzaleznien. Dostepne
sg rowniez ustugi Swiadczone w tym zakresie przez organizacje pozytku publicznego oraz
prywatne podmioty §wiadczace pomoc psychologiczng i terapeutyczng.

Kolejnym elementem miejskiej sieci wsparcia dla oséb borykajacych si¢ z problemami
spolecznymi, w tym uzaleznieniem i wspdtuzaleznieniem, jest dziatalnos¢ Miejskiego
Osrodka Pomocy Rodzinie, ktéry w ramach funkcjonowania Zespoléw Wsparcia
Specjalistycznego udziela bezptatnej pomocy m.in. w zakresie:

e wsparcia psychologicznego,

e poradnictwa rodzinnego,

e asystentury rodzinnej,

e terapii oraz psychoedukacji,

e poprawy funkcjonowania w srodowisku.

Z. danych Miejskiego Osrodka Pomocy Rodzinie w Poznaniu wynika, ze spos$réd rodzin
objetych pomocg materialng 4% stanowia rodziny, ktérym udzielono wsparcia z uwagi na
wystepujacy problem alkoholowy lub uzaleznienia od innych substancji psychoaktywnych.

Liczba rodzin objetych Liczba rodzin objetych pomoca
Rok pomoca materialna MOPR z powodu problemu alkoholowego lub
uzaleznienia
2016 14 070 550
2017 13 496 525
2018 13 095 695

Problem alkoholowy pojawia si¢ na ésmym miejscu wsréd najczesciej wymienianych
problemoéw, z jakimi zglaszaja si¢ klienci MOPR-u. W ciggu trzech lat odnotowano wzrost
zgloszen wynikajacych z problemu nadmiernego spozywania alkoholu w poznanskich
rodzinach.

Z danych Zespolu Interdyscyplinarnego ds. przeciwdzialania przemocy w rodzinie
funkcjonujagcego w MOPR-ze wynika, ze w roku 2018 na terenie Poznania wypetniono
facznie 1167 formularzy dotyczace zatozenia Niebieskiej Karty, to o 171 wigcej niz w roku
wczesniejszym. Wykres zamieszczony ponizej zawiera wykaz podmiotéw, ktére wszczynaty
przedmiotowg procedurg:
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Specjalistyczng pomocg na rzecz oséb z rodzin, w ktérych istniato podejrzenie stosowania
przemocy, w 2018 r. objeto 1158 rodzin. Z danych wynika, ze w gronie 0s6b najczesciej
bedacych ofiarami przemocy sg przede wszystkim kobiety i dzieci.

Osoby dotkniete problemem
przemocy w 2017 roku

B kobiety ™ dzieci ™ mezczyzni



Osoby dotkniete problemem
przemocy w 2018 roku

B kobiety ™ dzieci mezczyzni

Przemoc ma rézne przejawy i zakres oddzialywania na osoby z najblizszego otoczenia.
Ponizej zamieszczona tabela zawiera dane obrazujace skale tego problemu wsréd oséb
objetych procedura Niebieskiej Karty w latach 2016-2018:

Procedura Niebieskiej Karty realizowana wobec ofiar przemocy

Osoba dorosla . . Wylacznie osoba
Rok i dziecko Wylacznie dziecko y ?lorosla
2016 90 86 110
2017 382 110 944
2018 250 148 1098

Dziatania Zespolu w zakresie przeciwdziatania i rozwigzywania probleméw przemocy
w rodzinie przede wszystkim obejmuja nawigzanie kontaktow z ofiarami przemocy domowe;j,
diagnozowanie probleméw 1 udzielanie konsultacji oraz indywidualng prace z klientami.
Na przestrzeni lat wida¢ znaczacy wzrost liczby procedur realizowanych w ramach
Niebieskiej Karty.

Problemy uzaleinien wsrod dzieci i mtodzieZy

Przyczyny siggania po alkohol przez dzieci i mlodziez sg ré6zne, w duzej mierze zwigzane
z wiekiem. Okres dojrzewania jest trudnym czasem, momentem buntéw 1 lekcewazenia présb
i zakazéw. Sigganie po alkohol moze by¢ préba ucieczki, a takze mlodziencza checig
doznania nowych wrazen, szukaniem witasnego ja. Ponadto pokusa sprébowania tak atwo
dostgpnych, aczkolwiek zakazanych, substancji jest bardzo duza, a ch¢¢ bycia dorostym
1 imponowania popycha w stron¢ uzywania substancji psychoaktywnych. Bardzo czgsto
przyczyng picia alkoholu jest przezywanie przez mtodziez osobistych probleméw. Czgsto ma
na to wplyw takze presja grupy réwiesniczej, swoista przepustka do bycia jej cztonkiem,
jednoczes$nie zapewniajaca dobrg zabawe. Innym powodem jest ciekawo$¢ oraz myslenie,
ze pozwoli im to uwolnic¢ si¢ od stresu.

Informacji w zakresie uzywania substancji psychoaktywnych przez mtodziez szkolng
dostarczaja badania ankietowe przeprowadzone w 2019 r. przez Instytut Badawczy IPC.
W badaniu realizowanym technikg audytoryjng w poznanskich szkotach uczestniczyto tacznie
1000 ucznidw. Wsréd ankietowanych chiopcy (51%) nieznacznie przewazali nad
dziewczetami (49%). W badaniu uczestniczyli uczniowie szkét podstawowych oraz szkét
ponadpodstawowych i1 ponadgimnazjalnych. Nieco wigksza okazala si¢ zbiorowo$¢ uczniow
szk6t podstawowych, ktérzy stanowili 52,7% préby. Pozostali ankietowani uczniowie
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uczeszezali do szkét ponadpodstawowych i ponadgimnazjalnych (47,3%). Srednia wieku
uczestnikéw badania wynosita 14,2 lat.

Z badan wynika, ze poznanska mlodziez nadal jest silnie zagrozona przez legalne
i nielegalne substancje psychoaktywne. Wigkszo§¢ wskaznikéw dotyczacych substancji
nielegalnych takze jest do$S¢ wysoka, chociaz nadal nizsza niz w przypadku substancji
legalnych.

Najbardziej rozpowszechniong substancja psychoaktywng wsréd mtodziezy szkolnej na
terenie miasta Poznania sg napoje alkoholowe. Mimo iz 48,2 % badanych uczniéw deklaruje,
ze nigdy nie pito alkoholu. Jednak picie napojéow alkoholowych jest na tyle
rozpowszechnione, ze w czasie 30 dni przed badaniem pito 34,3 % badanych.

Spozycie alkholu w ciggu 30 dni przed badaniem

Poza miastem
Poznan
,5%
Miasto Poznar e
Szkota ponadpodst.
ponadgim.

4,3%

4,59

4,4%

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

Miejsce
Rodzaj szkoty zamieszkania

Ptec

M Nigdy nie pitem alkoholu M 1-7 dni temu
M 8-14 dni temu 15-30 dni temu _
M 1 miesigc — 1 rok temu M Dawniej niz rok temu N=1000

Odsetek wskazan na brak doswiadczen z alkoholem malat wraz ze wzrostem wieku
respondentow. Wsrdd uczniow szkol podstawowych alkoholu nigdy nie prébowato 70,4%
ankietowanych, za§ wsréd uczniéw szkét ponadpodstawowych tylko 21,6% nigdy nie pito
alkoholu. Niewielkie okazaly si¢ rdznice piciowe w zakresie spozywania alkoholu. Brak
jakichkolwiek doswiadczen zwigzanych z alkoholem deklarowato bowiem 46,9% chiopcow
uczestniczacych w badaniu, za$ wéréd dziewczat odsetek ten uksztattowatl si¢ na nieznacznie
wyzszym poziomie i wynosit 49,6%.

Wsréd uczestnikéw badania co pigty (20,2%) uczen po raz ostatni spozywat alkohol
w okresie tygodnia poprzedzajacego realizacj¢ badania, 6,7% ankietowanych robito to dwa
tygodnie temu, 13,6% ponad miesigc temu, a 6,9% ponad rok temu. Najwyzszy odsetek
wskazan na spozywanie alkoholu w okresie jednego tygodnia przed badaniem wystgpit wsréd
uczniéow szko6t ponadpodstawowych (38,3%), byt réwniez nieznacznie wyzszy wsrod
chlopcéw (21,8%) niz wsrdd dziewczat (18,6%).
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Wiek inicjacji alkoholowej w zaleznosci od rodzaju alkoholu
2,3%2,8%
(drinki) (N=428) 0

2,1%3,5%

OO

4,1%

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

N=518

B Mniejniz9lat M9lat ™10 lat 11lat W12lat W13lat M14lat M15lat M 16 lat lub wiecej

Na podstawie deklaracji uczestnikbw badania mozna wskazaé, ze napojem najczgscie]
towarzyszacym inicjacji alkoholowej jest piwo — uczniowie si¢gali po nie relatywnie
najwczesniej. W wieku 9 lat i mniej po raz pierwszy piwa napito si¢ 19,3% uczniéw,
a ogélem niemal polowa (49,6%) ankietowanych pierwszy kontakt z tym alkoholem miata
w wieku 13 lat i mniej. Majac nie wigcej niz 13 lat wina sprébowato po raz pierwszy 47,7%
badanych, w przypadku drinkéw bylo to 39,4%, zas w przypadku wdédki — niewiele mniej —
38,8% ankietowanych. Z kolei pierwszy kontakt z piwem w wieku 16 i wiecej lat miato tylko
17,2% badanych, wyzsze okazaly si¢ odsetki oséb, ktére w tym wieku po raz pierwszy
prébowaty wina (25,1%), drinkéw (28,5%) czy wodki (28,8%).

Rodzaj najczesciej spozywanego alkoholu

©

g 3 Poza miastem Poznari [NS7S7 S8 N25)7% e, 6%

o

2 E Miasto Poznari  [EEENGO SN ZsN3/4%N 11,6%
. szkota [se0% T 11,6% . 21,8%  8,6%

_g-g ponadpodst./ponadgim. R0
<

e B Szkota podstawowa NN 77%Ne3% 12,8%
. Dziewczyna [N 7N T2 MNN16,2% W 10,9%
T

Chtopak [IENGZ G 7426 NT9,2% N 8,9%
Ogétem [N SIS NT7,8% 0 19,8%

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

M Piwo M Wino M Wddka Napoje alkoholowe (drinki)

Przez uczniéw ze szkét w Poznaniu, ktérzy kiedykolwiek pili alkohol, relatywnie najczesciej
spozywanym alkoholem byto piwo. Taka odpowiedz wskazato az 59,8% badanych. Znacznie
mniej, bo 17,8% ankietowanych najczesciej siggato po wodke, a 12,5% po wino. Z kolei
najrzadziej uczniowie spozywali drinki (9,8%). Widoczne sa rdéznice w preferowanych
rodzajach alkoholi w zalezno$ci od ptci uczniéw. Chtopcy cze¢éciej niz dziewczeta siggali po

12



piwo (64,6% vs 54,7%), zas dziewczeta znacznie czgsciej niz chlopcy spozywaly wino
(18,2% vs 7,4%). Réznice w przypadku pozostatych alkoholi nie byly tak znaczne: chiopcy
nieco czegsciej niz dziewczeta spozywali wodke (19,2% vs 16,2%), z kolei zas dziewczeta pity
drinki (10,9% vs 8,9%). Réznice w preferowanych alkoholach dotyczyly réwniez wieku.
O ile zaré6wno ws$réd uczniéw mtodszych, jak i starszych najczgsciej wskazywane byto piwo
(64,1% 1 58%), to szczegblnie wyrazna dysproporcja dotyczyta wodki. Najczesciej siegato po
nig 8,3% uczniéw szkot podstawowych i1 az 21,8% ucznidéw szkét ponadpodstawowych.

W  przeprowadzonych przez Instytut IPC badaniach uwage zwraca wysoki poziom
dostgpnosci napojow alkoholowych przejawiajacy si¢ w ocenach respondentéw. Zakupu
najczesciej dokonywali najstarsi uczniowie uczeszczajacy do szkét ponadpodstawowych.
Niemal 60% z nich w miesiacu przed badaniem przynajmniej raz zakupito piwo dla wlasnych
potrzeb, ponad 37% dokonato co najmniej jednego zakupu wédki, 30% dla wiasnych potrzeb
nabyto drinki, a 21,8% zakupito wino.

Whrioski i rekomendacije dla dziatan w Programie dedykowanych dzieciom i mtodziezy:

1. Ksztaltowanie postaw dzieci i mtodziezy wobec alkoholu i réznych substancji
psychoaktywnych poprzez dzialania edukacyjne 1 profilaktyczne zwickszajace
$swiadomos$¢ konsekwencji i zagrozen.

2. Wdrazanie projektéw i programéw niwelujacych dysproporcje w zakresie dostepnosci
do débr spotecznych dzieci i mtodziezy ze srodowisk zagrozonych oraz utrwalajacych
pozadane i1 prawidlowe wzorce zachowan.

3. Kontynuowanie dotychczasowych dobrych praktyk oraz poszukiwanie nowych form
dziatan 1 wspdtpracy miedzy stluzbami zobowigzanymi do zapewnienia
bezpieczenstwa publicznego oraz placowkami wsparcia dla oséb zagrozonych
uzaleznieniem i uzaleznionych.

4. Minimalizacja szkdéd oraz zwigkszanie oferty dot. wsparcia dla mtodych ludzi
uzywajacych incydentalnie alkoholu i substancji psychoaktywnych w stopniu
wysokiego ryzyka (do utraty kontroli i §$wiadomosci) oraz czesto doprowadzajacych
si¢ do stanu nietrzeZwosci.

5. Podejmowanie dziatan zmierzajagcych do zwigkszania $§wiadomosci w zwigzku
z konsekwencjami prawnymi, wynikajacymi z nieprzestrzegania zapisOw ustawy
o wychowaniu w trzezwosci 1 przeciwdziataniu alkoholizmowi ws$réd oséb
prowadzacych punkty sprzedazy napojow alkoholowych, zwtlaszcza sprzedazy
alkoholu osobom nieletnim.

Dostepnosé napojow alkoholowych na terenie Poznania

Podejmowanie dziatan zmierzajagcych do ograniczania spozycia napojow alkoholowych
poprzez ograniczanie dostgpnosci alkoholu stanowi podstawowy obowigzek gminy,
wynikajacy z przepiséw ustawy z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzezwosci
i przeciwdzialaniu alkoholizmowi. Zdaniem Swiatowej Organizacji Zdrowia jeden punkt
sprzedazy napojow alkoholowych powinien przypada¢ na 1000 oséb. Dzis Srednia dla calej
Polski to 273 osoby.

Nowelizacja ustawy o wychowaniu w trzezwos$ci i przeciwdziataniu alkoholizmowi, ktéra
weszta w zycie w dniu 9 marca 2018 r., data gminom szereg kompetencji umozliwiajacych
ksztaltowanie polityki dotyczacej dostepnosci napojow alkoholowych, m.in. w zakresie
maksymalnej liczby zezwolen na sprzedaz napojow alkoholowych na terenie miasta,
sprzedazy alkoholu w godzinach nocnych oraz zasad usytuowania na terenie miasta miejsc
sprzedazy i konsumpcji napojéow alkoholowych. Samorzadom przystuguje prawo do
ograniczenia sprzedazy alkoholu w sklepach migdzy godzing 22.00 a 6.00 rano, a takze
ustalania maksymalnej liczby zezwolen odrgbnie dla sotectw, dzielnic i osiedli. Ten ostatni
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przepis stwarza mozliwos¢ ograniczenia koncentracji duzej liczby punktéw sprzedazy
alkoholu w jednym miejscu, np. w centrum miasta.

Przed ww. nowelizacja ustawy rada gminy ustalata dla terenu gminy (miasta) liczb¢ punktéw
sprzedazy napojoéw alkoholowych przeznaczonych do spozycia poza miejscem i w miejscu
sprzedazy, z wylaczeniem punktow sprzedazy prowadzacych wylacznie sprzedaz napojow
alkoholowych zawierajacych do 4,5% alkoholu oraz piwa. Dotychczas sprzedaz piwa nie byla
objeta zadnym limitem.

Obecnie podje¢ta uchwata dla miasta Poznania, zamiast dotychczasowej maksymalnej liczby
punktéw sprzedazy, wprowadzita maksymalng liczbe zezwolen. Oznacza to, ze w zaleznosci
od rodzaju sprzedawanych napojow alkoholowych punkt sprzedazy moze mie¢ od jednego do
trzech rodzajow zezwolen, a ustalana maksymalna liczbazezwolen dotyczy wszystkich
rodzajéw zezwolen, w tym réwniez tych na sprzedaz piwa.

Dodatkowo uchwata wprowadza odrgbny limit zezwolen na sprzedaz napojéw alkoholowych
przeznaczonych do spozycia poza miejscem sprzedazy na terenie osiedla Stare Miasto, co ma
na celu ograniczenie liczby sklepéw prowadzacych sprzedaz napojéow alkoholowych w tym
rejonie miasta.

Limity zezwolen dla miasta Poznania

piwo i napoje do 4% alk. powyzej 4,5% do 18% alk. powyzej 18% alk.
(z wyjatkiem piwa)
1870 1795 1725

w tym do spozycia poza miejscem sprzedazy (SKLEPY) :

1000 1035 965

Stare Miasto

95 100 85

Na terenie osiedla Stare Miasto w Poznaniu wprowadzono dodatkowo ograniczenia
w zakresie nocnej sprzedazy napojow alkoholowych przeznaczonych do spozycia poza
miejscem sprzedazy. Zakaz sprzedazy obowigzuje od godziny 22.00 do 6.00 rano. W tym
czasie napoje alkoholowe na tym terenie mozna spozywa¢ jedynie w lokalach
gastronomicznych. Limity zezwolen na sprzedaz napojéw alkoholowych w lokalach wynosza
odpowiednio:

e 870 — piwo oraz napoje zawierajace do 4,5% alkoholu,
e 760 — napoje zawierajace od 4,5 do 18% alkoholu,
e 760 — napoje powyzej 18% alkoholu.

Wprowadzone uchwata Rady Miasta Poznania zasady usytuowania miejsc sprzedazy
i podawania napojéw alkoholowych okreslajg warunki rozmieszczenia punktéw w terenie
z zachowaniem odpowiedniej odlegtosci od miejsc chronionych. Punkty sprzedazy napojow
alkoholowych przeznaczonych do spozycia poza miejscem sprzedazy nie moga byc
zlokalizowane w odleglosci mniejszej niz 50 metréw od nastgpujacych obiektow
chronionych:
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® s7ko6t (z wyjatkiem szkét wyzszych),

e zakladoéw dla nieletnich,

e domow dziecka,

® przedszkoli,

e obiektéw kultu religijnego,

® jednostek wojskowych,

e obiektow sportowych, na ktérych odbywajg si¢ masowe imprezy sportowe.

Znowelizowana ustawa o wychowaniu w trzezwosci 1 przeciwdziataniu alkoholizmowi
wprowadzita réwniez zakaz spozywania napojow w miejscach publicznych, wskazujac
jednoczesnie na kompetencje rady gminy w zakresie ewentualnego wprowadzenia odstgpstw
od ww. zakazu. Uchwata Rady Miasta Poznania okreslita obszary i miejsca publiczne,
w ktérych spozywanie alkoholu jest dozwolone. Wymienione w uchwale odstepstwa od
zakazu spozywania napojow alkoholowych  w miejscach  publicznych ustalono
z poszanowaniem odlegtosci od zabudowy mieszkaniowej oraz popularno$ci miejsc spotkan
mieszkancOw Poznania. Okolice rzeki Warty objete odstepstwem od zakazu spozywania
napojow alkoholowych w miejscach publicznych zostaty specjalnie oznakowane,
a przestrzeganie zasad jest monitorowane przez stuzby mundurowe.

Jako element dziatan wspierajacych realizacje¢ uchwat Rady Miasta Poznania prowadzony jest
program w zakresie podejmowania interwencji w zwigzku z naruszeniem przepisOw
okreslonych w ustawie o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi,
realizowany przez Komende¢ Miejska Policji. Giéwne zatozenie Programu stanowi
wykonywanie dodatkowych patroli powotanych w celu kontroli przestrzegania zapiséw
ustawy. W ramach stuzby prewencyjnej funkcjonariusze sprawdzaja placéwki sprzedajace
alkohol pod katem posiadania i wazno$ci zezwolenia na sprzedaz alkoholu oraz wyposazenia
stoiska w wymagane tabliczki informacyjno-ostrzegawcze. Zwracaja takze uwage na
porzadek publiczny przy obiektach. Patrole prowadza obserwacje i kontrole w punktach
sprzedazy alkoholu oraz w okolicach duzego nat¢zenia klientow.

Dodatkowe patrole prewencyjne 2017 - 2018

1000
765
800 632
600 444
400 279 287 269
142 144 190
” - = 0N - N
Grunwald lezyce Nowe Miasto Stare Miasto Potnoc Wilda

w2017 m2018

W roku 2017 zrealizowanych zostato 2 tys. dodatkowych patroli. W 2018 roku liczba ta
zostala zminiejszona do 1428 patroli. Najwiecej patroli kierowanych byto na teren Starego
Miasta, gdzie zwlaszcza w porze wieczornej i nocnej odbywa si¢ wiele spotkan towarzyskich.
Ponizsza tabela zawiera wykaz dziatan podjetych przez Policj¢ w ramach wykonywania
dodatkowych patroli*.
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2017 2018
w tym w w tym w
Rodzaj dziatania ) zwigzku oy zwigzku
ogolem Z naruszeniem Z naruszeniem
ustawy ustawy
Liczba 0s6b wylegitymowanych 13 881 5056 10 626 6837
— w tym nieletnich: 168 9 142 31
Przeprowadzone interwencje 779 330 757 507
Pouczenia 2090 1122 1788 973
Mandaty karne 8272 3889 6128 5688
Whioski o ukaranie do Sadu Rejonowego 109 50 80 61
Zatrzymania sprawcOw przestgpstw 77 4 108 14
Kontrola bagazy 5270 2280 4315 2455
Kontrola pojazdéw 3098 12 4045 91
Zatrzymania uprawnien do kierowania pojazdami 19 4 8 0
Zatrzymania dokumentéw — dowdd rejestracyjny 121 6 5 0
Kontrola stanu trzezwo§ci 3953 21 3875 91
Kontrola obiektéw 9639 9480 4823 4362
Kontrola miejsc zagrozonych 10 057 7316 5796 4630
Zatrzymania os6b poszukiwanych 52 0 84 8
Umieszczenia w izbie wytrzezwien 9 2 10 0
Zgloszenia o naruszeniu przepisOw ustawy 7 2 21 10

* dane przekazane przez KMP

Ksztattowanie na terenie miasta zasad usytuowania i limitowania punktéw sprzedazy napojow
alkoholowych jest bardzo waznym elementem profilaktyki. Z analiz specjalistow uzaleznien
wynika, ze dostepnos¢ alkoholu ma wptyw na wielkos¢ konsumpcji, a ta 7 kolei ma wptyw na
rozpowszechnienie problemow. Wzrost liczby punktow sprzedazy, przedtuzenie godzin ich
otwarcia, samoobstuga prowadzi do wzrostu konsumpcji, natomiast ograniczenie dostgpnosci
—do jej spadku’.

CELE PROGRAMU

Gtéwnym zatozeniem Programu jest ograniczenie wystgpowania negatywnych zjawisk
bedacych skutkiem naduzywania alkoholu poprzez rozwdj dziatan zwigzanych z profilaktyka
i rozwigzywaniem problemow uzaleznien, wzrost spolecznej swiadomosci zwigzanej z ta
tematykg, integracja spoteczna i1 zawodowa o0séb uzaleznionych oraz doskonalenie
wspotpracy pomiedzy instytucjami zaangazowanymi w realizacj¢ Programu.

Realizacja na 2019 r. zadan wynikajacych z Programu zaplanowana zostala w terminie
styczen-grudzien, a jego zalozenia sg nie tylko dlugoterminowe, ale stanowig réwniez
kontynuacje¢ dziatan z lat poprzednich.

CEL GLOWNY PROGRAMU

Zapewnienie mieszkancom Poznania sprawnego systemu profilaktyki i rozwiazywania
probleméw zwigzanych z naduzywaniem alkoholu oraz innych substancji
psychoaktywnych

31 Moskalewicz, J. Sierostawski, K. Dabrowska, Dostepnos¢ fizyczna alkoholu a szkody zdrowotne, w: Alkoholizm i Narkomania, Tom 18,
Nr 4, s. 52.

16



CELE SZCZEGOLOWE

Cel 1 Cel 2 Cel 3 Cel 4 Cel 5
Propagowanie Wdrazanie, Zapewnienie Ograniczenie Doskonalenie
wiedzy realizowanie dostepnosci do negatywnych dla systemu
i kompetencji i upowszechnianie | specjalistycznych zdrowia i zycia diagnozowania

oraz promocja oferty programéw | $wiadczen, ushug rodzinnego oraz probleméw
adekwatnych profilaktycznych oraz interwencji spotecznego uzaleznien oraz
postaw o naukowych podejmowanych skutkéw planowania,
spotecznych podstawach lub w celu poprawy ryzykownego monitorowania
w obszarze o potwierdzonej | jakosSci zycia os6b i szkodliwego 1 kontrolowania
zapobiegania skutecznosci z kregu problemoéw spozywania realizacji
uzaleznieniom uzaleznien alkoholu i innych Programu
substancji
psychoaktywnych

Kierunki dziatania:
edukacja

i promocja zdrowia
dla ré6znych grup
spotecznych,
profilaktyka,
redukcja szkéd,
readaptacja

i reintegracja
zdrowotna,
spoteczna

i zawodowa

Kierunki dziatania: w szczeg6lno$ci wdrazanie rozwigzan
1 przedsiewzig¢¢ zalecanych przez System rekomendacji
programow profilaktycznych i promocji zdrowia psychicznego

Kierunki dziatania:
wzmacnianie
Zasobow
(szkolenia,
wspolpraca,
przepltyw
informacji)

i standaryzacja
wybranych dziatan

WSPOLPRACA Z ORGANIZACJAMI POZARZADOWYMI

Program realizowany bedzie przy wspolpracy samorzadu lokalnego z organizacjami
pozarzagdowymi oraz podmiotami wymienionymi w art. 3 ust. 3 ustawy z dnia 24 kwietnia
2003 r. o dziatalnosSci pozytku publicznego 1 o wolontariacie, podmiotéw leczniczych,
jednostek miejskich oraz innych podmiotéw zaangazowanych w dziatania zwigzane
z profilaktyka 1 rozwigzywaniem probleméw alkoholowych. W Rocznym Programie
Wspétpracy z Organizacjami Pozarzagdowymi w obszarze przeciwdziatania uzaleznieniom
1 patologiom spotecznym zostaly okre§lone nastepujace priorytety:
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ZADANIA PRIORYTETOWE NA ROK 2020

ROCZNY PROGRAM WSPOLPRACY Z ORGANIZACJAMI POZARZADOWYMI

=

Prowadzenie osrodka dla os6b nietrzezwych.

Socjoterapia dla dzieci i mtodziezy z rodzin z problemem alkoholowym w placéwce
wsparcia dziennego prowadzonej w formie swietlicy socjoterapeutycznej

Socjoterapia dla dzieci i mtodziezy z rodzin z problemem alkoholowym w placéwce
wsparcia dziennego prowadzonej w formie pracy podworkowej realizowanej przez
wychowawce

Organizacja wypoczynku dla dzieci i mtodziezy z rodzin z problemem alkoholowym
z elementami profilaktyki uzaleznien, przeciwdziatania przemocy oraz terapii
wspomagajacej rozw0j dziecka (kolonie, pétkolonie, obozy)

Wspieranie programéw ograniczania szkdd spotecznych i zdrowotnych dla os6b
bezdomnych uzaleznionych

Udzielanie wsparcia srodowiskom abstynenckim poprzez prowadzenie klubu
abstynenta

Program oddziatywan korekcyjnych i edukacyjnych adresowany do oséb stosujacych
przemoc w rodzinie.

Zmniejszenie negatywnych nastepstw dla ofiar i swiadkéw przemocy domowe;j oraz
ograniczenie zaburzen zycia rodzinnego spowodowanych wystepowaniem przemocy

Udzielanie nieodptatnej pomocy prawnej oraz zwigkszanie Swiadomosci prawne]
spoleczenstwa w zakresie przeciwdziatania przemocy w rodzinie

10.

Realizacja innowacyjnych dziatan profilaktycznych ze szczeg6élnym uwzglednieniem
zaje¢ integrujacych psychoprofilaktyke z dzialaniami artystycznymi w ramach
realizacji projektu ,,Poznan Uzalezniony od Profilaktyki”

11.

Realizacja zadan zwigzanych z funkcjonowaniem Centrum Profilaktyki i Leczenia
Uzaleznien

12.

Wspieranie zatrudnienia socjalnego poprzez organizowanie i finansowanie centréw
integracji spolecznej (zadanie realizowane w trybie ustawy z dnia 13 czerwca 2003
roku o zatrudnieniu socjalnym)

Priorytety ujete w Rocznym Programie Wspélpracy Miasta Poznania z Organizacjami
Pozarzadowymi adresowane sg do wszystkich mieszkancéw Poznania, a w szczegdlnosci do
0s6b z problemem uzaleznienia od alkoholu i/lub narkotykéw oraz cztonkéw ich rodzin,
ktérzy podobnie jak osoba uzalezniona podlegaja niszczacym skutkom dlugotrwatego

oddzialywania substancji psychoaktywnych.
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REALIZACJA PROGRAMU NA 2020 r.

Cel szczegotowy 1
Propagowanie wiedzy i kompetencji oraz promocja adekwatnych postaw spotecznych w obszarze zapobiegania uzaleznieniom

Klient Rezultat Realizat
Lp. Zadania <l Liczba . Budzet i V22 E R
/Odbiorca/ beneficje I;::ﬁ::ga /Spos6b realizacji/ y
ntéw
Wipieranie innowacyjnych dziatan profilaktycznych . .
ze szczegblnym uwzglednieniem realizacji zajgc dzieci i mtodziez z terenu Organizacje Wydlzml Zdrowia
1. |. . ' . U . . 2 800 - 70 000 zt i Spraw
integrujacych psychoprofilaktyke z dziataniami miasta Poznania pozarzadowe
Spotecznych
artystycznymi P Y
osoby uzaleznione od Wydziat Zdrowia
2 Dziatalno$¢ na rzecz integracji i reintegracji zawodowej alkoholu lub narazone na 110 _ 683 640.96 7t Centra Integracji y L Spraw
| os6b zagrozonych wykluczeniem spotecznym wystapienie probleméw 70 2 Spoteczne;j P
L Spotecznych
uzaleznienia od alkoholu
3 Program oddzialywan korekcyjnych i edukacyjnych Sprawcy przemocy 290 i 90 000 71 Organizacje Wydimsa f rZac‘liowm
* | adresowany do os6b stosujacych przemoc w rodzinie w rodzinie pozarzadowe P
Spotecznych
Organizacja wypoczynku dla dzieci i mtodziezy z rodzin . .
4 z problemem alkoholowym z elementami profilaktyki dzieci i mtodziez z rodzin 650 i 350 000 7t Organizacje Wydimsa i rZac‘liowm
* | uzaleznien, przeciwdziatania przemocy oraz terapii z problemem alkoholowym pozarzadowe P
S PR Spotecznych
wspomagajacej rozwoj dziecka
Realizacja projektu profilaktyczno-edukacyjnego pn. dzieci i mtodziez z terenu Wydziat Zdrowia Wyd.zml Zdrowia
S. , s . : . . . 3 000 - 250 000 zt . i Spraw
Poznan Uzalezniony od Profilaktyki miasta Poznania i Spraw Spotecznych
Spotecznych
Podejmowanie dziatan integrujacych psychoprofilaktyke
6. |Z aktywnoscia spor.towq poprzez prpwadzeplfe zajec dzieci i mlodziez z .terenu 13 000 ) 2700 000 zt Organizacje Wydziat Sportu
sportowo-rekreacyjnych dla dzieci i mtodziezy miasta miasta Poznania pozarzadowe
Poznania
Realizacja programu pn. ,,Sportowa mtodo$¢ — trzezwa
7 przyszlosq , poleggja%cego na organizowaniu dzieci i miodziez z terenu 5320 i 100 000 zt Poznanskle Osrod.l.q Wydzial Sportu
pozalekcyjnych zaje¢¢ sportowych i realizacji programu miasta Poznania Sportu i Rekreacji
profilaktycznego propagujacego idee trzezwosciowe
Wydzial Zdrowia = w4104 7drowia
Opracowanie oraz wdrozenie kampanii ,,Odpowiedzialny przedsiebiorcy z terenu i Spraw Spotecznych / e
8. S ” . . - 1 25 000 zt L . i Spraw
przedawca miasta Poznania Miejska Komisja Rozw. Spolecznvch
Prob. Alkoholowych p Y
SUMA | 25100 1 4 268 640,96 z1
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Cel szczegotowy 2

Wdrazanie, realizowanie i upowszechnianie oferty programow profilaktycznych o naukowych podstawach lub o potwierdzonej skutecznosci

Klient Rezultat Budzet Realizator Koordynator
Lp. Zadania /Odbiorca/ Liczba | Liczba /Sposob realizacji/
beneficje ustug
ntéw
Socjoterapia dla dzieci i mtodziezy z rodzin dzieci i mlodziez 7 rodzin Oreanizacie Wydziat Zdrowia
1. | z problemem alkoholowym realizowana w placéwkach 430 - 1 699 766,66 zt £ J i Spraw
I z problemem alkoholowym pozarzadowe Siesizeme
2 Wspieranie programéw ograniczania szkéd spotecznych osoby bezdomne, 380 ) 160 000 zt Organizacje Wydim; f icgowm
* | i zdrowotnych dla 0s6b bezdomnych uzaleznionych uzaleznione pozarzadowe Spolerc):znych
Realizacja programu profilaktyczno-terapeutycznego dla Zdziiillégg;d;;i(z)éorlgcxnr; Wydziat Zdrowia
3. | dzieci i mtodziezy z Domu Dziecka nr 3 w Poznaniu P oraz ze &rodowisk y 33 - 88 000 zt Dom Dziecka nr 3 i Spraw
pochodzacych z rodzin dotknigtych uzaleznieniem . L Spotecznych
zagrozonych uzaleZnieniem
Realizacja programu profilaktycznego dla dzieci z rodzin
z problemem alkoholowym lub zagrozonych dzieci i mtodziez z rodzin Wvdzial Zdrowia
4 uzaleznieniem poprzez prowadzenie zaj¢¢ edukacyjno- z problemem alkoholowym 3] i 82 000 71 Dom Dziecka nr 2 y | Spraw
* | rozwojowych (dot. m.in. tematyki uzaleznien), oraz ze Srodowisk S oleizn ch
sportowych, teatralno-plastycznych, tanecznych oraz zagrozonych uzaleznieniem p Y
organizowanie wypoczynku letniego i zimowego
Realizacj¢ programéw profilaktyki uzaleznien i rozwoju uczdzslzecczlal' n;iogcz)l:;kél Placéwki oswiatowe Wvdzial Oéwiat
5. | umiejetnosci spotecznych obejmujacych problem rowa?izon i ?1 70z Miasto 833 49 szkoét 400 000 zt i/lub organizacje y y
uzaleznienia od alkoholu i narkotykéw p yeh pr pozarzadowe
Poznan
rodziny z problemem ok. 1 303:(19 Mieiski Oérodek Wydziat Zdrowia
6. | Realizacja Programu Wsparcia Specjalistycznego uzaleznienia oraz . poracy 1163 331 zt J .. i Spraw
P oL 500 specjali- Pomocy Rodzinie
wspotuzaleznienia Spotecznych
styczne
Realizacja programu terapeutyczno-wychowawczego pn. Lo . . Centrum Wspierania Wydziat Zdrowia
7. | ,,Ostoja” dla dzieci i mtodziezy z rodzin z problemem zdziz(lillélggrorld;llliilforlg(\i/znl; 59 - 183 782 zt Rozwoju Dzieci i Spraw
alkoholowym P y i Mlodziezy ,,Klub” Spotecznych
Realizacja ,,Programu pomocy osobom bezdomnym, . Wydzial Zdrowia
8. | uzaleznionym od alkoholu, w budowaniu i utrwalaniu osoby bezdomne, 248 - 492071 zt OSrodek dla i Spraw
postaw trzezwosciowych” uzaleznione od alkoholu Bezdomnych nr 1 Spolecznych
SUMA | 3514 3298 4 268 950,66 z1
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Cel szczegotowy 3
Zapewnienie dostepnosci do specjalistycznych §wiadczen, ustug oraz interwencji podejmowanych w celu poprawy jakosci Zycia oséb z kregu probleméw uzaleznien

Klient Rezultat Budzet Realizator Koordynator
Lp. Zadania /Odbiorca/ Liczba Liczba /Sposoéb realizacji/
beneficjentow ushug
1 Udzielanie wsparcia srodowiskom abstynenckim poprzez R — 610 i 70 000 74 Organizacje Wydimsa f rZac‘liowm
| prowadzenie klubu abstynenta Y pozarzadowe Spolerc): —n
.ng.lejsz/eme negatywnych nastepstw dla o.flar . - . o Wi ke
2 i $wiadkéw przemocy domowej oraz ograniczenie ofiary i §wiadkowie 2610 i 470 000 71 Organizacje | Spraw
* | zaburzen zycia rodzinnego spowodowanych przemocy domowej pozarzadowe S olerc): snveh
wystgpowaniem przemocy P Y
Udzielanie nieodptatnej pomocy prawnej oraz ofiary i swiadkowie 1 500 Oreanizacie Wydziat Zdrowia
3. | zwigkszanie §wiadomoSci prawnej spoteczenstwa I'ZCI}IIIOC domowei (liczba - 80 000 zI ozgarz o \JN o i Spraw
w zakresie przeciwdziatania przemocy w rodzinie P Y ! szacunkowa) P % Spotecznych
. . . . dzieci z symptomem FASD,
Wspomaganie rozwoju psychofizycznego dzieci .
.S . pochodzace z rodzin . .
przejawiajacych symptomy ze spektrum FASD, dzieci . . Wydziat Zdrowia
- z problemem alkoholowym Centrum Wspierania .
4. | pochodzacych z rodzin z problemem alkoholowym oraz oraz znaiduiace sie w erupie 27 - 91516 zt Rodzin .. Swoboda” i Spraw
znajdujacych si¢ w grupie podwyzszonego ryzyka Jeuace si¢ W grup ? Spotecznych
RS podwyzszonego ryzyka
uzaleznienia od alkoholu R
uzaleznienia od alkoholu
Zapewnienie pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej osoby uzaleznione i ich Szpital Miejski im. Wydzial Zdrowia
S osobom uzaleznionym i ich rodzinom rodziny 450 i 1050000 2t Franciszka R.aszel W i Spraw
Poznaniu Spotecznych
6 Prowadzenie hostelu dla 0séb uzaleznionych i ich rodzin osoby uzaleznione i ich 15 1260 453 175 71 Miejskie Centrum Wydimsa i rZacgowm
* | wraz z programem pomocy psychologicznej rodziny Interwencji Kryzysowe;j Spolelz:znych
Prowadzenie catodobowego telefonu zaufania (w tym o0sobv z problemem 722 Mieiskie Centrum Wydziatl Zdrowia
7. | Niebieskiej i Pomaraficzowej Linii) dla oséb alkoholo}\])v 11;1 Lich rodzin - liczba 35944 71 Interw. é]nc'i Krvzvsowes i Spraw
z problemem alkoholowym i ich rodzin Y Y porad tel. JURIYZY ! Spotecznych
Udzielanie pomocy osobom z problemem alkoholowym Osoby z problemem l\lg?;\sxll(iazK 2&/1:;?2;1&1 Wydziat Zdrowia
8. Lich ro dzingm y P y alkoholowym oraz ich 700 - 330 000 z1 Probgiei]n(’)w i Spraw
rodziny Alkoholowych Spotecznych
Opracowanie koncepcji funkcjonowania Centrum . . .. . . Wydziatl Zdrowia
9. | Profilaktyki i Leczenia Uzaleznien oraz wdrozenie I osoby ufga)iiezzirélone iich - 1 700 000 z1 ; SW ryfvilgl gfe rc()zvrtlach i Spraw
etapu uruchomienia Centrum Y P p Y Spotecznych
SUMA 5912 1983 3280 635 zt
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Cel szczegotowy 4

Ograniczenie negatywnych dla zdrowia i zycia rodzinnego oraz spolecznego skutkéw ryzykownego i szkodliwego spozywania alkoholu i inn

ch substancji psychoaktywnych

Klient Rezultat Budzet Realizator Koordynator
Lp. Zadania /Odbiorca/ Liczba Liczba /Sposaéb realizacji/
beneficjentow ushug
osoby nietrzezwe Organizacje Wydziat Zdrowia
1. | Prowadzenie OSrodka dla Oséb Nietrzezwych oY L 6 400 - 1 900 000 zi £ ) i Spraw
zagrazajace sobie i innym pozarzadowe
Spotecznych
osoby nietrzezwe
Realizacja ,,Programu przeciwdziatania spozywaniu naruszajace przepisy ustawy Wydziat Zdrowia
2. | alkoholu w miejscach publicznych i prewencyjnego o wychowaniu w trzezwosci 1620 - 300 000 z1 Straz Miejska i Spraw
oddzialywania na osoby uzaleznione” i przeciwdziataniu Spotecznych
alkoholizmowi
Realizacja ,,Programu w zakresie podejmowania osoby naruszajace p rZepisy Wydzml.
. .. . : . ustawy o wychowaniu .. Zarzadzania
interwencji w zwigzku z naruszeniem przepisow S 1571 Komenda Miejska
3. , . . L w trzezwosci - . 999 600 zt . Kryzysowego
okreslonych w ustawie o wychowaniu w trzezwosci . . . . patroli Policji . : ,
. . . . . sy i przeciwdziataniu i Bezpieczefistwa
1 przeciwdziataniu alkoholizmowi . .
alkoholizmowi
. , . S, osoby przebywajace A Wydziat Zdrowia
4 Prov&gadzeme post@Powgn W sprawie naleznosci za pobyt w Oérodku zobowiazane 6 400 ) 269 732 2t Pozne’ms.kle Ce{ltrum i Spraw
w Osrodku dla Oséb Nietrzezwych Swiadczen
do optaty za pobyt Spotecznych
rzedsigbiorcy z terenu hlgfgifiazK Svl;lilsijaa Wydziat Zdrowia
5. | Realizacja kampanii ,,Odpowiedzialny Sprzedawca” przecsie yzie 700 - 25000 z1 azyw i Spraw
miasta Poznania Probleméw Spolecznveh
Alkoholowych p Y
SUMA 15120 1571 3494332 zk
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Cel szczegotowy 5

Doskonalenie systemu diagnozowania probleméw uzaleznien oraz planowania, monitorowania i kontrolowania realizacji Programu

Klient Rezultat Realizator
Lp. . i ; , 0
P Zadania /Odbiorca/ ] Liczba Liczba Budzet /Sp'osol'). Koordynator
eneficjentow ushug realizacji/
Wyposazenie realizatoréw i partneréw Programu realizatorzy i partnerz Wydziat Zdrowia Wydziat Zdrowia
1. yp : partnerow Frog y1p Y - 1 2002 175,38 zk i Spraw i Spraw
w zasoby niezbedne do realizacji zadan Programu Spotecznych Spotecznych
. . . . D osoby uzaleznione od . . Wydziat Zdrowia
Tworzenie warunkéw do zabezpieczenia pracy Miejskiej . Zadania WZiSS .
% .. . . p alkoholu oraz cztonkowie - 2 - . i Spraw
Komisji Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych . . Zadania MKRPA
ich rodzin Spotecznych
Analiza zjawisk i probleméw wystgpujacych w Poznaniu . . Wydziat Zdrowia | Wydziat Zdrowia
w celu projektowania interwencji i rozwiazan realizatorzy i partnerzy . .
3. . . - 1 - i Spraw i Spraw
w Programach rocznych i wieloletnich adekwatnych do Programu Spolecznvch Spolecznvch
potrzeb mieszkancow P Y P Y
Upowszechnianie standardéw jakosci w zakresie realizatorzy i partnerzy Stanc,lardy Wyd;lal Zdrowia
4. . . . ., - 3 - okreslone i Spraw
rozwigzywania probleméw uzaleznien Programu w Programie Spolecznych
Realizacja projektu BaltCity Prevention w celu L . Wydzial Zdrowia | Wydzial Zdrowia
o A . dzieci i mtodziez oraz . .
5. | wdrozenia modelu wsparcia dzieci i mtodziezy cztonkowie ich rodzin - 1 45 584 71 i Spraw i Spraw
W rozwigzywaniu probleméw uzalezniefn Spotecznych Spotecznych
Uruchomienie oraz realizacja projektu Healthy minds for dzieci i mtodziez oraz Wyd.zml Zdrowia Wyd.zml Zdrowia
6. e . . . . . 1 12 859 z1 i Spraw i Spraw
Baltic Cities (kontynuacja BaltCity Prevention) cztonkowie ich rodzin Spotecznych Spotecznych
dzieci i mlodziez oraz Wydziat Zdrowia | Wydzial Zdrowia
7. | Zachowanie trwato$ci Projektu BaltCityPrevention . . - 1 10 000 z1 i Spraw i Spraw
cztonkowie ich rodzin
Spotecznych Spotecznych
Tworzenie warunkéw do wspétpracy migdz realizatorzy i partnerz Zespot Wydziat Zdrowia
8. s @ Wwspolpracy migczy yip y - 1 - ds. Profilaktyki i Spraw
realizatorami i partnerami Programu Programu Uzalesnien Spolecznych
Monitorowanie i usprawnianie zadan ujgtych mle.szkancy.Poznama, Raporty z realizacji Wyd;lal Zdrowia
9. w Proeramie realizatorzy i partnerzy - 3 - Proeramu i Spraw
& Programu & Spotecznych
Doskonalenie strategii dziatan profilaktycznych realizatorzy i partnerzy Zespol . Wyd;lal Zdrowia
10. | .. . . 1 - ds. Profilaktyki i Spraw
i zwigkszanie ich efektywnosci Programu Uzalesnien Spolecznych
SUMA - 14 2070 618,38 zt
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WYMAGANIA WOBEC STANDARDOW PROGRAMOW I USLUG SWIADCZONYCH
W OBSZARZE UZALEZNIEN

STANDARDY JAKOSCI PROGRAMOW PROFILAKTYCZNYCH REALIZOWANYCH
W SZKOLACH I PLACOWKACH SYSTEMU OSWIATY ORAZ PLACOWKACH WSPARCIA

DZIENNEGO (Swietlice w szkotach)

1. Program profilaktyczny to dzialania psychoedukacyjne podejmowane wedtug okreslonego
scenariusza zaj¢¢, ktérych celem jest zapobieganie ryzykownym zachowaniom uczniéw

i niwelowanie szkéd wynikajacych z probleméw wystepujacych w ich otoczeniu.

2. Osoby prowadzace powinny przedstawi¢ aktualne dokumenty, rekomendacje i zaswiadczenia,
swiadczace o uprawnieniach do prowadzenia danego programu i legitymowac si¢ doSwiadczeniem
zawodowym w tym zakresie.

ELEMENTY PROGRAMU PROFILAKTYCZNEGO

e respektowanie podmiotowosci uczestnikow programu,

. , e poszanowanie ich godnosci i indywidualnosci,
Bezpieczenstwo . . ..
uczestnikéw e ochrona p.ryv.vatnf)sm i zapewnienie dysl.ire:,cp,

e uwzglednianie wieku i rozwoju uczestnikow,

e uwzglednianie ich systemu wartosci i stopnia wrazliwosci;

1. program profilaktyczny powinien by¢ maksymalnie dostosowany do potrzeb
i probleméw odbiorcow,

Adekwatnos¢ 2. decyzja o stosowaniu programu powinna by¢ zawsze poprzedzona wstgpna
diagnoza w celu dobrej jego implementacji w lokalnych warunkach,

3. program powinien mie¢ wyraznie okre§lonego adresata;

Program powinien:

1. by¢ zgodny z aktualnym stanem wiedzy z dziedziny, ktérej dotyczy,

2. wykorzystywac zaséb wiedzy z zakresu sprawdzonych strategii, form i metod

Skutecznos¢ oddzialyvyaniaz . .

3. uwzglednia¢ wiedzg¢ z zakresu psychologii rozwojowej,

4. uwzglednia¢ aktualny stan wiedzy naukowej o zachowaniach problemowych,
ich czynnikach ryzyka i czynnikach chroniacych oraz powigzaniach migdzy
nimi;

Programy moga dotyczy¢ waskiego zakresu spraw i zmierza¢ do usuwania skutkéw

zachowan problemowych czy napotykanych trudnosci srodowiskowych, ale moga tez

dotyczy¢ glebszych uwarunkowan i dysfunkcji. Moga by¢ ukierunkowane na usuwanie
2l tylko objawéw lub tez przyczyn zaburzen. We wspdtczesnej profilaktyce proponuje
oddzialywania )

i czas trwania

si¢, jako bardziej skuteczny, model glebszego oddziatywania oparty na koncepcji
czynnikéw ryzyka i czynnikow chronigcych. Czas trwania programu i jego
intensywno§$¢ zaleza od zdiagnozowanego wczesniej stopnia zagrozenia danej
populacji;

Formy i metody
pracy

1. stosowanie aktywizujacych metod pracy, np. dyskusja, ,.burza mézgéw”,
odgrywanie rol itp.
aranzowanie znaczacych osobistych do§wiadczen i odkry¢;

Organizacja
programu

1. program profilaktyczny powinien by¢ zaprojektowany zgodnie
z mozliwos$ciami organizacyjnymi szkét i placowek,

2. powinien zaktada¢ kontynuacje dziatan,

3. szkotly i placowki, decydujac si¢ na podejmowanie dziatan profilaktycznych
w formie programéw, powinny przewidzie¢ kontynuacje, réwniez w postaci
dziatan wtasnych,

4. rekomendowane jest, by program profilaktyczny byt adresowany nie tylko do
uczniéw, ale réwniez do dorostych z ich najblizszego otoczenia: rodzicéw
1 nauczycieli,

5. program profilaktyczny moze by¢ rozszerzony o wieloaspektowa diagnoze
zachowan mtodziezy, ktérej wyniki zostang opracowane w postaci raportu dla
konkretnej szkoty lub placowki;

Ewaluacja i
dokumentacja

1. kazdy program profilaktyczny powinien podlega¢ metodycznej ocenie
skutecznosci, czyli ewaluacji,

2. program powinien by¢ starannie dokumentowany,

3. zaleca si¢ realizacje programéw posiadajacych udokumentowane
rekomendacje wydane przez jedna z instytucji odpowiedzialnych za
wdrazanie systemu rekomendacji profilaktycznych.
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STANDARDY JAKOSCI PRACY I FUNKCJONOWANIA
PLACOWEK WSPARCIA DZIENNEGO / SOCJOTERAPIA

Kazda placéwka w pracy z dzie¢mi kieruje si¢ bliskimi jej warto$ciami, inspiruje si¢ wybranymi
teoriami z dziedziny nauk humanistycznych i spolecznych, opiera si¢ na metodach wypracowanych
w toku wiasnych, czesto wieloletnich doswiadczen. Dziata w sposéb autorski, a tworza ja na co dzien
pracujagcy w niej ludzie i potrzeby podopiecznych. Proponowane standardy nie prowadza do
ograniczania niepowtarzalnych charakteréw poszczegélnych placéwek lub do ujednolicenia przyjetego
w nich podejscia. Doceniajac oryginalnos¢ i réznorodnos¢ rozwiazan stosowanych w poszczegdlnych
placéwkach, proponujemy okreslone sposoby postepowania, ktére maja przyczynia¢ sie do
podnoszenia jakosci $wiadczonych przez nie ustug.

Celem dziatalnosci placowki wsparcia dziennego jest przede wszystkim wspieranie rozwoju dzieci
1 mtodziezy, wyréwnywanie zdiagnozowanych deficytow oraz oddziatywanie na srodowisko mtodego
cztowieka, w szczegdlnosci zagrozone wykluczeniem spotecznym.

Obszary funkcjonowania placowek:

1. Zasady funkcjonowania placéwki sa jasne i zrozumiate dla dzieci i mlodziezy.
Filozofia 2. Dzieci i mtodziez wspéttworza placéwke, bedac jednoczesnie jej

dzialania wspotgospodarzami.

3. Wsparcie holistycznego rozwoju dzieci i mlodziezy.

1. Placéwka posiada autorski, elastyczny i zr6znicowany program pracy,
dopasowany do indywidualnych potrzeb i preferencji uczestnikow.

Oferta

2. Placéwka wspiera indywidualny rozwéj uczestnikéw, odpowiadajac na ich
programowa

potrzeby pomaga w ksztalttowaniu osobowosci.
Oferta programowa jest odpowiedzig na sytuacje zyciowe uczestnikow.

Dla kazdego uczestnika zaj¢¢ przygotowana jest indywidualna diagnoza.
Praca prowadzona jest na podstawie indywidualnego programu wsparcia.

CyKkl pracy

Na biezaco prowadzona jest ocena pracy i osiagni¢tych rezultatow.

— 0 DN = W

W kwestiach formalno-organizacyjnych placéwka kontaktuje si¢ kazdorazowo

z rodzicami / opiekunami prawnymi dzieci i mtodziezy.

2. W zakresie opracowania diagnozy sytuacji dziecka podejmowana jest wsp6tpraca
placéwki z rodzing.

3. Placéwka wspiera rodzicow / opiekunéw prawnych w ksztaltowaniu kompetenciji,
umiejetnosci wychowawczych.

4. Wiaczenie rodziny w zycie placéwki i prace na rzecz placéwki.

Wspélpraca
z rodzina

1. Placéwka wspétpracuje z innymi instytucjami przy tworzeniu i aktualizowaniu
indywidualnych diagnoz.

Wspélpraca >
Z innymi
instytucjami

Wspdlpraca z innymi instytucjami w zakresie dostosowania oferty programowej
zgodnie z aktualnymi potrzebami.

3. Wspétpraca miedzyinstytucjonalna w celu budowania i rozwijania lokalnego
systemu wsparcia dziecka i rodziny.

1. Staranny dobér nowych pracownikéw. Przygotowanie do podjecia obowigzkéw
i zapewnienie superwizji w trybie czestotliwo$ci dostosowanej do potrzeb.

Kadra

Staty rozwdéj kompetencji osobistych i zawodowych pracownikow.

Zapewnienie warunkéw umozliwiajacych efektywna prace z podopiecznymi.

. Placéwka tworzy i realizuje strategiczny plan rozwoju.
Rozwdj

instytucjonalny Plac6wka dokumentuje swoja dziatalnos¢.

= e

Funkcjonowanie placéwki podlega monitoringowi i ewaluacji.
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STANDARDY ZAGOSPODAROWANIA CZASU WOLNEGO DZIECI
I MEODZIEZY JAKO ELEMENTY PRACY PROFILAKTYCZNE]

Samo zagospodarowanie czasu wolnego nie stanowi dziatania o charakterze profilaktycznym. Organizacja zaje¢
pozalekcyjnych oraz innych form zawsze powinna by¢ powiazana z profilaktyka i rozwigzywaniem probleméw
zwigzanych z naduzywaniem alkoholu lub innych substancji psychoaktywnych. Alternatywne formy spgdzania
czasu wolnego powinny by¢ adekwatne do wieku dzieci i mtodziezy. Projektujac dziatania, nalezy pamigtad
o tym, ze zagospodarowanie czasu wolnego moze stanowi¢ jedynie uzupelnienie szerszego programu
oddzialywan profilaktycznych, a nie jego najwazniejszy element.

Cele wprowadzenia standardu:

1. Zapewnienie dzieciom i mlodziezy z rodzin zagrozonych uzaleznieniami warunkéw do
zréwnowazonego rozwoju oraz utatwionego dostepu do réznych bezptatnych form spedzania czasu
wolnego;

2. Podniesienie efektywnosci i jakosci realizowanych programéw (wzbudzenie zainteresowania,
zaangazowania uczestnikow), zwlaszcza w placéwkach wsparcia dziennego oraz catorocznej
dzialalno$ci profilaktycznej i pracy socjalne;j.

Za oferte zagospodarowania czasu wolnego dzieci i mlodziezy uwaza sie:

1. Pozalekcyjne zajecia sportowe prowadzone nieodplatnie przez trenera lub instruktora;

2. Organizowanie wyjazdow profilaktycznych lub socjoterapeutycznych, w tym wyjazdéw w ramach
wypoczynku letniego i zimowego dzieci oraz miodziezy, jako kontynuacji catorocznej pracy z dzie¢mi
1 mlodzieza w placoéwce wsparcia dziennego, podczas ktérych powinien by¢ realizowany program
profilaktyczny;

3. Organizowanie zaj¢¢ rozwijajacych zainteresowania wlasne, tj. kota zainteresowan, sekcje
merytoryczne, fakultety problemowe prowadzone nieodplatnie, w formie zaje¢ grupowych, przez
nauczyciela, trenera, instruktora lub organizacje pozarzadowe;

4. Rekomenduje si¢ organizacje zaje¢ w czasie wolnym od nauki — weekendy, wakacje, ferie zimowe.

Kompetencje organizatoréw: Co najmniej jeden prowadzacy zajecia powinien dysponowaé odpowiednimi
kwalifikacjami w zakresie profilaktyki.

Dokumentacja: Wszystkie zajecia powinny stanowi¢ element udokumentowanej systematycznej pracy z dzie¢mi
i mlodziezg.

STANDARDY JAKOSCI DZIAEAN STOWARZYSZEN ABSTYNENCKICH

Samorzad, realizujagc zadania gminnego programu profilaktyki i rozwigzywania probleméw
alkoholowych, moze powierzy¢ je organizacji pozarzadowej lub wspéifinansowac organizacje
w realizacji tych zadan. Wérdéd wielu organizacji pozarzadowych waznym partnerem dla gmin sa
stowarzyszenia abstynenckie. Ich dzialalno$¢ opiera si¢ na ustawie z dnia 7 kwietnia 1989 r. Prawo
o stowarzyszeniach (Dz. U. 2019 r. poz. 713), ktéra okresla, iz jest ono dobrowolnym, samorzadnym,
trwatym zrzeszeniem o celach niezarobkowych.

Obszary funkcjonowania stowarzyszen abstynenckich

e  Wewng¢trzny — na rzecz swoich cztonkdéw, ich rodzin i innych oséb, ktére do
nich trafiaja,
e Zewnetrzny — na rzecz spotecznosci lokalnej;

Nurty dziatan

trzezwosciowy (w tym rehabilitacyjny) — aktywno$¢ ukierunkowana na
wspieranie abstynencji i trzezwienia,

2. pomocowy (W tym interwencyjny) — pomoc w rozwigzywaniu réznorodnych
probleméw,

3. kulturalno-towarzyski — organizacja r6znego rodzaju zaje¢¢ rehabilitacyjnych
skierowanych do 0s6b uzaleznionych i ich rodzin, nauka umiej¢tnosci
psychologicznych, spotecznych i praktycznych,

Obszary dzialan 4. wspdlpracy, wspotdziatania na rzecz i ze spotecznoscia lokalng — wazny
element w procesie zdrowienia, zapobieganie wykluczeniu spotecznemu
1 integracja spoteczna 0s6b z problemem alkoholowym,

5. wspblpracy z innymi organizacjami i instytucjami — dzialania nakierowane na
wspieranie i promowanie zdrowego, trzezwego stylu zycia dla oséb dorostych
ale rowniez dzieci i mtodziezy,

6. promocji realizowanych dziatan (sport, turystyka, wspélne wyjazdy,
organizowanie ,,dni trzezwosci”, festyny, wspélne wieczory tematyczne);

1. uporzadkowanie i ujednolicenie dzialan stowarzyszenia abstynenckiego na

Standard poziomie organizacyjnym i formalnym,
organizacyjno- 2. zwigkszenie kompetencji osob zarzadzajacych organizacja,
formalny 3. podnoszenie jakoS$ci dziatah w stowarzyszeniu,

4. dzialania merytoryczne prowadzone zgodnie z obowigzujagcym prawem

24




1 przepisami, skierowane bezposrednio zaréwno do cztonkéw, jak i innych
odbiorcéw pomocy,

5. sprawne zarzadzanie organizacja, w tym zarzadzanie finansami oraz tworzenie

warunkéw techniczno-organizacyjnych dla prowadzonych dziatan statutowych;
1. zwigkszanie jakoSci inicjatyw podejmowanych przez stowarzyszenia
Standard abstynenckie, skierowanych do 0séb z problemem alkoholowym i cztonkéw ich
prowadzenia rodzin,
dzialan na rzecz 2. zdobywanie i zwigkszanie motywacji os6b uzaleznionych i wspétuzaleznionych
profilaktyki do podjecia psychoterapii w osrodkach leczenia odwykowego,
i rozwiazywania 3. zwigkszanie i podtrzymywanie wsparcia os6b po zakonczonym leczeniu,
probleméw 4. pomoc w zdrowieniu i utrzymywaniu abstynencji,
alkoholowych 5. stworzenie i poszerzanie oferty dziatan profilaktycznych skierowanych do
spoteczno$ci lokalnej;
1. rozwdj stowarzyszeh w zakresie umocnienia pozycji, rozwijanie wspotpracy ze
spotecznoScig lokalng, zwigkszanie wiedzy o ich misji oraz budowania
pozytywnego wizerunku stowarzyszenia,
Standard 2. gromadzenie doSwiadczenia, czerpanie od innych dobrych praktyk i stosowanie
wspélpracy sprawdzonych metod i form pracy,
z innymi 3. wspdlpraca z:
instytucjami e Panstwowa Agencja Rozwiazywania Probleméw Alkoholowych,
e Krajowa Rada Zwiagzkéw i Stowarzyszen Abstynenckich,
e Jednostkami Samorzadu Terytorialnego,
® Poradniami i O$rodkami Leczenia Uzaleznien.
Standard 1. poszerzanie oferty inicjatyw podejmowanych przez stowarzyszenie w zakresie
prowadzenie aktywizacji zawodowej, podnoszenia kwalifikacji,
dziatan na rzecz 2. pomoc w zakresie zdobycia i utrzymania pracy;
aktywizacji
zawodowej 0sob
objetych
dziataniami
stowarzyszenia
abstynenckiego

1. grupy wsparcia dla oséb uzaleznionych,
ORI g grupy edukac.yjno-mot/ywacyj/ne dla .()S.(/)b uzaleznionych,

. grupy wsparcia dla os6b wspétuzaleznionych,

4. poradnictwo prawne, spoleczne, konsultacje rodzinne;

1. prowadzacy grupe wsparcia, edukacyjno-motywacyjna posiada kompetencje
Kompetencje do pracy z osobami uzaleznionymi i wspétuzaleznionymi,
prowadzacych 2. staly rozw6j kompetencji osobistych i zawodowych terapeutéw,

3. zapewnienie warunkéw umozliwiajacych efektywng prace z beneficjentami;

.. 1. stowarzyszenie tworzy i realizuje strategiczny plan rozwoju,
Rozwoj 2 : . O bt o
. . . stowarzyszenie dokumentuje swoja dziatalnos¢,
instytucjonalny 3 funkei et . dl. tori L3 ok . luacii
. jonowanie stowarzyszenia podlega monitoringowi i okresowej ewaluacji.

MONITOROWANIE EFEKTYWNOSCI DZIALAN PODEJMOWANYCH
W RAMACH PROGRAMU

Monitorowanie Programu oznacza systematyczng analiz¢ i interpretacj¢ zebranych danych
w celu okreslenia efektywnosci poszczegdlnych dziatan, szczegdlnie po ich zakonczeniu.

Dane determinujg podejmowanie decyzji dotyczacych rozszerzenia badZz ograniczenia
prowadzonych dziatan programowych przy projektowaniu Programu w kolejnych latach.

Monitorowanie zjawisk zwigzanych =z uzaleznieniami na terenie miasta polega
w szczegdlnosci na:
e przeprowadzeniu cyklicznych, spolecznych badan na temat skali uzaleznien na terenie
Poznania,
e ewaluacji realizowanych programéw profilaktycznych i terapeutycznych,
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¢ analizie sprawozdan z realizacji zadan.

Zapewnienie monitoringu efektywnos$ci zadan ujetych w Programie jest jednym z elementéw
dziatan podejmowanych przez interdyscyplinarny Zespdt ds. Profilaktyki Uzaleznien
funkcjonujacy przy Wydziale Zdrowia i1 Spraw Spotecznych. Zadaniem Zespolu jest
m.in. analizowanie zjawisk i zdarzen oraz probleméw spotecznych wystepujacych na terenie
miasta Poznania oraz inicjowanie dziatan stuzacych ich niwelowaniu.

Monitoring prowadzony jest w celu potwierdzenia skutecznosci dziatan ujetych w Programie
oraz wypracowania wnioskow 1 priorytetéw stuzacych do projektowania strategii
przeciwdziatania uzaleznieniom i przemocy w perspektywie wieloletniej. Odbywa si¢
w sposob ciggly poprzez dokonywanie biezacych kontroli jakos$ci i rzetelnosci wykonania
realizowanych zadaf, Scisla wspolprace z ich realizatorami oraz analiz¢ 1 interpretacje

przekazywanych danych

wskaznikéw oraz zawartych uméw.

sprawozdawczych. Monitoring prowadzi

Ponizsza tabela zawiera wykaz celow okreslonych w Programie wraz z warto$ciami

wskaznikow:
CELE PROGRAMU WSKAZNIKI
Propagowanie wiedzy i kompetencji oraz promocja =20 000 .
dekwatnvech ¢ 1 h b Liczba dzieci uczestniczaca
Cel 1 aes WFl nyc. BOE aW SpO ARG U B0 A AT w zajeciach edukacyjnych
zapobiegania uzaleznieniom i programach profilaktyczno-
terapeutycznych
Wdrazanie, realizowanie i upowszechnianie oferty >3 000
Cel 2 programow profilaktycznych o naukowych podstawach | Liczba beneficjentow
lub o potwierdzonej skutecznosci oI En & PRy
profilaktycznych
Zapewnienie dostepnosci do specjalistycznych >5000
swiadczen, ustug oraz interwencji podejmowanych Liczba miejsc dla os6b
Cel3 | w celu poprawy jakosci zycia 0séb z kregu probleméw | potrzebujacych
- specjalistycznych ustug oraz
uzaleznien ; ..
1nterwencji
Ograniczenie negatywnych dla zdrowia i zycia 214000
rodzinnego oraz spotecznego skutkéw ryzykownego l]:éi;?]:t;zrgf;g;nix .
Cel4 | i szkodliwego spozywania alkoholu i innych substancji | ograniczajaeych negatywne
psychoaktywnych skutki dla zdrowia i zycia
rodzinnego i spolecznego
Doskonalenie systemu diagnozowania problemow 210 , L
lesnict . . . Liczba inicjatyw i przedsiewzigé
cel 5 uzaleznief oraz plaqowgpla, monitorowania arealizowanych na rzecz
i kontrolowania realizacji Programu planowania, monitorowania
i doskonalenia Programu

W ramach kazdego z celéw szczegétowych moga byc¢ realizowane dziatania analityczne,
badawcze, kontrolne oraz szkoleniowe i kampanie. Realizatorami tych dziatan moga by¢:

e komorki organizacyjne Urzedu Miasta Poznania,

Miejska Komisja Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych w Poznaniu,

[ ]
e organizacje pozarzagdowe,
[ ]

inni partnerzy zewnetrzni zapraszani do wspdlpracy w zaleznosci od celu i rodzaju

zadania.
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FINANSOWANIE PROGRAMU

Realizacja zadan Programu finansowana jest z optat za korzystanie z zezwolen na sprzedaz
napojow alkoholowych, wnoszonych przez przedsigbiorcow prowadzacych sprzedaz oraz
innych zrédet.
Zgodnie z zapisami ustawy z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzezwosci
i przeciwdziataniu alkoholizmowi dochody z optat za zezwolenia wykorzystywane sa na
realizacje:
1. gminnych programéw profilaktyki i rozwigzywania probleméw alkoholowych oraz
gminnych programéw, o ktérych mowa w ustawie z dnia 29 lipca 2005 r.
o przeciwdzialaniu narkomanii,

2. zadan realizowanych przez placowke wsparcia dziennego, o ktérej mowa
w przepisach o wspieraniu rodziny i systemie pieczy zastepczej ujetych w gminnym
programie profilaktyki i rozwigzywania probleméw alkoholowych oraz gminnym
programie przeciwdzialania narkomanii.

Zadania realizowane w ramach Programu moga by¢ réwniez finansowane z dotacji celowych
Wojewody Wielkopolskiego oraz Panstwowej Agencji Rozwigzywania Probleméw
Alkoholowych, z darowizn, zapiséw 1 innych wptywéw od os6b prawnych i fizycznych oraz
funduszy Unii Europejskiej, innych funduszy zewnetrznych, a takze ze $§rodkéw wiasnych
realizatorow.

PLANOWANY PODZIAL SRODKOW FINANSOWYCH KWOTA
NA REALIZACJE PROGRAMU w 2020 r.

Propagowanie wiedzy i kompetencji oraz promocja
Cel 1 adekwatnych postaw spotecznych w obszarze 4268 640.96 7t
zapobiegania uzaleznieniom

Wdrazanie, realizowanie i upowszechnianie oferty

Cel 2 programéw profilaktycznych o naukowych 4268 950.66 7k
9

podstawach lub o potwierdzonej skutecznosci

Zapewnienie dostepnosci do specjalistycznych
swiadczen, ustug oraz interwencji podejmowanych
Cel 3 w celu poprawy jakosci zycia os6b z kregu 32806354
probleméw uzaleznien

Ograniczenie negatywnych dla zdrowia i zycia
rodzinnego oraz spotecznego skutkéw ryzykownego
Cel 4 i szkodliwego spozywania alkoholu i innych 34943322
substancji psychoaktywnych

Doskonalenie systemu diagnozowania probleméw

cel 5 uzaleznien oraz planowania, monitorowania 2 070 618.38 7t
b

1 kontrolowania realizacji Programu

SUMA 17 383 177 z
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MIEJSKA KOMISJA ROZWIAZYWANIA PROBLEMOW ALKOHOLOWYCH

Miejska Komisja Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych, zwana dalej Komisja,
powolywana jest przez Prezydenta Miasta Poznania. W sktad Komisji wchodzg osoby
przeszkolone w zakresie profilaktyki i rozwigzywania probleméw alkoholowych.

.....

i rozwigzywaniem probleméw alkoholowych oraz integracji oséb uzaleznionych od alkoholu,
a takze:
1) podejmowanie czynnosci zmierzajacych do orzeczenia o zastosowaniu wobec osoby
uzaleznionej od alkoholu obowigzku poddania si¢ leczeniu w zaktadzie lecznictwa
odwykowego;

2) opiniowanie wnioskéw o wydanie zezwolen na sprzedaz napojéw alkoholowych
w zakresie zgodno$ci lokalizacji punktu sprzedazy z uchwatami Rady Miasta
Poznania w sprawie usytuowania na terenie miasta Poznania miejsc oraz warunkéw
sprzedazy napojow alkoholowych;

3) prowadzenie kontroli w punktach sprzedazy napojow alkoholowych na terenie miasta
Poznania w zakresie przestrzegania zasad i warunkéw korzystania z zezwolen na
sprzedaz i podawanie napojow alkoholowych;

4) udzial cztonkéw Komisji w zespotach interdyscyplinarnych ds. przeciwdziatania
przemocy w rodzinie oraz w grupach roboczych;

5) inicjowanie i podejmowanie dziatan wobec oséb i rodzin, w ktérych wystepuja
problemy alkoholowe w zakresie przeciwdziatania i ochrony przed przemoca
w rodzinie, w tym zwigzanych z wypetnieniem druku Niebieskiej Karty;

6) przygotowanie oraz przeprowadzenie na terenie miasta Poznania akcji informacyjno-
edukacyjnej w zakresie odpowiedzialnej sprzedazy napojow alkoholowych;

7) prowadzenie dziatalnosci informacyjno-edukacyjnej podczas kampanii spotecznych
i innych srodowiskowych form promocji zdrowia oraz profilaktyki uzaleznien;

8) prowadzenie interwencji w zwigzku z nieprzestrzeganiem przez przedsi¢gbiorcow
zasad 1 warunkow korzystania z zezwolenia na sprzedaz napojow alkoholowych;

9) wspétpraca z wydzialami oraz jednostkami organizacyjnymi Miasta Poznania,
organizacjami pozarzagdowymi, grupami samopomocowymi oraz innymi podmiotami

w zakresie realizacji zadah Programu.

Sposéb realizacji zadan, organizacje¢ wewnetrzng 1 tryb pracy Komisji okresla Regulamin
Pracy Komisji, zatwierdzony przez wszystkich cztonkéw Komisji.
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Zasady wynagradzania cztonkow
Miejskiej Komisji Rozwigzywania Problemow Alkoholowych w Poznaniu

Przewodniczacy, wiceprzewodniczacy oraz sekretarz i czltonkowie Komisji otrzymujg
wynagrodzenie za udzial w posiedzeniach i wykonywanie czynno$ci zwigzanych z pracg
Komisji na zasadach ujetych w ponizszej tabeli:

FINANSOWANIE ZADAN MIEJSKIEJ KOMISJI ROZWIAZYWANIA
PROBLEMOW ALKOHOLOWYCH

Jednostka KWOTA

ZADANIA KOMISJI . -
J rozliczenia (brutto)
zryczaltowane
1. | Przewodniczacy — organizacja pracy Komisji wynagrodzenie 1000,00 zt
miesieczne
Przewodniczacy zespotu problemowego — organizacja prac zryczaltowane
2. acy zespotup £0 — organmzacja pracy wynagrodzenie | 800,00 zt
zespotu . ©.
miesigczne
zryczaltowane
3. | Sekretarz — organizacja pracy Komisji wynagrodzenie 400,00 zt
miesigczne
4. | Udzial w posiedzeniach Komisji 1 posiedzenie 100,00 zt
Udziat w pracach Komisji zwigzanych z podejmowaniem
czynnosci zmierzajacych do orzeczenia o zastosowaniu wobec .
> osoby uzaleznionej od alkoholu obowigzku poddania si¢ leczeniu I dyzur 150,00zt
w zaktadzie lecznictwa odwykowego
Udziat w pracach Komisji zwiazanych z opiniowaniem wnioskéw 1 punkt
6. . : : - . 40,00 zt
o wydawanie zezwolen na sprzedaz napojéw alkoholowych sprzedazy
Udziat w pracach Komisji zwiagzanych z przeprowadzeniem
kontroli punktu sprzedazy napojéw alkoholowych w zakresie 1 punkt
7. . . . . . . 40,00 zt
przestrzegania zasad i warunkéw korzystania z zezwolen na sprzedazy

sprzedaz napojéw alkoholowych

Prowadzenie dziatalno$ci informacyjno-edukacyjnej podczas
8. | kampanii spotecznych i innych srodowiskowych form promocji 1 godzina 45,00 zt
zdrowia i profilaktyki uzaleznien

Udziat w pracach Komisji zwigzanych z pelnieniem dyzuréw w

grupach roboczych | otz e

Udziat w pracach Komisji zwigzanych z realizacja kampanii

10. ,Odpowiedzialny Sprzedawca”

1 punkt 30,00 zt

Udziat w innych czynno$ciach niewymienionych powyzej,
zwigzanych z realizacjg zadan Komisji i zleconych przez
Przewodniczacego, takich jak:
* reprezentowanie Komisji przed sadami w sprawach

0 zobowigzanie do leczenia odwykowego
* dyzur cztonka Komisji poza siedzibg Komisji
* interwencja Komisji

11. 1 czynnos¢ 30,00 zt

Zasady rozliczania zadan Miejskiej Komicji Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych

w Poznaniu:

1. Podstawe do wyptaty wynagrodzen dla czionkéw Komisji stanowi sporzgdzone
1 podpisane przez przewodniczacego Komisji zestawienie liczby posiedzen Komisji wraz
z listami obecnos$ci oraz wykazami dodatkowych czynnosci zleconych i listami os6b
je wykonujacych. Dokumentacj¢ te przewodniczacy Komisji przedktada Prezydentowi za
posrednictwem Wydziatu Zdrowia i Spraw Spolecznych, koordynujacego realizacje
Miejskiego Programu Profilaktyki 1 Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych,
w terminie do 10. dnia kazdego miesigca za miesigc poprzedni.

2. Przewodniczacy Komisji jest zobowigzany do przydzielania dodatkowych czynno$ci
zleconych w spos6b réwnomierny wszystkim cztonkom Komisji.
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PODSTAWY PRAWNE PROGRAMU

Ustawy z dnia:

1) 26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi;

2) 24 kwietnia 2003 r. o dziatalnosci pozytku publicznego i o wolontariacie;

3) 8 marca 1990 r. o samorzqdzie gminnym;

4) 12 marca 2004 r. o pomocy spolecznej;

5) 13 czerwca 2003 r. o zatrudnieniu socjalnym;

6) 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu przemocy w rodzinie;

7) 9 czerwca 2011 r. o wspieraniu rodziny i systemie pieczy zastepczej;

8) 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej;

9) 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych;

10) 5 sierpnia 2015 r. o nieodptatnej pomocy prawnej oraz edukacji prawnej;

11) 11 wrzesnia 2015 r. o zdrowiu publicznym;

12)27 sierpnia 2004 r. o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze Ssrodkow
publicznych;

13) 29 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego.

Rozporzgdzenie Rady Ministrow z dnia 4 sierpnia 2016 r. w sprawie Narodowego Programu
Zdrowia na lata 2016-2020.

Informacije dodatkowe:

Zadania z zakresu profilaktyki i rozwigzywania probleméw zwigzanych z uzZywaniem
substancji psychoaktywnych, uzaleznieniami behawioralnymi i innymi zachowaniami
ryzykownymi wpisane w Program sq zgodne z Il celem operacyjnym Narodowego Programu
Zdrowia 2016-2020, przyjetego na podstawie gtownych zatozen ustawy z dnia 11 wrzesnia
2015 roku o zdrowiu publicznym.

Program jest rowniez powigzany z innymi rocznymi i wieloletnimi programami
przyjmowanymi do realizacji uchwatami Rady Miasta Poznania, ktore merytorycznie
nawiqzujq do realizacji zadan.
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