UCHWALA NR LI11/241/2014
RADY MIASTA OSTROW MAZOWIECKA

z dnia 26 lutego 2014 r.

w sprawie przyjecia Miejskiego Programu Profilaktyki i Rozwiazywania Problem6éw Alkoholowych oraz
Przeciwdzialania Narkomanii
na terenie miasta Ostrow Mazowiecka na rok 2014

Na podstawie art.18 ust.2 pkt 15ustawy zdnia 8 marca 1990 roku o samorzadzie gminnym (t.j.Dz.U.
z 2013 r. poz. 594 zpoézn.zm.), art.4' ust.2 ustawy zdnia 26 pazdziernika 1982 roku o wychowaniu
w trzezwosci 1 przeciwdziataniu alkoholizmowi (Dz.U. z 2012 r. poz.1356 z pdzn.zm.), art. 10 ust. 3 ustawy z dnia
29 lipca 2005 roku o przeciwdziataniu narkomanii (t.j. Dz.U.z 2012r. poz. 124), uchwala si¢ co nastepuje.

§1.

W  celu realizacji dziatan zwigzanych =z profilaktyka irozwigzywaniem probleméw alkoholowych
i przeciwdziatania narkomanii, Rada Miasta przyjmuje Miejski Program Profilaktyki i Rozwigzywania Problemow
Alkoholowych oraz Przeciwdzialania Narkomanii na terenie miasta Ostrow Mazowiecka na rok 2014, jak
w zalaczniku do niniejszej uchwaty.

§2.

Wykonanie uchwaty powierza si¢ Burmistrzowi Miasta.

§ 3.

Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia.

Przewodniczacy Rady Miasta

Krzysztof Listwon
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Zatacznik Nr 1 do Uchwaty Nr LI1/241/2014
Rady Miasta Ostréw Mazowiecka
z dnia 26 lutego 2014 r.

MIEJSKI PROGRAM PROFILAKTYKI I ROZWIAZYWANIA PROBLEMOW ALKOHOLOWYCH
ORAZ PRZECIWDZIALANIA NARKOMANII
NA TERENIE MIASTA OSTROW MAZOWIECKA NA ROK 2014
WPROWADZENIE

Podstawowym zadaniem samorzadéw gminnych, wymienionych w ustawie z dnia 26 pazdziernika 1982 roku
o wychowaniu w trzezwosci 1 przeciwdzialaniu alkoholizmowi jest obowigzek corocznego uchwalania gminnego
programu profilaktyki irozwigzywania problemow alkoholowych. Na jego realizacje przeznaczone sa $rodki
finansowe uzyskane z udzielonych zezwolen na sprzedaz napojoéw alkoholowych.

Miejski Program Profilaktyki i Rozwigzywania Problemow Alkoholowych oraz Przeciwdziatania Narkomanii na
terenie miasta Ostrow Mazowiecka uwzglednia zadania witasne gminy wynikajace z art. 4' ust. 1 ustawy z dnia
26 pazdziernika 1982 rokuo wychowaniu w trzezwosci 1 przeciwdzialaniu alkoholizmowi (Dz. U.z2012r.,
poz.1356 ze zm.) oraz zadania wlasne w obszarze profilaktyki i terapii narkomanii zapisane w ustawiez dnia
29 lipca 2005 roku o przeciwdziataniu narkomanii (tj. Dz.U. z 2012r. poz.124).

Program na 2014 rok zawiera kierunki dziatan okre$lone w Narodowym i Wojewodzkim Programie Profilaktyki
i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych na lata 2011-2015. Opiera si¢ takze na ,,Rekomendacjach
i priorytetach  dotyczacych realizowania i finansowania gminnych programéw” Panstwowej Agencji
Rozwigzywania Problemow Alkoholowych.

W roku 2013 Miasto Ostrow Mazowiecka zlecito przeprowadzenie badan, majacych na celu m.in. wskazanie
kierunkéw dziatan profilaktycznych, ktére zostaty ujgte w niniejszym Programie.

Opinie dorostych mieszkancéw Ostrowi Mazowieckiej na temat problemow spolecznych, jakie wystepuja
w miescie, poznano przeprowadzajac badanie ankietowe nt. lokalnych zagrozen spolecznych. Sondaz zostat
zrealizowany w trzecim kwartale 2013 roku. Wzigli wnim udziat  mieszkancy, sprzedawcy napojow
alkoholowych oraz uczniowie szkot podstawowych i gimnazjalnych prowadzonych przez Miasto Ostrow
Mazowiecka.

Za najpowazniejsze problemy w miescie zdecydowanie uznano bezrobocie oraz uzaleznienie od alkoholu,
a takze ubostwo, przestgpczos¢ i emigracje zarobkowg. Za przecigtnie wazne kwestie uznano przemoc w rodzinie,
uzaleznienie od komputera, niepetnosprawno$¢ i zanieczyszczenie srodowiska.

W ankiecie znalazly si¢ pytania dotyczace skali spozycia napojow alkoholowych wsréd dorostych
i niepelnoletnich  mieszkancéw  Ostrowi  Mazowieckiej, tamania prawa (ustawy o wychowaniu
w trzezwosci) oraz pogladow zwigzanych ze spozywaniem alkoholu.

Jesli chodzi o okres, jaki mingt od ostatniego spozycia alkoholu przez ankietowanych, to najczesciej, bo
w przypadku ponad 1/3 os6b byt to okres ostatniego miesiagca przed sondazem. 23% spozywato alkohol w tygodniu
poprzedzajacym ankiete. 14% respondentéw nie pito alkoholu od ponad miesiagca. Co pigta osoba deklarowata
catkowitg abstynencje.

28% respondentéw po raz pierwszy spozyla alkohol przed 18 rokiem Zzycia. W polowie przypadkow byto
to wino, w dalszej kolejnosci — piwo, za§ najmniej 0sob pito jako pierwszy alkohol wédke. 35% ankietowanych
popartoby projekt podwyzszenia dozwolonego wieku spozywania alkoholu.

40% ucznidow gimnazjum jest zdania, ze mtodziez w ich wieku ma kontakt z narkotykami, a 43% zna
osobiscie kogo$ takiego. Ponad potowa ankietowanych twierdzi, ze w szkole sg osoby, ktore zazywajg narkotyki.
60% uczniow nie ma zdania na temat trudnosci w uzyskaniu dostepu do narkotykow, ale wsrod pozostalych
przewaza opinia, ze mlodziezy tatwo jest go uzyska¢ w Ostrowi Mazowieckiej. 7% gimnazjalistow przyznalo, ze
pali marihuang, 2% eksperymentowato zinnymi narkotykami, a 6% z dopalaczami. 11% o0sdéb nie udzielito
odpowiedzi na pytanie o zazywanie narkotykéw. 8% deklaruje, ze chcialoby w przysziosci zazywac narkotyki, co
piaty nie ma na ten temat wyrobionego zdania. 11% zna dealera.
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Z uwagi na powyzszg charakterystyke zagrozen spolecznych wazne jest potozenie szczegdlnego akcentu na
dziatalno$¢ profilaktyczng wsrdd dzieci i mlodziezy, szczegodlnie osdb rozpoczynajacych nauke w gimnazjum.
Wtedy ma miejsce najczesciej inicjacja alkoholowa oraz narkotykowa (cho¢ duzo rzadziej wystepujaca).
Weryfikowanie ryzykownych przekonan oraz trening konstruktywnych sposobdéw radzenia sobie ze stresemi
problemami przyczyni si¢ do zmniejszenia ryzyka siggania po alkohol przez osoby niepetnoletnie. Nie bez
znaczenia jest takze kwestia radzenia sobie z presja rowiesnikow, jako ze motywacja zaimponowania innym byta
najczgsciej powtarzang w kontekscie wszystkich ryzykownych zachowan.

Aby wzmocni¢ relacje rodzinne, ktére stanowia najsilniejszy czynnik ochronny przed demoralizacja mtodziezy,
nalezy potozy¢ szczegblny nacisk na role wspolnie spedzanego przez rodzicow i dzieci czasu. Pomocne moze tu
by¢ promowanie aktywnych form spgdzania czasu wolnego, tworzenie okazji do wspdlnego dziatania rodzicow
i dzieci.

Tylko dzigki skoordynowanym, spdjnym dziataniom mozliwa jest skuteczna profilaktyka i rozwigzywanie
problemoéw alkoholowego, narkotykowego, przemocy w rodzinie czy w szkole. Nie przyniosa efektow akcje
profilaktyczne, jesli otoczenie nie bedzie uczestniczy¢ we wspolnym wychowaniu mtodych ludzi i wspieraniu oso6b
dorostych zmagajacych sie z trudami leczenia i pozostawania w stanie trzezwosci.

W jednym =z ostrowskich gimnazjow przeprowadzono program  profilaktyczny DEBATA. Program
rekomendowany przez Panstwowa Agencje Rozwigzywania Problemow Alkoholowych oraz Krajowe Biuro
Przeciwdziatania Narkomanii przeprowadzil jego autor. Najwazniejszym celem programu DEBATA jest
ostabienie picia alkoholu jako czynnosci pozytywnej dajacej wzmocnienie oraz ostabianie blednych przekonan
normatywnych (typu wszyscy moi koledzy pija, wigc ija bede pit). Kolejnym celem jest przekazanie dzieciom
z grupy podwyzszonego ryzyka, zwlaszcza zrodzin alkoholowych, informacji na temat szkodliwo$ci oraz
konsekwencji zdrowotnych wynikajacych ze spozywania alkoholu oraz eksperymentowania ze srodkami
psychoaktywnymi.

Proponowane formy dziatania:

* objecie oddzialywaniem ucznidw zklas I gimnazjum zinnych szkot, abyé moze iz klas VI szkot
podstawowych, gdyz uczniowie gimnazjum nie zyja w izolacji i normy $rodowiskowe mogg si¢ rozpowszechniaé¢
w oparciu o inne §rodowiska szkolne,

* przekazanie komunikatéw profilaktycznych rodzicom ucznidow objetych oddziatywaniem,

* objecie rady pedagogicznej krotkim szkoleniem o charakterze profilaktycznym i zaproponowanie dziatan
wychowawczych, ktore wzmocnig pozytywny efekt,

* objecie starszych klas programem profilaktycznym przeznaczonym do pracy z duzg grupa.
Rozdzial 1.

Cele programu
1. Ograniczenie szkdd zdrowotnych wynikajacych ze spozywania alkoholu.
2. Zmniejszenie dostepnosci i zmiana struktury spozywania alkoholu

3. Ograniczenie zaburzen zycia rodzinnego, wtym szkod zdrowotnych irozwojowych dzieci zrodzin
z problemem alkoholowym.

4. Ograniczenie zjawiska picia alkoholu przez dzieci i mtodziez.

5. Ograniczenie skali zjawiska przemocy w rodzinie oraz zwigkszenie skutecznosci pomocy rodzinom.
Rozdziat 2.

Zadania Programu

A. Prowadzenie profilaktycznej dzialalnosci informacyjnej i edukacyjnej w zakresie rozwigzywania problemow
alkoholowych i przeciwdzialania narkomanii iprzemocy w szczegdlnosci dla dzieci i mlodziey, wtym
prowadzenie zajeé¢ sportowo- rekreacyjnych, atakie dzialan na rzecz doiywiania dzieci uczestniczgcych
w pozaszkolnych programach opiekunczo wychowawczych i socjoterapeutycznych.
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1. Organizowanie i finansowanie szkolnych programow edukacyjnych i profilaktycznych w szczegolnosci dla
uczniow z grup ryzyka oraz szkolen dla nauczycieli w ramach szkolnych programéw profilaktyki.

2. Promowanie aktywnych form spedzania wolnego czasu przez dzieci i mlodziez poprzez: dofinansowywanie
zaje¢, obozow, kolonii iwycieczek; organizowanie miejskich imprez iprogramoéw sportowo- rekreacyjnych;
wspieranie rozwoju mtodych talentow.

3. Wspoétudziat w dziataniach promujgcych trzezwy i1 bezpieczny sposob spedzania czasu dla dzieci i mtodziezy
oraz wzmacniajacych czynniki chronigce i motywujace do wigkszej aktywnosci w zyciu spolecznym — rozwoj
zorganizowanych zaje¢ pozaszkolnych.

4. Prowadzenie powszechnej edukacji w zakresie wiedzy o szkodliwosci alkoholu iinnych substancji
uzalezniajacych.

5. Profilaktyka zachowan ryzykownych ipromocja zdrowia — udziat w ogoélnopolskich, wojewodzkich oraz
lokalnych kampaniach i akcjach informacyjno edukacyjnych skierowanych do roznych grup odbiorcow.

6. Organizowanie lokalnych kampanii profilaktycznych.
7. Wspotpraca z lokalnymi mediami w celu promowania zdrowego stylu zycia i trzezwosci.

8. Wspieranie dziatalnosci $wietlic srodowiskowych i klubéw mlodziezowych w szczegolnosci realizujacych
program z elementami profilaktyki alkoholowej i przeciwdziatania narkomanii dla dzieci
i mlodziezy zterenu miasta Ostrow Mazowiecka — poprzez dofinansowanie/ finansowanie dziatalnosSci
merytorycznej, dozywiania dzieci, zakupu sprzetu, materiatow plastycznych i pisSmiennych.

9. Prowadzenie = warsztatow  profilaktycznych ~ dla  dzieci  imlodziezy = pochodzacych  m.in.
z rodzin zagrozonych alkoholizmem.

10. Zakup i dostarczenie do szkot literatury iinnych materialow edukacyjno — informacyjnych, dotyczacych
problematyki uzaleznien m.in. ulotek, broszur, plakatow i czasopism.

11. Organizacja konkurséw i wystaw promujacych trzezwy i zdrowy styl zycia.
12. Organizacja III Regionalnego Mazowieckiego Przystanku PaT na terenie miasta Ostrow Mazowiecka.
Wskazniki realizacji zadania:
- liczba mtodziezy, nauczycieli i rodzicOw uczestniczacych w programach profilaktycznych,

- liczba dzieci 1 mlodziezy uczestniczacych w wycieczkach i innych formach aktywnos$ci potaczonych z realizacja
programow profilaktycznych,

- liczba uczestnikéw lokalnych kampanii oraz III Regionalnego Mazowieckiego Przystanku PaT.
- liczba zorganizowanych konkursow, wystaw w zakresie promocji zdrowia.

B. Udzielanie rodzinom, w ktorych wystepujq problemy alkoholowe i narkotykowe pomocy psychospolecznej
i prawnej, a w szczegdlnosci ochrony przed przemocq w rodzinie.

1. Finansowanie wybranych ustug i programoéw profilaktyczno — terapeutycznych i wspomagajacych proces
readaptacji spotecznej dla os6b uzaleznionych, cztonkdéw rodzin z problemem alkoholowym i narkomanii oraz 0sob
dotknigtych przemoca domowa.

2. State monitorowanie sytuacji w zakresie przeciwdziatania przemocy w rodzinie we wspodtpracy z kuratorami
sadowymi, policja, pedagogami szkolnymi; udzial w pracach Zespotu Interdyscyplinarnego ds. przeciwdziatania
przemocy w rodzinie.

3. Przeciwdziatanie wykluczeniu spotecznemu poprzez funkcjonowanie Centrum Integracji Spoteczne;.

4. Wspomaganie realizacji funkcji opiekunczo- wychowawczej w placowkach przeznaczonych dla dzieci
z grup ryzyka np. w $wietlicy socjoterapeutycznej, klubach.

5. Udzial w ogoélnopolskich kampaniach na rzecz przeciwdziatania przemocy. Organizowanie szkolen
i konferencji w zakresie rozpoznawania i przeciwdzialania przemocy w rodzinie w interdyscyplinarnych grupach
zawodowych stykajacych si¢ z takimi problemami we wspotpracy z Miejskim Osrodkiem Pomocy Spoteczne;.

6. Zwickszenie dostgpnosci i skutecznosci zorganizowanych form pomocy psychologicznej i spotecznej dla
cztonkéw rodzin z problemem alkoholowym i narkomanii.
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7. Wspotpraca z grupami AA, AL-Anon, AL-Ateen, DDA oraz grupa wsparcia dla ofiar przemocy.

8. Kontynuacja dzialan Miejskiej Komisji Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych w zakresie pomocy
rodzinom z problemem alkoholowym poprzez:

- prowadzenie rozmo6w i naktaniania do podjecia leczenia przez osoby uzaleznione,

- kierowanie na badania w przedmiocie uzaleznienia,

- kierowanie do sadu wnioskéw o poddanie si¢ leczeniu odwykowemu oséb uzaleznionych.
WskaZniki:

- liczba Niebieskich Kart skierowanych do Zespotu Interdyscyplinarnego,

- liczba wnioskéw o poddanie obowigzkowi leczenia odwykowego skierowanych do Sadu,

- liczba dzieci uczestniczacych w zajeciach socjoterapeutycznych i profilaktycznych,

- liczba dzialajacych na terenie miasta grup samopomocowych.

C. Zwiekszenie dostegpnosci pomocy terapeutycznej irehabilitacyjnej dla o0sob wuzaleinionych od alkoholu
i srodkow odurzajgcych.

1. Wspotpraca z przedstawicielami administracji rzadowej, wtym z Panstwowa Agencja Rozwigzywania
Probleméw Alkoholowych, Krajowym Biurem Przeciwdzialania Narkomanii oraz przedstawicielami samorzadu
wojewddzkiego w zakresie realizacji programoéw edukacyjno — profilaktycznych, szkolen i monitorowania
problemow.

2. Informowanie o dostepnosci ustug terapeutycznych i pomocowych dla 0sob uzaleznionych i ich rodzin.
3. Zorganizowanie bezptatnej pomocy prawnej, psychologicznej oraz socjalne;.

4. Organizowanie i finansowanie szkolenia kadry medycznej, terapeutow, pedagogdw, kuratorow, lideréw grup
samopomocowych, cztonkéw Miejskiej Komisji Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych i wtadz miasta.

5. Wspieranie procesu utrzymywania abstynencji przez osoby uzaleznione i motywowanie ich do podjecia
leczenia odwykowego.

6. Finansowanie badan biegtych sadowych w kwestii uzaleznienia od alkoholu.
Wskazniki:
- liczba 0s6b, z ktéorymi przeprowadzono rozmowy motywujgce do leczenia,

- liczba przeszkolonych lekarzy, terapeutow, pedagogow, kuratorow, lideréw grup samopomocowych, cztonkow
MKRPA, przedstawicieli wtadz samorzadowych miasta,

- liczba udzielonych porad prawnych, psychologicznych oraz socjalnych.

D. Podejmowanie interwencji w zwiqzku z naruszeniem przepisow okreslonych wart. 137 i 15 ustawy oraz
wystepowanie przed sqdem w charakterze oskariyciela publicznego.

1. Prowadzenie ciaglej kampanii na rzecz przestrzegania przepiséw dotyczacych zasad sprzedazy i podawania
napojow alkoholowych w placéwkach handlowych i1 gastronomicznych ( w tym szkolen dla sprzedawcow).

2. Podejmowanie interwencji w zwigzku z dzialaniami majgcymi charakter niedozwolonej reklamy lub
promocji napojow alkoholowych.

3. Inicjowanie dziatan na rzecz systematycznego podejmowania interwencji przez funkcjonariuszy Policji
i Strazy Miejskiej w sytuacjach spozywania alkoholu w miejscach publicznych.

4. Ograniczenie dostgpnosci alkoholu poprzez przestrzeganie warunkow i zasad wydawania i cofania zezwolen
na prowadzenie sprzedazy napojow alkoholowych —okreslonych prawem lokalnym iustawa o wychowaniu
w trzezwosci 1 przeciwdziataniu alkoholizmowi.

5. Ograniczenie dostepnosci sprzedazy alkoholu nieletnim oraz propagowanie spozywania napojow
alternatywnych wsrod dorostych podczas imprez publicznych.

6. Podejmowanie innych dziatan wynikajacych z biezacej analizy sytuacji iskali problemow zwigzanych
z naduzywaniem alkoholu na terenie miasta Ostrow Mazowiecka.
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WskaZniki:
- liczba kontroli przeprowadzonych w punktach sprzedazy alkoholu,
- liczba przeszkolonych sprzedawcoéw napojow alkoholowych,
- liczba wydanych, cofnigtych zezwolen,

- liczba interwencji policji, strazy miejskiej wobec naruszenia warunkow sprzedazy alkoholu oraz wobec 0sob
spozywajacych alkohol w miejscach publicznych,

- liczba wspolnych dziatan podejmowanych z funkcjonariuszami Komendy Powiatowe;j Policji.

E. Wspomaganie dziatalnosci instytucji, stowarzyszen i osob fizycznych stuigcych rozwigzywaniu problemow
alkoholowych, narkomanii i przemocy w rodzinie.

1. Wspomaganie dzialalno$ci organizacji pozarzadowych, promujacych wsréd mieszkancow miasta Ostrow
Mazowiecka, w szczegélnosci w srodowisku mtodziezy zdrowy styl zycia i abstynencjg.

2. Wsparcie materialne, finansowe, edukacyjne 1ilokalowe dla podmiotow zajmujacych sie statutowo
rozwigzywaniem problemow alkoholowych.

3. Wspieranie dziatalnosci srodowisk abstynenckich.
Wskazniki:
- liczba wspoltpracujacych w ramach Programu stowarzyszen i klubéw abstynenckich.

F. Wspieranie zatrudnienia socjalnego poprzez organizowanie i finansowanie centrow integracji spolecznej.
Rozdzial 3.

Sposoby realizacji oraz Zrédta finansowania

1. Zgodnie zustawa zdnia 26 pazdziernika 1982r. o wychowaniu w trzezwosci 1 przeciwdziataniu
alkoholizmowi zrodtem finansowania zadan Miejskiego Programu Profilaktyki I Rozwigzywania Probleméw
Alkoholowych oraz Przeciwdziatania Narkomanii sg $rodki pochodzace z optat za korzystanie z zezwolen na
sprzedaz napojow alkoholowych.

2. Wydatki przeznaczone na realizacj¢ zadan wynikajace z w/w ustawy okreslone w niniejszym Programie,
ujmuje si¢ w planach budzetowych miasta Ostrow Mazowiecka: Dziat 851 — Ochrona zdrowia, Rozdziatl 85154 -
Przeciwdziatanie alkoholizmowi oraz Rozdzial 85153 - Zwalczanie narkomanii.

3. Zadania w ramach niniejszego Programu moga by¢ réwniez finansowane z dotacji celowych Wojewody,
oraz $srodkow z programow krajowych i unijnych.

4. Realizacj¢ zadan wynikajacych z Programu powierza si¢ = Wydzialowi Edukacji, Zdrowia, Spraw
Spotecznych, Kultury i Sportu we wspolpracy z Miejska Komisjg Rozwigzywania Problemow Alkoholowych.

5. Wdrazanie Miejskiego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Problemow Alkoholowych  oraz
Przeciwdziatania Narkomanii na rok 2014 ma charakter ciggly i otwarty.

Rozdzial 4.

Realizatorzy Miejskiego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych oraz
Przeciwdzialania Narkomanii.

1. Miejska Komisja Rozwigzywania Problemow Alkoholowych w zakresie:

1) inicjowania i koordynowania polityki miasta wobec probleméw alkoholowych inarkotykowych na jego
terenie;

2) kontroli przestrzegania zasad iwarunkow korzystania z zezwolen na sprzedaz lub podawanie napojow
alkoholowych zgodnie z art. 18 ust. 8 ustawy z dnia 26 pazdziernika 1982 roku o wychowaniu w trzezwosci
i przeciwdziataniu alkoholizmowi (Dz. U. z 2007r. Nr 70, poz. 473 z p6zn. zm.);

3) opiniowania wydawania zezwolen na sprzedaz lub podawanie napojow alkoholowych pod wzgledem
lokalizacji punktu sprzedazy zgodnie z uchwatami Rady Miasta, o ktérych mowa w art. 12 ust. 11 2 ustawy
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zdnia 26 pazdziernika 1982 roku o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu  alkoholizmowi
(Dz. U. z2007r. Nr 70, poz. 473 z p6zn. zm.);

4) podejmowania czynno$ci zmierzajagcych do orzeczenia o zastosowaniu wobec osoby uzaleznionej od alkoholu
obowigzku poddania si¢ leczeniu w zaktadzie lecznictwa odwykowego.

2. Wydzial Edukacji, Zdrowia, Spraw Spotecznych w zakresie podejmowania dziatan koordynujacych
realizacje¢ zadan przyjetych w Miejskim Programie Profilaktyki i Rozwigzywania Problemow Alkoholowych oraz
Przeciwdziatania Narkomanii.

3. Migjski Osrodek Pomocy Spolecznej w zakresie strategii rozwigzywania problemow spolecznych miasta
Ostrow Mazowiecka w latach 2005 — 2015.

4. Placowki oswiatowe w zakresie statutowych dziatan realizowanych w szkotach, na postawie programow
wychowawczych i profilaktycznych.

5. Komenda Powiatowa Policji.
6. Straz Miejska.

7. Organizacje pozarzadowe, koscioty iinne zwigzki wyznaniowe prowadzace statutowe dziatania na rzecz
dzieci i mlodziezy oraz oso6b dorostych w zakresie rozwigzywania problemow alkoholowych i przeciwdziatania
narkomanii — realizujace zadania Miejskiego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych
oraz Przeciwdziatania Narkomanii.

8. Stuzba zdrowia: Poradnia dla Osob Uzaleznionych od Alkoholu i Wspoétuzaleznionych mieszczaca si¢
w strukturach Samodzielnego Publicznego Zespotu Zakladow Opieki Zdrowotnej w Ostrowi Mazowieckiej.

9. Inne podmioty, ktorym zlecane sg zadania Programu.

10. Lokalne media.
Rozdzial 5.

Zasady wynagradzania cztlonkéw MKRPA

1. Cztonek Komisji otrzymuje wynagrodzenie w kwocie 100 zt brutto za udzial w posiedzeniu (nie wigcej niz
200 zt w miesigcu). Podstawa do wyptaty wynagrodzenia jest lista obecnosci na posiedzeniu Komisji podpisana
przez Przewodniczacego MKRPA lub w przypadku jego nicobecnosci przez Zastepceg.

Miejski Program bedzie stanowi¢ podstawe do dziatan w zakresie przeciwdziatania alkoholizmowi, narkomanii
oraz przemocy w rodzinie. Okresla cele, sposoby ich osiggania oraz podmioty wlasciwe do podejmowania
okreslonych dziatan.

Rozdzial 6.

Lecznictwo odwykowe - procedury

Leczenie 0sob uzaleznionych co do zasady jest dobrowolne, a przymus leczenia moze by¢ natozony wylacznie
przez Sad. Sadami wtasciwymi do rozpatrywania spraw o przymusowe leczenie s3 Wydzialy Rodzinne i Nieletnich
w Sadach Rejonowych. Przepisy regulujace procedure leczenia oséb uzaleznionych od alkoholu reguluje ustawa
z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi.

Do Sadu ztozy¢ wniosek moga dwie instytucje:
- Miejska/Gminna Komisja Rozwigzywania Problemow Alkoholowych,
- Prokuratura.

ZYozenie wniosku o przymusowe leczenie bezposrednio do Sadu — anie za posrednictwem Komisji lub
Prokuratury — spowoduje, ze Sad ode$le taki wniosek do Miejskiej Komisji Rozwigzywania Problemow
Alkoholowych, jako instytucji uprawnione;.

Co do zasady problem alkoholowy zgtosi¢ moze kazdy. Najlepiej jest, gdy osoba zglaszajaca problem to cztonek
najblizszej rodziny, ktory dobrze zna skale problemu i wie, jak naprawde¢ wyglada sytuacja rodzinna. Oczywiscie,
gdy najblizsza rodzina nie chce zglosi¢ sprawy (bo jest np. zastraszana), przyjmowane s3 zgtoszenia od dalszych
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cztonkow rodziny, jak i 0oséb niespokrewnionych. Wniosek o leczenie moga do Komisji zlozy¢ takze instytucje
takie jak: MOPS, Policja, kurator sagdowy itp. Réwniez osoba uzalezniona z wlasnej inicjatywy moze przyj$¢ do
MKRPA po pomoc i porade w sprawie podjecia leczenia.

Nalezy pamigtac, ze zgodnie z obowigzujacymi przepisami, na przymusowe leczenie mozna skierowa¢ osoby,
ktére w zwiazku ze swoja choroba alkoholowa:

- powodujg rozktad zycia rodzinnego,

- powoduja demoralizacj¢ nieletnich,

- systematycznie zaklocaja spokoj lub porzadek publiczny,
- uchylajg si¢ od pracy.

Na podstawie ztozonego wniosku o skierowanie na przymusowe leczenie odwykowe, Komisja wzywa
osobe, co do ktorej zachodzi podejrzenie, Zze jest uzalezniona od alkoholu, do osobistego zgloszenia si¢ na
posiedzenie, na tzw. rozmowe motywujaca do leczenia.

Mozliwe sg nastepujace wersje wydarzen:
Wariant 1

Osoba, ktorg Komisja wzywa, przychodzi i przyznaje, Zze ma problem alkoholowy oraz ze chce podjaé
leczenie.

To wariant najbardziej optymistyczny, bo powszechnie wiadomo, ze dobrowolne podjecie leczenia daje
najwigksze szanse na wyjscie z natogu.

W takim przypadku, przedstawiamy ofert¢ wszystkich osrodkow leczenia uzaleznienia - leczenie jest bezptatne.
W przypadku zaprzestania leczenia i powrotu do natogu sprawa zostanie skierowana do Sadu.

Wariant 2

Osoba wezwana przychodzi na dy z ur i o § wiadcza, Ze nie ma problemu alkoholowego (przykladowe
tlumaczenie: ,,bo zgloszenie jest wynikiem nieporozumien rodzinnych” itp.) i nie zamierza podja¢ leczenia.

W takiej sytuacji cztonkowie Komisji podejmuja rozmowy uswiadamiajagce, motywujace pomagajac osobie
zgloszonej dostrzec picie z wielu perspektyw. W przypadku, gdy osoba zgloszona zaprzecza piciu, lub umniejsza
skale problemu, odmawiajac podjecia leczenia odwykowego, a wnioskodawca podaje fakty nadmiernego picia,
zawsze kierowana jest na badanie do bieglych sadowych, ktorzy sa uprawnieni do orzekania o uzaleznieniu ( lekarz
psychiatra oraz psycholog). Badanie jest bezptatne (koszty pokrywa Miasto), a jego wynik jest bardzo istotny
zaréwno dla Komisji, jak i w ewentualnym postgpowaniu przed Sadem.

Jezeli z opinii biegtych wynika, Ze osoba nie jest uzalezniona, sprawa przed Komisja jest umarzana. Jezeli
natomiast z opinii biegtych wynika, Ze dana osoba jest uzalezniona, to wowczas sprawa kierowana jest do Sadu.

Wariant 3
Kierowanie wniosku o przymusowe leczenie do Sadu.
Procedura sadowego zobowiazania do leczenia odwykowego jest uruchamiana w nastepujacych przypadkach:

* osoba zgloszona odmawia podjecia leczenia odwykowego, a opinia bieglych potwierdza uzaleznienie od
alkoholu;

* wtedy gdy osoba, ktéra zgodzita si¢ na badanie przez bieglych, nie zglosi si¢ na nie, Komisja kieruje sprawe
do Sadu — Komisja bowiem nie ma mozliwosci zmuszenia kogokolwiek do badania, natomiast uprawnienie takie
przyshuguje Sadowi;

* do Sadu sprawa kierowana jest takze wtedy, gdy osoba nie zglosi si¢ do Komisji ani na badania do biegtych;

* w przypadku, gdy osoba zglosi si¢ na wezwanie Komisji i o§wiadczy od razu, ze nie zgadza si¢ na badanie

przez biegtych i nie zamierza si¢ leczy¢ dobrowolnie, a wnioskodawca podaje fakty nadmiernego picia, sprawa jest
kierowana do Sadu.
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