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UCHWALA NR RG.0007...2025
RADY GMINY KOWALE OLECKIE

w sprawie przyjecia Gminnego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych oraz
Przeciwdzialania Narkomanii dla Gminy Kowale Oleckie na lata 2026 — 2030

Na podstawie art. 18 ust. 2 pkt 15 ustawy zdnia 8 marca 1990 roku o samorzadzie gminnym (Dz. U.
722025 r. poz.1153), art. 4! ust. 215 ustawy z dnia 26 pazdziernika 1982 roku o wychowaniu w trzezwosci
i przeciwdziataniu alkoholizmowi (Dz.U. z2023 1. poz.2151) oraz art. 10 ust. 2 ustawy zdnia29 lipca
2005 roku o przeciwdziataniu narkomanii (Dz. U . z 2023 r., poz. 1939), Rada Gminy uchwala, co naste¢puje:

§ 1. Uchwala si¢ Gminny Program Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych oraz
przeciwdziatania Narkomanii dla Gminy Kowale Oleckie na lata 2026 — 2030, stanowiacy zalacznik do
niniejszej uchwaty.

§ 2. Wykonanie uchwaly powierza si¢ Wojtowi Gminy Kowale Oleckie.

§ 3. Traci moc uchwala Rady Gminy Kowale Oleckie: Nr RG.0007.270.2022 z dnia 29 marca 2022 roku
w sprawie przyjecia Gminnego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych oraz
Przeciwdziatania Narkomanii dla Gminy Kowale Oleckie na lata 2022 — 2025.

§ 4. Uchwatla wchodzi w zycie z dniem 1 stycznia 2026 roku.

Przewodniczaca Rady Gminy

Teresa Truchan
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Zatacznik nr 1 do uchwaty nr RG.0007...2025
Rady Gminy Kowale Oleckie

GMINNY PROGRAM PROFILAKTYKI I ROZWIAZYWANIA PROBLEMOW ALKOHOLOWYCH
ORAZ PRZECIWDZIALANIA NARKOMANII
NA LATA 2026 — 2030

KOWALE OLEGKIE
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Rozdzial 1.
WPROWADZENIE

Gminny Program profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych oraz Przeciwdziatania Narkomanii
na lata 2026 — 2030, zwany dalej ,,Programem”, okresla zasady realizacji dzialan w zakresie zadan wtasnych
gminy, dotyczacych profilaktyki irozwigzywania probleméw zwigzanych z alkoholem, narkotykami,
uzaleznieniami behawioralnymi oraz innymi formami uzywania substancji psychoaktywnych. Program
uwzglednia przepisy ustawy o wychowaniu w trzezwosci 1 przeciwdziataniu alkoholizmowi, ustawy
o przeciwdziataniu narkomanii oraz zatozenia Narodowego Programu Zdrowia na lata 2021 — 2025.
Opracowanie Programu zostalo poprzedzone przeprowadzeniem w 2025 roku diagnozy problemow
spotecznych, co pozwolilo na dostosowanie planowanych dzialan do specyfiki iskali probleméw
wystepujacych na terenie Gminy Kowale Oleckie. Gminna polityka w obszarze przeciwdziatania
uzaleznieniom koncentruje si¢ na tworzeniu i rozwijaniu zintegrowanego systemu wsparcia, majacego na celu
skuteczne rozwigzywanie problemdéw spotecznych. Program stanowi rowniez integralng cze$¢ Gminnej
Strategii Rozwigzywania Problemow Spotecznych na lata 2017 — 2026 przyjetej uchwala Rady Gminy
w Kowalach Oleckich Nr. RG.0007.234.2017 z dnia 21 grudnia 2017r.

Odbiorcami Programu sg mieszkancy Gminy Kowale Oleckie, w tym osoby borykajgce si¢ z uzaleznieniami
lub zagrozone wystgpowaniem problemdéw spolecznych, a takze ich rodziny. Program adresowany jest rowniez
do instytucji iorganizacji pracujacych zrodzinami dotknigtymi dysfunkcjami wynikajacymi z uzaleznien,
placéwek edukacyjnych, Osrodka Pomocy Spotecznej, organizacji pozarzadowych oraz wszystkich osob
zaangazowanych w promowanie zdrowego i wolnego od natogdéw stylu zycia. Szczegdlny nacisk ktadziony jest
na wsparcie dzieci i mtodziezy oraz upowszechnianie idei trzezwosci w lokalnej spotecznosci.

Alkoholizm, narkomania, uzaleznienia behawioralne, przemoc domowa to problemy spoteczne, ktore niszcza
nie tylko jednostke, ale przede wszystkim dziatajg destrukcyjnie na podstawowg grupe spoteczng jaka jest
rodzina. Szereg negatywnych skutkow zwigzanych zuzaleznieniami i przemocg powoduje szkody w wielu
dziedzinach zycia ludzi iprowadzi do kolejnych negatywnych zjawisk spotecznych jakimi sa ubostwo,
bezrobocie, przemoc domowa czy wykluczenie spoteczne.

Podstawy prawne programu
1. Ustawa z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o0 wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi;
2. Ustawa z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu narkomanii;
3. Ustawa z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy spotecznej;
4. Ustawa z dnia 9 czerwca 2011 r. o wspieraniu rodziny i systemie pieczy zastepczej;
5. Ustawa z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu przemocy domowej;
6. Ustawa z dnia 11 wrzes$nia 2015 r. o zdrowiu publicznym:;

7. Narodowy Program Zdrowia na lata 2021 - 2025 przyjety Rozporzadzeniem Rady Ministrow z dnia
30 marca 2021 r.

Uzaleznienia - medyczne zaburzenie zdrowia, stan psychologicznej albo psychicznej i fizycznej zalezno$ci od
jakiego$  psychoaktywnego S$rodka chemicznego, przejawiajacy si¢ okresowym lub  stalym
przymusem przyjmowania tej substancji w celu uzyskania efektow jej dziatania lub uniknigcia przykrych
objawow jej braku (abstynencyjne objawy).

Motywem sklaniajacym do rozpoczgcia przyjmowania $rodkoéw uzalezniajgcych jest ich dziatanie:
rozluzniajace (uspokajajace, nasenne, przeciwlekowe, przeciwbdlowe), stymulujace (aktywizujace,
dopingujace, poprawiajace samopoczucie, podwyzszajace intensywnos¢ przezywania, zmniejszajace taknienie),
halucynogenne (zmieniajace intensywno$¢ spostrzegania i myslenia lub znieksztalcajace je, zmieniajace stan
swiadomosci). Rozwoj uzaleznienia jest zalezny od wielu czynnikdéw, m.in. od specyficznych wiasciwosci
substancji uzalezniajacej, fizjologicznych wiasciwosci organizmu (warunkujacych szybkos¢ powstawania
uzaleznienia), cech osobowosci sprzyjajacych dziataniu substancji uzalezniajacej (bierno$¢, niesamodzielnos¢)
1 czynnikdw $rodowiskowych ulatwiajacych kontakt z takimi substancjami (stabo$¢ wiezi rodzinnych, brak
perspektyw zyciowych, presja grup subkulturowych, pochopne zastosowanie leku).

Leczenie jest dlugotrwate i trudne, wymaga wytrwalos$ci ze strony uzaleznionych i leczacych. Liczne programy
leczniczo-rehabilitacyjne sg dostosowane do typu ifazy rozwoju uzaleznienia, zwykle obejmujg okresy:
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detoksykacji (eliminowanie objawow odtrucia iabstynencyjnych), reorientacji (budowanie motywacji do
leczenia), rehabilitacji (uczenie si¢ nowych wzorcéw zycia bez srodkdéw uzalezniajacych).

Alkohol jest jednym z najczesciej przyjmowanych $rodkéw uzalezniajgcych na $wiecie. W Polsce gtownym
srodkiem uzalezniajgcym jest alkohol etylowy (alkoholizm). Liczbe os6b wymagajacych leczenia i rehabilitacji
szacuje si¢ w Polsce na ok. 30 tysiecy.

Choroba alkoholowa - to przewlekla, nieuleczalna choroba wywotana uzaleznieniem od alkoholu,
przebiegajaca z nawrotami. Jej konsekwencje zdrowotne dotycza nie tylko samego chorego, ale rowniez i jego
najblizszych, co wyraznie jg r6zni od innych choréb przewlektych.

Konsumpcja alkoholu w sposéb istotny wptywa na zdrowie fizyczne i psychiczne zarowno jednostek jak
i rodzin, a jej konsekwencje dotycza nie tylko 0sob pijacych szkodliwie, uzaleznionych ale wplywaja na cata
populacje. Naduzywanie alkoholu powoduje wiele szkod spotecznych tj. przestepczosé, ubostwo, przemoc
w rodzinie, wypadki samochodowe i winno by¢ przedmiotem troski ze strony organdéw administracji rzadowej
1 samorzadowej .W obecnej dobie nie zastanawiamy si¢ juz, czy warto pomagaé osobom, rodzinom, dzieciom
dotknigtym problemem alkoholizmu, ale jak to robi¢ szybciej, skuteczniej i efektywniej. Pomagac to nie tylko
minimalizowa¢ skutki alkoholizmu ale przede wszystkim zapobiegaé, czyli edukowaé, u$wiadamiac,
wskazywac alternatywne sposoby spedzania czasu wolnego, radzenia sobie z sytuacjami trudnymi, konfliktami.
Pomaga¢ to rowniez podejmowaé dziatania polegajagce na ksztaltowaniu prawidlowych postaw
osobowosciowych, uczy¢ umiejgtnosci mowienia ,,nie” wszelkim uzywkom kiedy to czlowiek jest poddany
presji otoczenia. Jedna z najpowazniejszych kwestii spotecznych, przed ktorg stanely instytucje zajmujace sig
wychowaniem i edukacjg, a takze osoby kreujagce polityka w panstwie jest uzywanie przez mtodziez alkoholu
iinnych substancji psychoaktywnych. W literaturze psychologicznej i opracowaniach socjologicznych
wielokrotnie podkresla si¢ wspotzalezno§¢ pomigdzy trudnymi relacjami rodzinnymi i brakiem wsparcia oraz
pomocy ze strony rodzicéw izachowaniami problemowymi zwigzanymi z piciem alkoholu i sigganiem po
narkotyki przez milodziez. Mlodzi ludzie bioracy narkotyki pochodza zaréwno zrodzin biednych jak
i bogatych, pelnych i rozbitych, z matych miasteczek i z duzych miast. Zwigkszyta si¢ podaz i r6znorodnos¢ na
nielegalnym rynku, a tym samym ich dostepnos$¢. Zmienily si¢ zarowno wzory uzywania jaki rodzaj najczesciej
uzywanych substancji. Niepokojacy jest fakt, ze zmienila si¢ rowniez ocena stosowania niektorych
narkotykow, dopuszczajaca uzywanie niektorych substancji w efekcie podazania za moda, gdzie narkotyki staja
si¢ elementem towarzyszacym zabawom mlodziezy, czy wspomagaja mtodych ludzi w nauce.

Narkomania oznacza naduzywanie srodkéw psychoaktywnych, potocznie - narkotykow, do jakich zaliczane sg
naturalne lub syntetyczne substancje, ktore wprowadzone w okreslonej dawce do organizmu ludzkiego
oddziatujg na osrodkowy uktad nerwowy, powodujgc migdzy innymi zmiany $wiadomosci, percepcji, nastroju.
Narkotyki maja zdolno$§¢ wywolywania uzaleznien oraz uszkadzania najwazniejszych narzadéw cztowieka.
Uzaleznienie fizyczne jest przystosowaniem organizmu do obecnos$ci okreslonego $rodka psychoaktywnego,
za$ uzaleznienie psychiczne oznacza potrzebe, pragnienie przyjmowania okreslonej substancji, ktorej brak
powoduje lek, niepokdj oraz poczucie zagrozenia.

Nalezy zwréci¢ uwage, ze uzaleznienie nie dotyczy tylko alkoholu, narkotykéw, ale réwniez innych
nieracjonalnych zachowan tj. uprawianie gier hazardowych, pracoholizm, uzaleznienie od komputera. Bardzo
czesto stanowi to ucieczke od problemow dnia codziennego. Uzaleznienia mogg by¢ pojedyncze lub ztozZone,
moga si¢ krzyzowac, zmienia¢. Powoduja one choroby wyniszczajace psychike, a w dalszej kolejnosci niszcza
zycie rodzinne, zawodowe, towarzyskie. W osobie uzaleznionej nastgpujg zmiany charakterologiczne, ktdre
objawiaja si¢ brakiem obowiazkowosci, ostabieniem woli i zainteresowan. Dlatego tak wazne jest uczestnictwo
w programach opracowanych w celu ,,walki” z nalogiem.

Uzaleznienia behawioralne (czynnosciowe) - rozumie si¢ przez to zaburzenia zachowania o charakterze
nalogowym, niezwigzane z przyjmowaniem substancji psychoaktywnych, ktore wigza si¢ z odczuwaniem
przymusu i brakiem kontroli nad wykonywaniem okreslonej czynno$ci oraz kontynuowaniem jej mimo
negatywnych konsekwencji dla jednostki oraz jej otoczenia. Przyklady uzaleznien behawioralnych:
patologiczny hazard, uzaleznienie od komputera, pracoholizm, zakupoholizm, uzaleznienie od seksu/
pornografii, uzaleznienie od ¢wiczen fizycznych, uzaleznienie od telefonu komoérkowego, kompulsywne
objadanie sig¢.

Profilaktyka uniwersalna — ukierunkowana na cate populacje. Sg to dziatania profilaktyczne adresowane do
catych grup bez wzgledu na stopien indywidulanego ryzyka wystgpowania problemow zwigzanych
z naduzywaniem alkoholu, $rodkéw odurzajacych, substancji psychotropowych, §rodkéw zastepczych
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inowych substancji psychoaktywnych lub uzaleznien behawioralnych. Ich celem jest zmniejszenie lub
eliminowanie czynnikéw ryzyka i wzmocnienie czynnikow wspierajacych prawidtowy rozwoj. Profilaktyke
uniwersalng bedziemy realizowali poprzez programy profilaktyczne w placoéwkach o§wiatowych skierowane do
uczniow i ich rodzicéw. Glowny nacisk bedzie potozony na: wskazanie alternatywnych form spedzania czasu
wolnego, rozwijanie swoich pasji izainteresowan, umiej¢tnego nazywania iokazywania uczu¢ iemocji,
nabycie umiejetnosci prawidlowego porozumiewania si¢ zar6wno w grupie réwiesniczej jak i w rodzinie.

Profilaktyka selektywna - ukierunkowana na jednostki igrupy zwigkszonego ryzyka. Sa to dziatania
profilaktyczne adresowane do jednostek lub grup, ktore ze wzgledu na swojag sytuacj¢ spoteczng, rodzinna,
srodowiskowg lub uwarunkowania biologiczne sg narazone na wieksze od przecigtnego ryzyko wystapienia
problemow wynikajacych ze stosowania substancji psychoaktywnych, uzaleznien behawioralnych lub innych
zaburzen zdrowia psychicznego. Dziatania z tego poziomu profilaktyki sa podejmowane ze wzgledu na sam
fakt przynaleznosci do takiej grupy, czyli np. bycie dzieckiem osoby uzaleznionej od alkoholu, anie ze
wzgledu na wystgpowanie zaburzen lub problemoéow psychicznych u takich dzieci. Profilaktyka selektywna jest
wigc przed wszystkim dziataniem uprzedzajacym, anie naprawczym. Profilaktyke selektywng bedziemy
realizowali poprzez dofinansowanie roznych dziatan profilaktycznych.

Rozdzial II.
DIAGNOZA LOKALNYCH ZAGROZEN SPOLECZNYCH DLA GMINY KOWALE OLECKIE

Gmina Kowale Oleckie jest Gming wiejska polozong w powiecie oleckim. Gmina liczy 4887 tys.
mieszkancéw, w tym 2209 stanowia kobiety, za$ 2279 mezczyzni. Uwarunkowania gospodarcze oraz zmiany
struktury spoteczno - ekonomicznej, ktore miaty miejsce na przestrzeni ostatnich kilku lat maja niebagatelny
wplyw na jako$¢ zycia i funkcjonowanie spotecznosci lokalnej. Wynikiem pewnych przeobrazen jest
nawarstwianie si¢ problemow spolecznych wystepujacych na poziomie lokalnym. Sposobem na zbadanie
1 okreslenie wystepujacych problemoéw w danej zbiorowosci jest Diagnoza Probleméw Spotecznych. Jest ona
pewnego rodzaju oceng aktualnego stanu rzeczy, ktdra pozwala na identyfikacj¢ 1 opis zjawisk ograniczajacych
lub stwarzajacych zagrozenie niezaspokojenia potrzeb danej spotecznosci. Celem badania bylo przedstawienie
aktualnych probleméw wystepujacych w $rodowisku lokalnym takich jak : uzaleznienie od alkoholu,
papieroséw, narkotykéw iurzadzen elektronicznych, przemoc oraz hazard iinne problemy natury
behawioralnej w odniesieniu do opinii dzieci i mtodziezy oraz z perspektywy dorostych mieszkancow. Cel ten
zostatl osiagniety w toku weryfikacji zebranego materialu badawczego, bedacego podstawa do opracowania
rekomendacji, ktére nastgpnie poshuza do tworzenia rdéznego rodzaju programow pomocowych
i profilaktycznych zmierzajacych do poprawy sytuacji na terenie gminy, w tym jakos$ci zycia jej mieszkancow.
W przypadku ponizszych badan zastosowano dobor losowy, poniewaz badana zbiorowos¢ jest zbyt liczna, aby
zbada¢ wszystkich jej cztonkéw. Niniejsza Diagnoza ma na celu ukazanie skali probleméw spotecznych wsrod
dorostych mieszkancéw oraz uczniow z Gminy Kowale Oleckie. W badaniu wzigto udziat 79 uczniow 157
dorostych mieszkancoéw . Celem Diagnozy probleméw spotecznych w odniesieniu do dzieci i mtodziezy byta
analiza postaw 1iprzekonan wobec substancji psychoaktywnych (alkoholu, narkotykéw, dopalaczy),
w odniesieniu do dorostych mieszkancow gminy identyfikacja zagrozen spotecznych w §rodowisku lokalnym,
w szczegolnosci obejmujacych: postawy spoteczne dotyczace problemoéw istotnych w srodowisku lokalnym,
problemy bezrobocia i lokalnego rynku pracy, zagadnienia zwigzane z substancjami psychoaktywnymi, takimi
jak narkotyki i dopalacze, zagadnienia zwigzane ze spozywaniem alkoholu, postawami wobec alkoholu oraz
problematyka uzaleznienia, zagadnienia zwigzane z przemocg w rodzinie w tym przekonania dotyczace modelu
wychowania dzieci i mlodziezy w kontek$cie stosowania kar fizycznych, postawy sprzedawcow napojow
alkoholowych wzgledem sprzedazy i spozycia alkoholu. Uczniowie ze szkoét znajdujacych si¢ na terenie Gminy
Kowale Oleckie wypehili tgcznie 79 kwestionariuszy ankiet. Ponizej przedstawiono struktur¢ badanej proby
z podzialem na ple¢. Dziewczynki stanowity 60,8% proby badawczej, natomiast chlopcy wypemili 39,2%
kwestionariuszy. Wsrdd uczniow bioracych udzial w badaniu, najwigcej kwestionariuszy ankiet wypekhili
respondenci w wieku 14-15 lat (45,6%), za$ 40,5% stanowily osoby w wieku 12-13 lat. Najmniejsza grupe
badawczg stanowili ankietowani majacy 10-11 lat (13,9%). Jeden z analizowanych w Diagnozie obszarow
dotyczyt spozywania alkoholu przez uczniow z terenu Gminy. Zebrany materiat badawczy wskazuje, ze 65,8%
ankietowanych nigdy w zyciu nie mialo kontaktu =z alkoholem, 16,5% respondentéw spozywato go
jednokrotnie, 10,1% badanych przyznaje, ze pito alkohol kilka razy (do 10 razy), a 5,1% — wiele razy (powyzej
10), 2,5% uczniow deklaruje regularne spozywanie alkoholu (przynajmniej raz w tygodniu). Kolejne pytanie
zadane uczniom uczeszczajacym do szkot znajdujacych sie¢ w Gminie mialo na celu oszacowanie czgstotliwos$ci
spozywania przez nich alkoholu w ciggu ostatnich 30 dni poprzedzajacych niniejsze badanie ankietowe. Jak
wynika z udzielonych przez mtodych badanych odpowiedzi, kontakt z alkoholem miato w tym okresie 11 0s6b
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(41,7%), sposrod ktorych 5 spozyto tego typu napoje 1-2 razy (18,5%), a po 3 uczniéw siegato po niego 3-4
razy oraz wigcej niz 7 razy (po 11,1%).

PROBLEM NIKOTYNOWY

W badaniu przeprowadzonym ws$réd uczniow z Gminy podjeto si¢ takze okreslenia skali i czestotliwosci
siggania przez mtode osoby po wyroby nikotynowe. Z deklaracji mtodziezy wynika, Zze kontakt z tradycyjnymi
wyrobami tytoniowymi (papierosami) miato 19,0% ankietowanych, wsréd ktorych 6,3% zadeklarowato
jednokrotne siggnigcie po papierosy, 5,1% badanych palito wiele razy (powyzej 10 razy), a po 3,8% robito to
kilka razy (do 10 razy) oraz pali codziennie. Na kontakt z e-papierosami wskazato 31,4% uczniéw, wsrod
ktorych 15,2% palito je jednokrotnie, 7,6% robi to regularnie/codziennie, 6,3% palito je kilka razy (do 10 razy),
a 1,3% — wiele razy (powyzej 10 razy).

PROBLEM NARKOTYKOWY

Kolejny z analizowanych w Diagnozie obszarow dotyczyt powszechnosci zazywania narkotykow, dopalaczy
oraz innych $rodkow psychoaktywnych przez uczniow zamieszkujacych Gmine. W celu okreslenia skali
wystgpowania tego problemu, mtodych mieszkancéw zapytano o to, ile razy w zyciu zdarzyto im si¢ zazywac
tego typu substancje. Jak wynika z udzielonych odpowiedzi, kontakt ze §rodkami psychoaktywnymi miato
6,4% badanych, wérdd ktorych 3,8% deklaruje zazywanie ich regularnie/codziennie, a po 1,3% siegneto po
nie jednokrotnie oraz kilka razy (do 10 razy). Czestotliwo$¢ zazywania substancji psychoaktywnych przez
uczniow, w ciggu ostatnich 30 dni poprzedzajacych badanie, w tym okresie siggnely po nie 4 osoby, wsrod
ktorych 2 zazywaly tego typu substancje 5-7 razy (40,0%), a po 1 osobie 1-2 razy oraz wigcej niz 7 razy (po
20,0%). Jak wynika z odpowiedzi, po 3 osoby zazywaly marihuane¢ i dopalacze (po 60,0%), po 2 badanych
siggngto po mefedron i inne substancje (po 40,0%), a 1 uczen zazywat amfetamine (20,0%). W nastepnej czgsci
badania uczniowie zostali poproszeni o ocene dostgpnosci narkotykoéw, dopalaczy, alkoholu, papierosow i e-
papierosOw w swojej miejscowosci. Jak wynika zudzielonych odpowiedzi, szkodliwe oraz nielegalne
substancje sa dostgpne w Gminie, w tym przede wszystkim alkohol, papierosy tradycyjne i e-papierosy.
Zebrany material badawczy wykazat, ze:

. e-papierosy sa tatwe do zdobycia dla 35,4% mtodych mieszkancow, a trudne dla 12,7%,
. papierosy sa tatwe do zdobycia dla 44,3% respondentow, a trudne dla 6,3%,

. alkohol jest tatwy do zdobycia dla 44,3% badanych, a trudny dla 10,1%,

. dopalacze s3 tatwe do zdobycia dla 17,7% ucznidow, a trudne dla 15,2%,

. narkotyki sg tatwe do zdobycia dla 22,8% ankietowanych, a trudne dla 13,9%.
PROBLEM PRZEMOCY

W kolejnej czesci raportu z badania ankietowego oszacowana zostata skala problemu przemocy wérdd uczniow
zamieszkujacych Gming. Analizie poddane zostaly kwestie zwigzane za réwno z przemocg domows, jak
i rowiesniczg oraz przemocg w internecie, czyli cyberprzemocg. Odpowiedzi respondentéw wskazuja, ze 29,1%
mlodych mieszkancéw Gminy doswiadczylo przemocy w ciaggu ostatnich 12 miesigcy.Podczas badania
diagnozujacego problem przemocy okreslono rowniez, jakie osoby stosowaly przemoc wobec uczniow
dotknigtych tym problemem. Z deklaracji mtodych respondentow wynika, ze najczeSciej doswiadczali oni
przemocy ze strony uczniéw ze swojej szkoty (11 osob tj. 50,0%), 6 ankietowanych wskazato na rodzicow
(27,3%), po 4 osoby wskazaly na rodzefistwo iinne osoby, wsrdd ktorych wymieniono nieznajomych (po
18,2%). 2 badanych doznalo przemocy ze strony kolegow/kolezanek spoza szkoty (9,1%), 1 osoba
nie odpowiedziata na to pytanie. Mozna zauwazyc¢, ze:

. przemocy psychicznej i fizycznej doznato po 8 badanych (po 50,0%),
. przemocy seksualnej doswiadczyto 4 ankietowanych (25,0%),
. zaniedbania doswiadczyto 2 badanych (12,5%).

W nastepnej kolejnosci uczniowie zostali zapytani réwniez o to, czy im samym zdarzylo si¢ w ciggu ostatnich
12 miesigcy zastosowal przemoc wobec innych osob. Do takiego zachowania przyznato si¢ 27,8%
ankietowanych. W kolejnym pytaniu poproszono ucznidow o okreslenie, czy w ich szkole dochodzi do sytuacji
przemocowych miedzy uczniami oraz o okreslenie czgstotliwo$ci wystepowania tego problemu. 32,9%
respondentow nie potrafilo jednoznacznie odnie$¢ si¢ do badanej kwestii, natomiast zdaniem 27,8% osob takie
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zjawisko wystepuje kilka razy w tygodniu. 15,2% badanych twierdzi, ze przemoc w szkole ma miejsce kilka
razy w roku, w opinii 13,9% ankietowanych — kilka razy w miesiacu, natomiast zdaniem 10,1% taki problem
nie wystepuje. Ostatnie pytanie w zakresie problemu przemocy dotyczylo skali doznawania oraz stosowania
cyberprzemocy w stosunku do innych uzytkownikow Internetu. 21,5% uczniow stwierdzito, ze doswiadczyto
cyberprzemocy, natomiast 11,4% os6b nie potrafito jednoznacznie odpowiedzie¢ na to pytanie. Z udzielonych
odpowiedzi wynika, ze 5,1% badanych przyznalo si¢ do stosowania przemocy w Internecie, jednoczesnie
12,7% os6b wskazato odpowiedz ,,trudno powiedzie¢”.

KORZYSTANIE Z URZADZEN ELEKTRONICZNYCH

Kolejny obszar tematyczny badania miat na celu zweryfikowanie jak duzo czasu uczniowie poswigcaja na
korzystanie zurzadzen elektronicznych i/lub Internetu. Jak wynika zodpowiedzi mlodych mieszkancow
Gminy, znaczna cze¢$¢ z nich poswigca na korzystanie z urzadzen elektronicznych i/lub Internetu duzg ilos¢
czasu w ciggu dnia. 8,9% ucznidw zadeklarowalo, iz korzysta z nich do 1 godziny, 24,1% odpowiedzi padio na
przedzial od 1 do 3 godzin, 26,6% — powyzej 3 do 5 godzin, a 13,9% ankietowanych przyznato, ze jest to
powyzej 5 do 7 godzin dziennie. Na odpowiedz powyzej 7 godzin dziennie wskazalo 25,3% badanych,
natomiast 1,3% respondentéw zadeklarowato, ze nie robi tego codziennie.

ANALIZA WYNIKOW BADANIA PRZEPROWADZONEGO WSROD DOROSLYCH
MIESZKANCOW.

W badaniu diagnozujacym problemy spoteczne wystepujace na terenie Gminy Kowale Oleckie udziat wzigto
lacznie 57 petnoletnich mieszkancow. Ponizej przedstawiona zostata struktura badanej proby, ze wzgledu na
pte¢. Kobiety uzupehily tacznie 56,1% kwestionariuszy, natomiast mezczyzni wypetnili pozostate 43,9%
ankiet. Analiza struktury badanej grupy wskazuje na zréznicowanie respondentéw pod wzgledem ich wieku.
Najliczniejsza grupe stanowili ankietowani majacy 36-45 lat (31,6%) oraz 26 - 35 lat (28,1%). W badaniu
udziat wzieli rowniez mieszkancy w wieku 46-55 lat (17,5%), 56 - 65 lat (12,3%), a takze osoby ponizej
25 roku zycia oraz powyzej 65 lat (po 5,3%). Respondenci zostali zapytani réwniez o wyksztatcenie. Jak
wynika z ich deklaracji, 45,6% badanych legitymuje si¢ wyksztalceniem $rednim lub pomaturalnym, a 24,6% —
wyzszym. 21,1% kwestionariuszy ankiet wypehili mieszkancy z wyksztatceniem zawodowym, a 5,3%
zakonczyto edukacje na poziomie gimnazjalnym. 3,5% ankietowanych deklarowato posiadanie wyksztatcenia
podstawowego.

PROBLEM ALKOHOLOWY

W pierwszym pytaniu tego bloku tematycznego, dorostych mieszkancow Gminy poproszono o okreslenie,
z jaka czestotliwoscia spozywaja alkohol. Catkowita abstynencje zadeklarowalo 35,1% ankietowanych,
natomiast 17,5% siega po alkohol okazjonalnie, czyli kilka razy w roku. 3,5% badanych spozywa alkohol raz
w miesigcu, a 19,3% — kilka razy w miesiacu. 12,3% respondentéw podato, ze pije alkohol raz w tygodniu,
natomiast 8,8% — klika razy w tygodniu. Ponadto 3,5% mieszkancéw przyznalo si¢ do codziennego
spozywania tego typu substancji. Kolejne pytanie dotyczylo sytuacji, w ktorej respondenci stracili kontrole nad
iloscig spozywanego alkoholu. Prawie potowa z nich podata, ze w ciggu ostatnich 12 miesi¢cy nie zdarzyta im
si¢ taka sytuacja (18 osob, tj. 48,6%). Przeciwnie odpowiedziatlo 51,3% ankietowanych, z czego 6 osob
zadeklarowato, ze miato to miejsce 1raz (16,2%),5 respondentow — powyzej 10 razy (13,5%), z kolei po
4 badanych wskazato na czgstotliwo$¢ 2-5 razy oraz 6-10 razy (po 10,8%).

PROBLEM NIKOTYNOWY

Nastepny analizowany obszar miat na celu okreslenie skali siggania po wyroby nikotynowe przez dorostych
mieszkancéw Gminy. Jak wynika z udzielonych odpowiedzi, papierosy tradycyjne pali 40,4% ankietowanych,
sposrod ktérych 19,3% pali codziennie, 7,0% — raz w tygodniu, po 5,3% — kilka razy w miesigcu oraz kilka
razy w roku, a 3,5% — kilka razy w tygodniu. Zaden ankietowany nie wskazal odpowiedzi ,,raz w miesigcu”. Po
elektroniczne papierosy si¢ga 38,8% uczestnikow badania, przy czym po 8,8% robi to kilka razy w roku oraz
kilka razy w tygodniu, a po 5,3% — raz w miesigcu, kilka razy w miesigcu, raz w tygodniu oraz codziennie.

PROBLEM NARKOTYKOWY

Kolejna cze$¢ badania miata na celu okreslenie rozpowszechnienia s$rodkow psychoaktywnych wsrdd
dorostych mieszkancow Gminy. Jak wynika zanalizy materialu badawczego, inicjacje¢ narkotykowa
zadeklarowato 21,1% respondentdéw, sposrod ktorych po 5,3% zazywato $rodki psychoaktywne jeden raz oraz
robi to kilka razy w roku, po 3,5% robi to kilka razy w miesiacu, raz w tygodniu oraz kilka razy w tygodniu.
Zaden z badanych nie wskazat odpowiedzi ,,raz w miesigcu” lub ,,codziennie”. Kolejne pytanie dotyczyto tego,
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czy badani znaja w swoim otoczeniu kogos, kto naduzywa alkoholu, narkotykow lub w sposdb zdecydowanie
nadmierny podejmuje si¢ pewnych czynnos$ci (np. zakupdéw, korzystania z Internetu lub urzadzen
elektronicznych, uprawiania sportu, pracy, ogladania tresci pornograficznych). Z przeprowadzonych badan
wynika, Ze:

* 47,3% badanych zna osoby, ktore naduzywaja alkoholu, w tym: 10,5% jedna osobg, 22,8% — kilka osob (do
10), 14,0% — wiele osob (powyzej 10), natomiast 14,0% ankietowanych udzielito odpowiedzi ,,trudno
powiedziec”;

* 21,1% badanych zna osoby, ktore naduzywaja narkotykow, w tym: 7,0% jedna osobe, 8,8% — kilka osob (do
10), 5,3% — wiele 0so6b (powyzej 10 osob), natomiast 15,8% ankietowanych zaznaczyto odpowiedz ,,trudno
powiedziec”;

* 24,6% badanych zna osoby, ktore dotyczy problem uzaleznien behawioralnych, w tym: 12,3% — jedng osobg,
5,3% — kilka os6b (do 10), a 7,0% — wiele osob (powyzej 10). 21,1% ankietowanych udzielito odpowiedzi
»trudno powiedzie¢”.

KORZYSTANIE Z URZADZEN ELEKTRONICZNYCH

W kolejnym obszarze tematycznym mieszkancOw zapytano o korzystanie zurzadzen elektronicznych
1 internetu. Ankietowani zostali poproszeni o wskazanie, jakg ilo$¢ czasu poswigcajg na to w ciggu dnia. Jak
wynika z deklaracji, korzystanie z tego typu urzadzen powyzej 1 godziny do 3 godzin dziennie zadeklarowato
33,3% badanych, a do 1 godziny — 22,8%. Ponadto 17,5% ankietowanych zaznaczylo odpowiedz ,,powyzej
3 godzin do 5 godzin”, a 15,8% badanych nie korzysta z urzadzen elektronicznych i/lub Internetu. Dodatkowo,
8,8% mieszkancoOw Gminy wskazato na odpowiedz ,powyzej 5 godzin do 7 godzin, a 1,8% — ,,powyzej
7 godzin”.

UCZESTNICTWO W GRACH HAZARDOWYCH

W dalszej czesci badania okreslona zostala skala podejmowania zachowan hazardowych przez petnoletnich
mieszkancow.Ankiectowani udzielili odpowiedzi na pytanie, czy w okresie ostatnich 12 miesigcy
poprzedzajacych badanie grali w gry, w ktorych wygrana/przegrang byly pieniadze. Jak wskazuje zebrany
material badawczy, styczno$¢ z nimi miato 42,1% badanych, wsrod ktorych 19,3%, zadeklarowalo, ze grato
w takie gry od 2 do 10 razy, 15,8% — 1 raz, a 7,0% — powyzej 10 razy.

INNE UZALEZNIENIA BEHAWIORALNE

Mieszkancy Gminy udzielili rowniez istotnych informacji na temat swoich decyzji zakupowych, wykonywania
obowiazkéw zawodowych oraz zaburzen odzywiania. Zakupoholizm oraz pracoholizm sa przykladami
uzaleznien behawioralnych, ktore w okresie ostatnich lat zwigkszyly swoja skale, w szczegolnosci wsrdd
rozwinigtych i sprawnie funkcjonujacych spoteczenstw, dlatego pytania dotyczyly rowniez wystgpowania tego
problemu wsrod lokalnej spotecznosci. Jak wynika z analizy materialu badawczego, czg$¢ ankietowanych
przejawia zachowania $wiadczgce o mozliwosci wystgpowania wsrod nich zaburzen w zakresie pracoholizmu
oraz odzywiania. Do§wiadczenia respondentow w tych obszarach przedstawiaja si¢ nastepujaco:

* 36,8% ankietowanych ma wyrzuty sumienia po spozyciu bardziej kalorycznego positku,
* 29,8% 0s0b biorgcych udzial w badaniu zawsze zajada stres i intensywne emocje,

* 33,3% mieszkancoéw przyznato, ze zdarza im si¢ kupowac przedmioty, ktorych nie potrzebuja ina ktore
nie posiadajg odpowiednich srodkow finansowych,

* 59,6% badanych czesto mysli o obowiazkach zawodowych poza godzinami pracy.
PROBLEM PRZEMOCY

W kolejnej czgsci raportu oszacowana zostala skala wystgpowania problemu przemocy wsrdéd dorostych
mieszkancéw Gminy Kowale Oleckie. Respondenci zostali poproszeni o stwierdzenie, czy w swoim otoczeniu
znajg osoby, ktére doswiadczajg przemocy domowej. Jak wynika z udzielonych odpowiedzi, znajomo$¢ takich
0s0b potwierdzito 14,0% ankietowanych, sposrod ktorych 7,0% stwierdzito, iz zna kilka takich osob (do
10 0s6b), natomiast po 3,5% badanych zna jedna taka osob¢ lub wiele osob (powyzej 10 osob). Nalezy
zauwazy¢, ze 33,3% respondentdw nie jest pewnych, czy zna takg osobg, a jednoznacznie zaprzeczylo temu
52,6% ankietowanych. ZapytaliSmy respondentdow réwniez o to, czy w ciggu ostatnich 12 miesiecy zdarzyto si¢
im do$wiadczy¢ przemocy ze strony ktorego$ z domownikow. 15,8% badanych przyznato sig, ze taka sytuacja
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miata miejsce. Wsrod nich najwiecej os6b doswiadczylo przemocy ze strony partnera/partnerki (8,8%). Po
5,3% respondentow wskazato na meza/Zon¢ oraz innych czlonkéw rodziny, a3,5% osob wytypowato
rodzicow. Waznym aspektem badania dotyczacego problemdéw spolecznych w Gminie Kowale Oleckie byta
roOwniez opinia mieszkancOw na temat stosowania kar fizycznych w stosunku do dzieci jako metody
wychowawczej. W $wietle ich odpowiedzi mozna stwierdzi¢, iz 38,6% badanych jednoznacznie nie toleruje
przemocy jako metody wychowawczej, jednocze$nie 40,4% badanych nie potrafilo jednoznacznie okresli¢
swojego stosunku do badanej sprawy, wybierajac odpowiedz ,trudno powiedzie¢”. Ponadto 17,5%
respondentdw uwaza, ze istniejg sytuacje, kiedy kary fizyczne sa konieczne, natomiast 3,5% respondentow
uwaza, ze kary fizyczne moga by¢ stosowane za kazdym razem, gdy rodzic uzna, ze moga by¢ skuteczne.

W oparciu o dokonang analiz¢ problemow spolecznych zostaly sformutowane rekomendacje, ktore postuza do
tworzenia r6znego rodzaju programow pomocowych i profilaktycznych zmierzajacych do poprawy sytuacji na
terenie Gminy Kowale Oleckie, w tym jako$ci zycia jej mieszkancow.

Rozdzial I11.
CELE STRATEGICZNE 1 ZADANIA PROGRAMUCELE STRATEGICZNE

Zapobieganie powstawaniu nowych probleméw zwigzanych z uzaleznieniami:

1. Ograniczenie zjawiska naduzywania alkoholu, narkotykdéw, substancji psychoaktywnych oraz uzaleznien
behawioralnych.

2. Doskonalenie dziatan w zakresie promocji zdrowego stylu zycia iedukacji publicznej, poprzez
prowadzenie profilaktycznej dziatalnosci edukacyjno — informacyjne;j.

3. Zwigkszenie zasobow niezbednych do radzenia sobie z juz istniejagcymi problemami.

4. Zwigkszenie $wiadomosci spotecznej motywujacej do leczenia, informowanie o punktach pomocy dla
0s6b uzaleznionych oraz ich rodzin.

5. Objecie pomocg wickszej liczby o0séb uzaleznionych. Zmniejszenie poczucia bezradnosci
w poszukiwaniu pracy.

CELE OPERACYJNE

6. Ograniczenie spozywania napojow alkoholowych, uzywania narkotykow oraz substancji
psychoaktywnych, w tym dopalaczy, w szczegdlnosci przez dzieci i mlodziez, poprzez realizacj¢ dzialan
profilaktycznych,

7. Wdrozenie nowoczesnych form profilaktyki oraz doskonalenie dziatan w zakresie promocji zdrowego
stylu zycia 1iedukacji publicznej, poprzez prowadzenie profilaktycznej dziatalnosci edukacyjno -
informacyjnej, kierowanej w szczegdlnosci do mieszkancow, dzieci i mtodziezy.

8. Budowanie skutecznych form kontroli prawnej i spolecznej nad szkodliwymi formami postgpowania
0s0b naduzywajacych alkoholu i narkotykdw.

9. Zwigkszenie skuteczno$ci 1dostgpno$ci terapii w zakresie nowoczesnych strategii i metod
rozwigzywania problemow alkoholowych, narkomanii i uzalezniefi behawioralnych.

Realizacja lokalnej miedzysektorowej polityki przeciwdzialania negatywnym skutkom uzaleznien. Zgodnie
z art. 4! ust. 1 ustawy o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi oraz art. 10 ust. 1 ustawy
o przeciwdziataniu narkomanii, prowadzenie dziatan zwigzanych z profilaktyka i rozwigzywaniem problemow
alkoholowych oraz integracji spotecznej oséb uzaleznionych od alkoholu, atakze zadan zwigzanych
z przeciwdziataniem narkomanii nalezy do zadan wlasnych gmin. W szczegdlnosci zadania te obejmuja:

1) zwigkszanie dostepnosci pomocy terapeutycznej irehabilitacyjnej dla osob zagrozonych uzaleznieniem
oraz uzaleznionych od alkoholu i narkotykow;

2)udzielanie rodzinom, w ktéorych wystepuja problemy zwiazane znaduzywaniem = S$rodkow
psychoaktywnych, pomocy psychospotecznej iprawnej, aw szczegolnosci ochrony przed przemoca
domowa;

3) prowadzenie profilaktycznej dzialalnos$ci informacyjnej iedukacyjnej oraz dziatalnosci szkoleniowej
w zakresie rozwigzywania problemow alkoholowych, przeciwdziatania narkomanii oraz uzaleznieniom
behawioralnym, w szczegolnosci dla dzieci imtodziezy, wtym prowadzenie pozalekcyjnych zajgc
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sportowych, atakze dziatan na rzecz dozywiania dzieci uczestniczacych w pozalekcyjnych programach
opiekunczo - wychowawczych i socjoterapeutycznych;

4) wspomaganie dziatalnos$ci instytucji, stowarzyszen i oséb fizycznych, stuzacej rozwigzywaniu problemow
alkoholowych i narkomanii;

5) podejmowanie czynno$ci zmierzajacych do orzeczenia o zastosowaniu wobec 0sOb uzaleznionych od
alkoholu obowiazku poddania si¢ leczeniu w zaktadzie lecznictwa odwykowego;

6) podejmowanie interwencji w zwigzku z naruszeniem przepiséw okreslonych w art. 13! i 15 ustawy oraz
wystepowanie przed sadem w charakterze oskarzyciela publicznego;

7) prowadzenie dzialan zwigzanych z profilaktyka irozwigzywaniem problemdéw alkoholowych - pomoc
osobom uzaleznionym i rodzinom 0s6b uzaleznionych dotknigtym ubostwem i wykluczeniem spotecznym
i integrowanie ze srodowiskiem lokalnym tych os6b z wykorzystaniem pracy socjalne;j .

8) wspieranie zatrudnienia socjalnego przez organizowanie ifinansowanie centrow integracji spolecznej
1 klubow integracji spoleczne;.

ZADANIE I

ZWIEKSZENIE DOSTEPNOSCI POMOCY TERAPEUTYCZNEJ I REHABILITACYJNEJ DLA OSOB
UZALEZNIONYCH OD ALKOHOLU, NARKOTYKOW, UZALEZNIEN BEHAWIORALNYCH, OSOB
WSPOLUZALEZNIONYCH ORAZ OSOB ZAGROZONYCH UZALEZNIENIEM

1. Konsultacje ipomoc dla o0sdb uzaleznionych oraz ofiar przemocy w rodzinie (Poradnia Terapii
Uzaleznien od Alkoholu, Narkotykow i Wspoétuzaleznienia PROGRES w Olecku, Powiatowe Centrum Pomocy
Rodzinie w Olecku, Punkt Informacyjno — Konsultacyjny GKRPA z siedzibg w Urzgdzie Gminy w Kowalach
Oleckich, Spoteczna Pomoc Prawna i Psychologiczna we wspoélpracy ze Starostwem Powiatowym w Olecku,
Wspotpraca z Komenda Powiatowa Policji w Olecku).

2. Udzielanie porad prawnych (prawnik w Poradni Terapii Uzaleznien od Alkoholu, Narkotykéw oraz
Wspotuzaleznienia PROGRES w Olecku, Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Olecku, Spoteczna Pomoc
Prawna we wspolpracy ze Starostwem Powiatowym w Olecku ).

3. Organizacja Punktu Informacyjno-Konsultacyjnego przy Urzedzie Gminy (wstgpna diagnoza,
prowadzenie dziatan informacyjno-edukacyjnych i motywujacych w $rodowisku, prowadzenie informacji
telefonicznej, motywowanie do podjecia leczenia oraz kierowanie do specjalistycznych placowek, tj. poradni
i oddziatow odwykowych, grup samopomocowych AA, grup wsparcia dla oséb wspodtuzaleznionych,
udzielanie porad i konsultacja z terapeutami w zakresie przeciwdziatania alkoholizmowi i innych uzaleznien).

4. Wspolpraca z Zespotem Interdyscyplinarnym.

5. Dziatania wspierajace dla osob uzaleznionych, wspotuzaleznionych w Poradni Terapii Uzaleznien od
Alkoholu, Narkotykéw i1 Wspoétuzaleznienia PROGRES w Olecku, Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie,
Gminny O$rodek Pomocy Spotecznej w Kowalach Oleckich, Dom dla Oséb Bezdomnych i Najubozszych —
Monar — Markot w Garbasie, Srodowiskowy Dom Samopomocy w Kowalach Oleckich.

6. Organizacja ponadpodstawowej pomocy terapeutycznej dla oséb uzaleznionych i wspotuzaleznionych
z terenu Gminy Kowale Oleckie w osrodkach zajmujacych si¢ profilaktyka irozwigzywaniem problemow
alkoholowych , problemem narkomanii i uzaleznieniom behawioralnym.

7. Organizacja szkolen podnoszacych kwalifikacje Gminnej Komisji Rozwigzywania Problemow
Alkoholowych oraz Zespotu Interdyscyplinarnego.

ZADANIE 11
UDZIELANIE RODZINOM, W KTORYCH WYSTEPUJA PROBLEMY ALKOHOLOWE
I NARKOMANII, POMOCY PSYCHOSPOLECZNEJ I PRAWNEJ, A W SZCZEGOLNOSCI
OCHRONY PRZED PRZEMOCA

1. Organizacja warsztatow psychologicznych dla dzieci i mlodziezy zterenu Gminy Kowale Oleckie.
Wspdlpraca z Powiatowym Centrum Pomocy Rodzinie w Olecku, Poradnig Terapii Uzaleznien od Alkoholu,
Narkotykow 1 Wspotuzaleznienia PROGRES w Olecku i placdwkami oswiatowymi na terenie Gminy Kowale
Oleckie .
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2. Podejmowanie dzialan o charakterze edukacyjnym przeznaczonym dla rodzicéw, ktorych celem jest
wspieranie abstynencji dziecka i przygotowanie go do podejmowania $wiadomych oraz odpowiedzialnych
decyzji zwigzanych z naduzywaniem alkoholu, narkotykéw i uzaleznien behawioralnych.

3. Dofinansowanie dzialan oraz programéw zwigzanych z opieka psychologiczng iprawng dla rodzin
dotknietych problemem przemocy realizowanych przez inne podmioty, ko$ciol, instytucje, organizacje
pozarzadowe (stowarzyszenia, fundacje).

ZADANIE 111
PROWADZENIE PROFILAKTYCZNEJ DZIALALNOSCI INFORMACYJNEJ, EDUKA-CYJNEJ
ORAZ SZKOLENIOWEJ W ZAKRESIE ROZWIAZYWANIA PROBLEMOW ALKOHOLOWYCH
I PRZECIWDZIALANIA NARKOMANIIL, W SZCZEGOLNOSCI DLA DZIECI I MLODZIEZY,
W TYM PROWADZENIE ZAJEC SPORTOWO-REREACYJNYCH DLA UCZNIOW

1. Dofinansowanie szkolen oraz kurséw specjalistycznych w zakresie pracy z dzie¢mi i mtodziezg z rodzin
dysfunkcyjnych oraz rozwijanie umiejetnosci prowadzenia zaje¢ profilaktycznych w placowkach oswiatowych
i $wietlicach przy realizacji programéw profilaktycznych.

2. Udziat w kampaniach spolecznych oraz organizacja rekomendowanych warsztatow profilaktycznych
w placowkach o§wiatowych.

3. Dziatania na rzecz wypoczynku letniego izimowego ucznidow zrodzin z problemami spolecznymi
w miejscu zamieszkania , z ewentualnym wykorzystaniem bazy szkolne;.

4. Dofinansowanie dziatan na rzecz dozywiania dzieci uczestniczacych w pozalekcyjnych programach
opiekunczo — wychowawczych i socjoterapeutycznych.

5. Wspieranie i organizowanie dziatan profilaktycznych o charakterze rozrywkowym, sportowym, w tym
imprez dla dzieci i mlodziezy (m.in. spektakle, koncerty, imprezy sportowo-rekreacyjne, dyskoteki, zawody
sportowe dla dzieci organizowane przez szkoly).

6. Dofinansowanie profilaktycznych i terapeutycznych wycieczek, obozow, kolonii i potkolonii dla dzieci
oraz mtodziezy z rodzin dotknig¢tych problemami uzaleznienia oraz przemocy.

7. Prowadzenie pozalekcyjnych zaje¢ sportowych na terenie Gminy.

8. Zakup i kolportaz materiatow informacyjno — edukacyjnych (ksigzki o tematyce profilaktycznej, ptyty
z filmami edukacyjnymi, ulotki, broszury).

ZADANIE 1V
WSPOMAGANIE DZIALALNOSCI INSTYTUCJI, ORGANIZACJI POZARZADOWYCH I OSOB
FIZYCZNYCH, SLUZACEJ ROZWIAZYWANIU PROBLEMOW ALKOHOLOWYCH

Wspieranie organizacji zaangazowanych w dzialania na rzecz lokalnej spoteczno$ci, poprzez finansowanie
zadan wynikajacych z programu, realizowanych przez instytucje, stowarzyszenia i osoby fizyczne wyltonione
w drodze konkursow oglaszanych przez Wojta Gminy Kowale Oleckie.

ZADANIE V
PODEJMOWANIE CZYNNOSCI ZMIERZAJACYCH DO ORZECZENIA O ZASTOSO-WANIU
WOBEC OSOB UZALEZNIONYCH OD ALKOHOLU OBOWIAZKU PODDANIA SIE LECZENIU
W ZAKLADZIE LECZNICTWA ODWYKOWEGO

Kierowanie spraw do Sadu Rejonowego w Olecku oraz pokrycie kosztow sadowych i kosztéw poniesionych za
sporzadzenie opinii przez lekarzy biegtych sadowych w przedmiocie uzaleznienia od alkoholu (psycholog,
psychiatra).

ZADANIE VI
PODEJMOWANIE INTERWENCJI W ZWIAZKU Z NARUSZENIEM PRZEPISOW
OKRESLONYCH W ART. 13115 USTAWY O WYCHOWANIU W TRZEZWOSCI
I PRZECIWDZIALANIU ALKOHOLIZMOWI ORAZ WYSTEPOWANIE PRZED SADEM
W CHARAKTERZE OSKARZYCIELA PUBLICZNEGO

Sposoby realizacji:
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1) Kontrole punktéw sprzedazy i podawania napojow alkoholowych, sprawdzajace przestrzeganie przepisow
ustawy.

2) Podejmowanie interwencji w przypadku stwierdzenia naruszenia przepisow ustawy, dotyczacych zasad
reklamy ipromocji napojéow alkoholowych, prowadzonej na terenie gminy oraz zakazu sprzedazy
i podawania napojoéw alkoholowych osobom nietrzezwym i nieletnim.

3) Wystepowanie przed sadem w charakterze oskarzyciela publicznego, w przypadku stwierdzenia naruszenia
przepisobw, okre§lonych wart. 13! 115 ustawy o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu
alkoholizmowi.

ZADANIE VII
POMOC SPOLECZNA OSOBOM UZALEZNIONYM I RODZINOM OSOB UZALEZNIONYCH
DOTKNIETYM UBOSTWEM I WYKLUCZENIEM SPOLECZNYM I INTEGROWANIE ZE
SRODOWISKIEM LOKALNYM TYCH OSOB Z WYKORZYSTANIEM PRACY SOCJALNEJ .

Swiadczenie pomocy osobom uzaleznionym i rodzinom 0séb uzaleznionych dotknigtych ubdstwem
1 wykluczeniem spotecznym we wspotpracy z Gminnym O$rodkiem Pomocy Spofecznej w Kowalach Oleckich
oraz ze Srodowiskowym Domem Samopomocy w Kowalach Oleckich.

ZADANIE VIII
WSPIERANIE ZATRUDNIENIA SOCJALNEGO PRZEZ ORGANIZOWANIE I FINANSOWANIE
CENTROW INTEGRACJI SPOLECZNEJ I KLUBOW INTEGRACJI SPOLECZNEJ.

Wspolpraca i wspotfinansowanie CIS poprzez organizacje praktyk zawodowych dla oséb bezrobotnych,
wykluczonych spotecznie i z ubdstwem oraz osobom uzaleznionym i rodzinom 0s6b uzaleznionych.

Rozdzial IV.
ZASADY WYNAGRADZANIA CZLONKOW GMINNEJ KOMISJI ROZWIAZYWANIA
PROBLEMOW ALKOHOLOWYCH

1. Wynagradzanie cztonkéw Gminnej Komisji Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych.
Czlonkom komisji przystuguje wynagrodzenie, ktore ustala si¢ w wysokosci:
1) 200,00 zt brutto za posiedzenie — przewodniczacy komisji,
2) 180,00 zt brutto za posiedzenie — cztonkowie komisji,

2. Wynagrodzenie czlonka komisji prowadzgcego catoksztatt spraw zwiagzanych z realizacja gminnego
programu.

1) 500,00 zt brutto wynagrodzenie miesigczne cztonka komisji prowadzacego catoksztalt spraw zwigzanych
z realizacjg programu.

2) 100,00 zt brutto za dyzur w Punkcie Informacyjno — Konsultacyjnym raz w tygodniu.

Komisja bedzie zbiera¢ si¢ w miar¢ zaistniatych potrzeb. Spotkanie moze by¢ zwotane na wniosek kazdego
z cztonkow komisji, o ile wynikng pilne potrzeby. Na posiedzeniach prowadzone sa rozmowy z osobami
uzaleznionymi i wspotuzaleznionymi, ofiarami i sprawcami przemocy, kompletowane sa dokumenty do Sadu
Rejonowego w Olecku, Prokuratury iPolicji oraz wydawane sa opinie dotyczace zgodnosci lokalizacji
punktow sprzedazy napojow alkoholowych z ustawa o wychowaniu w trzezwosci oraz uchwatami Rady Gminy
Kowale Oleckie. Wydatki na wynagrodzenia, szkolenia koszty podrozy stuzbowych (delegacje cztonkow
Gminnej Komisji Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych realizowane s3 ze $rodkow budzetu Gminy
przeznaczonych na realizacj¢ zadan wlasnych wynikajacych zustawy wychowaniu w trzezwosci
i przeciwdziataniu alkoholizmowi okreslonych w niniejszym programie).

Rozdzial V.
ZASADY FINANSOWANIA GMINNEGO PROGRAMU

1. Zrédtem finansowania Gminnego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych
oraz Przeciwdziatania Narkomanii sg $rodki finansowe pochodzace z optat za korzystanie z zezwolen na
sprzedaz napojow alkoholowych oraz wplywy zczeSci optaty za zezwolenia na sprzedaz napojow
alkoholowych w obrocie hurtowym.
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2. Powyzsze $rodki gromadzone sa w budzecie Gminy w dziale 851 — ochrona zdrowia, w rozdziale
85154 — przeciwdziatanie alkoholizmowi oraz w rozdziale 85153 — przeciwdzialanie narkomanii.

3. W 2026 roku w zwiazku z realizacja programu planuje si¢ wydatki w kwocie 105 000,00 zt.

4. Szczegdtowe zapotrzebowanie na srodki finansowe przeznaczone na realizacje zadan wynikajacych
z programu zatwierdza Wojt Gminy.

Rozdzial VI. ]
POSTANOWIENIA KONCOWE

Wojt Gminy sprawuje na biezaco nadzor nad realizacja Gminnego Programu Profilaktyki
i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych oraz Przeciwdziatania Narkomanii i w nastepstwie podejmuje
niezbedne dziatania zmierzajgce do osiggniecia wyznaczonych celow. Z wykonania w danym roku Gminnego
Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Problemow Alkoholowych oraz Przeciwdzialania Narkomanii
i efektow jego realizacji sporzadza sig¢ raport, ktory przedklada sie Radzie Gminy do dnia 30 czerwca roku
nastepujacego po roku, ktérego dotyczy raport. Ponadto, Woéjt sporzadza na podstawie ankiety opracowanej
przez Centrum informacj¢ z realizacji dziatan podejmowanych w danym roku, ktéore wynikajg z gminnego
programu profilaktyki i rozwigzywania problemow alkoholowych oraz przeciwdzialania narkomanii, i przesyta
ja do Centrum w terminie do dnia 15 kwietnia roku nastgpujacego po roku, ktérego dotyczy informacja.
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