UCHWALA NR XXIX/213/2025
RADY MIEJSKIE) TOMASZOWA MAZOWIECKIEGO

z dnia 17 grudnia 2025 .

w sprawie przyjecia Miejskiego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych
oraz Przeciwdziatania Narkomanii na lata 2026-2029

Na podstawie art. 18 ust. 2 pkt. 15 ustawy z dnia 8 marca 1990 roku o samorzadzie gminnym
(t.j. Dz. U. 22025 r. poz. 1153, poz. 1436), w zwigzku z art. 4! ust. 2 ustawy z dnia 26 pazdziernika
1982 r. o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi (t.j. Dz. U. z 2023 r. poz. 2151),
Rada Miejska Tomaszowa Mazowieckiego uchwala, co nastepuje:

§ 1. Przyjmuje sie Miejski Program Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych oraz
Przeciwdziatania Narkomanii na lata 2026-2029, stanowigcy zatgcznik do niniejszej uchwaty.

§ 2. Wykonanie uchwaty powierza sie Prezydentowi Miasta Tomaszowa Mazowieckiego.

§ 3. Uchwata podlega publikacji na tablicy ogtoszen Urzedu Miasta i wchodzi w zycie z dniem
podjecia.

Przewodniczgca Rady
Miejskiej Tomaszowa
Mazowieckiego

Barbara Klatka
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Zatacznik do uchwaty nr XXIX/213/2025
Rady Miejskiej Tomaszowa Mazowieckiego
z dnia 17 grudnia 2025 r.

Miejski Program Profilaktyki i
Rozwiazywania Problemow Alkoholowych
oraz Przeciwdzialania Narkomanii na lata
2026-2029 dla Tomaszowa Mazowieckiego
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Wstep

Miejski Program Profilaktyki i Rozwiazywania Problemow Alkoholowych oraz
Przeciwdzialania Narkomanii dla Tomaszowa Mazowieckiego na lata 2026-2029, zwany
dalej Programem, stanowi kontynuacj¢ dziatan z obszaru profilaktyki uzaleznien, rozwigzywania
problemow alkoholowych 1 przeciwdzialania narkomanii, realizowanych corocznie
1 skierowanych do réznych grup odbiorcow Tomaszowa Mazowieckiego. Program opiera si¢ na
zatozeniu, ze skuteczna profilaktyka to nie tylko jednorazowe dzialania, lecz systematyczne
1 zintegrowane wsparcie dla mieszkancow — szczeg6lnie dzieci, mtodziezy i rodzin — poprzez
edukacje, poradnictwo, interwencje oraz wzmacnianie postaw prozdrowotnych. W obliczu
narastajacych zagrozen, takich jak uzaleznienia chemiczne (alkohol, narkotyki) oraz behawioralne
(np. nadmierne korzystanie z Internetu, hazard), konieczne jest prowadzenie nowoczesnych,
dobrze zaplanowanych dziatan profilaktycznych, odpowiadajacych na aktualne potrzeby lokalne;j
spotecznosci.

W Programie uwzgl¢dniono zadania wynikajace z Narodowego Programu Zdrowia na lata
2021-2025 — cel operacyjny 2 pn. ,Profilaktyka uzaleznien”, a takze dziatania zwigzane z
przeciwdziataniem uzaleznieniom behawioralnym, polegajace na upowszechnianiu wiedzy oraz
wzmacnianiu kompetencji dzieci, mtodziezy i dorostych w zakresie rozpoznawania i radzenia
sobie z problemami. Zatozenia Programu sg zgodne z wytycznymi zawartymi w ,,Rekomendacjach
do realizowania i finansowania gminnych programéw profilaktyki i rozwigzywania problemow
alkoholowych oraz przeciwdziatania narkomanii w 2025 roku”, wydanymi przez Krajowe
Centrum Przeciwdziatania Uzaleznieniom. Program bedzie realizowany od 1 stycznia 2026 r. do
31 grudnia 2029 r., przy czym wigkszos¢ planowanych dzialan ma charakter coroczny
1 dlugofalowy.

Prace nad Programem poprzedzita analiza wynikow badan lokalnych zagrozen spolecznych
przeprowadzonych w 2025 roku oraz konsultacje z instytucjami i Srodowiskami zaangazowanymi
w profilaktyke uzaleznien na terenie miasta. Dnia 22 pazdziernika 2025 r. w Urzedzie Miasta
Tomaszowa Mazowieckiego odbyto si¢ spotkanie konsultacyjne, podczas ktérego
zaprezentowano wyniki badan dotyczacych $wiadomosci zagrozen zwigzanych z uzywaniem
substancji psychoaktywnych oraz wstepne zatozenia Programu.

W konsultacjach uczestniczyli przedstawiciele kluczowych instytucji lokalnych, w tym
Rady Miejskiej, Miejskiego Osrodka Pomocy Spolecznej, stuzb mundurowych, placéwek
o$wiatowych, organizacji pozarzadowych oraz podmiotow dziatajacych na rzecz przeciwdziatania
uzaleznieniom i promocji zdrowego stylu zycia. Podczas spotkania omdwiono najwazniejsze
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wnioski z badan oraz wypracowano wspdlne rekomendacje dotyczace kierunkéw dziatan
profilaktycznych, edukacyjnych 1 pomocowych. Wnioski te zostaly uwzglednione przy
formutowaniu celow 1 zadan w niniejszym Programie, podnoszac jego adekwatno$¢, skutecznosé

oraz zgodno$¢ z potrzebami lokalnej spotecznosci.
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ROZDZIAL 1
PODSTAWA PRAWNA

Zgodnie z art. 1 ust. 1 Ustawy z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzezwosci
1 przeciwdziataniu alkoholizmowi, organy administracji rzadowej 1 jednostek samorzadu
terytorialnego sg obowigzane do podejmowania dzialan zmierzajacych do ograniczania spozycia
napojow alkoholowych oraz zmiany struktury ich spozywania, inicjowania 1 wspierania
przedsiewzie¢ majacych na celu zmiang obyczajow w zakresie sposobu spozywania tych napojow,
dziatania na rzecz trzezwo$ci w miejscu pracy, przeciwdzialania powstawaniu 1 usuwania
nastepstw naduzywania alkoholu, a takze wspierania dziatalno$ci w tym zakresie organizacji
spotecznych i zaktadow pracy.
W mysl art. 2 ust. 1 ww. Ustawy, zadania w zakresie przeciwdziatania alkoholizmowi
wykonuje si¢ przez odpowiednie ksztattowanie polityki spotecznej, w szczegdlnosci:
1) tworzenie warunkow sprzyjajacych realizacji potrzeb, ktérych zaspokajanie motywuje
powstrzymywanie si¢ od spozywania alkoholu;
2) dziatalno$¢ wychowawczg i informacyjna;
3) ustalanie odpowiedniego poziomu i wtasciwej struktury produkcji napojow alkoholowych
przeznaczanych do spozycia w kraju;
4) ograniczanie dostepnosci alkoholu;
5) leczenie, rehabilitacje i reintegracje oso6b uzaleznionych od alkoholu;
6) zapobieganie negatywnym nastgpstwom naduzywania alkoholu i1 ich usuwanie;
7) przeciwdzialanie przemocy domowej;
8) wspieranie zatrudnienia socjalnego poprzez finansowanie centrow integracji spoteczne;.
Na podstawie art. 4! ust. 1. z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzezwosci i
przeciwdziataniu alkoholizmowi, do zadan wtasnych Gminy nalezy:
1. Prowadzenie dziatan zwigzanych z profilaktykq i rozwigzywaniem problemow alkoholowych
oraz integracji spolecznej 0sob uzaleznionych od alkoholu nalezy do zadan wtasnych gmin.
W szczegolnosci zadania te obejmujg:
1) zwiekszanie dostepnosci pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla osob uzaleznionych od
alkoholu;
2) udzielanie rodzinom, w ktorych wystepujg problemy alkoholowe, pomocy psychospotecznej
i prawnej, a w szczegolnosci ochrony przed przemocq domowgq,
3) prowadzenie profilaktycznej dziatalnosci informacyjnej i edukacyjnej oraz dziatalnosci

szkoleniowej w zakresie rozwiqzywania problemow alkoholowych, przeciwdziatania
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narkomanii oraz uzaleznieniom behawioralnym, w szczegolnosci dla dzieci i mtodziezy, w
tym prowadzenie pozalekcyjnych zajec¢ sportowych, a takze dziatan na rzecz dozywiania
dzieci uczestniczgcych w pozalekcyjnych programach opiekunczo-wychowawczych i
socjoterapeutycznych,

4) (uchylony),

5) wspomaganie dziatalnosci instytucji, stowarzyszen i osob fizycznych, stuzqcej rozwigzywaniu
problemow alkoholowych;

6) podejmowanie interwencji w zwiqzku z naruszeniem przepiséw okreslonych w art. 13'i 15
ustawy oraz wystgpowanie przed sqdem w charakterze oskarzyciela publicznego;

7) wspieranie zatrudnienia socjalnego przez organizowanie i finansowanie centrow integracji

spotecznej i klubow integracji spotecznej.

Bezposrednig podstawe prawng dla sporzadzenia i realizacji niniejszego Programu stanowi

art. 4! ust. 2 w nastepujacym brzmieniu obowigzujacym od 1 stycznia 2022 r.':
2. Realizacja zadan, o ktérych mowa w ust. 1, jest prowadzona w postaci uchwalonego przez Rade
Miasta miejskiego programu profilaktyki i rozwigzywania probleméw alkoholowych oraz
przeciwdziatania narkomanii, ktory stanowi cze$¢ strategii rozwigzywania probleméw
spotecznych 1 ktory uwzglednia cele operacyjne dotyczace profilaktyki i rozwigzywania
problemow alkoholowych oraz przeciwdzialania narkomanii, okreslone w Narodowym Programie
Zdrowia. Elementem programu moga by¢ réwniez zadania zwigzane z przeciwdziataniem
uzaleznieniom behawioralnym. Program jest realizowany przez osrodek pomocy spotecznej albo
centrum ustug spotecznych, o ktéorych mowa w przepisach o pomocy spotecznej, lub inng
jednostke wskazang w tym programie. W celu realizacji programu wojt (burmistrz, prezydent)
moze powota¢ pelnomocnika.

Ponadto zgodnie z art. 10 ust. 1 Ustawy z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu
narkomanii réwniez przeciwdziatanie narkomanii nalezy do zadan wtasnych Gminy. Jak stanowi
art. 10 ust. 2a, w gminnym programie uwzglednia si¢ dzialalno§¢ wychowawcza, edukacyjna,
informacyjng i profilaktyczng prowadzong w szkotach i placowkach systemu oswiaty, a takze
diagnoz¢ w zakresie wystepujacych w szkotach i placowkach systemu oswiaty czynnikéw ryzyka

1 czynnikéw chronigcych. W ramach programu w szkotach i1 placowkach systemu os$wiaty sa

' Na podstawie przepisow Ustawy z dnia 17 grudnia 2021 r. o zmianie ustawy o zdrowiu publicznym oraz
niektérych innych ustaw (Dz.U. 2023 poz. 1718).
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realizowane w szczegolnosci dziatania o potwierdzonej skutecznos$ci lub oparte na naukowych
podstawach prowadzone w zakresie dziatalnos$ci, o ktorej mowa w ust. 2a. Ustawy.
Oprécz obu ww. ustaw, niniejszy Program zostal sporzadzony i bedzie realizowany
z uwzglednieniem stosownych przepisow:
e ustawy z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy spotecznej,
e ustawy z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu przemocy domowe;j,
e ustawy z dnia 09 czerwca 2011 r. o wspieraniu rodziny i systemie pieczy zast¢pczej,
e ustawy z dnia 11 wrze$nia 2015 r. o zdrowiu publicznym,
e rozporzadzenia Ministra Edukacji Narodowej z dnia 18 sierpnia 2015 r. w sprawie zakresu
1 form prowadzenia w szkotach i placowkach systemu oswiaty dziatalnosci wychowawczej,
edukacyjnej, informacyjnej i profilaktycznej w celu przeciwdziatania narkomanii,
e rozporzadzenia Rady Ministrow z dnia 30 marca 2021 r. w sprawie Narodowego Programu

Zdrowia na lata 2021 — 2025, celem operacyjny 2: Profilaktyka uzaleznien.
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ROZDZIAL 11
CHARAKTERYSTYKA UZALEZNIEN

2.1. Alkohol

Alkohol jest jedna z najstarszych 1 najbardziej rozpowszechnionych substancji
psychoaktywnych na $wiecie. Jego spozycie czesto towarzyszy spotkaniom towarzyskim,
uroczysto$ciom i §wigtom, co sprawia, ze bywa postrzegany jako naturalny element zycia
spotecznego. Dziatanie alkoholu opiera si¢ na oddziatywaniu na o$rodkowy uktad nerwowy —
poczatkowo powoduje odprezenie, obnizenie napigcia i poprawe nastroju. W miar¢ wzrostu ilo$ci
spozytego alkoholu dochodzi jednak do zaburzen koordynacji, probleméw z mowa, spadku
koncentracji 1 zwigkszonej sktonnosci do podejmowania ryzykownych decyzji. Naduzywanie
alkoholu prowadzi do rozwoju uzaleznienia, ktérego charakterystycznym objawem jest utrata
kontroli nad piciem. Alkoholizm to choroba przewlekta i postgpujaca, wymagajaca leczenia
specjalistycznego?.

,Statystyki pokazuja, ze Polacy pija coraz wiecej alkoholu. Wedlug Swiatowej Organizacji
Zdrowia alkohol wplywa na ponad 200 rodzajow chorob i znajduje si¢ na trzecim miejscu
w$rod czynnikow ryzyka dla zdrowia.>” Diugotrwate spozywanie alkoholu niesie ze sobg powazne
skutki zdrowotne, takie jak marsko$¢ watroby, choroby serca, nadci$nienie, zaburzenia pracy
trzustki czy uszkodzenia uktadu nerwowego. Osoby naduzywajace alkoholu cz¢$ciej do§wiadczaja
réwniez problemow natury psychicznej, w tym depresji, zaburzen Igkowych czy prob
samobojczych. Alkohol moze nasila¢ konflikty interpersonalne, prowadzi¢ do agresji, a takze
sprzyja¢ wystepowaniu przemocy domowej. Ma takze destrukcyjny wplyw na relacje rodzinne —
powoduje utrate zaufania, rozpad wiezi 1 poczucie osamotnienia wsrdd bliskich. Dzieci
wychowujace si¢ w rodzinach z problemem alkoholowym sa narazone na zaniedbania
emocjonalne 1 wychowawcze, co moze skutkowa¢ powielaniem destrukcyjnych wzorcow w
dorostym zyciu.

W zyciu zawodowym alkohol obniza efektywno$¢ pracy, zwigksza absencj¢ oraz ryzyko
wypadkéw przy pracy. W sferze spotecznej prowadzi do marginalizacji, izolacji, a niekiedy do
bezdomnosci. Naduzywanie alkoholu ma takze wymiar ekonomiczny — generuje wysokie koszty
leczenia, interwencji policyjnych, postepowan sagdowych i §wiadczen spotecznych. Problemem

staje si¢ rowniez coraz wigksza dostepnos¢ napojow alkoholowych, takze dla mtodziezy, co

2https://kcpu.gov.pl/wp-content/uploads/2024/03/Raport-2023-wersja-Internetowa.pdf?utm_source

8 https://www.gov.pl/web/zdrowie/alkohol?
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sprzyja wczesnym inicjacjom alkoholowym. Warto podkresli¢, ze wczesne rozpoczecie picia
alkoholu istotnie zwigksza ryzyko rozwinigcia uzaleznienia w dorostosci. Alkohol nie tylko
niszczy zdrowie jednostki, ale takze ostabia wiezi spoleczne, obniza jako$¢ zycia rodzinnego i

przyczynia si¢ do wielu problemow spotecznych.

2.2. Papierosy i e-papierosy

Palenie papierosow tradycyjnych pozostaje jednym z gtownych czynnikow powodujacych
zgony, ktérym mozna zapobiec*. W dymie tytoniowym znajduje si¢ ponad 4 tysigce substancji
chemicznych, w tym kilkadziesigt o udowodnionym dziataniu rakotworczym. Nikotyna jako
gléwny sktadnik uzalezniajacy, prowadzi do szybkiego rozwoju natogu, a proby rzucenia palenia
wigza si¢ z silnym zespolem odstawienia. Regularne palenie papieroséw skutkuje rozwojem
chorob uktadu oddechowego, takich jak przewlekta obturacyjna choroba ptuc (POChP) czy rak
ptuc. Negatywnie wptywa réwniez na uktad sercowo-naczyniowy, zwiekszajac ryzyko zawalow i
udarow.

E-papierosy sa coraz czegsciej] wybierane przez milodziez jako forma ,bezpieczniejszej”
alternatywy dla tradycyjnego palenia. Urzadzenia te podgrzewaja plyn zawierajacy nikotyne,
gliceryne 1 aromaty, tworzac aerozol wdychany przez uzytkownika. Cho¢ nie zawierajg takiej
samej ilo$ci substancji smolistych jak papierosy, nadal sg szkodliwe dla zdrowia. Nikotyna obecna
w liquidach powoduje silne uzaleznienie, a dlugofalowe skutki inhalowania aromatow
chemicznych wcigz sa przedmiotem badan. Szczegolnie niepokojace jest to, ze e-papierosy sa
dostepne w wielu smakach, co dodatkowo przyciaga dzieci i nastolatkow”.

Badacze z Uniwersytetu Kalifornijskiego w San Diego (USA) opublikowali w czasopismie
naukowym ,.eLife” wyniki badan, ktore wskazuja na powazne konsekwencje zdrowotne zwigzane
z uzywaniem e-papierosow. Z ich analiz wynika, Ze regularne inhalowanie aerozolu z e-
papierosoOw moze prowadzi¢ do reakcji zapalnych w wielu narzagdach — m.in. w modzgu, sercu,
phucach i jelitach. Obecnie w samych Stanach Zjednoczonych z e-papieroséw korzysta okoto 12
milionéw dorostych, przy czym najwigekszy odsetek uzytkownikow stanowig osoby w wieku 18—

24 lat. W Polsce sytuacja rowniez budzi niepokdj — zgodnie z badaniami zleconymi przez

“https://uniwersytetkaliski.edu.pl/wp-content/uploads/2025/07/Agnieszka-Kapala-Palenie-papierosow-i-
picie-alkoholu-jako-przejaw-zachowan-ryzykownych-mlodziezy-1.pdf?

Shttps://ore.edu.pl/wp-content/uploads/phocadownload/pracownie/pakiet-edukacyjny-dla-nauczycieli-z-
zakresu-profilaktyki-palenia-tytoniu.pdf?
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Rzecznika Praw Dziecka, co czwarty nastolatek sigga po e-papierosy, a ponad 70% uzytkownikoéw
ponizej 20. roku zycia przyznaje sie do ich regularnego stosowania®.

W praktyce obserwuje si¢ zjawisko ,,podwojnego palenia” — uzytkownicy e-papierosow
czesto siggaja takze po papierosy tradycyjne. Takie potaczenie znaczaco zwigksza ryzyko
powaznych chorob. Badania wskazuja, ze mlodziez korzystajaca z e-papierosow jest bardziej
narazona na sig¢gnigcie w przysztosci po papierosy tradycyjne. Popularnos¢ tych produktow
wynika réwniez z tatwego dostepu i fatlszywego przekonania o ich nieszkodliwosci. Zarowno
papierosy, jak i e-papierosy maja negatywny wptyw na zdrowie, zycie rodzinne i spoleczne —
prowadza do uzaleznienia, probleméw zdrowotnych, a takze do powaznych kosztéw dla systemu

opieki zdrowotne;.

2.3. NarkotyKki

Narkomania to choroba polegajaca na uzaleznieniu od substancji psychoaktywnych, ktore
wywieraja toksyczny wplyw na organizm czlowieka, prowadzac do jego stopniowego
wyniszczenia, a w skrajnych przypadkach — nawet do $mierci. Zgodnie z Miedzynarodowa
Klasyfikacja Chorob (ICD-10), narkomania uznawana jest za powazne zaburzenie zdrowia
psychicznego i fizycznego, wymagajace specjalistycznego leczenia.

U podstaw uzaleznienia lezg zarowno czynniki osobowosciowe, jak i srodowiskowe — presja
otoczenia, brak wsparcia emocjonalnego, czy potrzeba ucieczki od probleméw moga stanowic
jego zrddlo. Charakterystycznym objawem jest tzw. gldod narkotykowy — silne, przymusowe
pragnienie ponownego zazycia substancji, wynikajace z fizycznej 1 psychicznej zaleznosci.
Kluczowym etapem w procesie zdrowienia jest moment, w ktorym osoba uzalezniona u§wiadamia
sobie istnienie problemu i podejmuje decyzj¢ o rozpoczgciu terapii — to zwigksza szanse na trwate
wyjscie z natogu.

Uzaleznienie fizyczne polega na tym, Ze organizm przyzwyczaja si¢ do obecnosci narkotyku
1 zaczyna go ,,domagac si¢” w codziennym funkcjonowaniu. Brak substancji prowadzi do
objawéw abstynencyjnych, takich jak bole glowy, dreszcze, potliwos¢, biegunki czy drzenie
migsni. Z kolei uzaleznienie psychiczne objawia si¢ silng potrzeba siggania po narkotyk, rosnaca
tolerancja na jego dziatanie oraz calkowitym podporzadkowaniem Zycia zdobywaniu substancji.
Prowadzi to do zaniedbywania obowigzkow, izolacji spotecznej 1 degradacji relacji z bliskimi. Ten

rodzaj uzaleznienia jest szczegodlnie trudny do wyleczenia — wymaga nie tylko detoksykacji, ale

Shttps://pulsmedycyny.pl/system-ochrony-zdrowia/nauka-i-badania/e-papierosy-zaburzaja-prace-wielu-
narzadow-badania-w-polsce-uzywa-ich-juz-co-czwarty-nastolatek/?
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takze dlugotrwalej psychoterapii, wsparcia specjalistow oraz pracy nad odbudowa Zzycia

emocjonalnego i spolecznego’.

2.4. Napoje energetyczne

W ostatnich latach obserwuje si¢ systematyczny wzrost spozycia napojow gazowanych
1 energetycznych zawierajacych znaczne ilosci kofeiny. Pomimo licznych badan potwierdzajacych
jej negatywny wptyw na zdrowie, konsumpcja tych produktéw nadal rosnie, zwlaszcza wsrod
dzieci, mtodziezy i mtodych dorostych. Nadmierne spozycie kofeiny moze prowadzi¢ do zaburzen
pracy uktadu nerwowego i sercowo-naczyniowego, a dlugotrwate jej przyjmowanie — do rozwoju
uzaleznienia.

Kofeina obecna jest nie tylko w kawie, ale rowniez w herbacie, napojach typu cola, kakao,
czekoladzie oraz w napojach energetycznych, ktdre zawieraja jej czesto wigcej niz filizanka kawy.
Dzigki stodkim smakom i szerokiej dostepnosci produkty te sg szczegdlnie popularne wsrod
miodych ludzi. Wedlug Swiatowej Organizacji Zdrowia (WHO) regularne spozywanie kofeiny
moze prowadzi¢ do rozwoju uzaleznienia, a dane Narodowego Instytutu Zdrowia Publicznego
PZH-PIB wskazuja, ze w Polsce ro$nie liczba nastolatkow siggajacych po napoje energetyczne.

Uzaleznienie od kofeiny, okreslane jako kofeinizm, moze wystapi¢ przy regularnym
spozywaniu ok. 500—600 mg kofeiny dziennie. Objawy obejmuja m.in. nadmierne pobudzenie,
rozdraznienie, bezsenno$¢, bdle glowy 1 zaburzenia rytmu serca. Napoje energetyczne stanowig
dodatkowe zagrozenie ze wzglgdu na wysoka zawarto$¢ cukru oraz guarany, co zwigksza ryzyko
zaburzen metabolicznych i1 sercowych.

Nagte odstawienie kofeiny moze powodowac objawy abstynencyjne — sennos$¢, bole glowy,
spadek nastroju 1 drazliwo$¢. Dlatego ograniczanie jej spozycia powinno nastgpowac stopniowo.
Zaleca si¢ unikanie napojow energetycznych, a w przypadku innych Zrodet kofeiny — racjonalne
ograniczanie ich ilosci w trosce o zdrowie fizyczne i1 psychiczne, zwlaszcza wsrdd dzieci i

mtodziezy®.

2.5. Uzaleznienia behawioralne

Uzaleznienia behawioralne, zwane rowniez natogami odczynno$ciowymi, to powtarzajace

si¢, kompulsywne zachowania, ktore daja krotkotrwate poczucie przyjemnosci lub ulgi, lecz

7 https://wyspasozo.pl/oferta/terapia-narkotykowa/

8 Mgr Aleksandra Siargiej, Prof. dr hab. n. med. Elzbieta Krajewska-Kutak, dr hab. n. med. Bozena Okurowska-
Zawada, Wptyw napoi energetycznych na zdrowie w percepcji mtodych ludzi. Biatystok 2004, s. 28-30,
https://www.umb.edu.pl/photo/pliki/WNoZ_jednostki/wnoz-z-zintegrowanej-opieki
medycznej/monografie/wplyw_napoi_energetycznych_na_zdrowie_w_percepcji_mlodych_ludzi.pdf
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w dhuzszej perspektywie prowadza do negatywnych konsekwencji zdrowotnych, emocjonalnych
1 spotecznych. W odroznieniu od uzaleznien od substancji psychoaktywnych, w uzaleznieniach
behawioralnych nie chodzi o przyjmowanie srodka chemicznego, lecz o wykonywanie okreslonej
czynno$ci — np. granie w gry hazardowe lub komputerowe, robienie zakupéw, korzystanie z
Internetu, jedzenie, ¢wiczenia fizyczne czy aktywnos$¢ w mediach spotecznosciowych.

Wedlug G.A. Marlatta i wspotpracownikoéw, uzaleznienie behawioralne to powtarzajacy si¢
nawyk, ktéry zwigksza ryzyko choroby i probleméw osobistych lub spolecznych, a jego
charakterystyczng cecha jest utrata kontroli — osoba mimo $wiadomosci szkdd nie potrafi
zaprzesta¢ danego zachowania. Dziatanie to przynosi natychmiastowa, krétkotrwala nagrode (np.
poprawe nastroju, redukcje stresu), ale z czasem prowadzi do dtugofalowych strat i pogorszenia
jakosci zycia’.

W przypadku mtodziezy szczego6lnie niepokojace sa uzaleznienia zwigzane z technologiami,
ktére rozwijaja si¢ dynamicznie wraz z rozwojem Internetu i medidw spoteczno$ciowych.
Uzaleznienia behawioralne czesto wspotwystepuja z innymi problemami, np. depresja czy
uzaleznieniami od substancji. Leczenie wymaga terapii psychologicznej, wsparcia grupowego

oraz dzialan profilaktycznych.

®https://kcpu.gov.pl/wp-content/uploads/2023/02/Zaburzenia-behawioralne_sklad_do_sprawozdania.pdf, s.
13-15
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ROZDZIAL 111
DIAGNOZA WYSTEPOWANIA UZALEZNIEN W SWIETLE
ZASTANYCH ZRODEL W TOMASZOWIE MAZOWIECKIM

3.1. Dzialalnos¢ Miejskiej Komisji Rozwiazywania Problemow Alkoholowych

Ogolne posiedzenia Komisji
Posiedzenie podkomisji interwencyjno-
motywujacej
Przeprowadzono rozmowy z osobami
uzaleznionymi w celu motywowania do
leczenia
Kontrole punktéw sprzedazy napojow
alkoholowych
Postanowienia opiniujace lokalizacje
punktéw sprzedazy napojow
alkoholowych
dotyczacych zezwolen na
sprzedaz napojow alkoholowych
do spozycia w miejscu lub poza
miejscem sprzedazy
postanowienia negatywne

MKRPA

2022 r.
12

95

282

61

135

w miejscu 55/

poza 80

7

2023 r.
12

97

273

89

717

w miejscu 17/

poza 60

1

Dzialalno$¢ Komisji interwencyjno-motywujacej

Whnioskow o leczenie odwykowe
Obecnie rozpoczetych spraw

Zlecen przeprowadzenia badania przez
biegtych sadowych

Whnioskow do Sadu w sprawie
obowigzku leczenia odwykowego

2022 r.
87
0

50

25

2023 r.
91
0

88

33

2024 r.
12

89

277

95

129

w miejscu 26/

poza 99

2024 r.
79
0

32

35

W latach 2022-2024 Miejska Komisja Rozwigzywania Problemoéw Alkoholowych

(<KRPA) w Gminie Miejskiej Tomaszow Mazowiecki prowadzita systematyczng dzialalnos¢,

organizujac corocznie

12 ogodlnych posiedzen. Posiedzenia podkomisji

interwencyjno-

motywujacej odbywaty si¢ od 89 do 97 razy w ciagu roku, podczas ktorych przeprowadzano

rozmowy motywujace osoby uzaleznione do podjecia leczenia, liczac od 273 do 282 takich
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rozmo6w rocznie. Komisja zwigkszata nadzoér nad punktami sprzedazy alkoholu, przeprowadzajac
od 61 w 2022 roku do 95 w 2024 roku kontroli. W zakresie opiniowania lokalizacji punktow
sprzedazy napojow alkoholowych liczba postanowien rocznych wahata si¢ od 77 do 135, z czego
czes$¢ dotyczyta zezwolen na sprzedaz do spozycia w miejscu lub poza nim, a liczba postanowien
negatywnych pozostawata niewielka —od 1 do 7.

W obszarze interwencji Komisja przyjmowata wnioski o leczenie odwykowe, ktorych liczba
wynosita od 79 do 91 rocznie. Liczba zlecen na badania przez biegltych sagdowych wahata si¢
znacznie — od 32 do 88, co odzwierciedla roznorodnos$¢ dziatan Komisji w zakresie wymogow
prawnych. Wnioskéw do Sadu dotyczacych obowigzku leczenia odwykowego przybywato, rosnac
z 25 w 2022 roku do 35 w 2024 roku. Ogoélnie dane pokazuja, ze Komisja w Tomaszowie
Mazowieckim prowadzita zrownowazong dzialalno$¢ obejmujaca zardwno prewencje, jak

1 interwencje wobec 0sOb uzaleznionych oraz skuteczng kontrole punktow sprzedazy alkoholu.

3.2. Dzialania profilaktyczne skierowane do mieszkancow, dzieci i mlodziezy

W latach 2022-2024 Miasto Tomaszéw Mazowiecki prowadzito szereg dziatan
profilaktycznych skierowanych do dzieci i mtodziezy w zakresie przeciwdziatania problemom
alkoholowym oraz promowania zdrowego stylu zycia.

W 2022 roku zorganizowano kolonie i obozy z programem zaje¢¢ profilaktycznych,
w ktorych uczestniczyly dzieci, zarowno w placowkach o$wiatowych, jak i w organizacjach
pozarzadowych. W ramach pozalekcyjnych zaje¢ sportowych w 2022 roku wzigto udziat 275
dzieci, a Tomaszowskie Forum Trzezwosci zgromadzito 200 wuczestnikdw. Spektakl
profilaktyczny ,,Wszechobecni” obejrzato 650 mtodych oséb, co pokazuje szerokie dotarcie
dziatafh edukacyjnych do dzieci i mtodziezy.

W 2023 roku kontynuowano kolonie i obozy profilaktyczne, w ktorych uczestniczyty dzieci,
zarobwno w ferie zimowe, jak 1 podczas wypoczynku letniego. Dodatkowo zrealizowano
roznorodne dziatania edukacyjne, takie jak warsztaty ,,Klikam z gtowa” dla 1 000 uczniéw oraz
spektakl ,,Wariactwo Dorastania” obejmujacy 690 mtodych widzow. W ramach programu
»Rozmawiajmy bez przemocy” przeprowadzono szkolenia dla 59 oséb, warsztaty dla 236
uczniéw, 110 rodzicow oraz 148 nauczycieli, a film profilaktyczny obejrzato 92 uczestnikow.

Rok 2024 przynidést kontynuacje kolonii 1 obozoéw profilaktycznych z udzialem dzieci,
a Tomaszowskie Forum Trzezwosci przyciagneto 250 uczestnikow. Zorganizowano rowniez 28
bezptatnych $lizgawek dla uczniéw, a w ramach projektu ,,Zdrowe Lodzkie na plus” odbyty si¢
spektakle profilaktyczne 1 warsztaty teatralne dla tacznie ponad 1 200 uczniow. Projekt ,,Wsparcie

na starcie” objat 331 dzieci, promujac dziatania wspierajagce rodzing i1 ksztattujace postawy
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prozdrowotne. Dziatania profilaktyczne obejmowaty zaréwno edukacj¢ poprzez sztuke, jak
1 aktywnosci sportowe, co zwickszato atrakcyjnos¢ programoéw. Udziat w zajeciach byt
zréznicowany pod wzgledem formy i1 wieku uczestnikéw, co pozwolito dotrze¢ do szerokiego
grona dzieci i mtodziezy. Realizowane inicjatywy miaty na celu nie tylko przeciwdziatanie
uzaleznieniom, ale rowniez promowanie kompetencji spotecznych, umieje¢tnosci radzenia sobie
z emocjami oraz bezpiecznych zachowan w srodowisku szkolnym 1 rodzinnym.

Dzialania te przyczynily si¢ do zwigkszenia $wiadomosci mtodych mieszkancow
Tomaszowa Mazowieckiego w zakresie zdrowego stylu zycia oraz odpowiedzialnego podejscia
do ryzykownych zachowan. Osiagni¢cia te pokazuja konsekwentne wprowadzanie profilaktyki
w zycie codzienne dzieci i mtodziezy oraz aktywna wspotprace z organizacjami pozarzagdowymi,

placéwkami o$wiatowymi i1 spotecznos$cig lokalng.
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ROZDZIAL 1V
BADANIA LOKALNYCH ZAGROZEN SPOLECZNYCH - 2025

4.1. Badanie dorostych mieszkancéw

Dorosli mieszkancy Tomaszowa Mazowieckiego
Badania obejmowaly mieszkancow Tomaszowa Mazowieckiego, ktorzy ukonczyli

osiemnasty rok zycia. W badaniu wzi¢to udziat 100 mieszkancow (64% kobiet 1 36% mezczyzn)
co stanowito reprezentatywna probe dla populacji. Srednia wieku mieszkancoéw wyniosta 30 lat.
W  procesie opracowania diagnozy lokalnych zagrozen spolecznych dla Tomaszowa
Mazowieckiego zastosowano dwie komplementarne metody badawcze: CAWI (Computer-
Assisted Web Interview) oraz PAPI (Paper-and-Pencil Interview).

W  opinii mieszkancow Tomaszowa Mazowieckiego najistotniejszymi problemami

spotecznymi sg zanieczyszczenie powietrza - uzaleznienie od papierosow (79%), uzaleznienie

od alkoholu (74%) oraz uzaleznienia behawioralne (55%).

Z kolei w kwestii zjawisk uzaleznief bardzo powszechnymi w ich §rodowisku sg: nikotynizm

(93%) alkoholizm (76%) oraz siecioholizm (68%).

Jak wskazuja wyniki badan przeprowadzonych ws$rod mieszkancoéw Tomaszowa

Mazowieckiego 19% zrespondentdw zna osobiScie lub ze styszenia osoby doznajace

przemocy w rodzinie, a 48% ma podejrzenia, ze moze do tego dochodzié.

Wedlug opinii wyrazonych w ankiecie na temat spozywania alkoholu mieszkancy Tomaszowa

Mazowieckiego 1 odzwierciedlajg postawy wobec picia alkoholu o $rednim stopniu ryzyka —

wigkszo$¢ badanych z rozwaga spozywa alkohol — najczgsciej kilka razy

w tygodniu (24%) oraz kilka razy w miesigcu (22%), wypijajac przy tym umiarkowane ilosci

alkoholu (1-2 porcje: 29%, 3-4 porcje: 38%).

43% badanych uwaza, ze w najblizszej okolicy znajduj¢ si¢ odpowiednia liczba punktow,

gdzie mozna naby¢ alkohol, a dla 55% jest tych miejsc za duzo.

70% respondentow uwaza osoby pijace alkohol za zagrazajace bezpieczenstwu w lokalnym

srodowisku, a 70% badanych mieszkancoéw nie zna miejsc do ktorych po pomoc moze zgtosic¢

si¢ osoba uzalezniona od alkoholu.

Palenie wyrobow tytoniowych wsrdd dorostych mieszkancéw Tomaszowa Mazowieckiego

jest zauwazalnym natogiem — 47% z badanych deklaruje, Ze nie pali wyrobow tytoniowych,

a tacznie 53% badanych pali okazyjnie oraz regularnie papierosy lub e-papierosy.
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43% z badanych deklaruje, ze zna przynajmniej jedng osob¢ zazywajaca substancje
psychoaktywne takie jak narkotyki lub dopalacze. 57% wskazalo, ze nie ma w swoim
otoczeniu takich osob przyjmujacych substancje odurzajace tj. narkotyki i dopalacze.
Problem uzaleznienia od gier hazardowych na terenie Tomaszowa Mazowieckiego jest nie
rozpowszechnionym zjawiskiem - 98% respondentéw przyznaje, ze nie ma do$wiadczenia
z grami hazardowymi.

Wigkszos¢ respondentdw (75%) nie ma tendencji do "zajadania" streséw 1 trudnych emoc;i,
podczas gdy 25% przyznaje si¢ do takiego zachowania. Co wigcej, az 90% badanych nie ma
problemoéw z kontrolowaniem swoich zachowan jedzeniowych, co oznacza, ze 10%
doswiadcza trudno$ci w tym obszarze. Wyniki te sugeruja, ze problemy zwigzane
z niekontrolowanym jedzeniem w reakcji na stres dotyczg mniejszo$ci z badanych.

Jak wynika z przeprowadzonych badah 83% mieszkancow dostrzega potrzebe realizacji
dziatan z zakresu profilaktyki uzaleznien. Swiadczyé to moze o wysokim poziomie wiedzy
mieszkancOw na temat tego, jak istotne jest ograniczanie rozmiarOw uzywania lub
naduzywania substancji psychoaktywnych. Badani wskazali na potrzebe organizacji:
otwartych konsultacji z terapeuta uzaleznien (29%), wsparcia psychologicznego dla rodzin
(24%), warsztatow profilaktycznych dla uczniéw (13%), pomocy w integracji dzieci po

okresie izolacji (6%) oraz udzialu w ogdlnopolskich kampaniach profilaktycznych (3%).

4.2. Badania wsrod uczniow

W badaniu wzig¢li udziat uczniowie Szkot Podstawowych w Tomaszowie Mazowieckim w
przedziale wiekowym: klasy 4-8 — 224 uczniow.

Spozywanie napojéw alkoholowych przez dzieci 1 mlodziez szkolng w Tomaszowie
Mazowieckim jest obecne. 5% ucznidéw klas 4-8 deklaruje, ze ma za sobg inicjacje alkoholowa.
Planujac oddzialywania profilaktyczne kierowane do dzieci 1 mlodziezy warto wykorzystywac
proces uczenia si¢ rowiesniczego. Jest to sytuacja, w ktorej dorastajacy cztowiek czerpie
pozytywne poglady i1 postawy nie tylko od nauczyciela czy pedagoga, ale gldownie od swoich
réowiesnikow. Je§li podczas programdéw profilaktycznych zostang przeprowadzone
odpowiednio dobrane ¢wiczenia oraz zabawy, uczniowie sami wyciggng wnioski dotyczace
alkoholu 1 bedg mieli okazj¢ podzieli¢ si¢ nimi z grupa.
Do palenia papieroséw chociaz raz w zyciu przyznaje si¢ 10% uczniow klas 4-8. Najczesciej
wskazywanymi powodami palenia papierosOw przez uczniéw, ktérzy maja za sobg inicjacje
nikotynowg byta chg¢é sprobowania czego$ nowego oraz namowa innych. Jednoczes$nie,

niepokojacy jest wzglednie bardzo tatwy dostep dzieci i mlodziezy do wyrobow tytoniowych
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oraz napojow alkoholowych. Jego ograniczenie jest zadaniem lezagcym w obowigzku osob
dorostych. Rekomenduje si¢ podejmowanie dziatan budujacych $wiadomo$¢ zagrozenia
zwigzanego z poszczegolnymi uzywkami poprzez warsztaty profilaktyczne, szkolenia dla
nauczycieli lub pogadanki profilaktyczne dla rodzicow.

Jak wynika z badan problem zazywania substancji psychoaktywnych takich jak narkotyki czy
dopalacze jest obecny wsrdd ucznidw. 4% z ankietowanych uczniow klas SP 4-8
zadeklarowato, ze przyjmowali kiedykolwiek substancje psychoaktywne takie jak narkotyki i
dopalacze. Wazne jest prowadzenie regularnych =zaje¢ profilaktycznych z zakresu
przeciwdziatania uzaleznieniom. Najbardziej sprzyjajace okolicznosci do kontaktu z
substancjami psychoaktywnymi stwarzaja wakacje oraz czas wolny, dlatego tez dzieci w tym
okresie powinny zosta¢ otoczone szczegdlng uwaga opiekundéw i uswiadamiane w kwestii
niebezpieczenstw, jakie wigza si¢ z zazywaniem substancji psychoaktywnych. Zaleca si¢
podjecie obserwacji w placowkach oswiatowych, w celu identyfikacji uczniéw zazywajacych
srodki psychoaktywne.

Nalezy zwrdci¢ uwage na obnizajacy sie¢ wiek 0sob siggajacych po napoje energetyzujace,
ktore stanowig duze obcigzenie zdrowotne dla mtodego organizmu. Az 16% uczniow
deklaruje, ze pije napoje energetyczne

Niepokoj budzi ilo$¢ czasu spedzanego na korzystaniu z komputera. Uczniowie szkot
podstawowych w Tomaszowie Mazowieckim najcze$ciej korzystaja z do 2 godzin dziennie
(SP 4-8: 33%). Nalezy mie¢ na uwadze, iz trzeba wspiera¢ wszelkie inicjatywy rozwijajace
roznorodne pasje ucznidéw, tak aby byty bardziej atrakcyjng forma spedzania czasu po szkole
niz surfowanie po stronach internetowych oferujacych niewiele warto§ciowych tresci. Istotne
jest, aby wlacza¢ w te dzialania rodzicoéw, ktorzy maja mozliwo$¢ nadzorowania tego, jak ich
dzieci wykorzystuja domowe komputery i inne urzadzenia z dostgpem do Internetu.
Whikliwie nalezy oceni¢ sklonno$¢ uczniow do korzystania z gier hazardowych, poniewaz
internetowe gry ,,na pieniadze” zaczynaja by¢ coraz bardziej popularne wsrod dzieci i
mtodziezy. Doswiadczenia z takg forma ,rozrywki” deklaruje — 20% uczniow. Warto
zaznajomi¢ uczniow z tematyka powstawania uzaleznienia od hazardu, na przyktad poprzez
przeprowadzenie warsztatow profilaktycznych.

Uczniowie przyznaja, ze do§wiadczaja w szkole przemocy w réznorodnych formach (fizycznej
badz psychicznej). Otrzymane wyniki moga postuzy¢ za zachete do organizowania szkolnych
warsztatow, podczas ktorych dzieci i mtodziez bedg mialy okazje do wspolnego zastanowienia
si¢ nad alternatywnymi sposobami roztadowywania negatywnych emocji 1 skutecznymi
sposobami rozwigzywania konfliktoéw, bez uzywania przemocy. Nalezy takze ciagle
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udoskonala¢ szkolne systemu przeciwdziatania i reagowania na przemoc, w ktore wiaczaé
trzeba rodzicow, od ktorych dzieci i mtodziez czerpig wzorce w zakresie stosowania przemocy,
jako rozwigzania codziennych probleméw.

Uczniowie deklaruja w zdecydowanej wigkszosci bardzo dobre Iub dobre relacje z
opiekunami. Zaleca si¢ rozwijanie pozytywnego potencjalu rodziny i jednoczesnie
wzmacnianie czynnika chronigcego, jakim jest pozytywna wi¢z dziecka z rodzicami poprzez
realizacje¢ warsztatow podnoszacych kompetencje wychowawcze rodzicow.

Uczniowie przyznaja, ze doswiadczajg agresji stownej. Otrzymane wyniki moga postuzy¢ za
zachete do organizowania szkolnych warsztatow, podczas ktorych dzieci 1 mtodziez beda
mialy okazj¢ do wspolnego zastanowienia si¢ nad alternatywnymi sposobami roztadowywania
negatywnych emocji i skutecznymi sposobami rozwigzywania konfliktow, bez uzywania

przemocy.

4.3. Badania wsrod nauczycieli

W badaniu wzi¢lo udzial 158 nauczycieli szkél podstawowych w Tomaszowie
Mazowieckim.

Wedlug ankietowanych nauczycieli najistotniejszymi problemami wystepujacymi w ich
szkole sg: uzaleznienie od Internetu i gier komputerowych (85%) oraz depresje (77%).
Nauczyciele w 96% przyznali, ze w ich srodowisku szkolnym nie miaty miejsca incydenty
zwigzane ze spozywaniem przez uczniow alkoholu oraz w 97% nie mialy miejsca incydenty
zwigzane z przyjmowaniem narkotykow lub dopalaczy.
97% pedagogdéw szkot wskazuje, ze ich zdaniem uczniowie sa $wiadomi szkodliwosci
alkoholu. 97% nauczycieli uwaza, iz uczniowie sg $wiadomi szkodliwosci narkotykdéw
1 dopalaczy, oraz innych $rodkow psychoaktywnych.
W kwestii zagrozen jakie moze powodowac alkohol, narkotyki, dopalacze 1 inne substancje
psychoaktywne nauczyciele wskazywali kolejno na: 94% agresje 1przemoc, 87%
uzaleznienia, 66% wzrost przestepczosci a 35% na wczesniejsze konczenie edukacji przez
mtode uzaleznione osoby.
100% nauczycieli deklaruje, ze zawsze reaguje w sytuacji, gdy wie, Ze uczen si¢ga po srodki
psychoaktywne. 100% nauczycieli zdecydowanie stwierdza, ze traktuje wszystkich uczniéw
sprawiedliwie.
W opinii badanych tej grupy: relacje wsrod uczniow sa pozytywne (92%), uczniowie majg
pozytywny stosunek do obowigzku szkolnego (92%), angazuja si¢ w zycie szkoty (96%),
staraja si¢ pomoc, kiedy rowiesnik ma ktopot (91%).

20

Id: 4BAOADFE-B1B6-4BEB-8474-D321933EF7D5. Podpisany Strona 20



99% nauczycieli jednoglo$nie potwierdza, ze w ich §rodowisku szkolnym podejmowane sg

dziatania profilaktyczne dotyczace uzaleznien.

ROZDZIAL V
ANALIZA SWOT

Analiza SWOT nalezy do grupy metod zintegrowanych, czyli badajacych zardowno sama
jednostke, jak rowniez jej otoczenie. Akronim pochodzi od angielskich wyrazoéw:

strengths (,,S” — sity, atuty, mocne strony),

weaknesses (,,W” — stabosci, stabe strony),

opportunities (,,0” — szanse, okazje, korzystne tendencje w otoczeniu zewnetrznym),

threats (,, I — zagrozenia, niekorzystne zjawiska zewnetrzne).

Analiza SWOT zostala oparta na informacjach zawartych w kompleksowej diagnozie

sytuacji spolecznej w Gminie. Stanowi ona podstawe do identyfikacji 1 okreslenia kierunkow

dziatan. Analize SWOT dla Tomaszowa Mazowieckiego znajduje si¢ ponizej:
S — MOCNE STRONY (Strengths)

Systematyczne i stabilne funkcjonowanie Komisji, oparte na statej liczbie posiedzen
og6lnych w kolejnych latach.

Bardzo wysoka aktywno$¢ podkomisji interwencyjno-motywujacej, umozliwiajaca
szybkie reagowanie na sytuacje wymagajace interwencji.

Regularne prowadzenie rozméw motywacyjnych z osobami uzaleznionymi, co wskazuje
na silne ukierunkowanie na pomoc i zmiang postaw.

Systematyczna kontrola punktéw sprzedazy alkoholu, zwigkszajgca bezpieczenstwo
lokalnej spotecznosci.

Funkcjonowanie procedur opiniowania lokalizacji punktow sprzedazy alkoholu,
wspierajagce odpowiedzialng polityke alkoholowa.

Sprawne prowadzenie postepowan zwigzanych z leczeniem odwykowym, w tym
kierowanie spraw do biegtych 1 do sadu.

Rozbudowana oferta dziatan profilaktycznych dla dzieci i mtodziezy, obejmujaca
warsztaty, spektakle, obozy, zajecia sportowe 1 dzialania integracyjne.

Szeroka oferta zaje¢ sportowych dla dzieci i mtodziezy.
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Wysokie zaangazowanie szkot, nauczycieli 1 rodzicow w dziatania profilaktyczne oraz
wysoki poziom §wiadomosci zagrozen wsrdd kadry pedagogiczne;.
Wspoltpraca z wieloma instytucjami lokalnymi — placéwkami oswiatowymi, MOPS,

organizacjami pozarzadowymi, stuzbami mundurowymi oraz lokalng spotecznoscig.

W — SELABE STRONY (Weaknesses)

Utrzymujaca si¢ konieczno$¢ przeprowadzania duzej liczby rozméw interwencyjnych, co
wskazuje na skal¢ problemu uzaleznien.

Znaczna czg$¢ mieszkancoéw nie zna miejsc, gdzie mozna uzyskac profesjonalng pomoc,
co ogranicza skuteczno$¢ lokalnego systemu wsparcia.

Ograniczona §wiadomos$¢ spoteczna dotyczaca instytucjonalnych form pomocy dla oséb z
problemem uzaleznien.

Trudnos$ci w ograniczaniu dostgpu miodziezy do alkoholu i wyrobow tytoniowych —
wskazywane jako problem zaré6wno przez uczniow, jak i ekspertow.

Wystepowanie niepokojacych zjawisk wérod mtodziezy, takich jak korzystanie z substancji
psychoaktywnych, gier hazardowych czy nadmierne uzywanie urzadzen cyfrowych.
Wysoki poziom przemocy i agresji w srodowisku szkolnym, wskazywany przez uczniow i

nauczycieli.
O - SZANSE (Opportunities)

Rosngca $wiadomos¢ mieszkancoOw na temat potrzeby dziatah profilaktycznych,
szczegoOlnie w obszarze uzaleznien.

Mozliwo$¢ rozszerzenia wspotpracy z placowkami o$wiatowymi, ktore sa dobrze
przygotowane do prowadzenia dziatan edukacyjnych.

Rozwdj programéw rekomendowanych i finansowanych na poziomie krajowym, w tym z
obszaru zdrowia psychicznego, profilaktyki uzaleznien i przeciwdziatania przemocy.
Mozliwo$¢ wzmocnienia dziatah integracyjnych 1 sSrodowiskowych, ktore cieszg si¢ duzym
zainteresowaniem mieszkancow.

Wzrost zainteresowania rodzicoOw tematyka wychowania, rozwoju emocjonalnego dzieci 1
odpowiedzialnego korzystania z technologii.

Wykorzystanie lokalnych badan do precyzyjniejszego planowania dziatan, zwiekszajac

efektywnos¢ 1 adekwatnos¢ interwencji.
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Wykorzystanie zasobéw  sportowo-kulturalnych biorgcych udziat w  zajeciach
pozalekcyjnych.

Potencjat organizacji pozarzadowych dzialajacych na terenie miasta, ktore moga
przejmowac czes$¢ zadan profilaktycznych 1 edukacyjnych.

Mozliwos¢ tworzenia kampanii spotecznych 1 wydarzen prozdrowotnych wzmacniajgcych
Swiadomo$¢ mieszkancow.

Realizacja programow ukierunkowanych na zdrowie psychiczne dzieci, mlodziezy

1 dorostych jako odpowiedz na obserwowane trudnosci.
T — ZAGROZENIA (Threats)

Utrzymujacy si¢ wysoki poziom nikotynizmu, alkoholizmu oraz uzaleznien
behawioralnych w $rodowisku dorostych mieszkancow.

Obnizajacy si¢ wiek inicjacji alkoholowej, nikotynowej oraz korzystania z napojow
energetycznych wsérdd dzieci i mlodziezy.

Latwy dostep mtodziezy do substancji psychoaktywnych oraz mozliwo$¢ zakupu
alkoholu mimo obowigzujacych przepisow.

Wazrost popularnosci gier hazardowych online wérdéd uczniéw, co zwigksza ryzyko
rozwoju uzaleznien behawioralnych.

Narastajace problemy psychiczne dzieci i mtodziezy, w tym zaburzenia nastroju, leki 1
trudnosci emocjonalne.

Rosngca liczba zachowan agresywnych 1 przemocowych w srodowisku szkolnym.
Przecigzenie instytucji pomocowych zwiekszajacymi si¢ potrzebami mieszkancoéw, co
moze obniza¢ jako$¢ wsparcia.

Niska swiadomo$¢ mieszkancow dotyczaca miejsc, gdzie mozna otrzymac fachowa
pomoc terapeutyczng i psychologiczna.

Zmieniajace si¢ warunki spoteczne i technologiczne, ktore generuja nowe ryzyka (np.

uzaleznienia cyfrowe, hejt, cyberprzemoc).
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ROZDZIAL VI
REALIZATORZY PROGRAMU

Koordynacje realizacji zadan Miejskiego Programu prowadzi Wydzial Spraw Spotecznych
1 Rodziny Urzgdu Miasta Tomaszowa Mazowieckiego i Miejska Komisja Rozwigzywania
Problemow Alkoholowych przy wspolpracy z Miejskim Osrodkiem Pomocy Spolecznej,
placowkami oswiatowymi, placowkami stuzby zdrowia, stuzbami mundurowymi, organizacjami
pozarzadowymi, firmami i osobami fizycznymi realizujagcymi ushugi z zakresu dziatan

przewidzianych do realizacji w Programie.

ROZDZIAL VII
ADRESACI PROGRAMU

Adresatami Miejskiego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych
oraz Przeciwdziatania Narkomanii dla Tomaszowa Mazowieckiego sa wszyscy mieszkancy
gminy, ze szczegblnym uwzglednieniem grup narazonych na ryzyko wuzaleznien oraz
wystepowanie problemow spotecznych. Program ma charakter powszechny, jednak jego dziatania
sa kierowane zaré6wno do catej spotecznos$ci lokalnej, jak 1 do wybranych grup odbiorcow
wymagajacych szczegdlnego wsparcia.

Gléwne grupy adresatow programu:

1. Osoby uzaleznione od alkoholu, narkotykow i innych substancji psychoaktywnych —
ktérym oferowane jest wsparcie w podjeciu leczenia, pomoc terapeutyczna, psychologiczna i
socjalna.

2. Czlonkowie rodzin oséb uzaleznionych — w szczegdlnosci wspotmatzonkowie, dzieci 1 osoby
wspotuzaleznione, objeci dziataniami pomocowymi 1 edukacyjnymi w zakresie radzenia sobie
z problemem uzaleznienia w rodzinie.

3. Osoby zagrozone uzaleznieniem — w tym osoby eksperymentujagce z substancjami
psychoaktywnymi, naduzywajace alkoholu lub wykazujace ryzykowne zachowania zwigzane
z uzywkami czy technologiami cyfrowymi.

4. Dzieci i mlodziez szkolna — jako grupa szczeg6lnie narazona na wpltywy srodowiskowe 1 presje
réwiesnicza; objeta dziataniami profilaktycznymi, edukacyjnymi i wychowawczymi.

5. Rodzice i opiekunowie dzieci i mlodziezy — ktorzy otrzymujg wsparcie w zakresie rozwijania
kompetencji wychowawczych, umiejetnosci komunikacyjnych oraz rozpoznawania wezesnych

symptomow uzaleznien.
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6. Nauczyciele i kadra pedagogiczna — jako osoby majace bezposredni kontakt z dzie¢mi
1 mlodzieza, uczestniczace w szkoleniach, warsztatach oraz dziataniach wspierajacych
realizacje¢ profilaktyki szkolne;j.

7. Osoby i rodziny znajdujace si¢ w trudnej sytuacji Zyciowej — dotknigte problemami
ubodstwa, bezrobocia, przemocy domowej, niepetnosprawnosci czy dtugotrwatej choroby, ktére
moga by¢ narazone na wystepowanie zjawisk wspottowarzyszacych uzaleznieniom.

8. Cala spolecznos¢ lokalna — poprzez dziatania informacyjne, kampanie spoteczne, wydarzenia
edukacyjne 1 promujace zdrowy styl zycia, majace na celu budowanie $wiadomosci,
odpowiedzialnych postaw i ograniczanie zjawisk patologicznych.

Program ma charakter profilaktyczny, pomocowy i integracyjny, a jego dziatania sg
dostosowane do wieku, potrzeb i sytuacji poszczegdlnych grup odbiorcow. Giownym celem
programu jest ksztaltowanie zdrowych postaw spolecznych, wspieranie rodzin oraz
ograniczanie negatywnych skutkow uzaleznien i zachowan ryzykownych w$rdéd mieszkancow

Tomaszowa Mazowieckiego.
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ROZDZIAL VIII
CELE ORAZ REALIZACJA MIEJSKIEGO PROGRAMU
PROFILAKTYKI I ROZWIAZYWANIA PROBLEMOW
ALKOHOLOWYCH ORAZ PRZECIWDZIALANIA NARKOMANII NA
LATA 2026-2029 DLA TOMASZOWA MAZOWIECKIEGO

Najwazniejszym celem Miejskiego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Problemow
Alkoholowych oraz Przeciwdziatania Narkomanii dla Tomaszowa Mazowieckiego na lata 2026-
2029 jest: ograniczenie skali problemow wynikajgcych z uzywania alkoholu, srodkow
psychoaktywnych i uzaleznien behawioralnych wsrod mieszkancow Tomaszowa Mazowieckiego
poprzez realizacje zintegrowanych dziatan edukacyjnych, wychowawczych, pomocowych

i wspierajgcych rodzing.

Cele szczegotowe:
o Ksztaltowanie postaw prozdrowotnych 1 trzezwosciowych wsérdd dzieci, mlodziezy i
dorostych.
» Zwigkszanie kompetencji wychowawczych rodzicow i opiekunow w zakresie profilaktyki
uzaleznien.
e Promowanie zdrowego stylu zycia i aktywnosci fizycznej jako alternatywy dla zachowan
ryzykownych.
* Rozwijanie systemu wsparcia psychologicznego, terapeutycznego i1 socjalnego dla
mieszkancow.
*  Wzmacnianie wspotpracy miedzyinstytucjonalnej w obszarze profilaktyki, pomocy i

interwencji.

Prowadzenie dziatan bedzie realizowane poprzez ponizsze zadania z wykorzystaniem

zasobow instytucjonalnych 1 wybranych inicjatyw lokalnych, w nastepujacych obszarach:
Obszar dzialan Opis i cel

Profilaktyka Adresowana do wszystkich mieszkancow, jej celem jest ograniczenie
uniwersalna wystapienia uzaleznien 1 innych probleméw spotecznych niezaleznie od
poziomu ryzyka grupy docelowej. Dziatania obejmujg kampanie edukacyjne,
prelekcje, materiaty informacyjne oraz inicjatywy promujace zdrowy styl

zycia.
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Profilaktyka

selektywna

Profilaktyka

wskazujaca

Terapia

i rehabilitacja

Skierowana do grup o podwyzszonym ryzyku wystgpienia problemow
zwigzanych z uzywaniem alkoholu i substancji psychoaktywnych. Celem jest
oddziatywanie na zidentyfikowane czynniki ryzyka, w tym prowadzenie
warsztatow, konsultacji psychologicznych oraz programoéw wsparcia

w szkotach i instytucjach spotecznych.

Skierowana do oséb lub grup, u ktorych pojawity si¢ pierwsze symptomy
zaburzen lub wczesne oznaki angazowania si¢ w zachowania problemowe.
Dzialania obejmujg indywidualne 1 grupowe konsultacje, wsparcie
terapeutyczne oraz kierowanie do odpowiednich form pomocy, aby zapobiec

rozwojowi problemow.

Obejmuje osoby wymagajace specjalistycznej pomocy w zwiazku
z uzaleznieniem. Celem dziatan jest wsparcie w procesie leczenia i powrotu
do pelnej aktywnosci spotecznej, poprzez programy terapeutyczne, wsparcie

psychologiczne, interwencje kryzysowe i reintegracj¢ spoteczna.

Ponizej przedstawiono zadania, dzialania oraz wskazniki realizacji niniejszego

Programu.

ZADANIE I - WSPIERANIE DOSTEPNOSCI POMOCY TERAPEUTYCZNEJ I
REHABILITACYJNEJ DLA OSOB UZALEZNIONYCH OD ALKOHOLU

KIERUNKI
DZIALAN:

1. Wspieranie procedury przygotowania wniosku w sprawie
zastosowania obowiagzku leczenia odwykowego.

2. Finansowanie opinii wydawanych przez biegtych sagdowych w
sprawach prowadzonych przez Miejska Komisje Profilaktyki 1
Rozwigzywania Problemow Alkoholowych.

3. Tworzenie 1 wspieranie dziatan reintegracyjnych w Klubie
Integracji Spotecznej dla oséb uzaleznionych 1 ich bliskich.

4. Finansowanie i prowadzenie ogrzewalni dla bezdomnych os6b
uzaleznionych.

5. Realizowanie punktéw informacyjno-konsultacyjnych dla oséb
uzaleznionych i rodzin, w ktorych wystgpuje problem

alkoholowy.
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WSKAZNIKI:

Finansowanie zatrudnienia specjalistow z zakresu terapii i
rehabilitacji dla os6b uzaleznionych 1 wspotuzaleznionych.
Realizowanie dzialan wspierajacych osoby powracajace z
terapii oraz ich rodziny.
Organizowanie grup wsparcia i spotkan integracyjnych
majacych na celu poprawe funkcjonowania spotecznego i
zawodowego 0sob uzaleznionych.
Promowanie zdrowego stylu zycia i przeciwdziatanie nawrotom
uzaleznien poprzez edukacj¢ oraz wsparcie terapeutyczne.

liczba wydanych opinii,

liczba 0s6b objetych wsparciem w KIS,

liczba porad w punktach konsultacyjnych,

liczba godzin pracy specjalistow,

liczba grup wsparcia zrealizowanych w ciggu roku.

ZADANIE II - TWORZENIE WSPARCIA PSYCHOSPOLECZNEGO 1
PRAWNEGO DLA RODZIN DOTKNIETYCH PROBLEMEM ALKOHOLOWYM

KIERUNKI 1.
DZIALAN:
2.
3.
4,
5.

I PRZEMOCA DOMOWA
Wspieranie pracy socjalnej oraz udzielanie pomocy
psychologicznej i prawnej rodzinom i osobom zagrozonym
alkoholizmem oraz osobom doznajgcym przemocy 1 stosujagcym
przemoc.
Wspieranie dziatalno$ci placowek wsparcia dziennego w formie
opiekunczej lub specjalistyczne;.
Realizowanie dziatan miejskiego systemu przeciwdziatania
przemocy domowej i programow skierowanych do oséb
doznajacych przemocy i 0sob stosujacych przemoc.
Finansowanie zatrudnienia specjalistow udzielajgcych wsparcia
osobom uzaleznionym oraz osobom doznajgcym przemocy i
osobom stosujagcym przemoc.
Organizacja 1 wspieranie grup wsparcia dla osob z problemem
uzaleznien oraz os6b doznajgcych przemocy i1 0sob stosujacych

przemoc.
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6. Realizowanie roznych form wsparcia dla dzieci i rodzin, w tym
organizacja czasu wolnego, wypoczynku, warsztatow
edukacyjnych 1 socjoterapeutycznych.

7. Wspieranie superwizji grupowej dla nauczycieli i personelu
pracujacego w obszarze uzaleznien i przeciwdziataniu
przemocy.

8. Tworzenie programéw metodycznych pracy wychowawczej z
mtlodzieza, w tym zaje¢ teatralnych i warsztatow umiejgtnosci
spotecznych.

9. Realizowanie dziatan edukacyjnych dla rodzicéw w celu
rozwijania kompetencji wychowawczych.

10. Organizacja szkolen i warsztatow dla rodzicéw, opiekunow i
nauczycieli z zakresu komunikacji bez przemocy oraz
profilaktyki uzaleznien i przeciwdzialania przemocy.

11. Wskazywanie, upowszechnianie i promowanie informacji o
miejscach i instytucjach, w ktorych mieszkancy moga uzyskaé
pomoc psychologiczng, socjalng, terapeutyczng, mediacyjna,
prawng oraz wsparcie interwencyjne.

12. Realizowanie dziatah wzmacniajacych kompetencje
wychowawcze rodzicéw 1 opiekundw, w tym warsztatow,
konsultacji 1 spotkan edukacyjnych dotyczacych rozwoju dzieci
1 mtodziezy, komunikacji w rodzinie, profilaktyki uzaleznien
oraz reagowania na trudne zachowania.

13. Wspieranie profilaktyki przemocy domowej poprzez
wspotprace z jednostkami pomocy spotecznej, instytucjami
miejskimi, stuzbami mundurowymi oraz organizacjami
pozarzadowymi, w celu zapewnienia skutecznego systemu
reagowania, ochrony i wsparcia dla osob doznajacych
przemocy oraz dziatan korekcyjno-edukacyjnych dla oso6b
stosujacych przemoc.

14. Organizowanie dziatan informacyjnych i edukacyjnych

dotyczacych procedury Niebieskie Karty, sposobow reagowania
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na sytuacje przemocy oraz mozliwosci uzyskania
natychmiastowej pomocy.
WSKAZNIKI: liczba placéwek wsparcia dziennego,
liczba dziatan edukacyjnych i wsparcia,
liczba 0s6b objetych wsparciem,
liczba rodzicow korzystajgcych ze wsparcia,
liczba zrealizowanych warsztatow i1 szkolen.
ZADANIE III - REALIZOWANIE PROFILAKTYKI UZALEZNIEN I EDUKACJI
ZDROWOTNEJ DLA DZIECI, MLODZIEZY 1 DOROSLYCH
KIERUNKI 1. Wspieranie szeroko pojetej profilaktyki uzaleznien, w tym:
DZIALAN: Wospieranie dziatan profilaktycznych obejmujacych
uzaleznienia od substancji psychoaktywnych, uzaleznienia
behawioralne oraz zachowania kompulsywne.
Realizowanie programow i warsztatow edukacyjnych
dotyczacych bezpiecznego korzystania z technologii
cyfrowej, w tym telefondéw, Internetu, mediow
spoteczno$ciowych i gier komputerowych.
Promowanie zdrowego stylu zycia, w tym zdrowego
odzywiania, aktywno$ci fizycznej, higieny cyfrowej oraz
rownowagi miedzy nauka, odpoczynkiem 1 aktywnoscia
spoleczna.
Organizowanie zaj¢¢ sportowych, rekreacyjnych 1
prozdrowotnych, ktore stanowig alternatywe dla zachowan
ryzykownych i pomagaja w budowaniu odpornos$ci
psychicznej dzieci i mlodziezy.
Wspieranie kampanii edukacyjnych dotyczacych zagrozen
zwigzanych z uzaleznieniami behawioralnymi, szczegolnie
naduzywaniem smartfondw 1 Internetu.
Organizacja Tomaszowskiego Forum Trzezwosci.
2. Wspdlpraca z rodzicami 1 opiekunami, w tym:
Realizowanie dziatan edukacyjnych skierowanych do
rodzicow 1 opiekundw od etapu zlobka i przedszkola,

obejmujacych wpltyw technologii cyfrowej na rozwdj mozgu
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dziecka, komunikacje w rodzinie oraz bezpieczenstwo w
siecl.
Prowadzenie kontynuacji edukacji profilaktycznej w klasach
1-3 oraz 4-8, ze szczegdlnym uwzglednieniem higieny
cyfrowej, przeciwdzialania uzaleznieniom i wzmacniania
kompetencji wychowawczych rodzicow.
Wspieranie szkot w prowadzeniu spotkan z rodzicami
podczas zebran klasowych (wywiadowek), w trakcie ktorych
porusza si¢ tematyke wychowania, technologii cyfrowe;,
radzenia sobie z trudno$ciami emocjonalnymi dzieci 1
nastolatkow oraz wezesnych symptomow uzaleznien.
Organizowanie warsztatow i konsultacji dla rodzicow, ktore
podnosza ich wiedze w zakresie profilaktyki, konsekwencji
nadmiernego korzystania z urzadzen cyfrowych oraz
sposobdw wspierania dzieci w rozwoju spolecznym 1
emocjonalnym.

3. Realizowanie programow rekomendowanych
Wdrazanie sprawdzonych programéw profilaktycznych
rekomendowanych przez instytucje krajowe, takie jak
Osrodek Rozwoju Edukacji (ORE), PARPA, Krajowe
Centrum Przeciwdziatania Uzaleznieniom oraz inne
instytucje odpowiedzialne za system profilaktyczny w
Polsce.
Realizowanie w placowkach o§wiatowych 1
srodowiskowych programéw o udowodnionej skutecznosci,
obejmujacych profilaktyke uzaleznien, wzmacnianie
umiejetnosci spotecznych, ksztattowanie odpornosci
psychicznej oraz przeciwdzialanie przemocy réwiesniczej.
Wspieranie szkot, organizacji 1 specjalistow w
pozyskiwaniu materiatow, zasobow 1 szkolen, ktore
umozliwiajg prowadzenie programow rekomendowanych na

wysokim poziomie.
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Monitorowanie wdrazania programow rekomendowanych,
w celu zapewnienia ich jakosci i skuteczno$ci oraz
dostosowywanie zakresu dziatan do aktualnych potrzeb
dzieci, mlodziezy i rodzin.

4. Organizowanie catorocznych zaj¢¢ pozalekcyjnych
rozwijajacych zainteresowania i pasje uczniow, w tym
dziatalno$¢ artystyczng, techniczng, spoteczng, edukacyjng i
sportows, jako forme przeciwdziatania zachowaniom
ryzykownym.

5. Realizowanie programéw ksztattujacych charakter i postawy
spoteczne, takich jak wolontariat, dziatania prospoteczne,
edukacja rowies$nicza i wspolpraca srodowiskowa,
wzmacniajacych empati¢, odpowiedzialno$¢ i zdolnos¢ do
wspoOtpracy.

6. Wspieranie organizacji akcji letnich i zimowych — pétkolonii,
obozdéw, wyjazddw, warsztatow 1 zaje¢ animacyjnych —
wzmacniajacych kompetencje spoteczne oraz stanowigcych
alternatywe wobec zachowan ryzykownych w czasie wolnym.

7. Wspieranie rodzin w organizacji czasu wolnego dzieci i
mlodziezy poprzez finansowanie wydarzen edukacyjnych,
kulturalnych 1 integracyjnych odbywajacych si¢ przez caty rok.

8. Rozwoj przez sport i aktywnos$¢ fizyczng, w tym:

Realizowanie calorocznych dziatan sportowych
obejmujacych zajecia cykliczne, treningi, warsztaty
ruchowe oraz przedsiewziecia aktywizujace rozne grupy
wiekowe.

Organizowanie wydarzen sportowych 1 integracyjnych,
takich jak biegi miejskie, turnieje, rodzinne festyny
sportowe czy aktywne pikniki, sprzyjajacych budowaniu
wiezi spolecznych 1 zdrowego stylu zycia.

Wspieranie szkolen dla nauczycieli, wychowawcow i

treneréw dotyczacych pracy wychowawczej z mtodziezg
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poprzez sport, ze szczegbélnym uwzglednieniem budowania
motywacji, komunikacji 1 pozytywnych relacji.
Promowanie aktywnosci fizycznej jako jednej z kluczowych
form profilaktyki uzaleznien 1 zaburzen emocjonalnych,
szczegblnie wirod dzieci i mtodziezy.

9. Rozwijanie pasji i talentoéw, w tym:
Prowadzenie i wspieranie zaj¢¢ rozwojowych
odpowiadajacych indywidualnym uzdolnieniom dzieci i
mtodziezy, w tym talentom artystycznym, naukowym,
cyfrowym, technicznym i spoltecznym.
Organizowanie przestrzeni i wydarzen umozliwiajacych
prezentacj¢ umiejetnosci mtodych mieszkancow, takich jak
konkursy, przeglady tworczosci, turnieje, wystawy i lokalne
festiwale talentow.
Wspieranie inicjatyw szkolnych i srodowiskowych, ktore
wzmacniajg rozwdj kreatywnosci, samodzielnosci oraz
poczucia wlasnej wartosci u dzieci i mtodziezy.

10. Edukacja zdrowotna:
Realizowanie warsztatow z udziatem dietetykow oraz
specjalistow zdrowia publicznego na temat zdrowego
odzywiania, dbania o rownowagg pracy i odpoczynku,
znaczenia aktywnosci fizycznej oraz wptywu stylu Zzycia na
zdrowie psychiczne.
Wspieranie dziatan edukacyjnych dotyczacych wyborow
zywieniowych, w tym promowanie zdrowych nawykow
zywieniowych w srodowisku szkolnym i rodzinnym.
Organizowanie kampanii 1 dziatan prozdrowotnych, ktorych
celem jest budowanie w$rod mieszkancoOw swiadomosci
dotyczacej profilaktyki zdrowotnej 1 przeciwdziatania
chorobom cywilizacyjnym.

11. Realizowanie dziatan informacyjnych i organizowanie kampanii

spolecznych, w tym:
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Organizowanie kampanii spotecznych prowadzonych na
terenie miasta, w przestrzeni publicznej, w lokalnych
mediach, Internecie oraz w instytucjach miejskich,
promujacych zdrowy styl zycia, wzmacniajacych
Swiadomo$¢ mieszkancow w zakresie profilaktyki
uzaleznien, bezpieczenstwa cyfrowego, przeciwdzialania
przemocy oraz budowania relacji opartych na szacunku.
Realizowanie szerokich kampanii edukacyjnych
kierowanych do dzieci, mtodziezy, dorostych i seniorow,
opartych na rzetelnej wiedzy, aktualnych standardach
profilaktycznych i komunikacji dostosowanej do réznych
grup odbiorcow.

Organizowanie piknikow rodzinnych, festynow, wydarzen
kulturalnych i integracyjnych, podczas ktorych promowane
sg wartosci spoleczne, zdrowie, aktywnos$¢ fizyczna,
wspoOtpraca miedzypokoleniowa oraz pozytywne wzorce
spedzania czasu wolnego.

Wspieranie dziatan informacyjnych w placowkach
oswiatowych i instytucjach miejskich, takich jak kampanie
plakatowe, wskazoéwki profilaktyczne, dystrybucja
materiatdéw edukacyjnych i informacyjnych.

Wospieranie lokalnych inicjatyw spotecznych 1
pozarzadowych w zakresie organizowania akcji
tematycznych, spotkan oraz dziatah zwiekszajacych wiedze
mieszkancow na temat zdrowia, bezpieczenstwa i
dostepnych form pomocy.

12. Realizowanie dziatah wspierajacych dozywianie dzieci
uczestniczacych w programach pozalekcyjnych i
socjoterapeutycznych.

13. Wspieranie edukacji 1 dziatan profilaktycznych z zakresu
bezpieczenstwa publicznego we wspodtpracy ze stuzbami

mundurowymi.
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14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22,

23.

WSKAZNIKI:

Wsparcie finansowe Komendy Powiatowej Policji w zakresie
bezpieczenstwa publicznego.

Organizowanie miejskich imprez sportowych, rekreacyjnych i
wydarzen promujacych trzezwos¢.

Realizowanie programéw edukacyjnych i profilaktycznych dla
rodzicow 1 dzieci, w tym z zakresu FASD/FAS/FAE 1 zdrowia
prokreacyjnego.

Wspieranie powstania lokalnego oddziatlu leczenia uzaleznien.
Realizowanie dziatan zmierzajacych do ograniczenia
dostgpnosci substancji psychoaktywnych, w tym alkoholu.
Tworzenie 1 dystrybucja materiatow edukacyjnych,
informacyjnych i publikacji z zakresu uzaleznien i
przeciwdziatania przemocy.

Organizowanie szkolef dla réznych grup zawodowych,
edukacja rodzicéw, nauczycieli i wolontariuszy.

Wspieranie wspotpracy ze srodowiskami koscielnymi i
organizacjami abstynenckimi w ramach dziatan
profilaktycznych i trzezwosciowych.

Promowanie dzialan prospotecznych, wolontariatu i programow
rowiesniczych z obszaru profilaktyki.

Realizowanie kampanii spotecznych, piknikow 1 wydarzen
promujacych zdrowy styl Zycia i integracje spoteczna.

liczba wydarzen i spotkan,

liczba programow i projektow,

liczba umow na realizacj¢ zadan publicznych,

liczba godzin pracy specjalistow,

liczba mtodziezowych lideréw profilaktyki,

liczba godzin superwizji,

liczba wspolpracujacych instytucji i organizacji,

liczba zakupionych materiatow informacyjnych,

kwota srodkéw finansowych przeznaczonych na realizacje

zadan.
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ZADANIE 4: WZMACNIANIE WSPOLPRACY INSTYTUCJONALNEJ ORAZ
ROZWIJANIE PROFESJONALNYCH KOMPETENCJI W ZAKRESIE
PROFILAKTYKI UZALEZNIEN I WSPARCIA RODZIN

KIERUNKI 1. Wspieranie dziatalno$ci organizacji spotecznych
DZIALAN: zaangazowanych w profilaktyke i wzmacnianie rodzin,
w tym:

Wspieranie aktywnosci stowarzyszen abstynenckich,
trzezwosciowych, organizacji pozarzagdowych oraz grup
samopomocowych, ktore prowadza dziatania na rzecz osob i
rodzin zmagajacych si¢ z problemami uzaleznien lub
zagrozonych wystepowaniem trudnosci spotecznych.
Wspieranie projektow, wydarzen, kampanii 1 programow
edukacyjnych realizowanych przez organizacje spoteczne
dzialajace na rzecz zdrowia publicznego, integracji rodzin
oraz budowania postaw prozdrowotnych.
Wspottworzenie lokalnych inicjatyw spotecznych, ktorych
celem jest rozwijanie sSrodowiskowego systemu wsparcia
oraz wzmacnianie wie¢zi spotecznych.

2. Realizowanie szkolen specjalistycznych dla osob

zaangazowanych w system profilaktyki, w tym:

Organizowanie szkolen dla cztonkow Miejskiej Komisji
Rozwigzywania Problemow Alkoholowych oraz innych
specjalistow pracujgcych w obszarze profilaktyki, z zakresu
rozmow motywacyjnych, interwencji kryzysowej,
wspoOtpracy z osobg stosujaca przemoc oraz pracy z osobg
doznajaca przemocy.
Realizowanie dziatan doskonalacych kompetencje
pracownikow instytucji miejskich, w tym pracownikéw
oswiaty, pomocy spotecznej oraz stuzb, w zakresie
rozpoznawania zagrozen, reagowania na trudnosci i
prowadzenia dzialan wspierajacych.
Wprowadzenie programu ,,tajemniczy klient” w punktach

sprzedazy alkoholu jako narzedzia monitorowania
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przestrzegania przepisow dotyczacych sprzedazy alkoholu
osobom nieletnim oraz oceny odpowiedzialnych standardow
sprzedazy.
3. Wzmacnianie i koordynowanie wspotpracy
miedzyinstytucjonalnej, w tym:
Wzmacnianie wspotpracy pomiedzy instytucjami
dziatajagcymi w obszarze profilaktyki i wsparcia rodzin,
w tym Miejskim Osrodkiem Pomocy Spoltecznej,
placoéwkami o$wiatowymi, shuzbami mundurowymi,
organizacjami pozarzadowymi, instytucjami kultury
1 jednostkami ochrony zdrowia.
Prowadzenie regularnych spotkan, konsultacji, wymiany
informacji oraz wspdlne planowanie dziatan w celu
zwigkszenia skutecznosci podejmowanych interwencji
1 dziatan profilaktycznych.
WSKAZNIKI: liczba organizacji spotecznych objetych wspotpraca lub
wsparciem finansowym / pozafinansowym,
liczba wspolnie zrealizowanych projektow, wydarzen i
kampanii,
liczba uczestnikoéw dziatah realizowanych przez organizacje
spoleczne.
liczba zrealizowanych szkolen specjalistycznych rocznie,
liczba os6b przeszkolonych (cztonkowie komisji, pracownicy
instytucji, stuzby, pedagodzy itp.),
liczba kontroli przeprowadzonych w ramach programu
»tajemniczy klient”.
liczba spotkan i1 dziatah koordynacyjnych z partnerami
instytucjonalnymi,

liczba wspolnych inicjatyw prowadzonych przez rézne jednostki
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ROZDZIAL IX

FINANSOWANIE MIEJSKIEGO PROGRAMU PROFILAKTYKI I
ROZWIAZYWANIA PROBLEMOW ALKOHOLOWYCH ORAZ
PRZECIWDZIALANIA NARKOMANII NA LATA 2026-2029 DLA

TOMASZOWA MAZOWIECKIEGO

Zrodlem finansowania zadan zawartych w Miejskim Programie beda $rodki finansowe

budzetu Miasta stanowigce dochody z tytulu wydawania zezwolen na sprzedaz napojow

alkoholowych, wniesione przez podmioty gospodarcze zgodnie z art. 18> ustawy z dnia 26

pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi. Dochody te

stanowig dochdod gminy, ktory w calosci jest przeznaczany na realizacje programu.

Dodatkowym zrodiem finansowania moga by¢ srodki, pozyskiwane z tzw. ,,optat za malpki”

na przeciwdziatanie negatywnym skutkom spozywania alkoholu.

Tabela nr 1:

Plan wydatkow planowanych na realizacje Miejskiego Programu Profilaktyki

1 Rozwiazywania Problemow Alkoholowych oraz Przeciwdziatania Narkomanii na lata 2026-2029.

DZIAL | ROZDZIAL | WYSZCZEGOLNIENIE PLAN NA PLAN NA PLAN NA PLAN NA
2026 2027 2028 2029
WYDATKI 1.900.000,00 1.960.000,00 2.015.000,00 2.070.000,00
851 OCHRONA ZDROWIA
85153 Zwalczanie narkomanii 52.000,00 60.000,00 65.000,00 70.000,00
85154 Przeciwdziatanie 1.848.000,00 1.900.000,00 1.950.000,00 2.000.000,00
alkoholizmowi
ROZDZIAL X

ZADANIA MIEJSKIEJ KOMISJI ROZWIAZYWANIA PROBLEMOW
ALKOHOLOWYCH W TOMASZOWIE MAZOWIECKIM

1. Udzielanie pomocy osobom uzaleznionym i cztonkom ich rodzin w zakresie:

1)
2)
3)
4)

5)
6)

przyjmowanie wnioskdw o skierowanie na leczenie osoby uzaleznionej,
motywowanie 0sob uzaleznionych do podje¢cia leczenia odwykowego,

kierowanie do biegltych w przedmiocie orzekania o uzaleznieniu,

kierowanie spraw do sadu o wydanie orzeczenia o zastosowaniu wobec 0sOb
uzaleznionych obowigzku poddania si¢ leczeniu w zakladzie lecznictwa
odwykowego, udziat w sprawach sagdowych,

udzielanie wsparcia rodzinom 0s6b uzaleznionych,

podejmowanie dziatan zmierzajacych zapobieganiu przemocy w rodzinie,
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7) kierowanie osob uzaleznionych i doswiadczajacych przemocy oraz cztonkoéw ich
rodzin do specjalistow i instytucji $wiadczacych ustugi specjalistyczne.

2. Wydawanie opinii o zgodnosci lokalizacji punktu sprzedazy z uchwatami Rady Miejskiej
Tomaszowa Mazowieckiego poprzedzajacych wydawanie zezwolen na sprzedaz i podawanie
napojow alkoholowych.

3. Dokonywanie ogledzin punktow sprzedazy alkoholu celem wydania opinii poprzedzajacych
podjecie decyzji o wydaniu zezwolenia na sprzedaz napojow alkoholowych.

4. Przeprowadzanie kontroli przestrzegania zasad i warunkoéw korzystania z zezwolen na
sprzedaz i podawania napojow alkoholowych.

5. Prowadzenie dziatan edukacyjnych skierowanych do sprzedawcow napojoéw alkoholowych.

6. Podejmowanie dziatan wobec firm prowadzacych reklamg¢ napojoéw alkoholowych w sposob
niezgodny z przepisami.

7. Podejmowanie interwencji w przypadku stwierdzenia naruszenia przepisOw ustawy
dotyczacych zakazu sprzedazy i podawania napojow alkoholowych okre§lonym w ustawie
osobom 1 w okre$lonych sytuacjach.

8. Udziat w pracach Miejskiego Zespotu Interdyscyplinarnego ds. Przeciwdzialania Przemocy
Domowej i grupach diagnostyczno-pomocowych powotywanych zgodnie z ustawg z dnia 29
lipca 2005 roku o przeciwdziataniu przemocy w rodzinie.

9. Wszczynanie procedury ,,Niebieskiej Karty”.

10. Inicjowanie dzialan w zakresie realizacji zadan wlasnych gminy, zwigzanych z profilaktyka
1 rozwigzywaniem problemow alkoholowych 1 przemocy w rodzinie.

11. Wspoéldzialanie z organami samorzadu z instytucjami, organizacjami pozarzadowymi
1 osobami fizycznymi w rozwigzywaniu problemow uzaleznien i przemocy w rodzinie.

12. Organizowanie pomocy dzieciom ze §rodowisk zagrozonych marginalizacja, ze szczegdlnym
uwzglednieniem problemow alkoholowych.

13. Podejmowanie dziatan majacych na celu zwigkszanie dostepnosci pomocy terapeutycznej
1 rehabilitacyjnej dla 0sob uzaleznionych, wspotuzaleznionych w Tomaszowie Mazowieckim

- dokonywanie analizy potrzeb w tym zakresie.
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ROZDZIAL XI
ZASADY WYNAGRADZANIA CZEONKOW MIEJSKIEJ KOMISJI
ROZWIAZYWANIA PROBLEMOW ALKOHOLOWYCH W
TOMASZOWIE MAZOWIECKIM

1. Wynagrodzenia cztonkow Miejskiej Komisji Rozwigzywania Problemow Alkoholowych
oraz koszty zwigzane z siedzibg Komisji pokryte sg ze sSrodkow finansowych przeznaczonych
na realizacj¢ Miejskiego Programu.

2. Czlonek komisji otrzymuje wynagrodzenie za udziat:

1) w posiedzeniach plenarnych komisji;

2) w posiedzeniach Zespotu ds. orzekania i motywowania w sktadzie 2-4 osobowym;

3) w posiedzeniach Zespotu ds. kontroli punktow sprzedazy napojow alkoholowych oraz
w przeprowadzanych kontrolach przez ten zesp6t w sktadzie nie mniejszym niz 2 osoby;

4) w posiedzeniach Zespotu profilaktycznego;

5) w spotkaniach grup diagnostyczno-pomocowych Zespolu Interdyscyplinarnego
ds. Przeciwdziatania Przemocy Domowej;

6) udzial w szkoleniach, konferencjach z zakresu profilaktyki uzaleznien i rozwigzywaniu
probleméw uzaleznien oraz przeciwdzialaniu przemocy.

3. Wynagrodzenie przystuguje w formie ryczattu miesigcznego 1 wynosi dla:

1) przewodniczacego komisji — 40% najnizszego wynagrodzenia;

2) zastepcy przewodniczacego komisji — 35% najnizszego wynagrodzenia;
3) sekretarza komisji — 35% najnizszego wynagrodzenia;

4) cztonkoé6w komisji — 30% najnizszego wynagrodzenia;

4. Podstawa do wyplaty wynagrodzenia, o ktérym mowa w ust. 1, stanowi sporzadzone
zestawienie, protokoty 1 lista obecno$ci podpisana przez poszczegdlnych czionkdéw komisji
bioragcych udzial w jej pracach. Dokumenty sporzadzone, musza by¢ podpisane przez
przewodniczacego lub wiceprzewodniczacego komisji i przedtozone do Wydzialu Spraw
Spotecznych 1 Promocji Zdrowia w terminie do 10 dnia miesigca nastgpujacego po miesigcu
przepracowanym.

5. Warunkiem do wyptaty wynagrodzenia jest udziat w miesigcu kalendarzowym, przynajmnie;j
5 posiedzeniach i spotkaniach, o ktéorych mowa w pkt. 2.

6. Wynagrodzenie w danym miesigcu za nieobecno$¢ na posiedzeniach komisji jest

pomniejszane wprost proporcjonalne do liczby, o ktérej mowa w pkt. 5.
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7. Wyplata wynagrodzenia dokonywana bedzie przelewem na wskazane przez cztonka komisji
konto w terminie do 10 dni po prawidlowym ztozeniu dokumentow, o ktorych mowa w pkt. 4.

8. Czlonkowie Komisji mogg uzyska¢ dodatkowe wynagrodzenie za udzial w wyjazdowym
szkoleniu, konferencji lub innym posiedzeniu wyjazdowym, ktore dotyczy podniesienia
kwalifikacji cztonkow komisji. Wynagrodzenie to wypacane jest w formie ryczattowej w wys.
50 zi. Rozliczenie kosztow podroézy Komisji zwigzanych z wyjazdem bedzie wymagato
przediozenia o$wiadczenia o odbytym wyjezdzie (dzien przejazdu, cel wyjazdu)
potwierdzone przez przewodniczacego lub zastepcee.

9. Okresem rozliczeniowym jest jeden miesigc kalendarzowy.

ROZDZIAL XII
WDRAZANIE MIEJSKIEGO PROGRAMU PROFILAKTYKI I
ROZWIAZYWANIA PROBLEMOW ALKOHOLOWYCH ORAZ
PRZECIWDZIALANIA NARKOMANII NA LATA 2026-2029 DLA
TOMASZOWA MAZOWIECKIEGO

Wdrazanie Programu ma charakter interdyscyplinarny i opiera si¢ na $cistej wspoipracy
roznych specjalistow oraz instytucji. W jego realizacj¢ zaangazowani sg m.in.: cztonkowie
Miejskiej Komisji Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych, psycholodzy, terapeuci
uzaleznien, realizatorzy programow profilaktycznych, pedagodzy szkolni, wychowawcy,
pracownicy socjalni, kuratorzy sagdowi oraz funkcjonariusze policji. Wspolne, skoordynowane
dziatania tych podmiotow maja na celu kompleksowe wsparcie mieszkancoéw gminy w zakresie
profilaktyki uzaleznien, wczesnej interwencji, edukacji oraz dziatan naprawczych.

Prezydent odpowiada za prawidtowe zarzadzanie srodkami finansowymi przeznaczonymi
na realizacj¢ Programu, w tym za decyzje dotyczace podziatu budzetu, wydatkowania funduszy
oraz alokacji zasobow zgodnie z aktualnymi potrzebami lokalnej spotecznos$ci 1 priorytetami
Programu. Kazdego roku sporzadza szczegdlowe sprawozdanie z realizacji, obejmujace opis
podjetych dziatan, oceng ich efektywnosci oraz wskazanie obszaréw wymagajacych wzmocnienia.
Sprawozdanie to przedktadane jest Radzie Miejskiej najpdzniej do 30 czerwca roku nastgpujacego
po roku sprawozdawczym. Ponadto, zgodnie z wytycznymi Krajowego Centrum Przeciwdziatania
Uzaleznieniom, do 15 kwietnia Prezydent przekazuje tej instytucji zbiorcza informacj¢ dotyczaca

realizacji zadan, opracowang w oparciu o ankiete KCPU.
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ROZDZIAL XIIT
MONITORING I EWALUACJA MIEJSKIEGO PROGRAMU
PROFILAKTYKI I ROZWIAZYWANIA PROBLEMOW
ALKOHOLOWYCH ORAZ PRZECIWDZIALANIA NARKOMANII NA
LATA 2026-2029 DLA TOMASZOWA MAZOWIECKIEGO

Zgodnie z Rekomendacjami Krajowego Centrum Przeciwdzialania Uzaleznieniom (KCPU),
monitoring 1 ewaluacja Miejskiego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Problemow
Alkoholowych oraz Przeciwdziatania Narkomanii stanowig kluczowe mechanizmy zapewniajace
jego skutecznos$c, ciggltos¢ oraz dostosowanie do zmieniajgcych sie potrzeb spotecznosci lokalne;.

Ponizej przedstawiono zasady i procedury ich wdrazania.

13.1. Cel monitoringu i ewaluacji

Monitoring ma na celu biezace Sledzenie postepoéw w realizacji dziatan Programu,
zapewnienie terminowosci, jako$ci 1 adekwatno$ci prowadzonych przedsigwzi¢é oraz wczesne
wykrywanie obszaréw wymagajacych korekty.

Ewaluacja natomiast pozwala na ocen¢ efektywnosci i wptywu dziatan — zar6wno pod
wzgledem osiggnigcia zaplanowanych rezultatow, jak 1 w kontek§cie zmian zachowan,
swiadomosci 1 sytuacji rodzinnej lub srodowiskowej uczestnikow. Zgodnie z rekomendacjami
KCPU, programy profilaktyczne powinny by¢ poddawane systematycznemu monitorowaniu

1 ewaluacji, by mozliwe bylo wprowadzanie usprawnien.

13.2. Zakres monitoringu
Monitoring obejmuje:

o zbieranie danych statystycznych dotyczacych skali zjawisk uzaleznien, przemocy domowe;j
oraz innych problemow spotecznych objetych programem,;

o analiz¢ dostepnych form wsparcia — liczby punktow konsultacyjnych, grup wsparcia,
dostepnosci terapii — co umozliwia kierowanie do odpowiednich ustug oraz identyfikacje luk
W systemie;

e wymiang informacji pomiedzy instytucjami realizujgcymi program (samorzad, szkoty, pomoc
spoteczna, sluzby zdrowia, organizacje pozarzadowe), co sprzyja koordynacji dzialan
1 reagowaniu na nowe problemy;

o gromadzenie raportdéw 1 sprawozdan z realizacji dzialan, w tym informacji o liczbie

zrealizowanych dziatan, uczestnikach, materiatach edukacyjnych i wynikach pracy;
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kontrol¢ realizacji powierzonych zadan — sprawdzanie zgodnosci z planem, prawidlowosci

wykorzystania §rodkéw oraz jako$ci $wiadczonych ushug.

13.3. Procedury ewaluacji
Ewaluacja programu bedzie prowadzona wedtug nastepujacych etapow:

1. Metoda i plan badania — ustalenie wskaznikéw procesu, rezultatéw i oddzialywania (np.
zmiana postaw wobec alkoholu, liczba skierowan do leczenia), okres§lenie grup badawczych,
czestotliwosci  pomiar6w  oraz  sposobu  zbierania danych (ilosciowo-jako$ciowo).
Rekomendacje KCPU podkreslajg konieczno$¢ prowadzenia ewaluacji programow, w tym
badan rozpowszechnienia uzywania substancji psychoaktywnych oraz jakos$ciowej analizy
dziatan.

2. Realizacja badania — zbieranie danych, analiza dokumentacji, ankiet, wywiaddéw, obserwacji;
weryfikacja realizacji planu programu (czy dziatania sg zgodne z zalozeniami).

3. Raportowanie i wnioski — przygotowanie raportu ewaluacyjnego zawierajgcego opis dziatan,
wyniki pomiaréw, interpretacj¢ danych oraz rekomendacje zmian lub kontynuacji dziatan.
Zgodnie z dokumentem KCPU, wyniki nie mogg ograniczac si¢ jedynie do poziomu satysfakcji
uczestnikow, lecz powinny wskazywac na rzeczywiste efekty i wnioski dla przysztosci.

4. Wdrazanie korekt — na podstawie raportu ewaluacyjnego podejmowane sg decyzje
o modyfikacji programu, dostosowaniu dziatan, zasobéw lub harmonograméw, tak by program

pozostawat skuteczny 1 adekwatny do lokalnych warunkow.

13.4. System wskaznikow i raportowania

W ramach Programu ustala si¢ zestaw wskaznikow procesu (np. liczba warsztatow, liczba
interwencji, liczba uczestnikow), wskaznikow rezultatow (np. zmiana wiedzy, zmiana postaw),
oraz wskaznikoéw oddziatywania (np. spadek liczby osob uzaleznionych, mniejsze zgloszenia
przemocy domowej).

Monitoring 1 ewaluacja Programu realizowane s3 w sposéb systematyczny,
z uwzglednieniem biezacych potrzeb i mozliwosci organizacyjnych. W miare potrzeb, nie
rzadziej niz raz w roku, opracowywany jest raport roczny zawierajacy analize dziatan, dane
porownawcze oraz rekomendacje na kolejny okres realizacji. Co kilka lat mozliwe jest
przeprowadzenie poglebionej ewaluacji zewnetrznej, ktorej celem jest ocena skuteczno$ci

1 adekwatnosci podejmowanych dziatan.
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13.5. Zasady jakosci i transparentnosci

Program monitoringu 1 ewaluacji kieruje si¢ zasadami: rzetelnosci, systematycznosci,
uzywania odpowiednich metod pomiaru, transparentnosci wynikéw (publikacja raportu dla
spolecznosci lokalnej) oraz ciaglego doskonalenia. Rekomendacje KCPU podkreslaja takze
konieczno$¢ prowadzenia dokumentacji i stosowania superwizji tam, gdzie prowadzona jest praca
z dzie¢mi i rodzinami z problemem uzaleznien.

Dzigki przyjeciu powyzszego systemu monitoringu i ewaluacji Miejskiego Programu
Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych oraz Przeciwdziatania Narkomanii staje
si¢ narzgdziem dynamicznym, reagujacym na zmieniajace si¢ warunki, potrzebe korekty dziatan i

zapewniajacym najwyzsza jakos¢ wsparcia mieszkancom.
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