Elektronicznie podpisany przez:
Barbara Reda
dnia 15 grudnia 2025 r.

UCHWALA NR XXIV.191.2025
RADY MIASTA MINSK MAZOWIECKI

z dnia 15 grudnia 2025 r.

w sprawie uchwalenia Miejskiego Programu Profilaktyki i
Rozwigzywania Problemoéw Alkoholowych oraz Przeciwdziatania
Narkomanii Miasta Minsk Mazowiecki na lata 2026-2029

Na podstawie art. 4t ust. 1, 2, 2a i 5 ustawy z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o
wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmmowi (Dz. U. z 2023 r.
poz. 2151) oraz art. 10 ust. 1-2b ustawy z dnia 29 lipca 2005 r. o
przeciwdziataniu narkomanii (Dz. U. z 2023 r. poz. 1939) w zwigzku z art. 18
ust. 2 pkt. 15 ustawy z dnia 8 marca 1990 r. o0 samorzadzie gminnym (Dz. U. z
2025 r. poz. 1153)- uchwala sie, co nastepuje:

8§ 1. Uchwala sie Miejski Program Profilaktyki i Rozwigzywania Problemoéw
Alkoholowych oraz Przeciwdziatania Narkomanii Miasta Minsk Mazowiecki na lata
2026-2029 w brzmieniu ustalonym w zataczniku do uchwaty.

§ 2. Wykonanie uchwaty powierza sie Burmistrzowi Miasta Minsk Mazowiecki.

8§ 3. Uchwata wchodzi w zycie z dniem 1 stycznia 2026 r.

Przewodniczgca Rady
Miasta

mgr Barbara Reda
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Zatgcznik do uchwaty Nr XXIV.191.2025
Rady Miasta Minsk Mazowiecki
z dnia 15 grudnia 2025 r.

Miejski Program Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw
Alkoholowych oraz Przeciwdziatania Narkomanii Miasta
Minsk Mazowiecki na lata 2026 — 2029

Minisk Mazowiecki, 2025 .
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1. Stownik poje¢ i wykaz skrotéw?

1.1. Stownik pojec

1) FASD — (Fetal Alcohol Spectrum Disorder) spektrum ptodowych zaburzen alkoholowych,
rozumie sie przez to zaburzenia neurorozwojowe powstate w wyniku prenatalnej
ekspozycji na alkohol. Uszkodzeniom osrodkowego uktadu nerwowego (OUN) mogg
towarzyszy¢ uszkodzenia innych organdéw wewnetrznych, m.in. serca, uktadu kostnego,
uktadu moczowego, stuchu, wzroku;

2) FAS — ptodowy zespdt alkoholowy (w klasyfikacji ICD-10 oznaczony kodem Q86.0);

3) leczenie uzaleiznien — dziatania stuzgce redukcji objawdw i przyczyn zaburzen
psychicznych i zaburzen zachowania wynikajacych z uzywania alkoholu, srodkéw
odurzajgcych, substancji psychotropowych, srodkéw zastepczych i NSP lub zwigzanych
z uzaleznieniem behawioralnym; przyktadami dziatan leczniczych w tym zakresie s3:
programy psychoterapii uzaleznienia, farmakologiczne wspieranie psychoterapii, leczenie
alkoholowych zespotéw abstynencyjnych, programy substytucyjnego leczenia
uzaleznienia od opioiddow;

4) opioidy — nazywane takze opiatami, to duza grupa lekow przeciwbdélowych stosowanych
w anestezjologii, medycynie paliatywnej i wielu innych specjalizacjach;

5) promocja zdrowia psychicznego — wszelkie dziatania majgce na celu polepszenie jakosci
zycia i dobrostanu psychicznego catej populacji, w tym réwniez oséb z problemami
zdrowia psychicznego i ich opiekunéw (rodzin, przyjaciét, bliskich). Cele te mozna
zrealizowac poprzez opracowanie i wprowadzenie w zycie skutecznych planéw dziatan
(programow) promujacych zdrowie psychiczne?;

6) profilaktyka uzaleznien — dziatania stuzgce ochronie zdrowia psychicznego zmierzajgce
do zapobiegania problemom zwigzanym z uzywaniem substancji psychoaktywnych lub
uzaleznieniami behawioralnymi;

7) profilaktyka selektywna — dziatania kierowane sg do grup zwiekszonego ryzyka (oséb
narazonych na dziatanie powaznych czynnikéw ryzyka), tj.: dzieci oséb uzaleznionych od
substancji psychoaktywnych, dzieci przysposobione, uczniowie z problemami szkolnymi,
mitosnicy ,,szalonych” imprez itp.; gtdwne dziatania polegajg na dostarczaniu informacji
i uczeniu najwazniejszych umiejetnosci zyciowych, uwzgledniajgc specyfike problemdéw
jednostki lub grupy; dla dzieci i mtodziezy znajdujgcych sie w grupie podwyzszonego
ryzyka organizowane sg indywidualne lub grupowe dziatania profilaktyczne (np. terapia
pedagogiczna, treningi umiejetnosci spotecznych, socjoterapia)?;

1 Cze$é definicji za: Wojewddzki Program Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych oraz
Przeciwdziatania Narkomanii Wojewdédztwa Mazowieckiego na lata 2026-2030,
https://mazovia.pl/pl/bip/zalatw-sprawe/konsultacje-spoleczne/konsultacje-spoleczne-projektu-
wojewodzkiego-programu-profilaktyki-i-rozwiazywania-problemow-alkoholowych-oraz-
przeciwdzialania-narkomanii-wojewodztwa-mazowieckiego-na-lata-20262030.html, dostep:

13 listopada 2025 r.

2 https://programyrekomendowane.pl/profilaktyka/strategie/ , dostep: 14 listopada 2025 r.

3 ibidem
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8) profilaktyka uniwersalna — dziatania kierowane sg do catej populacji, bez wzgledu na
stopien ryzyka wystgpienia zachowan problemowych lub zaburzen psychicznych i dotycza
zagrozen znanych, rozpowszechnionych w znacznym stopniu — np. przemocy czy uzywania
substancji psychoaktywnych; ich celem jest przeciwdziatanie pierwszym probom
podejmowania zachowan ryzykownych, wzmacnianie czynnikédw chronigcych i redukcja
czynnikdw ryzyka, ograniczanie inicjacji w zakresie roznych zachowan ryzykownych oraz
zapobieganie nowym przypadkom; na tym poziomie wykorzystywana jest ogélna wiedza
na temat zachowan ryzykownych, czynnikéw ryzyka i chronigcych, danych
epidemiologicznych (gtdéwnie wynikdw badan naukowych dotyczacych miedzy innymi
uzywania substancji psychoaktywnych, informacji o wieku inicjacji itp.)%;

9) profilaktyka wskazujgca — dziatania kierowane sg do jednostek, ktérych zachowania
zaczynajg by¢ wysoce ryzykowne (np. nastolatki upijajace sie w weekendy) i mamy
sygnaty, ze pojawiajg sie juz powazne problemy zwigzane z ich zachowaniem (np. ktopoty
z policja, w domu itp.); gtéwne dziatania to indywidualna diagnoza przyczyn oraz
interwencja; dziatania te wymagajg specjalistycznego przygotowania, dlatego na tym
poziomie, w ,,profilaktyke” czesciej angazujg sie rdzne instytucje zewnetrzne,
przygotowane do prowadzenia pomocy psychologicznej lub medycznej®;

10) ryzykowne spozywanie alkoholu — picie nadmiernych ilosci alkoholu (jednorazowo
i w okreslonym przedziale czasu) niepociggajace za sobg aktualnie negatywnych
konsekwencji, przy czym mozna oczekiwac, ze konsekwencje te pojawig sie, o ile obecny
model picia alkoholu nie zostanie zmieniony;

11) programy rekomendowane — rekomendowane programy profilaktyczne o naukowych
podstawach lub o potwierdzonej skutecznosci, dostepne na stronie
programyrekomendowane.pl, prowadzonej w ramach systemu oceny jakosci programow
profilaktycznych i promocji zdrowia psychicznego, opracowanego i wdrazanego przez
Krajowe Centrum Przeciwdziatania Uzaleznieniom we wspdtpracy z Osrodkiem Rozwoju
Edukacji oraz Instytutem Psychiatrii i Neurologii;

12) redukcja szkdd — system okreslonych dziatan wielodyscyplinarnych, majgcych na celu
zmniejszenie lub wyeliminowanie skutkéw zdrowotnych przyjmowania substancji
psychoaktywnych; jest to strategia ukierunkowana na to, aby skutki uzywania tych
substancji byty tak bezpieczne, jak tylko jest to sytuacyjnie mozliwe; obejmuje ona
dostarczanie informacji, edukacji, umiejetnosci oraz modyfikowanie postaw, skutkiem
ktérych zminimalizowane zostang negatywne konsekwencje uzywania srodkéw
odurzajgcych tak dla samych uzytkownikow, jak dla spoteczenstwa i dla kultury;

13) SWOT - technika stuzgca do porzadkowania i analizy informacji; nazwa jest skrétem od
angielskich stéw okreslajgcych cztery elementy sktadowe analizy (Strengths — silne strony,
Weaknesses — stabe strony, Opportunities — szanse, okazje i Threats — zagrozenia;

4 ibidem
> ibidem
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14) szkodliwe picie alkoholu — wzorzec picia, ktéry juz powoduje szkody zdrowotne, fizyczne
badz psychiczne, ale réwniez szkody psychologiczne i spoteczne, przy czym nie wystepuje
uzaleznienie od alkoholu;

15) szkodliwe uzywanie alkoholu — wzorzec spozywania, ktory juz powoduje szkody
zdrowotne, fizyczne badz psychiczne, ale réwniez psychologiczne i spoteczne, przy czym
nie wystepuje uzaleznienie od alkoholu; aby rozpozna¢ szkodliwe uzywanie alkoholu,
opisany wzorzec spozywania powinien utrzymywac sie przez co najmniej miesigc lub
wystepowad w sposéb powtarzajacy sie w ciggu 12 miesiecy; robocza definicja Swiatowe;j
Organizacji Zdrowia okres$la uzywanie szkodliwe w nastepujgcy sposéb: uzywanie
szkodliwe to regularne srednie spozywanie alkoholu w ilosci ponad 40 g czystego alkoholu
dziennie przez kobiete i ponad 60 g dziennie przez mezczyzne, przy jednoczesnym
tgcznym spozyciu 210 g lub wiecej w tygodniu przez kobiety i 350 g i wiecej w tygodniu
przez mezczyzn; jako uzywanie szkodliwe okreslane jest tez spozywanie kazdej ilosci
alkoholu przez: kobiety w cigzy, matki karmigce, chorych przewlekle, osoby przyjmujace
leki, osoby starsze;

16) uzaleznienie od substancji psychoaktywnych — kompleks zjawisk fizjologicznych,
behawioralnych, poznawczych i spotecznych, wsréd ktérych uzywanie substancji
psychoaktywnej (takiej jak alkohol, $Srodki odurzajgce, substancje psychotropowe, srodki
zastepcze, NSP, tytorl) dominuje nad innymi zachowaniami, ktére miaty poprzednio dla
pacjenta wiekszg wartos$¢; gtdwnymi objawami uzaleznienia sg gtéd substancji (przymus,
silne pragnienie), utrata kontroli nad ich uzywaniem;

17) uzaleznienie behawioralne — zaburzenia zachowania o charakterze natogowym,
niezwigzane z przyjmowaniem substancji psychoaktywnych, ktére wigzg sie z
odczuwaniem przymusu i brakiem kontroli nad wykonywaniem okreslonej czynnosci oraz
kontynuowaniem jej mimo negatywnych konsekwencji dla jednostki oraz dla jej
otoczenia; do tego typu zaburzen zachowania zalicza sie przede wszystkim: uzaleznienie
od hazardu, od komputera i internetu, od pracy, seksu, pornografii i zakupow.

1.2. Wykaz skrotéw

KCPU G-1 — roczne sprawozdanie z dziatalnosci samorzgddéw lokalnych w zakresie profilaktyki
i rozwigzywania problemdw uzaleznien

ESPAD — European School Survey Project on Alcohol and Drugs — Europejski program
badan ankietowych w szkotach — uzywanie alkoholu i narkotykéw przez mtodziez szkolng

FAS — (Fetal Alcohol Syndrome) — ptodowy zespét alkoholowy

FASD — (Fetal Alcohol Spectrum Disorder) — spektrum ptodowych zaburzen
alkoholowych

ICD-10 — Miedzynarodowa Statystyczna Klasyfikacja Chordb i Problemow
Zdrowotnych — 10

IPiN — Instytutu Psychiatrii i Neurologii w Warszawie

KCPU — Krajowe Centrum Przeciwdziatania Uzaleznieniom
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KIS — klub integracji spotecznej

MCP — Minskie Centrum Profilaktyki

MKRPA — miejska komisja rozwigzywania problemoéw alkoholowych
MOPS — Miejski Osrodek Pomocy Spotfecznej

NFZ — Narodowy Fundusz Zdrowia

NGO - organizacje pozarzgdowe oraz podmioty, o ktérych mowa w art. 3 ust. 3
ustawy z dnia 24 kwietnia 2003 r. o dziatalnosci pozytku publicznego i o wolontariacie

NPZ — Narodowy Program Zdrowia na lata 2021-2025
NSP — nowe substancje psychoaktywne, tzw. ,, dopalacze”
UE — Unia Europejska

WHO - Swiatowa Organizacja Zdrowia

2. Wprowadzenie

Miejski Program Profilaktyki i Rozwigzywania Problemoéw Alkoholowych oraz Przeciwdziatania
Narkomanii Miasta Minsk Mazowiecki na lata 2026-2029 wynika z obowigzkéw natozonych
na jednostki samorzadu terytorialnego ustawg z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu
w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi okreslone w art. 4! ust. 2 i 2a. Program
przewiduje realizacje dziatan wynikajacych z kierunkéw zawartych w ustawie o wychowaniu
w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi, jak i w ustawie o przeciwdziataniu narkomanii
i kontynuuje realizacje celdw i dziatan okreslonych w Miejskim Programie Profilaktyki

i Rozwigzywania Problemdéw Alkoholowych oraz Przeciwdziatania Narkomanii Miasta Minsk
Mazowiecki na lata 2022-2025. W efekcie stanowi podstawe prowadzenia dziatan z zakresu
profilaktyki, przeciwdziatania uzaleznieniom, integracji spotecznej oséb uzaleznionych jako
zadan wtasnych gminy.

Program nawigzuje do celdw operacyjnych Narodowego Programu Zdrowia na lata 2021-
2025, w szczegdlnosci zaktada prowadzenie dziatan w obszarze zintegrowanego
przeciwdziatania uzaleznieniom: od alkoholu, narkotykéw oraz od zachowan.

Program Profilaktyki i Rozwigzywania Problemoéw Alkoholowych oraz Przeciwdziatania
Narkomanii Miasta Minsk Mazowiecki na lata 2026—2029 w swoich zatozeniach uwzglednia
zapisy nastepujgcych dokumentéw:

1) Narodowego Programu Zdrowia na lata 2021-2025;

2) Wojewoddzkiego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych oraz

Przeciwdziatania Narkomanii Wojewddztwa Mazowieckiego na lata 2026-2030;
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3) rekomendacji do realizacji i finansowania gminnych programéw profilaktyki
i rozwigzywania problemdéw alkoholowych oraz przeciwdziatania narkomanii na 2025 r.

opracowanych przez Krajowe Centrum Przeciwdziatania Uzaleznieniom (KCPU)®.

Przy tworzeniu Programu przyjeto zatozenie, ze program wieloletni powinien zawierac zapisy
pozwalajgce na realizacje zadan w sposdb elastyczny i pozwalajgcy na dostosowanie dziatan
do aktualnej sytuacji zewnetrznej. Takie podejscie wyptywa z doswiadczen realizacji
poprzedniej edycji Programu, w czasie ktdrej realizatorzy musieli mierzy¢ sie konsekwencjami
ptynacymi z pandemii koronawirusa COVID-19 w latach 2020-2022, a nastepnie
petnoskalowej wojny w Ukrainie.

Gtéwnym celem Programu jest ograniczenie zdrowotnych i spotecznych skutkdw, w tym
zjawiska przemocy domowej, ponoszonych przez mieszkancéw i mieszkanki Miasta Minsk
Mazowiecki, ktére wynikajg z uzywania substancji psychoaktywnych, w tym alkoholu,
zaburzen zachowania zwigzanych z uzaleznieniem od czynnosci oraz zachowan ryzykownych
podejmowanych w szczegdlnosci przez dzieci i mtodziez. Cel bedzie osiggany przez
prowadzenie dziatan profilaktycznych, udzielanie wsparcia osobom z uzaleznieniem,
doswiadczajgcym jego skutkdw w rodzinach oraz osobom zagrozonym uzaleznieniami.

Wazny element Programu stanowig dziatania edukacyjne:

e promujace zdrowy, trzezwy i bezpieczny, wolny od przemocy styl zycia;

e rozwijajgce konstruktywne zainteresowania, wzmacniajgce i motywujgce do wiekszej
aktywnosci w zyciu spotecznym, szczegdlnie wérdd dzieci i mtodziezy;

e upowszechniajgce informacje o mozliwosciach i formach udzielania pomocy osobom
i rodzinom dotknietym problemem uzaleznien.

Towarzyszyé temu bedzie wzmacnianie wiedzy, umiejetnosci i dobrostan psychicznego oséb
prowadzacych specjalistyczne i profesjonalne dziatania w systemie przeciwdziatania
uzaleznieniom i przemocy domowej w miescie Minsk Mazowiecki oraz prowadzenie
monitoringu realizacji Programu i gromadzenie wiedzy na temat zjawiska uzaleznien.

Program zostat opracowany we wspotpracy z przedstawicielami podmiotow aktywnych

w zakresie przeciwdziatania uzaleznieniom oraz przemocy domowej: Punktu Informacyjno-

Konsultacyjnego, Miejskiej Komisji Rozwigzywania Problemoéw Alkoholowych, Miejskiego

Osrodka Pomocy Spotecznej, Zespotu Interdyscyplinarnego. Gtéwne obszary problemowe

zostaty zdefiniowane na podstawie:

1) raportu z badan w ramach Europejskiego Programu Badan Ankietowych
przeprowadzonego w 2024 roku szkotach, pn. ,, European School Survey Project on
Alcohol and Drugs”(ESPAD), edycja polska: Janusz Sierostawski, Urszula Sierostawska,
Uzywanie alkoholu i narkotykdéw przez mtodziez szkolng. Raport z ogélnopolskich badan
ankietowych zrealizowanych w 2024 roku, ESPAD oraz edycji tego badania dla

wojewddztwa mazowieckiego: Janusz Sierostawski, Urszula Sierostawska, Uzywanie

® Por. https://kcpu.gov.pl/wp-content/uploads/2024/12/Rekomendacje 2025.pdf , dostep:
28 pazdziernika 2025 .
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2)

3)

4)
5)

6)

7)
8)

9)

alkoholu i narkotykéw przez mtodziez szkolng. Raport z badan ankietowych
zrealizowanych w wojewddztwie mazowieckim w 2024;

danych przekazywanych przez Miasto Minisk Mazowiecki do KCPU w ramach corocznych
sprawozdan KCPU-G1;

corocznych sprawozdan i danych statystycznych odnoszacych sie do realizacji zadan

w ramach Miejskiego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych
oraz Przeciwdziatania Narkomanii Miasta Minsk Mazowiecki;

danych z oceny zasobéw pomocy spotecznej w miescie Minsk Mazowiecki;

danych statystycznych zawartych w Diagnozie zjawiska przemocy domowej w miescie
Minsk Mazowiecki w roku 2023 sporzgdzonej przez Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej
oraz w sprawozdaniach z realizacji Dziatan Zespotu Interdyscyplinarnego i grup
diagnostyczno-pomocowych (a przed rokiem 2022 grup roboczych;

diagnozy uzaleznien i innych zagrozen spotecznych oraz aktywnosci i potrzeb mtodziezy
na terenie miasta Miisk Mazowiecki, raport z prac terenowych z 2022 roku;

opracowan WHO: Global alcohol action plan 2022-2030;

raportu z badan: Oszacowanie rozpowszechnienia oraz identyfikacja czynnikéw ryzyka

i czynnikdw chronigcych hazardu i innych uzaleznierh behawioralnych — edycja 2023-2024,
Fundacja CBOS dla KCPU z 2024 roku;

diagnozy zrealizowanej dla potrzeb Wojewddzkiego Programu Profilaktyki

i Rozwigzywania Problemdéw Alkoholowych oraz Przeciwdziatania Narkomanii

Wojewddztwa Mazowieckiego na lata 2026-2030.

Zapisy Programu uwzgledniajg wskazéwki i rekomendacje KCPU dla samorzaddw gminnych
w zakresie opracowywania gminnych programéw profilaktyki i rozwigzywania probleméw
alkoholowych oraz przeciwdziatania narkomanii.

3.

Podstawy prawne Programu

Dziatania ujete w ramach Programu realizowane bedga z uwzglednieniem przepiséw
zawartych w:

1)

2)
3)

4)

5)

ustawie z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu
alkoholizmowi (Dz. U. 22023 r. poz. 2151);

ustawie z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu narkomanii (Dz. U. z 2023 r. poz. 1939);
ustawie z dnia 8 marca 1990 r. o samorzadzie gminnym (Dz. U. z 2025 r. poz. 1153 z pdzn.
zm.);

ustawie z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy spotecznej (Dz. U. z 2025 . poz. 1214, z pdin.
zm.);

ustawie z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu przemocy domowej (Dz. U. z 2024 r.
poz. 1673);
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6) ustawie z dnia 24 kwietnia 2003 r. o dziatalnosci pozytku publicznego i o wolontariacie
(Dz. U.z2025r. poz. 1338);

7) ustawie z dnia 11 wrzes$nia 2019 r. Prawo zaméwien publicznych (Dz. U. z 2024 r. poz.
1320 z pdzn. zm);

8) ustawie z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych (Dz. U. z 2025 r. poz. 1483);

9) ustawie z dnia 11 wrzes$nia 2015 r. o zdrowiu publicznym (Dz. U. z 2024 r. poz. 1670 z
pdzin. zm.);

10) rozporzadzeniu Rady Ministrow z dnia 30 marca 2021 r. w sprawie Narodowego
Programu Zdrowia na lata 2021-2025 (Dz. U. poz. 642).

4. Diagnoza (na podstawie dostepnych danych)
4.1. Wstep

Diagnoza zjawiska uzaleznienia musi uwzgledniac szereg czynnikdw, ktére rdznicujg

poszczegdlne istotne dla jego powstawania i skali czynniki i uwarunkowania.

e Alkohol jest legalnie dostepng substancjg psychoaktywng, mozliwy jest jego zakup
i reklama. W efekcie jest zjawiskiem dobrze opisanym, a oficjalne statystyki,

w szczegolnosci o skali sprzedazy i sieci dystrybucji oparte sg na rzetelnych

i wiarygodnych Zrédtach. Rdwniez badania spoteczne prowadzone wsrdd oséb
konsumujacych alkohol sg w mniejszym stopniu obcigzone mozliwymi znieksztatceniami
wynikajgcymi np. z dziatania zmiennej aprobaty spotecznej.

e Narkotyki sg nielegalnymi substancjami psychoaktywnymi, co znacznie utrudnia
diagnozowanie sposobdéw i skali ich uzywania, a dane w tym zakresie obcigzone sg
réznymi znieksztatceniami i btedami. Dostepne badania naukowe obejmujg przede
wszystkim (nie w petni wiarygodne) deklaracje uzytkownikéw oraz informacje
pozyskiwane przez instytucje pomocowe i lecznicze. Nie jest natomiast mozliwa
wiarygodna weryfikacja tego rodzaju danych.

e Uzaleznienia behawioralne sg zjawiskiem powszechnym, wewnetrznie zréznicowanym
i diagnozowanym relatywnie od niedawna. Jeszcze kilka lat temu obszar ten nie byt objety
dziataniami wtadz samorzadowych, przepisy nie pozwalaty bowiem gminom finansowac
zadan w tym obszarze, co powoduje tez znaczace braki w dostepnych danych na ten
temat.

e Rosnie zjawisko krzyzowego uzywania wielu substancji, wspotwystepowania réznych
rodzajow uzaleznien u tych samych oséb. Prowadzi to do naktadania sie na siebie
i wzajemne wptywanie zagrozen i uzaleznien od substancji i czynnikdw legalnych
i nielegalnych, a tym samym dodatkowo utrudnia monitorowanie i diagnozowanie ich

zdrowotnego i spotecznego oddziatywania.
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Prowadzenie dziatan profilaktycznych w obszarze uzaleznien staje sie w efekcie coraz bardziej
skomplikowane, konieczne jest uznanie i stosowanie w praktyce zasady, ze u zrédet réznych
uzaleznien lezg czesto te same przyczyny i okolicznosci, a czynniki chronigce oraz czynniki
ryzyka powstania uzaleznien sg wspolne dla réznych rodzajéw uzaleznien, zaréwno
substancjalnych, jak behawioralnych. Oznacza to konieczno$é budowania systemu profilaktyki
opartego na wzmacnianiu czynnikdw chronigcych i ostabianiu czynnikéw ryzyka, nawet, gdy
nie sposob zdefiniowa¢, jakiemu typowi uzaleznienia w ten sposéb sie zapobiega.

Zgodnie z klasyfikacjg KCPU do czynnikdéw chronigcych zalicza sie:

e ,pozytywne relacje z istotnymi osobami z najblizszego otoczenia, w tym z rodzicami lub
opiekunami oraz z réwiesnikami i innymi waznymi osobami (np. posiadanie naturalnego
mentora), kontrola rodzicielska, ale i zaangazowanie w zycie dziecka, ciepto, silne wiezi
rodzinne, jasne zasady i standardy zachowania, poczucie zaufania i wsparcia,

e cechy i wiasnosci indywidualne mtodego cztowieka (np. towarzyskie usposobienie
i zrbwnowazony temperament), pozytywny obraz siebie (samoocena), kompetencje
psychospoteczne,

e jakosc szkolnictwa (np. pozytywny klimat szkoty, wysoka jakos$¢ nauczania),

e zasoby pozarodzinnego otoczenia spotecznego i miejsca zamieszkania (wsparcie
wspolnoty religijnej, zorganizowane zajecia pozaszkolne, bezpieczne sgsiedztwo, dostep

do pomocy itd.).”
Natomiast czynniki ryzyka to:

e ,brak wsparcia ze strony rodzicéw i konflikty w rodzinie;
e silna potrzeba mocnych wrazen;

e impulsywnosc i sktonnos¢ do ryzyka;

e niska samoocena;

e niepowodzenia w nauce szkolnej;

e staba wiez ze szkotg;

e deficyty w umiejetnosciach radzenia sobie ze stresem lub trudnymi emocjami.”’

4.2. Rynek napojow alkoholowych w miescie Minsk Mazowiecki

Wartosc¢ sprzedazy alkoholu w miescie Minsk Mazowiecki w ostatnich latach (2023 i 2024)
byta stabilna i wynosi okofo 66 milionéw 260 tysiecy ztotych. taczna liczba punktéw
sprzedazy alkoholu réwniez jest stabilna i wynosi 140 (w 2024 roku liczba punktow
prowadzacych sprzedaz alkoholu na wynos zmniejszyta sie z 98 placéwek do 94, w tym
samym czasie liczba punktéw gastronomicznych wzrosta z 41 do 46). Stabilna jest rowniez

7 Por. Wskazéwki dla samorzaddéw gminnych dotyczace realizacji zadan z zakresu uzaleznien
behawioralnych, stanowigcych element gminnego programu profilaktyki i rozwigzywania problemoéw
alkoholowych i przeciwdziatania narkomanii, Krajowe Centrum Przeciwdziatania Uzaleznieniom,
Warszawa, 2022, https://kcpu.gov.pl/wp-content/uploads/2022/09/wskazowki-dla-samorzadow.pdf,
dostep: 12 listopada 2025 r.
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liczba osdb, ktore zgtaszajg sie do PIK-u z problemami zwigzanymi z uzywaniem substancji

psychoaktywnych.

Dane KCPU?® wskazuja z kolei, ze w analogicznym okresie (lata 2023 — 2024) warto$¢
sprzedazy alkoholu w Polsce wzrosta o niecate 4% (i jest to staty trend wzrostowy od wielu
lat), liczba punktéw sprzedazy alkoholu nieznacznie wzrosta (o pét procenta i jest to
zatrzymanie statego trendu spadkowego, ktéry trwa co najmniej od 2017 roku), a liczba oséb
zgtaszajacych sie do PIK-6w w Polsce wzrosta.

Maksymalng liczbe zezwolen na sprzedaz napojow alkoholowych, zasady usytuowania miejsc
sprzedazy i podawania napojéw alkoholowych oraz ograniczenia sprzedazy napojow
alkoholowych, przeznaczonych do spozycia poza miejscem sprzedazy okresla uchwata

Nr XL.390.2018 Rady Miasta Misk Mazowiecki z dnia 21 maja 2018 r. w sprawie ustalenia
maksymalnej liczby zezwolen na sprzedaz napojéw alkoholowych, zasad usytuowania miejsc
sprzedazy i podawania napojéw alkoholowych oraz ograniczenia godzin sprzedazy napojéw
alkoholowych przeznaczonych do spozycia poza miejscem sprzedazy na terenie miasta Minsk
Mazowiecki (Dz. Urz. Woj. Maz. poz. 5616). Liczba ta od tamtej pory nie zmienita sie.

Tabela 1. Skala wykorzystania zezwolen na sprzedaz alkoholu wedtug stanu na dzien 31

grudnia 2024r.

Kategoria zezwolenia

Sprzedaz napojow alkoholowych
przeznaczonych do spozycia poza
miejscem sprzedazy

Sprzedaz napojow alkoholowych
przeznaczonych do spozycia
W miejscu sprzedazy

18% alkoholu

maksymalna liczba maksymalna | liczba
liczba wykorzystanych | liczba wykorzystanych
zezwolen zezwolen zezwolen zezwolen

o zawartosci do. 4,5% 125 36 60 45

alkoholu oraz piwa

o zawartosci powyzej

4,5% do 18% alkoholu | 95 85 40 32

(z wyjatkiem piwa)

o zawartosci powyzej 95 83 0 55

Zrédto: opracowanie wiasne na podstawie danych Urzedu Miasta.

Zezwolenia na sprzedaz alkoholu nie prezentujg petnego obrazu dystrybucji alkoholu

w miescie Minsk Mazowiecki, poniewaz te same podmioty mogg mieé wiecej niz jedno
zezwolenie, jezeli tgczg sprzedaz alkoholi z roznych kategorii. Istotne jest zatem wskazanie,
jak ksztattowata sie liczba punktéw sprzedazy napojow alkoholowych na przestrzeni ostatnich
lat (na poczatku obowigzywania Programu na lata 2021-2025, czyli w roku 2021 oraz pod
koniec, czyli w 2023 i 2024 roku).

8 Profilaktyka i rozwigzywanie probleméw uzaleznied w Polsce w samorzadach lokalnych w 2024 roku.
Zestawienia statystyczne, wyniki wstepne, stan na 28 pazdziernika 2025 r., https://kcpu.gov.pl/wp-
content/uploads/2025/11/KCPU_G1 zestawienia 2024.pdf, dostep: 12 listopada 2025 .
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Tabela 2. Liczba punktow sprzedazy napojow alkoholowych w miescie Minsk Mazowiecki
w latach 2021 oraz 2023-2024 (stan na 31 grudnia danego roku)

Wyszczegdlnienie 2021 2023 2024

Liczba punktow sprzedazy napojow alkoholowych poza

4 4
miejscem sprzedazy (sklepy) 9 98 9
Liczba punktow sprzedazy napojow alkoholowych
o zawartosci alkoholu powyziej 18% poza miejscem 87 86 83
sprzedazy (sklepy)
Liczba punkto dazy napojow alkoholo h
iczba pu w sprzedazy napojow alko wyc 41 41 16

w miejscu sprzedazy (lokale gastronomiczne)

Liczba punktow sprzedazy napojow alkoholowych
o zawartosci alkoholu powyzej 18% w miejscu sprzedazy 41 25 25
(lokale gastronomiczne)

Zrédto: Opracowanie wiasne na podstawie danych Urzedu Miasta.

Srednia liczba mieszkacéw miasta Mirisk Mazowiecki, ktéra przypada na jeden punkt
sprzedazy napojoéw alkoholowych wynosi 268 (w 2023 roku — 279), podczas gdy wskaznik dla
Polski wynosi 302 (w 2023 roku — 303). Nasycenie punktami sprzedazy alkoholu w miescie
jest zatem bardzo duze i rosnie (przede wszystkim z uwagi na spadek liczby mieszkarncow).
W Polsce przez wiele ostatnich lat mieliSmy do czynienia z trendem odwrotnym — nasycenie
spadato. Jeszcze w 2017 roku wynosito 288 i systematycznie wartos¢ tego wskaznika rosta.
Nalezy podkresli¢, ze rekomendowany wskaznik nasycenia to 1 punkt sprzedazy napojéw
alkoholowych na 1000-1400 osdb, a zalecenia WHO? wskazuja, ze ograniczanie dostepnosci
alkoholu jest jednym z wtasciwych sposobdw przeciwdziatania uzaleznieniom.

W miescie Minsk Mazowiecki od 2018 roku obowigzuje ograniczenie sprzedazy alkoholu
w godzinach nocnych (miedzy godzing 23.00 a 6.00). Cze$¢ pozostatych metod (zakaz
sprzedazy w wybranych miejscach, np. na stacjach benzynowych lub podniesienie ceny
alkoholu) nie lezg w kompetencjach lokalnych wtadz samorzagdowych. Warto natomiast
rozwazy¢ zmniejszenie maksymalnej liczby zezwolen na sprzedaz napojow alkoholowych,

Z informacji przekazanej przez Straz Miejskg wynika, ze w 2021 roku Straz Miejska
przeprowadzita 64 interwencje w zwigzku ze spozywaniem alkoholu w miejscach publicznych.
Liczba takich interwencji w ostatnich latach znacznie wzrosta —w 2022 roku byto ich 95,

w 2023 — 229, a w 2024 — 279. Niska liczba interwencji w latach 2021-2022 miata zapewne
zwigzek z obostrzeniami sanitarnymi obowigzujgcymi w czasie pandemii COVID-19.

4.3. Skala zjawiska uzaleznien w miescie Minsk Mazowiecki

4.3.1. Alkohol

Skale problemu uzaleznien od réznych substancji i czynnosci mozna szacowan na dwa
sposoby. Jeden z nich to oparcie sie na modelu proponowanym przez WHO oraz KCPU.

% Global alcohol action plan 2022-2030, https://www.who.int/publications/i/item/9789240090101 ,
dostep: 12 listopada 2025 r.
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Zaktada on, ze osoby z uzaleznieniem od alkoholu stanowig okoto 2% danej populacji, dorosli,
ktérzy zyja w otoczeniu osoby z uzaleznieniem (czyli cztonkowie rodziny) to okoto 4% danej
populacji, dzieci, ktére wychowujg sie w rodzinach, w ktérych wystepuje problem
alkoholowy to okoto 4% danej populacji; osoby, ktdre pijg alkohol w sposéb szkodliwy,
ryzykowny to okoto 5-7% danej populacji, a osoby, ktére doznajg przemocy domowej

w rodzinach z problemem alkoholowym to 2/3 oséb dorostych oraz 2/3 dzieci z tych rodzin.

Stosujac te proporcje do danych ze sprawozdania KCPU-G1 za 2024 rok, przyjmujac za
podstawe obliczen populacje miasta Minsk Mazowiecki wynoszgcg 37 466 mieszkancow,
mozna przyjaé, ze zyje w nim:

okoto 750 0sdb z uzaleznieniem od alkoholu,

e okoto 1 500 dorostych w otoczeniu osoby z uzaleznieniem od alkoholu,

e okoto 1500 dzieci w rodzinach z problemem alkoholowym,

e okoto 1870 do 2 620 pijacych alkohol w sposdéb szkodliwy lub ryzykowny,

e okoto 2 000 osoéb (dorostych i dzieci) doswiadczajgcych przemocy domowej w zwigzku

z problemem alkoholowym sprawcy.

Druga metoda szacowania skali zjawiska polega na postuzeniu sie wynikami badan
prowadzonymi wsréd mieszkaricdw oraz danymi réznych instytucji, ktére podejmujg rézne
dziatania w obszarze przeciwdziatania skutkom uzaleznien. Urzagd Miasta Mirisk Mazowiecki
zrealizowat w 2022 roku diagnoze uzaleznien i innych zagrozen spotecznych®. Byto to m.in.
badanie ilosciowe zrealizowane na prébie 800 mieszkaricéw miasta. W ramach ankiety
zadawano pytania dotyczgce uzywania réznych substancji psychoaktywnych, w tym alkoholu,
zachowan zwigzanych z uzywaniem alkoholu, przemocy i innych zjawisk spotecznych. Wyniki
tego badania (odsetki procentowe odpowiedzi na poszczegdlne pytania) postuzyty do
oszacowania wystepowania poszczegélnych zjawisk w catej populacji miasta Minsk
Mazowiecki. Taka ekstrapolacja wynikow badania wskazuje, ze:

e blisko 75% dorostych mieszkaricdw miasta pije alkohol,

e 3,5% z nich (co oznacza 2,5% catej populacji dorostej) pije alkohol codziennie. Taki wynik
przetozony na liczby daje okoto 770 oséb dorostych, ktére mozna uzna¢ za uzaleznione od
alkoholu,

e blisko potowa (47,7% czyli 34% catej populacji dorostej) pije alkohol kilka razy w miesigcu,

e okoto 1 500 dorostych mieszkancoéw przyznaje, ze po spozyciu alkoholu staje sie
agresywnym, ktotliwym, a okoto 400 przyznaje, ze nie kontroluje sie, uzywa przemocy.

e okoto 9 800 osdb doswiadczyto przemocy (w przeciggu 3 lat poprzedzajgcych moment
badania, czyli w latach 2020-2022), podobna liczba osdb przyznata, ze sama stosowata

przemoc wobec innych (nalezy podkresli¢, ze mowa w tym miejscu jest o zjawisku

19 por. Diagnoza uzaleznien i innych zagrozer spotecznych oraz aktywnosci i potrzeb mtodziezy na
terenie miasta Minsk Mazowiecki, raport z badan terenowych, Instytut Badawczy IPC dla Urzedu
Miasta Minsk Mazowiecki, Wroctaw, listopad 2022.
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szerszym niz przemoc domowa — pytanie objeto bowiem wszystkie formy przemocy,
réwniez w relacjach z osobami spoza rodziny, w tym nieznajomymi),

e okoto potowa 0sdb, ktére doswiadczyty przemocy przyznata, ze sama réwniez stosowata
przemoc,

e okoto 500 oséb doswiadczyto przemocy fizycznej ze strony domownikdw,

e okoto 450 oséb przyznato, ze uderzyto wtasne dziecko,

okoto 400 stosowato przemoc fizyczng wobec matzonki/partnerki lub matzonka/partnera.

Zestawienie obu przytoczonych wyzej metod wskazuje, ze ich oszacowania sg do siebie
zblizone. Dotyczy to zwtaszcza liczby 0sdb, ktére sg uzaleznione od alkoholu — obie metody
szacowania wskazuja, ze jest to okoto 750 — 770 oséb (dane NFZ wskazuja, ze w latach 2021-
2024 w Poradni Uzaleznien od Alkoholu w miescie Misk Mazowiecki leczyty sie 482 osoby,
do PIK-u w ciggu roku zgtasza sie okoto 420 — 450 osdb, ktére przychodzg ze sprawg zwigzang
z problemem alkoholowym). Zblizone liczby dotyczg rowniez zjawiska przemocy domowej —
nalezy zatozy¢, ze problem ten w réznej formie i natezeniu dotyka okoto 1 000 do 2 000 oséb,
a liczba 0sdéb stosujgcych przemoc to okoto 400 — 600 osbéb. Dane Zespotu
Interdyscyplinarnego wskazujg, ze rocznie dziataniami ZI objetych jest nieco ponad 100 oséb.

4.3.2. Inne substancje psychoaktywne i czynniki behawioralne

Jak to zostato wskazane powyzej, szacowanie skali uzywania innych substancji

psychoaktywnych jest obcigzone istotnymi trudnosciami, a istniejgce szacunki nalezy uznac

za zanizone. Z przytoczonej powyzej diagnozy z 2022 roku wynika, ze:

e niecate 16% dorostych mieszkaricdw deklaruje, ze kiedykolwiek siegneto po srodki
odurzajace / narkotyki — grupa ta stanowi okoto 4 800 dorostych mieszkancéw,

e w tej grupie 2,3% przyznato, ze uzywa takich srodkéw codziennie, a 19,8%, ze robi to kilka
razy w miesigcu. Oznacza to, ze okoto 110 dorostych mieszkancéw miasta Minsk
Mazowiecki jest uzaleznionych od $rodkéw psychoaktywnych innych niz alkohol oraz
kolejnych okoto 950 oséb uzywa tych srodkéw w sposéb problemowy / ryzykowny (dane
PIK-u wskazujg, ze rocznie do punktu zgtasza sie okoto 20 — 25 0sdb, ktdre przychodzg
W sprawie zwigzanej z narkotykami),

e praktycznie wszyscy, ktdrzy kiedykolwiek uzywali sSrodkow psychoaktywnych deklarujg
kontakt z marihuang, pozostate srodki relatywnie czesto wskazywane to kokaina

i amfetamina.

Nalezy podkresli¢, ze badanie zrealizowane w 2022 roku nie objeto rosngcego znaczenia
mefedronu, ktérego znaczenie skokowo wzrosto w ostatnich latach jako taniego i coraz
tatwiej dostepnego srodka psychoaktywnego. Mozna zatem zatozyé, ze liczba osdb, ktdre zyja
w miescie Minsk Mazowiecki z uzaleznieniem od Srodkdéw psychoaktywnych innych niz
alkohol, podobnie jak liczba oséb uzywajacych tych srodkéw w sposéb problemowy /
ryzykowny, jest wieksza niz wynikato to z diagnozy przeprowadzonej w 2022 roku.
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W przypadku uzaleznief behawioralnych miasto Minsk Mazowiecki nie dysponuje danymi,
ktore odnosityby sie bezposrednio do sytuacji wsréd jego mieszkaricéw. Jako punktem
odniesienia nalezy zatem postuzy¢ sie danymi ogélnopolskimi'l. Wskazujg one, ze:

e Dblisko jedna trzecia mieszkaricow Polski w wieku 15+ gra w gry hazardowe, okoto 4% jest
w réznym stopniu zagrozona uzaleznieniem;

e zInternetu korzysta ponad 80% dorostych — mniej niz 1% jest uzalezniony, a zagrozonych
jest blisko 2%. Rosnie udziat zagrozonych w grupie wiekowej ponizej 18 roku zycia;

e co dziesigty mieszkaniec Polski ma objawy problemowego zaangazowania w prace;

e blisko 3% mieszkarncéw Polski podlega czynnosciom kompulsywnym (gtéwnie sg to
zakupy — blisko co dziesigty mtody dorosty do 24 roku zycia).

4.4. Uzywanie substancji psychoaktywnych i zagrozenie uzaleznieniami
behawioralnymi wsrod miodziezy szkolnej

Dane na temat uzywania przez mtodziez szkolng substancji psychoaktywnych oraz innych
czynnikdw moggcych wywotywac uzaleznienia pochodzg z badania ESPAD (European School
Survey Project on Alcohol and Other Drugs?). W tym miedzynarodowym projekcie od 1995
roku $ledzone jest uzywanie substancji psychoaktywnych, takze alkoholu, przez mfodziez.
W Polsce badania realizowane sg w dwdch kohortach wiekowych: 15-16 lat oraz 17-18 lat.
Najnowszy Raport podaje dane z roku 2024 — dotyczg one zaréwno sytuacji ogdlnopolskiej,
jak i w wojewddztwie mazowieckim.

Sredni wiek inicjacji alkoholowej obniza sie i wynosi okoto 15 lat. Wiekszo$¢ uczniéw w wieku
15-18 ten moment ma juz za sobg, a co trzeci z mtodszej kohorty wiekowej przynajmniej raz
w zyciu sie upit (w starszej kohorcie wiekowej wskaznik ten wynosi blisko 60%). Od wielu lat
obserwowany jest trend spadkowy — notowane sg coraz nizsze wskazniki kontaktu

z alkoholem, w tym wskaznik przyjmowany przez WHO jako przejaw w miare regularnego
uzywania alkoholu, czyli deklaracja picia alkoholu w ciggu ostatnich 30 dni. Nalezy jednak
podkreslié, ze trend spadkowy nie oznacza, ze problem nie istnieje — jest wcigz powszechny

i powazny: kontakt z alkoholem ciggle ma przewazajgca cze$¢ mtodziezy szkolnej, rowniez

w kohorcie mtodszej (16-16 lat).

11 Oszacowanie rozpowszechnienia oraz identyfikacja czynnikdw ryzyka i czynnikdw chronigcych
hazardu i innych uzaleznien behawioralnych — edycja 2023-2024, Fundacja CBOS dla KCPU, Warszawa,
maj 2024, https://kcpu.gov.pl/wp-content/uploads/2024/01/Hazard 2024 raport FIN wersja-
poprawiona2-1.pdf, dostep: 12 listopada 2025 r.

12 https://www.espad.org/ , dostep: 12 listopada 2025 r.
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Tabela 3. Uzywanie alkoholu przez mtodziez szkolng w Polsce i wojewddztwie mazowieckim,
badanie ESPAD

Miodziez w wieku 15 - 16 lat

2007 2015 2019 2019 2024 2024

Polska Polska Polska Mazowsze | Polska Mazowsze
Kiedykolwiek w zyciu | 90,2 83,8 80,0 78,4 72,9 80,6
Chtopcy 91,2 84,1 80,1 78,7 71,4 78,2
Dziewczeta 89,2 83,3 79,8 78,2 74,4 82,9
\(;\rl‘iciagu ostatnich 30 | ., 5 48,6 46,7 42,4 39,1 48,4
Chtopcy 60,4 50,2 46,0 41,1 38,9 47,7
Dziewczeta 54,1 47,1 47,2 43,4 39,4 48,9
Mtodziez w wieku 17 - 18 lat

2007 2015 2019 2019 2024 2024

Polska Polska Polska Mazowsze | Polska Mazowsze
Kiedykolwiek w zyciu 94,8 95,8 92,8 93,2 91,3 92,8
Chtopcy 94,9 95,6 91,7 92,1 89,6 91,3
Dziewczeta 94,6 96,0 93,8 94,7 92,8 94,0
L":‘ic'qg“ ostatnich30 | _, 82,3 76,1 76,7 73,3 76,9
Chtopcy 82,9 83,0 76,5 75,8 71,6 76,2
Dziewczeta 76,1 81,7 75,7 77,8 75,0 77,3

Zrédto: opracowanie wiasne na podstawie badania ESPAD 20241,

Dane ESPAD 2024 i z lat wcze$niejszych oraz z badania w wojewddztwie mazowieckim

wskazujg na to, ze:

e spada (ale wcigz utrzymuje sie na wysokim poziomie) udziat mtodziezy szkolnej, ktéra
miata kontakt z alkoholem: kiedykolwiek pito 73% (15-16 lat), 91% (17-18 lat);

e uzywanie alkoholu jest inicjowane przez picie piwa;

e miodziez szkolna pije piwo, w drugiej kolejnosci wédke, a najmniejsze udziaty w spozyciu
ma wino (w tej kategorii notuje sie znaczgco wieksze spozycia wsréd dziewczat niz

u chtopcow);

13 Janusz Sierostawski, Urszula Sierostawska, Uzywanie alkoholu i narkotykéw przez mtodziez szkolna.
Raport z ogélnopolskich badan ankietowych zrealizowanych w 2024 roku, ESPAD, Warszawa 2024
oraz Janusz Sierostawski, Urszula Sierostawska, Uzywanie alkoholu i narkotykdw przez mtodziez
szkolng. Raport z badan ankietowych zrealizowanych w wojewdédztwie mazowieckim w 2024 r.
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e w ostatnich latach wyréwnaty sie wskazniki picia chtopcéw i dziewczat, dotyczy to
réwniez incydentu upicia sie, w tym w odniesieniu do okresu ostatnich 30 dni, w obu
kohortach wiekowych;

e doswiadczenie nadmiernego spozycia alkoholu (czyli jednorazowe wypicie co najmniej
5 porcji alkoholu: butelki / puszki piwa, cydru lub alcopopsa, kieliszka wodki lub wina,
szklanki koktajlu alkoholowego) w ciggu ostatnich 30 dni przed momentem badania ma za
sobg prawie jedna trzecia mtodziezy w wieku 15-16 lat (31%) i ponad potowa w wieku 17-
18 lat (58,8%);

¢ na Mazowszu, w poréwnaniu do catej Polski, notuje sie wyzsze wskazniki uzywania
alkoholu wséréd mtodszej mtodziezy:

o 50% miodziezy w wieku 15-16 lat pita alkohol w ostatnim miesigcu;

o wiekszy udziat oséb uzywajacych alkoholu kiedykolwiek: 81% vs 73% (15-16 lat),
93% vs 91% (17-18 lat);

o oraz w ciggu ostatnich 30 dni: 48% vs 39% (15-16 lat), 77% vs 73% (17-18 lat);

o wyzszy wskaznik nadmiernego picia w ciggu ostatnich 30 dni: 38% vs 31% (15-16
lat), 63% vs 59% (17-18 lat).

Badania ESPAD wskazujg rowniez, ze spada odsetek mtodziezy szkolnej, ktéra ma za sobg
doswiadczenie uzycia substancji psychoaktywnych innych niz alkohol — dotyczy to obecnie
okoto jednej 6smej mtodziezy w wieku 15-16 lat (16,9%) oraz jednej trzeciej mtodziezy ze
starszej kohorty wiekowej (33%). Kontakt ten dotyczy marihuany lub haszyszu —to ten srodek
petni role inicjacji, podobnie do piwa w przypadku alkoholu. Po inne nielegalne substancje
psychoaktywne siega znacznie mniej mtodziezy szkolnej: jest to przede wszystkim
amfetamina, ale odsetki kontaktu to okoto 4%-5% w obu kohortach wiekowych. Ponownie
nalezy podkresli¢, ze badanie nie obejmowato pytania o kontakt z mefedronem. Kontakt

z substancjami psychoaktywnymi innymi niz alkohol cze$ciej majg chtopcy niz dziewczeta.

Zastosowany w badaniu ESPAD test przesiewowy wskazuje, ze prawie 6% mtodszej kohorty
wiekowej to problemowi uzytkownicy marihuany lub haszyszu, w starszej kohorcie wiekowej
wskaznik jest ponizej 7%. Poziom tych wskaznikdéw od kilkunastu lat jest stabilny.

Prawie co pigta osoba w wieku 15-16 lat korzystata z lekéw uspokajajgcych lub nasennych bez
przepisu lekarza, a co dziesigta odurzata sie lekami przeciwbdlowymi. Analogiczne wskazniki
dla starszej kohorty wiekowej wynoszg blisko 21% i 9%. Jest to zjawisko o rosngcym
znaczeniu, mozna oczekiwaé, ze w kolejnych latach bedzie sie nasilaé.

Coraz czesciej rowniez wystepuje rowniez zjawisko taczenia srodkéw psychoaktywnych

z alkoholem — robi tak blisko 10% mtodszej kohorty wiekowej oraz blisko 20% starszej grupy
wiekowej. Zjawiska te w podobnym nasileniu (zwykle minimalnie rzadziej, ale nie jest to
istotna réznica) wystepujg wsrod mtodziezy szkolnej z wojewddztwa mazowieckiego.

Co czwarta osoba (z obu kohort wiekowych) brata juz udziat w grze hazardowej na pienigdze,
nasilenie tego zjawiska rosnie w poréwnaniu do badan ESPAD z poprzednich lat. Okoto 3%
mtodziezy szkolnej to osoby, ktére grajg w gry hazardowe w sposob problemowy — ten

17

Id: 4CCEA28C-2425-4B7D-94F7-BD100A412A48. Podpisany Strona 17



wskaznik wzrdst dwukrotnie w poréwnaniu do 2019 roku. Kolejne okoto 7% mtodziezy (w obu
kohortach wiekowych) jest potencjalnie zagrozonych problemowg grg hazardowa. Wsréd
mtodziezy mazowieckiej skala tego zjawiska jest nieco wieksza: w przypadku mtodsze;j
kohorty wiekowej problemowe granie w gry hazardowe dotyczy prawie 4%, a w starszej
prawie 5% i jest to silniejszy niz w catej Polsce wzrost w poréwnaniu do badania sprzed pieciu
lat.

W ramach wspomnianej wczesnie diagnozy z 20224 zrealizowano réwniez badanie ilosciowe
wsrdd uczniow szkdt w miescie Misk Mazowiecki. Wynikéw tego badania nie mozna
bezposrednio poréwnywac z przytoczonymi wczesniej wynikami badania ESPAD, poniewaz
zostato zrealizowane na innej prébie —uczniéw w wieku od 12 do 19 lat, w ktdrej mtodziez ze
szkot podstawowych (w wieku 12-14 lat) stanowita okoto 60%. W rezultacie wyniki sg nizsze
niz te z badania ESPAD, co jednak nie wskazuje na mniejszy problem uzywania substancji
psychoaktywnych wséréd mtodziezy z miasta Mirisk Mazowiecki niz w catej Polsce. Wyniki
tego badania pokazuja, ze:

* blisko potowa badanych ma za sobg inicjacje alkoholowg — $redni wiek pierwszego
kontaktu to 15 lat (ale piwo jest probowane wczesniej);

* mtodziez ma kontakt gtdwnie z piwem, nastepnie z wodka;

* blisko potowa badanych uwaza, ze tatwo mogtaby zdoby¢ piwo, jedna trzecia ma takie
samo przekonanie w odniesieniu do innych rodzajow alkoholu;

* 17% ma za sobg incydent upicia sie;

* 17% uwaza, ze tatwo mogtaby zdobyé marihuane lub haszysz;

* niecate 10% co najmniej raz palito marihuane lub haszysz, niecate 4% robito to w ciggu
ostatnich 30 dni.

Wszystkie badania realizowane wsrdd miodziezy szkolnej pozwalajg sformutowac kilka
o0golnych wnioskow:

* szkoty sg najwazniejszym miejscem profilaktyki skierowanej do dzieci i mtodziezy, ale
réwniez ich rodzicdw i opiekundw;

* wiele tych oséb nie dostrzega szkodliwosci pozwalania swoim nastoletnim dzieciom na
konsumpcje alkoholu lub nawet sama udostepnia im alkohol do spozycia w domu;

* rosnie zagrozenie uzaleznieniami behawioralnymi i uzywaniem substancji
psychoaktywnych innych niz alkohol;

* ros$nie spozycie alkoholu wsréd mtodych kobiet (zwtaszcza niepetnoletnich), co stanowi
dodatkowe potencjalne zagrozenie zdrowotne w przypadku wczesnych faz ewentualnych
cigz tych kobiet.

4.5. Konsekwencje uzywania alkoholu i innych substancji
psychoaktywnych

Nadmierne spozywanie alkoholu powoduje liczne problemy oraz szkody spoteczne i prawne,

ma wptyw na popetnianie przestepstw i wykroczen. Do szczegdlnie ucigzliwych, ze wzgledu

na swoje ztozone konsekwencje, nalezy zjawisko przemocy domowej — spozywanie alkoholu

14 Diagnoza uzaleznien i innych zagrozen spotecznych oraz aktywnosci i potrzeb mtodziezy na terenie
miasta Minsk Mazowiecki, op. cit.
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jest wiodgcym czynnikiem towarzyszagcym jego wystepowaniu. Potwierdzajg to dane Zespotu
Interdyscyplinarnego.

Tabela 4. Dziatania Zespotu Interdyscyplinarnego w miescie Miisk Mazowiecki w latach 2022

—-2024
2022 2023 2024

Liczba zatozonych ,Niebieskich Kart A” przez
przedstawicieli podmiotéw wszczynajacych 62 116 128
procedure
I_.lczba o§ob, wobec ktérych istnieje podejrzenie, 62 116 128
ze stosujg przemoc domowa
LICZb? me?czyzn, wottec ktérych istnieje 57 104 90
podejrzenie, ze stosujg przemoc domowg

Zrédto: opracowanie wiasne na podstawie sprawozdar z dziatalnosci Zespotu
Interdyscyplinarnego w miescie Minnsk Mazowiecki.

W ostatnich latach rosnie liczba wszczynanych procedur , Niebieskie Karty”, co ma zwigzek

z nowelizacjg ustawy o przeciwdziataniu przemocy domowej z 2023 roku. W 2024 roku

w miescie Minsk Mazowiecki spadt udziat mezczyzn, ktérzy podejrzewani sg o stosowanie
przemocy domowej (z poziomu okoto 90% w latach poprzednich do 70%). Pamietac jednak
nalezy, ze zgodnie z danymi Miejskiej Komisji Rozwigzywania Problemoéw Alkoholowych
osoby objete procedurg , Niebieskie Karty” stanowig nieco ponad potowe (54% w 2023 roku)
wszystkich oséb, ktére zgtaszane sg do objecia procedurg leczenia z powodu wystepowania
problemu alkoholowego®.

Tabela 5. Dziatania Policji w miescie Minsk Mazowiecki w ramach procedury ,Niebieskie
Karty” w latach 2022 — 2023

2022 2023
Liczba formularzy ,,Niebieskich Kart A” wszczynajacych 77 92
procedure
Liczb b, wobec ktorych istniej dej ie, 2
icz a.noso wobec ktérych istnieje podejrzenie, ze 56 w tym: 99 w tym:
stosujg przemoc domowg bedacych pod wptywem . .
55 mezczyzn 97 mezczyzn
alkoholu
Liczba .spr.'awcow pr.zemocy’domoufej doprowadzonych 17 w tym: 22w tym:
do policyjnych pomieszczen dla oséb zatrzymanych lub . .
Lo 17 mezczyzn 22 mezczyzn
doprowadzonych do wytrzezwienia

Zrédto: opracowanie wiasne na podstawie sprawozdar z dziatalnoéci Zespotu
Interdyscyplinarnego w miescie Minnsk Mazowiecki.

Dane zebrane w Diagnozie zjawiska przemocy domowej w miescie Minsk Mazowiecki w roku
2023 wskazujg, ze ,,u wiekszosci mezczyzn, wobec ktdrych istnieje podejrzenie, ze stosuja
przemoc [domowa3] istnieje problem alkoholowy, w roku 2023 odsetek oséb bedgcych pod
wptywem alkoholu wsréd domniemanych sprawcow przemocy wynosit 98%. W grupie kobiet
— sprawcoéw przemocy wskaznik ten jest znacznie nizszy”*. Dane Miejskiej Komisji

15 Por. Diagnoza zjawiska przemocy domowej w mieécie Mirisk Mazowiecki w roku 2023, MOPS,
Zespot Interdyscyplinarny w miescie Mirisk Mazowiecki, 2024.
16 op. cit. s. 12.
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Rozwigzywania Problemoéw Alkoholowych wskazujg, ze rosnie liczba oséb, ktore objete s3 jej

dziataniami.

Tabela 6. Dziatania Miejskiej Komisji Rozwigzywania Problemoéw Alkoholowych w miescie

Minsk Mazowiecki w zakresie czynno$ci zmierzajgcych do orzeczenia o zastosowaniu
obowigzku poddania sie leczeniu odwykowemu w latach 2023 — 2024

2023 2024

Liczba oséb, z ktérymi prowadzili rozmowy cztonkowie MKRPA 152 160

w tym: osoby z problemem alkoholowym 67 74

w tym: cztonkowie rodzin z problemem alkoholowym 85 86
Liczba przyjetych wnioskéw o wszczecie postepowania majacego 59 69
na celu zobowigzanie do leczenie odwykowego
Liczba oséb, wobec ktérych MKRPA wystapita do sadu

. . . . . 24 31

z wnioskiem o zobowigzanie do podjecia leczenia odwykowego

Zrédto: opracowanie wiasne na podstawie Raportu z wykonania w 2024 roku Miejskiego
Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Problemoéw Alkoholowych oraz Przeciwdziatania
Narkomanii Miasta Minsk Mazowiecki i efektéw jego realizacji oraz sprawozdan KCPU G-1 za lata
2023, 2024.

Wtadze samorzagdowe miasta Minsk Mazowiecki nie dysponujg danymi na temat zjawiska
przestepczosci narkotykowej i dostepnosci na terenie miasta Mirisk Mazowiecki nielegalnych
substancji psychoaktywnych. Dane przedstawione w Wojewddzkim Programie Profilaktyki

i Rozwigzywania Problemoéw Alkoholowych oraz Przeciwdziatania Narkomanii Wojewddztwa
Mazowieckiego na lata 2026-2030 wskazujg jednak, ze ,,wojewddztwo mazowieckie jest
kluczowym wojewddztwem pod wzgledem przestepczosci narkotykowej. Jest to obszar

o duzej dostepnosci réznych substancji psychoaktywnych, z rozwinietym rynkiem hurtowym
i detalicznym. Ceny sg zblizone do $rednich krajowych, a rynek dynamicznie sie zmienia,

z rosngcg popularnosciag syntetykdw oraz produktéw konopnych o wysokiej mocy.”!” Nalezy
zakfadac, ze opisane zjawiska dotyczg lub mogg dotyczyé rowniez miasta Minsk Mazowiecki.

4.6. Przeciwdziatanie uzaleznieniom — zasoby miasta Minsk
Mazowiecki

Urzad Miasta prowadzi punkt informacyjno-konsultacyjny pod nazwg Minskie Centrum
Profilaktyki, ktory potrzebujgcym mieszkancom i mieszkankom oferuje szeroki zakres
wsparcia informacyjnego, edukacyjnego, terapeutycznego, pomocy psychospotecznej

i prawnej, a w szczegdlnosci ochrony przed przemocg domowg, dziata rdwniez Miniski Telefon
Wsparcia.

Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Minsku Mazowieckim w ramach realizacji ustawowych
zadan osobom uzaleznionym i ich rodzinom udziela $wiadczen pomocy spotecznej, takze

7 por. Wojewddzki Program Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych oraz
Przeciwdziatania Narkomanii Wojewdédztwa Mazowieckiego na lata 2026-2030,
https://mazovia.pl/pl/bip/zalatw-sprawe/konsultacje-spoleczne/konsultacje-spoleczne-projektu-
wojewodzkiego-programu-profilaktyki-i-rozwiazywania-problemow-alkoholowych-oraz-
przeciwdzialania-narkomanii-wojewodztwa-mazowieckiego-na-lata-20262030.html , dostep:

13 listopada 2025 r.
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z wykorzystaniem pracy socjalnej i kontraktu socjalnego. W strukturze Osrodka funkcjonuje
Klub Integracji Spotecznej realizujacy zadania w zakresie reintegracji spotecznej i zawodowej
0s6b zagrozonych wykluczeniem. Osrodek zapewnia tez obstuge Zespotu
Interdyscyplinarnego realizujgcego zadania interwencyjne i profilaktyczne z zakresu
przeciwdziatania przemocy domowej.

Na terenie miasta Minsk Mazowiecki dziata Poradnia terapii uzaleznienia od alkoholu
i wspotuzaleznienia oraz Poradnia terapii uzaleznienia od substancji psychoaktywnych.

W szkotach podstawowych funkcjonujg Swietlice opiekuriczo-wychowawcze, a dzieci, ktore
uczestniczg w pozalekcyjnych programach korzystajg z dozywiania.

We wspotpracy ze szkotami funkcjonujgcymi na terenie miasta, realizowane sg programy
profilaktyczne z zakresu przeciwdziatania uzaleznieniom i zachowaniom ryzykownym. Takze
jednostki organizacyjne miasta dziatajgce w sferze kultury (np. Miejski Dom Kultury

i dziatajgce w jego ramach Centrum Mtodziezowe Miedzyczas, Miejska Biblioteka Publiczna)
wigczajg sie w organizacje dziatan profilaktycznych adresowanych do dzieci i mtodziezy.

Miejska Komisja Rozwigzywania Problemoéw Alkoholowych realizuje ustawowe zadania

w zakresie inicjowania dziaftan profilaktycznych, podejmowania dziatan interwencyjnych

i wspierajacych w zakresie przeciwdziatania uzaleznieniom oraz przeciwdziatania przemocy
domowej, kontrolnych w zakresie przestrzegania zasad i warunkow korzystania z napojéw
alkoholowych i opiniowania zezwolen na sprzedaz napojow alkoholowych pod wzgledem
zgodnosci lokalizacji punktu z obowigzujgcg w tym zakresie Uchwata Rady Miasta.

Dziatania profilaktyczne podejmuja takze organizacje pozarzagdowe. Fundacja Port prowadzi
na zlecenia miasta zajecia socjoterapeutyczne z mtodziezg z grup ryzyka spotecznego w celu
poprawy ich sytuacji szkolnej i rodzinnej oraz ochrony przed demoralizacjg i patologia.
Aktywnie dziata Caritas Diecezji Warszawsko-Praskiej, ktdry na zlecenia jednostek
samorzgdowych réznego szczebla prowadzi na terenie miasta Mirisk Mazowiecki Osrodek
Interwencji Kryzysowej, Specjalistyczny Osrodek Wsparcia dla oséb doznajgcych przemocy
domowej, Dom Samotnej Matki, Warsztaty Terapii Zajeciowej, Jadtodajnie dla
potrzebujgcych, Dom Dziennego Pobytu. Aktywnie dziatajg takze grupy samopomocowe AA.

5. Analiza SWOT

5.1. Mocne strony

1) Dostepne sg dane lokalne o zjawisku uzywania substancji psychoaktywnych:
sprawozdania podmiotéw realizujgcych Program, wyniki diagnozy problemoéw
alkoholowych, uzywania substancji psychoaktywnych, uzaleznien behawioralnych wsréd
mieszkancoéw i mieszkanek miasta Mifsk Mazowiecki.

2) Oferta, zasady i warunki funkcjonowania Punktu Informacyjno-Konsultacyjnego
zapewniajg dostepnosc i mozliwosé uzyskania wsparcia informacyjnego,
psychospotecznego i prawnego.

3) W wielu pomiotach, ktére realizujg Program zatrudnione sg zaangazowane, profesjonalne
kadry.

4) Istnieje podstawowa sieé¢ wspodtpracy pomiedzy podmiotami realizujgcymi Program.
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5)
6)

7)

Funkcjonuje miejsko-powiatowy ,Alians przeciw depres;ji”.

Realizowane sg dziatania adresowane do dzieci i mtodziezy, stuzgce zapobieganiu
wystepowania niekorzystnych zjawisk w zakresie uzaleznien, w tym realizowane sg
programy rekomendowane w szkotach.

Program i podmioty go realizujgce zapewniajg elastyczne podejscie, ktore daje swobode
dziatania.

5.2. Sfabe strony

1)
2)
3)
2)
5)
6)
7)
8)

9)

Utrzymuje sie zbyt mata skala dostepnosci programow terapeutycznych, zwtaszcza

w zakresie wspotpracy z lecznictwem odwykowym.

Za mato jest miejsc, ktére oferowatyby alternatywne formy spedzania wolnego czasu

i bytyby wsparciem dla dzieci i mtodziezy, w tym brakuje placéwki wsparcia dziennego.
Brakuje wystarczajgcej liczby profesjonalnie przygotowanego personelu do realizacji

i koordynacji dziatan przewidzianych w Programie.

Alkohol, pomimo obserwowanego spadku popularnosci, wcigz jest najbardziej
rozpowszechniong substancjg psychoaktywna wséréd mtodziezy.

Rosnie skala ryzykownego picia alkoholu — wzrasta odsetek mtodziezy, ktéra przyznaje sie
do nadmiernego jednorazowego spozycia alkoholu lub upicia sie.

Zwieksza sie postrzegana przez mtodziez dostepnosc napojow alkoholowych — swiadcza
o tym wyniki badania ESPAD w 2024 r. w poréwnaniu do wynikéw z 2019 .

Rdznice zwigzane z ptcig u mtodziezy w zakresie spozywania alkoholu ulegty zatarciu —
stanowi to wyzwanie zwtaszcza w kontekscie profilaktyki FAS/FASD.

Pomimo zamrozenia maksymalnej liczby zezwolen na sprzedaz napojéw alkoholowych
utrzymuje sie wysokie nasycenie punktami sprzedazy alkoholu w miescie.

Obecnosc i efektywnos¢ organizacji pozarzgdowych, ktére mogtyby wspieraé i uzupetniac
swoimi dziataniami system przeciwdziatania uzaleznieniom i przeciwdziatania przemocy
domowej jest zbyt mata.

10) Brak dziatan doraznych w formie streetworkingu adresowanych do mtodziezy zagrozonej.

5.3. Szanse

1)
2)
3)
4)

5)

6)

Wzrost swiadomosci spotecznej i instytucjonalnej na temat uzaleznien behawioralnych
i ich powigzan z innymi formami uzaleznien.

Rozwodj dziatan edukacyjnych i promujgcych zdrowy styl zycia, szczegdlnie wsrdd dzieci
i mtodziezy oraz rodzicow i opiekundw.

Wzmocnienie potencjatu wspdtpracy miedzyinstytucjonalnej, rozwijania sieci wsparcia
i wymiany informacji i doswiadczen, poszukiwanie synergii dziatan.

Elastycznos¢ Programu pozwalajgca uwzglednienia zmian w razie potrzeby i wtgczenia
nowych zadan i form pracy, wynikajgcych z dziatan monitorujacych.

Wzmocnienie skali realizacji programéw profilaktycznych w szkotach, zaréwno
rekomendowanych, jak i dobrze ocenianych programéw dostosowanych w formie do
potrzeb i mozliwosci szkét i mtodziezy szkolnej.

Zwiekszanie liczby mtodych oséb objetych programami nastawionymi na budowanie
wysokiej samooceny, umiejetnosci spotecznych, sposobdw radzenia sobie z emocjami
i frustracjami.
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7) Realizowanie programéw profilaktycznych w przedszkolach.

8) Nawigzanie blizszej wspotpracy z wtadzami i instytucjami powiatowymi w celu
wzmocnienia dziatan profilaktycznych skierowanych do mtodziezy ze szkét
ponadpodstawowych oraz innych dziatan mieszczacych sie w obszarze Programu.

9) Rozszerzenie wspotpracy z organizacjami pozarzgdowymi, stowarzyszeniami
samopomocowymi — zachecenie ich do podjecia dziatan na terenie miasta.

10) Zwiekszenie finansowania personelu z obszaru przeciwdziatania uzaleznieniom
i prowadzenia terapii, co umozliwi zwiekszenie i zréznicowanie dostepnej oferty.

11) Wspdtpraca z samorzagdem wojewddzkim, ktéry upatruje szans w rozwoju systemu
przeciwdziatania uzaleznieniom w intensyfikacji dziatan zwigzanych z zapewnieniem
wykwalifikowanej kadry terapeutycznej w matych miejscowosciach oraz tworzeniu
lokalnych sieci wspotpracy na rzecz profilaktyki i rozwigzywania problemdéw uzaleznien
w wojewddztwie mazowieckim.

5.4. Zagrozenia

1) Rosnace zjawisko krzyzowego uzywania substancji psychoaktywnych
i wspotwystepowania réznych uzaleznien, utrudniajgce diagnoze, interwencje i terapie.

2) Znaczna liczba oséb doswiadczajgcych przemocy domowej oraz stosujgcych przemoc,
ktére nie sg objete dziataniami, co zmniejsza ich skutecznosc.

3) Wsrdd rodzicow i opiekundw istnieje kultura akceptacji dla picia alkoholu przez mtodziez.
Stanowi to wyzwanie dla skutecznosci dziatan profilaktycznych w szkotach.

4) Rosnaca akceptacja dla uzywania niektérych nielegalnych substancji psychoaktywnych,
przede wszystkim marihuany.

5) Rosngca dostepnos¢ niektdrych nielegalnych substancji psychoaktywnych, w tym
mefedronu.

6) Rosngca skala zjawiska korzystania z legalnych substancji dostepnych w aptekach.

7) Wypalenie zawodowe 0sdb pracujgcych w obszarze uzaleznien.

8) Rozwdj uzaleznien behawioralnych i zwigzanych z tym problemdéw, w tym narastajacy
problem gier hazardowych — zwieksza sie zaréwno skala mtodziezy grajgcej, jak i odsetek
mtodziezy, ktéra jest zagrozona hazardem problemowym oraz rosngcy problem
korzystania z sieci, urzadzen elektronicznych i zwigzane z tym zjawiska trudnosci
W nawigzywaniu relacji, hejtu i przemocy réwiesniczej.

6. Cel gtébwny i cele szczegotowe

6.1. Cel gtobwny Programu:

Gtéwnym celem Programu jest ograniczenie zdrowotnych i spotecznych skutkdw (w tym
zjawiska przemocy domowej), ktére wynikajg z uzywania substancji psychoaktywnych, w tym
alkoholu, zaburzen zachowania zwigzanych z uzaleznieniem od czynnosci oraz zachowan
ryzykownych podejmowanych w szczegdlnosci przez dzieci i mtodziez.

Cel ten zostanie osiggniety przez realizacje celdow szczegdtowych i dziatan w trzech obszarach:

1) Profilaktyka i edukacja.
2) Redukcja szkdd i rehabilitacja zdrowotna, spoteczna, zawodowa.
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3) Wzmacnianie systemu przeciwdziatania uzaleznieniom — podnoszenie jakosci dziatan
0sOb prowadzacych specjalistyczne i profesjonalne dziatania w systemie przeciwdziatania
uzaleznieniom i przemocy domowej, polepszanie wspotpracy, diagnozowanie
i monitorowanie zjawiska uzaleznien.

Obszary te sg zgodne (po niewielkich modyfikacjach do sytuacji miasta Minsk Mazowiecki)
z Wojewddzkim Programem Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych oraz
Przeciwdziatania Narkomanii wojewddztwa mazowieckiego na lata 2026-2030. Cele

i dziatania w ramach tych obszaréw zostaty rowniez dostosowane do sytuacji i mozliwosci
miasta Minsk Mazowiecki.

6.2. Profilaktyka i edukacja

Cel szczegbtowy: ograniczenie rozpowszechnienia zjawisk: uzywania substancji
psychoaktywnych, w tym alkoholu, uzaleznierh behawioralnych oraz przemocy domowej
zwigzanej z uzywaniem substancji psychoaktywnych.

Cel ten zostanie osiggniety poprzez podjecie skoordynowanych dziatan w obszarze
profilaktyki uzaleznien realizowanej na trzech poziomach (profilaktyki uniwersalnej,
profilaktyki selektywnej i profilaktyki wskazujgcej). Poszczegdlne dziatania koncentrowac
bedg sie na:

* podnoszeniu poziomu wiedzy, Swiadomosci zdrowotnej i motywacji do dbania o zdrowie
mieszkanek i mieszkancéw miasta Minsk Mazowiecki w obszarze zapobiegania,

* zmniejszaniu zapotrzebowania na uzywanie alkoholu, narkotykéw, innych substancji
psychoaktywnych i zachowan ryzykownych poprzez zmiane sposobdw i wzorcow
zachowania, promowanie zdrowych i atrakcyjnych form spedzania wolnego czasu,

* realizowaniu programéw profilaktycznych kierowanych do dzieci, mtodziezy i ich rodzicow
i opiekunow,

* ograniczanie dostepu do alkoholu.

6.2.1. Wiedza i swiadomosc¢ zdrowotna

Realizowane bedga dziatania informacyjne, edukacyjne i profilaktyczne dotyczace
mechanizmow uzaleznien od substancji psychoaktywnych, w tym alkoholu oraz uzaleznien
behawioralnych. Podnoszona bedzie sSwiadomos¢ konsekwencji uzywania tych substancji,

w tym podejmowania ryzykownych zachowan. Rozwijana i udoskonalana bedzie strategia
komunikowania mieszkaricom i mieszkankom miasta Minsk Mazowiecki dziatan Programu:
wdrazane bedg kampanie edukacyjno-informacyjne oraz programy profilaktyczne skierowane
do réznych grup spotecznych, w tym dotyczgce problematyki FAS/FASD, przemocy domowej,
konsekwencji prowadzenia pojazdéw mechanicznych pod wptywem substancji
psychoaktywnych, w tym alkoholu.

Dziatania ukierunkowane zostang réwniez na zwiekszenie wiedzy w zakresie ryzykownych
zachowan zwigzanych z korzystaniem z urzadzen elektronicznych, gier z elementami hazardu
oraz innych czynnikdéw behawioralnych, takich jak nieprawidtowe zachowania dotyczgce
odzywiania. Promowana bedzie higiena cyfrowa oraz rozwdéj kompetencji interpersonalnych
i opiekunczo-wychowawczych rodzicow.
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6.2.2. Zmiana sposobow i wzorcow zachowania oraz promocja zdrowych i
atrakcyjnych form spedzania wolnego czasu
Modyfikowane bedg postawy spoteczne mieszkaricow miasta Minsk Mazowiecki (w tym
dzieci, mtodziezy i mtodych dorostych, oséb starszych) w odniesieniu do zachowan
ryzykownych oraz spotecznych i zdrowotnych skutkédw konsumpcji legalnych i nielegalnych
substancji psychoaktywnych. Postawy spoteczne bedg zmieniane w celu ograniczenia
przyzwolenia na zachowania niezgodne z prawem: np. sprzedaz alkoholu osobom nieletnim
lub nietrzezwym oraz prowadzenie réznych pojazdéw mechanicznych pod wptywem srodkéw
psychoaktywnych, w tym alkoholu.

Zapewnione zostanie wsparcie w celu przerwania odtwarzania szkodliwych wzorcéow
spozywania tych substancji oraz zapobiegania rozwojowi uzaleznien w kolejnych pokoleniach.
Z jednej strony zapewnione zostanie wsparcie dla cztonkéw rodzin, a z drugiej promowane
bedg pozytywne wzorce zycia rodzinnego.

Finansowane bedg réwniez inicjatywy i miejsca oferujgce rézne formy spedzania wolnego
czasu dla réznych grup mieszkanek i mieszkaricow miasta Miisk Mazowiecki, w tym wyjazdy
wakacyjne z programem profilaktycznym lub socjoterapeutycznym dla dzieci i mtodziezy.

6.2.3. Realizacja programow profilaktycznych w przedszkolach i szkotach,
Zwiekszona zostanie integracja dziatan profilaktycznych prowadzonych w szkotach. Dziatania
beda kierowane przede wszystkim do dzieci i mtodziezy, aby nie przenosity wzorcow
konsumpcji substancji psychoaktywnych do swojego obecnego i przysztego zycia. Jako sposob
na zwiekszenie dobrostanu psychicznego dzieci i mtodziezy traktowana bedzie takze poprawa
klimatu szkolnego, w tym dbanie o umiejetnosci spoteczne dzieci i mtodziezy: nawigzywania
relacji, radzenia sobie z emocjami, frustracjg, agresjg, rozmawiania i akceptowania réznic

w pogladach i opiniach. Dane wskazuja, ze mtodziez ma trudnosci z regulacjg emocji,
relacjami i radzeniem sobie z presjg spoteczng. To prosta droga do réznego typu uzaleznien.
Realizowane bedga dziatania wzmacniajgce kompetencje emocjonalne i spoteczne dzieci

i mtodziezy: warsztaty, treningi umiejetnosci itp. Dziatania te bedg prowadzone

w przedszkolach, szkotach podstawowych i ponadpodstawowych funkcjonujgcych na terenie
miasta Minisk Mazowiecki.

Rozwinieta zostanie oferta programdw profilaktycznych o potwierdzonej skutecznosci, przede
wszystkim rekomendowanych przez KCPU oraz socjoterapeutycznych. Wdrazane

i finansowane bedg takze rézne rozwigzania innowacyjne, oferujgce rozwigzania i formy
pracy dostosowane do percepcji dzieci i mtodziezy. Celem tych dziatan bedzie zapobieganie
wystepowaniu lub nasilaniu sie problemdw i niepozgdanych zachowan, takich jak uzywanie
substancji psychoaktywnych, szczegdlnie wéréd mtodziezy eksperymentujacej z ich
stosowaniem.

6.2.4. Edukacja rodzicéw

Rozwiniete zostang dziatania wspierajace relacje rodzinne, poniewaz zgodnie z wynikami
badan, stanowig ona najwazniejszy czynnik chronigcy dzieci i mtodziez przed
podejmowaniem ryzykownych zachowan, w tym uzywaniem substancji psychoaktywnych.

Z drugiej strony w niektorych rodzinach dzieci i mtodziez ucza sie wzorcéw picia i stosowania
przemocy w domu. Rodzice czesto nie dostrzegajg szkodliwosci alkoholu, a nawet
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udostepniajg go swoim dzieciom. Obserwuje sie rowniez normalizacje uzywania marihuany
wsrdd dorostych. Edukacja rodzicéw i opiekundw skoncentrowana zostanie na wsparciu
skutecznego wychowania i rozumienia dzieci i mtodziezy oraz przekazywaniu informacji

0 zagrozeniach zwigzanych z uzaleznieniami, w tym behawioralnymi, zwtaszcza od urzadzen
elektronicznych i ekranéw. Upowszechniana bedzie wiedza zaréwno o ryzykach, jak

i czynnikach chronigcych, w tym zasadach higieny cyfrowej.

6.2.5. Tworzenie miejsc przyjaznych dla dzieci i mtodziezy

Otwarte miejsca spotkan dla dzieci i mtodziezy zostang zorganizowane jako przestrzenie
wspottworzone przez ich uzytkowniczki i uzytkownikéw, wspieranych przez wykwalifikowane
kadry. Zapewnione zostanie bezpieczne srodowisko oraz wsparcie dla rozwijania pasji,
zainteresowan, wzmacniania poczucia wtasnej wartosci, m.in. poprzez dziatania twodrcze,

np. w obszarze filmu, sztuki, rekodzieta, projektowania, jak i aktywnosci fizycznej. Codzienny
kontakt z osobami réwiesniczymi, jak i dorostymi zostanie tez skoncentrowany na rozwoju
kompetencji spotecznych, takich jak wspétpraca, rozwigzywanie konfliktéw, okazywanie
empatii i madre udzielanie wsparcia. Samodzielnos¢ mtodych oséb bedzie wzmacniana takze
poprzez przygotowywanie positkdw, dbanie o przestrzen oraz wspdlne planowanie
aktywnosci i dziatan.

Przestrzen bedzie organizowana z uwzglednieniem potrzeb uczestniczek i uczestnikéw, ktérzy
beda mogli realizowa¢ wtasne pomysty, inicjatywy i proponowac zmiany. Miejsca te bedg
stuzy¢ rozwijaniu samodzielnosci, otwartosci, szacunku i tolerancji wobec innych oraz
budowaniu wzajemnego wsparcia.

6.2.6. Edukacja publiczna

Prowadzona bedzie edukacja publiczna dotyczgca uzaleznien: ich przyczyn, mechanizmow,
zagrozen i skutkédw, w tym przemocy domowej, rdwiesniczej oraz w przestrzeni publicznej

i w Internecie. Promowany bedzie zdrowy styl zycia bez stosowania srodkdéw
psychoaktywnych, udostepniane bedg informacje o dostepnych formach pomocy i wsparcia
dla oséb i rodzin dotknietych skutkami uzywania substancji psychoaktywnych, w tym
alkoholu. Dziatania bedg kierowane przede wszystkim do rodzin z dzie¢mi, mtodych dorostych
oraz osob starszych.

6.2.7. Ograniczenie dostepnosci alkoholu

Liczba punktow sprzedazy napojow alkoholowych nie powinna wzrosngé, a w miare
mozliwosci powinna zosta¢ zmniejszona. Prowadzone bedg dziatania uswiadamiajgce
podmiotom handlujgcym alkoholem warunki prawne, w jakich moze by¢ prowadzona ich
dziatalnosé¢ i szczegdlng odpowiedzialnos¢ spoteczng — w szczegdlnosci w odniesieniu do
zakazu sprzedazy alkoholu osobom nieletnim oraz pozostajagcym pod jego wptywem. Stuzy¢
temu bedg zaréwno szkolenia sprzedawcéw i przedsiebiorcow, jak kontrole dziatalnosci.

6.2.8. Dziatania
W ramach tego obszaru podejmowane bedg miedzy innymi nastepujace dziatania:

1. Prowadzenie lokalnych kampanii edukacyjnych/wydarzen zwigzanych z profilaktyka
i rozwigzywaniem probleméw alkoholowych, przeciwdziataniem narkomanii
i przeciwdziataniem uzaleznieniom behawioralnym.
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2. Upowszechnianie wiedzy na temat zagrozen zwigzanych z piciem alkoholu przez kobiety
bedace w cigzy oraz nastepstw w postaci zespotu FAS / FASD.

3. Udziat w ogdlnopolskich kampaniach informacyjnych i edukacyjnych zwigzanych
z profilaktyka i rozwigzywaniem problemoéw alkoholowych, przeciwdziataniem
narkomanii oraz przeciwdziatania uzaleznieniom behawioralnym.

4. Opracowywanie i publikowanie informacji propagujacych wiedze na temat profilaktyki
uzaleznien, rozwigzywania probleméw alkoholowych, przeciwdziatania narkomanii,
przeciwdziatania uzaleznieniom behawioralnym oraz przeciwdziatania przemocy
w rodzinie, na stronie internetowej miasta oraz dostepnych mediach.

5. Opracowywanie i publikowanie materiatow informacyjnych na temat danych
teleadresowych instytucji pomocowych i dostepnosci specjalistycznych ustug
pomocowych dla oséb uzaleznionych i ich rodzin.

6. Upowszechnianie i wspieranie finansowe realizacji na terenie szkét podstawowych oraz
ponadpodstawowych programoéw profilaktycznych o potwierdzonej skutecznosci, ze
szczegdlnym uwzglednieniem programdw zalecanych w ramach systemu rekomendacji
programoéw profilaktycznych i promocji zdrowia psychicznego, biorgcych pod uwage
wspolne czynniki chronigce i czynniki ryzyka uzywania alkoholu, narkotykéw, innych
substancji psychoaktywnych, zachowan problemowych, cyberprzemocy i przemocy
réwiesniczej, adresowanych do dzieci, mtodziezy, nauczycieli, rodzicéw i opiekundw.
Finansowane bedga réwniez programy profilaktyczne sprawdzone w przesztosci przez
szkoty, dobrze przez nie ocenione i dobrze przyjmowane przez dzieci i mtodziez.
Wdrazane bedg krotkie, angazujgce formy edukacyjne dostosowane do percepcji dzieci
i mtodziezy.

7. Prowadzenie pozalekcyjnych zaje¢ sportowych z elementami profilaktyki w szkotach
podstawowych.

8. Podejmowanie dziatan na rzecz dozywiania dzieci uczestniczgcych w pozalekcyjnych
programach opiekunczo-wychowawczych i socjoterapeutycznych.

9. Organizowanie warsztatow dla dzieci i mtodziezy w z zakresu kompetencji emocjonalnych
i spotecznych.

10. Wprowadzenie dziatan profilaktycznych w przedszkolach.

11. Upowszechnianie i wspieranie finansowe realizacji programow profilaktycznych,
rozwijajacych kompetencje wychowawecze i profilaktyczne rodzicédw i opiekundw,
sprzyjajace ksztattowaniu postaw i zachowan prozdrowotnych dzieci i mtodziezy.

12. Prowadzenie warsztatéw umiejetnosci rodzicielskich przygotowujgcych do wychowania
dzieci bez uzywek i stosowania przemocy.

13. Wspieranie finansowe programow, zaje¢ o charakterze rekreacyjnym lub sportowym,
projektow, wydarzen kulturalnych, promujacych zdrowy, trzezwy i bezpieczny, wolny od
przemocy styl zycia, rozwijajacych konstruktywne zainteresowania, wzmacniajgcych
czynniki chronigce i motywujacych do wiekszej aktywnosci w zyciu spotecznym, w ramach
alternatywnych form spedzania wolnego czasu dzieci i mtodziezy, w tym takze w okresie
ferii i wakacji.

14. Wspieranie finansowe programoéw oraz przedsiewzieé profilaktycznych opracowywanych
i realizowanych przez miodziez, skierowanych do grup réwiesniczych.

15. Wsparcie finansowe wypoczynku zimowego i letniego oraz wyjazdow dzieci i mtodziezy
zwigzanych z realizacjg programéw profilaktycznych.

27

Id: 4CCEA28C-2425-4B7D-94F7-BD100A412A48. Podpisany Strona 27



16. Organizowanie szkolen z zakresu odpowiedzialnej sprzedazy napojéw alkoholowych dla
sprzedawcow i przedsiebiorcéw prowadzgcych sprzedaz napojéw alkoholowych oraz
innych zainteresowanych stuzb.

17. Ograniczanie sprzedazy alkoholu w poblizu obiektéw chronionych.

18. Przeprowadzanie kontroli w punktach sprzedazy alkoholu.

19. Wspétpraca z Policjg i Strazg Miejskg w zakresie przestrzegania na terenie miasta Minsk
Mazowiecki obowigzujacych przepiséw, dotyczgcych reklamy i sprzedazy napojow
alkoholowych.

20. Finansowanie istniejgcych i tworzenie nowych miejsc przyjaznych dzieciom i mtodziezy.

21. Wsparcie finansowe dziatalno$ci swietlic opiekuficzo-wychowawczych w szkotach
podstawowych, w tym dozywiania dzieci i mtodziezy z rodzin z problemem alkoholowym,
problemem narkomanii lub rodzin zagrozonych uzaleznieniami oraz przemocg w rodzinie.

22. Wsparcie finansowe organizacji, stowarzyszen, swietlic sSrodowiskowych i klubéw
mtodziezowych prowadzgcych programy i zajecia socjoterapeutyczne, w tym dozywiania
dzieci i mtodziezy z rodzin z problemem alkoholowym, problemem narkomanii lub rodzin
zagrozonych uzaleznieniami oraz przemoca w rodzinie.

23. W czasie realizacji Programu mozliwe bedzie realizowanie i finansowanie réwniez innych
dziatan, ktore zostang zidentyfikowane jako potrzebne i wskazane do realizacji przez
realizatoréw Programu.

6.2.9. Wskazniki realizacji celu

W ramach obszaru bedg zbierane dane stuzgce monitoringowi prowadzonych dziatan oraz
przygotowywaniu sprawozdan dla réznych partnerdw i instytucji (np. Rady Miasta, KCPU itp.).
Wskazniki monitoringu (wskazniki produktu), do ktérych dane nalezy pozyskiwaé
obligatoryjnie obejmujg nastepujaca liste:

1. Liczba przeprowadzonych kampanii/wydarzen edukacyjnych zwigzanych z profilaktyka
uzaleznien, z wyszczegdlnieniem podejmowanej tematyki.

2. Liczba wspétfinansowanych programéw profilaktycznych.

3. Liczba szkét i innych placdwek oswiatowych (w tym przedszkoli), w ktérych realizowane
byty programy profilaktyczne.

4. Liczba oséb objetych dziataniami w ramach programéw profilaktycznych.

5. Liczba wspoffinansowanych imprez/wydarzen/projektéw/przedsiewzie¢ o charakterze
profilaktycznym zrealizowanych w ramach alternatywnych form spedzania wolnego
czasu.

6. Liczba dzieci i mtodziezy, uczestniczacych w zajeciach i wydarzeniach zorganizowanych
w ramach alternatywnych form spedzania wolnego czasu.

7. Liczba zorganizowanych szkoler adresowanych z zakresu odpowiedzialnej sprzedazy
napojow alkoholowych.

8. Liczba zezwolen dla kazdej kategorii napojow alkoholowych przeznaczonych do spozycia
W miejscu sprzedazy.

9. Liczba zezwolen dla kazdej kategorii napojéw alkoholowych przeznaczonych do spozycia
poza miejscem sprzedazy.

10. Liczba kontroli przeprowadzonych w punktach sprzedazy alkoholu usytuowanych na
terenie miasta Minsk Mazowiecki.

28

Id: 4CCEA28C-2425-4B7D-94F7-BD100A412A48. Podpisany Strona 28



11. Liczba innych aktywnosci, dziatan, ktére niezbedne sg do wypetnienia sprawozdania KCPU
G-1.

Wskazniki monitoringu, do ktérych dane bedg zbierane opcjonalnie obejmuja miedzy innymi
nastepujaca liste:

1. Liczba opracowanych i opublikowanych informacji na temat profilaktyki uzaleznien
przekazanych do wiadomosci mieszkaricom miasta, z wyszczegdlnieniem podejmowanej
tematyki.

2. Liczba miejsc alternatywnego spedzania czasu wolnego (klubédw mtodziezowych, swietlic,
klubéw sasiedzkich), objetych wsparciem finansowym.

3. Liczba dzieci uczestniczacych w zajeciach organizowanych w szkolnych swietlicach
opiekunczo-wychowawczych.

4. Liczba dzieci i mtodziezy uczestniczgcych w programach i zajeciach socjoterapeutycznych.

5. Liczba podmiotédw organizujgcych zajecia opiekuriczo-wychowawcze i
socjoterapeutyczne.

6. Liczba osdb uczestniczgcych w warsztatach umiejetnosci rodzicielskich.

7. Liczba i charakter dziatan podejmowanych we wspotpracy z Policjg i Strazg Miejska.

6.3. Redukcja szkdd i rehabilitacja zdrowotna, spoteczna, zawodowa

Cel szczegétowy: zwiekszenie dostepnosci, jakosci i skutecznosci specjalistycznych swiadczen,
ustug, interwencji, pomocy podejmowanych w celu poprawy jakosci zycia i reintegracji
spotecznej i zawodowej 0séb zyjacych z uzaleznieniem od srodkdw psychoaktywnych, w tym
alkoholu oraz od czynnosci, jak réwniez oséb zagrozonych uzaleznieniami oraz ich rodzin,

a takze osdéb i rodzin dotknietych problemem przemocy w rodzinie.

Dziatania z zakresu redukcji szkdd beda kierowane do osdb eksperymentujgcych z uzywaniem
substancji psychoaktywnych, w tym alkoholem, uzywajacych ich w sposéb problemowy oraz
0s06b uzaleznionych, w tym takze oséb z uzaleznieniem behawioralnym lub zagrozonych takim
uzaleznieniem. Pomoc bedzie udzielana réwniez osobom, ktére nie sg gotowe do rezygnacji

z takiego stylu zycia i potrzebujg wsparcia w ograniczaniu skutkdw i negatywnych
konsekwencji uzywania substancji psychoaktywnych. Pomoc psychologiczna, terapeutyczna
oraz edukacja zostang skierowane takze do najblizszego sSrodowiska tych oséb, w tym osdb ze
wspobtuzaleznieniem.

Poszczegdlne dziatania koncentrowac bedg sie na:

* wspieraniu placowek leczenia uzaleznien,

* wspieraniu procesu terapii oséb z uzaleznieniem od substancji psychoaktywnych innych
niz alkohol,

* udzielaniu wsparcia specjalistycznego rodzinom,

* podejmowaniu inicjatyw stuzgcych reintegracji spotecznej i zawodowej osdb
z uzaleznieniem,

* dziataniach srodowiskowych.

6.3.1. Wspieranie placowek leczenia uzaleznien
Podejmowane bedg dziatania zwiekszajgce dostepnosc programdw terapeutycznych
o zréznicowanym charakterze i formach dla oséb z uzaleznieniem od alkoholu,
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wspotuzaleznionych, doswiadczajacych negatywnych skutkdw uzywania alkoholu, w tym
dorostych dzieci alkoholikdw oraz osdéb z rodzin dysfunkcyjnych. Pomoc bedzie kierowana
réwniez do osdb, ktére doswiadczajg przemocy lub jg stosujg oraz osdb o szczegdlnych
potrzebach.

Zwiekszana bedzie rowniez dostepnosé osobnych programéw terapeutycznych dla osdb,
ktére skorzystaty z programéw leczenia uzaleznien, a kontynuacja terapii jest wskazana, aby
zapobiec ewentualnemu nawrotowi uzaleznienia lub pojawieniu sie zagrozenia popadniecia
w inny rodzaj uzaleznienia.

6.3.2. Wspieranie procesu terapii oséb z uzaleznieniem od substancji
psychoaktywnych innych niz alkohol

Realizowane bedga programy terapeutyczne, socjoterapeutyczne i inne formy wsparcia

kierowane do 0séb z réznymi uzaleznieniami, w tym uzaleznieniami krzyzowymi,

wspotwystepujgcymi. Dziataniami bede objete rowniez osoby, ktdre nie sg w stanie utrzymac

petnej abstynencji, ale gotowe sg ograniczy¢ czestos¢ stosowania Srodkow psychoaktywnych

i potrzebujg wsparcia w ograniczaniu skutkéw i negatywnych konsekwencji uzaleznienia.

6.3.3. Wsparcie specjalistyczne dla rodzin

Dla rodzin, ktére dotkniete sg problemem uzaleznienia dostepne bedzie poradnictwo
dotyczace problematyki uzaleznien od substancji psychoaktywnych, w tym alkoholu oraz
uzaleznien behawioralnych oraz w obszarze przeciwdziatania skutkom przemocy domowej.
Prowadzone bedg réwniez dziatania pomocowe: profilaktyczne, pomocy psychologicznej,
prawnej, wsparcia dla dzieci doswiadczajgcych negatywnych skutkéw wychowywania

w rodzinach z problemem alkoholowym, w tym specjalistyczna pomoc dla dzieci z FAS/FASD,
wsparcia i pomocy dla osoéb, ktére doswiadczajg przemocy domowe;j. Dziataniami bedg
objete réwniez osoby stosujgce przemoc domowa.

Dziatania te beda podejmowane miedzy innymi za posrednictwem punktu informacyjno-
konsultacyjnego, Miejskiej Komisji Rozwigzywania Problemoéw Alkoholowych oraz Zespotu
Interdyscyplinarnego.

6.3.4. Reintegracja spoteczna i zawodowa

Specjalistyczna pomoc w formie terapii, reintegracji spotecznej oraz aktywizacji zawodowej
adresowana bedzie do oséb uzaleznionych od legalnych i nielegalnych substancji
psychoaktywnych, ktére podjety lub zakoriczyty leczenie odwykowe, ale nadal doswiadczaja
negatywnych skutkdw uzaleznienia w relacjach spotecznych i zawodowych. Celem tego
rodzaju wsparcia bedzie utatwienie tym osobom powrotu na rynek pracy, usamodzielnienie
oraz budowanie prawidtowych relacji spotecznych zaréwno srodowisku rodzinnym jak

i zawodowym. Wsparciem zostang objete réwniez inicjatywy i ruchy oséb, ktore przestaty
uzywac substancji psychoaktywnych i wzajemnie sie w tym wspierajg, np. stowarzyszenia
abstynenckie.

6.3.5. Dziatania srodowiskowe

Podejmowane bedg dziatania skierowane zwtaszcza do dzieci i mtodziezy, majgce na celu
zachecenie do korzystania z istniejgcych i powstajgcych miejsc dla nich przyjaznych.
Informacja bedzie przekazywana za posrednictwem szkét, ale réwniez platform
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spotecznosciowych, w ktérych obecne sg dzieci i mtodziez oraz w miejscach nieformalnych
spotkan.

W razie potrzeby podejmowane bedg dziatania skierowane do oséb z uzaleznieniem od
legalnych i nielegalnych substancji psychoaktywnych, aby zmniejszy¢ szkody zdrowotne oraz
poprawic ich sposdb funkcjonowania spotecznego. W tym celu wdrazane bedg programy
redukcji szkdd dostosowane do specyfiki sytuacji w miescie Mirisk Mazowiecki lub osoby
takie beda kierowane do specjalistycznych placdwek oferujgcych wsparcie poza miastem
Minsk Mazowiecki.

6.3.6. Dziatania
W ramach tego obszaru podejmowane bedg miedzy innymi nastepujgce dziatania:

1. Prowadzenie postepowan w sprawie zobowigzania oséb do poddania sie leczeniu

odwykowemu.

2. Prowadzenie dziatarn motywujacych i wspierajgcych wobec oséb z uzaleznieniem od
alkoholu.

3. Pokrywanie kosztow opinii wydawanych przez biegtych w przedmiocie uzaleznienia od
alkoholu.

4. Pokrywanie kosztéw optat sgdowych w sprawach o zastosowanie obowigzku poddania sie
leczeniu odwykowemu w zaktadzie lecznictwa odwykowego.

5. Prowadzenie i pokrywanie kosztéw funkcjonowania punktu konsultacyjno-
informacyjnego dla oséb uzaleznionych i cztonkdw rodzin z problemem alkoholowym
i narkomanii oraz oséb dotknietych przemocg domowa.

6. Udzielanie osobom uzaleznionym od $rodkéw psychoaktywnych, ich rodzinom, osobom
zagrozonym uzaleznieniami pomocy specjalistycznej w punkcie konsultacyjno-
informacyjnym obejmujacej udzielanie informacji, konsultacji, porad psychologicznych
i prawnych.

7. Finansowanie terapii 0sdb z réznym rodzajem uzaleznienia, w tym od alkoholu, innych
substancji psychoaktywnych.

8. Finansowanie wybranych programéw/grup terapeutycznych wspomagajgcych proces
readaptacji spotecznej dla oséb uzaleznionych, cztonkdéw rodzin z problemem
alkoholowym i narkomanii oraz oséb dotknietych przemocg domowa.

9. Wspodtpraca z Miejskim Osrodkiem Pomocy Spotecznej w zakresie realizacji dziatan
pomocowych majgcych na celu reintegracje spoteczng i zawodowg 0séb uzaleznionych
oraz osdb wspdtuzaleznionych poprzez wspieranie finansowe przedsiewzie¢ oferowanych
przez Klub Integracji Spotecznej.

10. Realizacja programoéw wspierajgcych dziatalnosé ruchu abstynenckiego oraz najblizsze
otoczenie 0sob uzaleznionych (np. osoby wspdtuzaleznione, doroste dzieci z rodzin
z problemem uzaleznien).

11. Rozszerzenie oferty terapeutycznej dostepnej na terenie miasta Mirisk Mazowiecki
poprzez np. zwiekszenie liczby etatow dla terapeutdéw i psychologdéw, pracownikéw
socjalnych w istniejgcych placowkach, wprowadzenie programdw wsparcia dla rodzin
0sOb uzaleznionych itp.

12. Wspieranie i promocja dziatan realizowanych przez stowarzyszenia abstynenckie.
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6.3.7. Wskazniki realizacji celu

W ramach obszaru bedg zbierane dane stuzgce monitoringowi prowadzonych dziatan oraz
przygotowywaniu sprawozdan dla réznych partnerdw i instytucji (np. Rady Miasta, KCPU itp.).
Wskazniki monitoringu (wskazniki produktu), do ktérych dane nalezy pozyskiwac
obligatoryjnie obejmujg nastepujaca liste:

1. Liczba wnioskdw skierowanych do Miejskiej Komisji Rozwigzywania Problemow
Alkoholowych o zobowigzanie do poddania sie leczeniu odwykowemu.

2. Liczba osdéb, objetych dziataniami motywujgcymi.

Liczba opinii wydanych przez biegtych w przedmiocie uzaleznienia od alkoholu.

Liczba wnioskéw skierowanych przez MKRPA do Sagdu w sprawie zobowigzania do

poddania sie leczeniu odwykowemu.

5. Liczba osdéb korzystajacych / zgtaszajacych sie do punktu informacyjno-konsultacyjnego.

6. Liczba udzielonych konsultacji udzielonych przez specjalistéw i specjalistki w punkcie
informacyjno-konsultacyjnym.

7. Liczba zrealizowanych programéw wspomagajgcych proces readaptacji spoteczne;.

8. Liczba rodzin objetych swiadczeniami pomocy spotecznej z powodu uzaleznienia lub
naduzywania alkoholu przez co najmniej jednego cztonka rodziny w stosunku do
wszystkich rodzin objetych swiadczeniami pomocy spoteczne;j.

9. Liczba 0sdb uczestniczgcych w zajeciach Klubu Integracji Spotecznej, w tym osdb:
uzaleznionych od alkoholu oraz oséb wspoétuzaleznionych.

10. Liczba i forma dziatan podjetych w ramach wspétpracy ze stowarzyszeniami
abstynenckimi.

11. Liczba innych aktywnosci, dziatan, ktére niezbedne sg do wypetnienia sprawozdania KCPU
G-1.

> ow

6.4. Wzmacnianie systemu przeciwdziatania uzaleznieniom —
podnoszenie jakosci dziatan osob prowadzgcych specjalistyczne
| profesjonalne dziatania w systemie przeciwdziatania
uzaleznieniom i przemocy domowej, polepszanie wspoétpracy,
diagnozowanie i monitorowanie zjawiska uzaleznien

Cel szczegbtowy: wzrost kompetencji i umiejetnosci kadr uczestniczgcych w realizacji zadan
z zakresu profilaktyki uzaleznien oraz przeciwdziatania przemocy oraz zwiekszenie poziomu
wiedzy na temat skali uzywania substancji psychoaktywnych i zwigzanych z nimi problemoéw
na terenie miasta Minsk Mazowiecki.

W celu rozwijania skutecznego systemu przeciwdziatania i rozwigzywania probleméw
uzaleznien tworzone bedg formalne warunki i budowanie systemowej, efektywnej
wspotpracy, komunikacji i wymiany informacji pomiedzy instytucjami publicznymi wszystkich
szczebli oraz innymi podmiotami (w tym organizacjami pozarzgdowymi, szkotami, MOPS-em
itp.). Dla realizacji tego celu konieczne bedzie systematyczne podnoszenie kompetenc;ji,
rozwijanie i doskonalenie umiejetnosci przedstawicieli stuzb i podmiotdéw realizujgcych
dziatania z zakresu przeciwdziatania uzaleznieniom.

Poszczegdlne dziatania koncentrowac bedg sie na:
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* organizowaniu i finansowaniu udziatu oséb prowadzgcych specjalistyczne i profesjonalne
dziatania w systemie przeciwdziatania uzaleznieniom i przemocy domowej w szkoleniach,
warsztatach, superwizjach,

* monitorowaniu zjawiska uzaleznien na terenie miasta Mifsk Mazowiecki oraz dziatan
podejmowanych w ramach systemu przeciwdziatania uzaleznieniom,

* animowaniu i wzmacnianiu wspoétpracy podmiotéw i oséb prowadzacych specjalistyczne
i profesjonalne dziatania w systemie przeciwdziatania uzaleznieniom i przemocy domowej
na terenie miasta Minsk Mazowiecki.

6.4.1. Szkolenia, warsztaty, superwizje

Podejmowane bedg systematyczne dziatania ukierunkowane na zwiekszanie wiedzy

i kompetencji personelu instytucji samorzgdowych oraz innych stuzb i instytucji dziatajgcych
na terenie miasta Minsk Mazowiecki, w tym m.in.: administracji samorzgdowej, pomocy
spotecznej, cztonkdw Miejskiej Komisji Rozwigzywania Problemdéw Alkoholowych, Zespotu
Interdyscyplinarnego, oswiaty. W miare mozliwosci dziataniami szkoleniowymi objeci zostang
réwniez przedstawiciele lokalnych placéwek ochrony zdrowia, policji, strazy miejskiej,
wymiaru sprawiedliwosci, organizacji pozarzagdowych oraz lideréw grup samopomocowych

i Srodowisk lokalnych. Dziatania szkoleniowe beda prowadzone w zakresie skutkdw uzywania
substancji psychoaktywnych, czynnikdw rozwoju uzaleznien behawioralnych oraz interwencji
w sytuacjach problemowych. Dla realizacji tego celu wdrazany i udoskonalany bedzie spéjny
system planowania i realizacji réznych form podnoszenia kwalifikacji zawodowych

w poszczegblnych podmiotach realizujgcych Program. Dziatania te podejmowane bedg

W oparciu o rozpoznane potrzeb w tym zakresie i obejma szkolenia, warsztaty, programy
edukacyjne, udziat w konferencjach organizowanych na terenie wojewddztwa mazowieckiego
i inne wydarzenia, a takze przygotowywanie materiatéw informacyjnych dla oséb
realizujgcych zadania z zakresu profilaktyki i przeciwdziatania uzaleznieniom.

Wdrazane bedg programy edukacyjne skierowane do kadry szkolnej nakierowane na
zwiekszenie ich kompetencji w zakresie profilaktyki oraz rozpoznawania ryzykownych
zachowan dzieci i mtodziezy.

Finansowany bedzie dostep do superwizji dla oséb prowadzgcych specjalistyczne
i profesjonalne dziatania w systemie przeciwdziatania uzaleznieniom i przemocy domowe;j.

6.4.2. Monitoring zjawiska i dziatan systemu przeciwdziatania uzaleznieniom
Zagwarantowanie skutecznosci dziatan w zakresie przeciwdziatania uzaleznieniom wymaga
systematycznego monitorowania zjawiska uzywania substancji psychoaktywnych oraz oceny
efektywnosci podejmowanych interwencji. Z tego powodu kluczowe bedzie systematyczne
pozyskiwanie, porzgdkowanie oraz udostepnianie aktualnych danych dotyczgcych uzywania
alkoholu, innych legalnych i nielegalnych substancji psychoaktywnych, uzaleznien
behawioralnych oraz podejmowanych dziatan i zmian zachodzacych w tych obszarach.

Monitorowane i analizowane bedg réwniez dostepne publicznie dane zbierane
i udostepniane przez inne instytucje, przede wszystkim KCPU i wojewddztwo mazowieckie na
temat zjawiska uzywania réznych substancji psychoaktywnych i uzaleznien behawioralnych.
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6.4.3. Wzmacnianie wspotpracy w ramach systemu przeciwdziatania uzaleznieniom
Podejmowane bedg dziatania majgce na celu poprawe i zacie$nienie wspotpracy pomiedzy
instytucjami dziatajgcymi w obszarze przeciwdziatania uzaleznieniom i przemocy domowe;j.
Realizowane bedg inicjatywy utatwiajgce sieciowanie oséb prowadzgcych specjalistyczne

i profesjonalne dziatania w systemie przeciwdziatania uzaleznieniom i przemocy domowej,
wymiane doswiadczen i dobrych praktyk, wzajemne uzupetnianie dostepnej oferty pomocy
i wsparcia.

6.4.4. Dziatania
W ramach tego obszaru podejmowane bedg miedzy innymi nastepujgce dziatania:

1. Organizowanie dziatan edukacyjnych (szkolen, konferencji, superwizji, itp.), majacych na
celu podniesienie poziomu i ujednolicenie wiedzy, kompetencji i umiejetnosci oséb
realizujacych zadania z zakresu profilaktyki uzaleznien, przeciwdziatania przemocy
domowej zwigzanej z uzywaniem substancji psychoaktywnych, pomocy dzieciom
z FAS/FASD oraz profilaktyki uzaleznien w spotecznosciach lokalnych.

2. Zakup i dystrybucja materiatéw edukacyjno-informacyjnych z zakresu profilaktyki
uzaleznien.

3. Finansowanie udziatu w dziataniach edukacyjnych (szkoleniach, konferencjach,
superwizjach, itp.) osob realizujgcych zadania z zakresu profilaktyki uzaleznien
i przeciwdziatania przemocy domowej zwigzanej z uzywaniem substancji
psychoaktywnych, pomocy dzieciom z FAS/FASD oraz profilaktyki uzaleznien
w spotecznosciach lokalnych, w tym cztonkdéw Miejskiej Komisji Rozwigzywania
Problemoéw Alkoholowych oraz przedstawicieli innych podmiotéw zaangazowanych
w realizacje Programu.

4. Sporzadzanie rocznych sprawozdan i raportéw.

5. Sporzadzenie diagnozy probleméw alkoholowych, uzywania substancji psychoaktywnych,
uzaleznien behawioralnych i przemocy domowej wsrdd mieszkaricdw miasta Minsk
Mazowiecki.

6. Organizacja cyklicznych spotkan oséb prowadzacych specjalistyczne i profesjonalne
dziatania w systemie przeciwdziatania uzaleznieniom i przemocy domowej z réznych
instytucji.

7. Opracowanie lokalnych procedur przekierowywania oséb potrzebujgcych pomocy.

6.4.5. Wskazniki realizaciji celu

W ramach obszaru bedg zbierane dane stuzgce monitoringowi prowadzonych dziatan oraz
przygotowywaniu sprawozdan dla réznych partnerdw i instytucji (np. Rady Miasta, KCPU itp.).
Wskazniki monitoringu (wskazniki produktu), do ktérych dane nalezy pozyskiwaé
obligatoryjnie obejmujg nastepujaca liste:

1. Liczba zrealizowanych dziatan edukacyjnych, z wyszczegdlnieniem tematyki i formy
dziatan.

2. Liczba szkolen z udziatem cztonkéw MKRPA.

Liczba sporzadzonych diagnoz, badan, sprawozdan i raportéw.

4. Liczba innych aktywnosci, dziatan, ktére niezbedne sg do wypetnienia sprawozdania KCPU
G-1.

w
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Wskazniki monitoringu, do ktérych dane bedg zbierane opcjonalnie obejmujg miedzy innymi
nastepujaca liste:

5. Liczba zakupionych materiatow informacyjno-edukacyjnych.
6. Liczba podmiotdéw, ktérym przekazano materiaty edukacyjno-informacyjne.
7. Liczba zagadnien objeta badaniami w ramach sporzgdzonych diagnoz.

7. Adresaci i Realizatorzy Programu

Adresatami Programu sg wszyscy mieszkancy i mieszkanki miasta Minsk Mazowiecki,
tj. dzieci, mtodziez i osoby doroste.

Dziatania z zakresu profilaktyki uniwersalnej adresowane sg gtéwnie do catych grup,

w szczegdlnosci do dzieci i mtodziezy, ich rodzicéw i opiekundw, mtodych dorostych bez
wzgledu na stopien indywidualnego ryzyka wystepowania problemdéw zwigzanych ze
stosowaniem substancji psychoaktywnych i zaburzen zachowania.

Dziatania uprzedzajace z zakresu profilaktyki selektywnej skierowane sg do jednostek lub
grup zwiekszonego ryzyka, ktére ze wzgledu na swojg sytuacje spoteczng, rodzinng,
srodowiskowg lub uwarunkowania biologiczne, narazone sg na wieksze od przecietnego
niebezpieczenstwa wystgpienia probleméw zwigzanych z uzaleznieniami i przemoca.

Dziatania powstrzymujgce z zakresu profilaktyki wskazujgcej skierowane sg do jednostek lub
grup demonstrujgcych wczesne symptomy zwigzane z uzaleznieniem.

Program adresowany jest takze do osdb pijgcych alkohol, uzywajgcych innych substancji
psychoaktywnych w sposéb ryzykowny i szkodliwy lub zagrozonych uzaleznieniem
behawioralnym; uzaleznionych, ktére wymagajg leczenia w zakresie dziatar o charakterze
interwencyjnym i motywujacym oraz oséb utrzymujacych abstynencje i wspétuzaleznionych
—rodzin i bliskich w zakresie dziatan wspierajacych.

Koordynatorem i gtdbwnym realizatorem Miejskiego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania
Problemoéw Alkoholowych oraz Przeciwdziatania Narkomanii Miasta Mirisk Mazowiecki na
lata 2026 - 2029 jest Urzad Miasta Minsk Mazowiecki.

W realizacji poszczegélnych zadan Programu uczestniczy¢ bedga: Miejska Komisja
Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych, Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej, jednostki
organizacyjne miasta Minsk Mazowiecki, jednostki wykonujgce zadania z zakresu oswiaty

i wychowania, a takze podmioty o ktérych mowa w art. 3 ustawy z dnia 11 wrzesnia 2015 r.
o zdrowiu publicznym (Dz. U. z 2024 r. poz. 1670 z pdzn. zm.), podmioty o ktérych mowa

w art. 3 ust. 2 i 3 ustawy z dnia 24 kwietnia 2003 r. o dziatalnosci pozytku publicznego

i wolontariacie (Dz. U. z 2025 r. poz. 1338), jednostki zaliczane do sektora finanséw
publicznych, osoby fizyczne i prawne.

Na realizacje zadan wynikajgcych z Programu przeznaczane sg $rodki uzyskane na podstawie
przepiséw ustawy o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi, ujete

w budzecie Miasta Minsk Mazowiecki. Dziatania Programu mogga by¢ tez finansowane przez
podmioty wspodtpracujace przy jego realizacji, a odrebne zrédfo finansowania mogg stanowi¢
takze srodki wtasne Miasta Minsk Mazowiecki, Srodki pozyskane z funduszy zewnetrznych
(np. programoéw wspdlnotowych UE, Mechanizmu Finansowego EOG i Norweskiego
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Mechanizmu Finansowego itp.) przez Miasto Minsk Mazowiecki, dotacje celowe z budzetu
panstwa, srodki finansowe innych podmiotéw wspdtpracujacych z Miastem Minsk
Mazowiecki przy realizacji Programu, darowizny.

Finansowanie zadan objetych Programem zalezne jest od wysokosci srodkéw finansowych

w kazdym roku budzetowym. Tym niemniej plan zadan przewidzianych do realizacji w ramach
Programu zostanie opracowany na caty okres Programu w oparciu o szacunkowg prognoze
wptywow i zwigzane z nimi wydatki. Prognoza ta co roku bedzie uaktualniana a wydatki
dostosowywane do realnych wptywéw w danym roku.

8. Zasady wynagradzania cztonkéw Miejskiej Komisiji
Rozwigzywania Problemow Alkoholowych

1. Ustala sie wynagrodzenie liczone od przecietnego wynagrodzenia miesiecznego

z IV kwartatu roku poprzedzajgcego realizacje Programu, ogtaszanego w formie komunikatu
w Dzienniku Urzedowym Rzeczypospolitej Polskiej ,Monitor Polski” przez Prezesa Urzedu
Statystycznego na podstawie upowaznienia wynikajgcego z art. 20 pkt 2 ustawy z dnia

17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spotecznych (Dz.U.
22024 ., poz. 1631 z pdzn. zm.) w wysokosci:

1) 10% tego wynagrodzenia dla Przewodniczgcego Komisji,
2) 7% tego wynagrodzenia dla Cztonkéw Komisji,

za udziat w posiedzeniu Komisji.

2. Ogtoszenie w formie komunikatu w Dzienniku Urzedowym Rzeczypospolitej Polskiej
»Monitor Polski” przez Prezesa Urzedu Statystycznego podstawy wymiaru wynagrodzen,

o ktérych mowa w pkt 1, powoduje zmiane ich wysokosci, poczgwszy od dnia nastepujacego
po dniu ogtoszenia.

3. Podstawg wyptaty wynagrodzen, o ktdrych mowa w pkt. 1 stanowi Lista do wyptaty za
posiedzenie Komisji w danym dniu, sporzgdzona w wydziale koordynujgcym organizowanie
pracy i zapewnienie realizacji ustawowych zadan przez Miejskg Komisje Rozwigzywania
Problemdéw Alkoholowych wraz z uwierzytelniong kopig listy obecnosci podpisang przez
Przewodniczgcego Komisji.

4. Wyptata wynagrodzenia dokonywana bedzie w terminie do 14—go dnia nastepujacego po
terminie ztozenia dokumentéw opisanych w pkt 3.

5. Koszty podrézy zwigzane z udziatem w szkoleniach i konferencjach Cztonkéw Komisji
rozliczane bedg wedtug zasad obowigzujgcych w Urzedzie Miasta Minsk Mazowiecki.

9. Monitoring i ewaluacja Programu

Program bedzie monitorowany corocznie poprzez analize wskaznikdw produktu
pozyskiwanych ze sprawozdan i raportow instytucji/organizacji zaangazowanych

w prowadzenie dziatan na rzecz profilaktyk i i rozwigzywania problemoéw alkoholowych,
przeciwdziatania narkomanii i przeciwdziatania uzaleznieniom behawioralnym w miescie
Minsk Mazowiecki, na podstawie listy wskaznikdw obligatoryjnych.
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Wydziatem odpowiedzialnym w Urzedzie Miasta za monitorowanie Programu (analize
wskaznikdéw produktu i realizacji celéw, formutowanie rekomendacji i wnioskéw koncowych
mogacych postuzy¢ do ewentualnej korekty) bedzie Referat Spraw Spotecznych.

Burmistrz Miasta przedtozy Radzie Miasta raport z wykonania w danym roku Programu
w terminie do dnia 30 czerwca roku, nastepujacego po roku, ktérego dotyczy raport.

Petna diagnoza stanu problemoéw uzaleznien w miescie Minsk Mazowiecki bedzie
zrealizowana w 2027 r. lub na poczatku 2028 r.

W 2029 r. przeprowadzona zostanie ewaluacja koficowa, ktéra pozwoli oceni¢ efektywnos¢
Programu (w jakim stopniu cele operacyjne zostaty osiggniete, a co z tym sie wigze, czy zostat
zrealizowany cel gtéwny Programu). Stanowic¢ ona bedzie tez zrédto uzytecznych informac;ji
przy planowaniu kolejnego miejskiego programu.
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