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tomza, dnia 13 grudnia 2022 r

WSZ.0006.2.2022 RADA MIEJSKA LOMZY

Zgodnie z planem pracy Rady Miejskiej tomzy na 2022 rok, przedktadam projekt
Uchwaly w sprawie tomzyriskiego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Problemow
Alkoholowych oraz Innych Uzaleznien na 2023 rok.

Podstawe prawng opracowania ,,Programu" stanowi Ustawa z dnia 26 pazdziernika
1982 roku o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi, Ustawa z dnia 29
lipca 2005 roku o przeciwdziataniu narkomanii, Ustawa z dnia 29 lipca 2005 roku
o przeciwdziataniu przemocy w rodzinie,Ustawa o zdrowiu publicznym z dnia 11 wrzesnia
2015 roku oraz Narodowy Program Zdrowia na lata 2021 — 2025.

Program opracowano w oparciu o ,Rekomendacje do realizowania i finansowania
gminnych programéw profilaktyki i rozwigzywania probleméw alkoholowych w 2023 roku®
przygotowane przez Krajowe Centrum Przeciwdziatania Uzaleznieniom.

Projekt uchwaty w sprawie tomzyriskiego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania
Probleméw Alkoholowych oraz Innych Uzaleznier na 2023 rok wraz z zatgcznikami zostat
pozytywnie zaopiniowany na posiedzeniu w dniu 05.12.2022 roku przez Miejska Komisje
Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych w tomzy. (za — 9 glosow, przeciw 0wstrzymato
sie — 0).




UCHWALA Nr .........
RADY MIEJSKIEJ LOMZY
z dnia ........ grudnia 2022 roku

w sprawie Lomzyriskiego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw
Alkoholowych oraz Innych Uzaleznieri na 2023 rok.

Na podstawie art. 41 ust. 1 oraz ust. 2 ustawy z dnia 26 pazdziernika 1982r.
0 wychowaniu w frzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi (Dz. U. z 2021
poz.1119, zm. Dz. U. z 2021r. poz. 2469, M. P. z 2022r. poz.118, Dz. U. z 2022r. poz.
218, poz. 24, poz. 1700, poz. 2185) i art. 10 ust. 1 oraz ust. 2 ustawy z dnia 29 lipca
2005r. o przeciwdziataniu narkomanii (Dz. U. z 2020r. poz. 2050, zm. Dz. U. z 2019r,
poz.1655, Dz. U. z 2021r. poz. 2469, Dz. U. z 2022r. poz. 763, poz. 764, poz. 1700,
poz. 1812), oraz Narodowego Programu Zdrowia na lata 2021-2025, uchwala sie co
nastepuje:

§1.

Przyjmuje sie tomzyrski Program Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw
Alkoholowych oraz Innych Uzaleznien na 2023 rok wraz z zalgcznikami Nr
1,2,3,4,5,6,7 do uchwaty.

§2.

Wykonanie uchwaty powierza sie Prezydentowi Miasta tomzy.

§ 3.

Traci moc uchwata Nr 446/XLVIII/21 Rady Miejskiej tomzy z dnia 29 grudnia 2021
roku w sprawie tomzynskiego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw
Alkoholowych oraz Innych Uzaleznien na 2022 rok.

§ 4.

Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia.

Przewodniczaca
Rady Miejskiej tomzy

Alicja Konopka
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Zatacznik Nr 1
do Uchwaty Nr
Y (|- RS ——— 2022 roku

URZAD MIEJSKI
W LOMZY

LOMZYNSKI PROGRAM
PROFILAKTYKI I ROZWIAZYWANIA
PROBLEMOW ALKOHOLOWYCH
ORAZ INNYCH UZALEZNIEN
NA 2023 ROK

Od stycznia 2007 roku miasto Lomza jest uczestnikiem

,,Ogélnopolskiej Sieci Gmin Wiodacych w Zakresie Profilaktyki i Rozwigzywania Problemow
Alkoholowych.”



W dziedzinie zycia gospodarczego przyjmuje sie¢ zasade, ze alkohol jest
specyficznym, odmiennym od innych produktéw towarem.

Wymaga specjalnych regulacji prawno - administracyjnych oraz finansowych,
umozliwiajacych wyzszy stopien kontroli niz ta, ktéra obowigzuje w systemie
wolnorynkowym wobec innych produktéw(...)"

Narodowy Program Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych

opracowany przez Paristwowa Agencje Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych

I. WSTEP
Podstawg prawng dziatan zwigzanych z profilaktyka i rozwigzywaniem probleméw

alkoholowych i przeciwdziatania narkomanii sg:

- Ustawa o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi z dnia 26
pazdziernika 1982 r. ze zmianami,

- Ustawa o przeciwdziataniu narkomanii z dnia 29 lipca 2005 r. ze zmianami,

- Ustawa o pomocy spofecznej z dnia 12 marca 2004 r. ze zmianami,

- Ustawa z dnia 9 czerwca 2011 roku o wspieraniu rodziny i pieczy zastepczej

- Krajowy Program Przeciwdziatania Narkomanii

- Ustawa o przemocy w rodzinie z dnia 29 lipca 2005 roku ze zmianami,

- Ustawa o zdrowiu publicznym z dnia 11 wrzesnia 2015 roku ze zmianami

- Narodowy Program Zdrowia na lata 2021 — 2025 (cel operacyjny nr 2: profilaktyka
uzaleznien, rozwigzywanie probleméw zwiazanych z uzaleznieniem od alkoholu,
uzaleznieniem od narkotykéw, uzywaniem substancji psychoaktywnych, uzaleznieniami
behawioralnymi i innymi zachowaniami ryzykownymi )

- Rekomendacje do realizowania i finansowania gminnych programéw profilaktyki

i rozwigzywania probleméw alkoholowych w 2022 roku

Definicje

Profilaktyka uniwersalna - ukierunkowana na cate populacie. S3 to dziatania
profilaktyczne adresowane do catych grup (populacj) bez wzgledu na stopien
indywidualnego ryzyka wystepowania probleméw zwigzanych z uzywaniu alkoholu,
srodkéw odurzajgcych, substancji psychotropowych, $rodkéw zastepczych i nowych
substancji psychoaktywnych lub uzaleznien behawioralnych. Ich celem jest zmniejszenie
lub eliminowanie czynnikow ryzyka sprzyjajgcych rozwojowi probleméw alkoholowych w
danej populacji. Dziatania uniwersalne sg realizowane na przyktad w populacji dzieci

i mtodziezy, w populacji mtodych lub dorostych, w populacji rodzicéw posiadajacych dzieci
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w wieku szkolnym, itd. Przyktadem profilaktyki uniwersalnej sg programy opdznienia
inicjacji alkoholowej lub papierosowej adresowane do catej populaciji dzieci wchodzacych

w okres pierwszych eksperymentow z substancjami psychoaktywnymi.

Profilaktyka selektywna — ukierunkowana na jednostki i grupy zwigkszonego ryzyka. Sg
to dziatania profilaktyczne adresowane do jednostek lub grup, ktére ze wzgledu na sSWoja
sytuacje spofeczna, rodzinng, $rodowiskowa lub uwarunkowania biologiczne, sg narazone
na wieksze od przecietnego ryzyko wystgpienia probleméw alkoholowych Iub i innych
zaburzei zdrowia psychicznego. Przyktadem profilaktyki selektywnej sa dziatania
edukacyjne, opiekuncze i rozwojowe podejmowane wobec dzieci pochodzacych z rodzin
z problemem alkoholowym. Dziatania z tego poziomu profilaktyki sg podejmowane ze
wzgledu na sam fakt przynaleznoéci do takiej grupy, czyli np. bycie dzieckiem osoby
uzaleznionej od alkoholu, a nie ze wzgledu na wystepowanie zaburzen lub problemow
psychicznych u takich dzieci. Profilaktyka selektywna jest wigc z definicji przede
wszystkim dziataniem uprzedzajgcym, a nie naprawczym.

Profilaktyka wskazujgca — ukierunkowana na jednostki lub grupy wysokiego ryzyka
demonstrujace pierwsze symptomy problemow zwigzanych z uzywaniem alkoholu,
srodkéw odurzajacych, substancji psychotropowych, $rodkéw zastgpczych, nowych
substancji psychoaktywnych badz probleméw wynikajacych z uzaleznien behawioralnych,
ale jeszcze niespelniajgcych kryteriéw diagnostycznych uzaleznienia, a takze wskazujace
na symptomy innych zaburzef zachowania lub probleméw psychicznych. Sg to dziatania
profilaktyczne adresowane do oséb (grup oséb), ktére demonstrujg wczesne symptomy
probleméw alkoholowych lub/i innych zaburzen zachowania lub problemow psychicznych,
ale jeszcze nie spelniajg kryteriéw diagnostycznych picia szkodliwego, uzaleznienia od
alkoholu lub innych zaburzehn zwigzanych z naduzywaniem alkoholu opisanych
w Miedzynarodowej Klasyfikacji Chordb i Problemoéw Zdrowotnych ICD — 10. Przyktadem
profilaktyki wskazujgcej sq zajecia socjoterapeutyczne dla dzieci, ktore przejawiajg wysoki
poziom agresji i nieprzystosowania w kontaktach z réwiesnikami, a takze interwencje
podejmowane wobec uczniéw upijajacych sig lub eksperymentujgcych z narkotykami. Do
profilaktyki wskazujgcej mozna zaliczy¢ niektére dziatania majace na celu redukcje szkod
zdrowotnych lub spotecznych u os6b naduzywajgcych alkoholu lub innych substancii
psychoaktywnych (np. dziatania edukacyjne i prawne zmierzajace do ograniczenia liczby
wypadkéw drogowych popetnianych przez kierowcow pod wptywem alkoholu).



Abstynencja - to powstrzymywanie sie od przyjmowania alkoholu lub () substancji
psychoaktywnych  (narkotyki, leki, dopalacze) powodujgcych czasowe zmiany
postrzegania, nastroju, $wiadomosci i zachowania, czesto skutkujacego uzaleznieniem od
tych srodkéw.

Ryzykowne spozywanie alkoholu — to picie nadmiernych ilosci alkoholu (jednorazowo
i w okreSlonym przedziale czasu) nie pociggajace za sobg aktualnie negatywnych
konsekwencji, przy czym mozna oczekiwaé ze konsekwencje te pojawig sig, o ile obecny
model picia alkoholu nie zostanie zmieniony. Robocza definicja Swiatowej Organizacji
Zdrowia okresla picie ryzykowne w nastepujacy sposob: .picie ryzykowne to regularne
srednie spozywanie alkoholu w ilosci 20-40 g czystego alkoholu dziennie przez kobiete
i 40-60 g dziennie przez mezczyzne, przy jednoczesnym tgcznym spozyciu czystego
alkoholu w tygodniu przez kobiety zawierajacym sie w przedziale 140-209 g,
a w przypadku mezczyzn — 280 — 349 g.

Szkodliwe picie alkoholu opisywane jest jako wzorzec picia, ktory juz powoduje szkody
zdrowotne, fizyczne badz psychiczne; ale réwniez psychologiczne i spoteczne, przy czym
nie wystgpuje uzaleznienie od alkoholu. Aby rozpoznaé szkodliwe uzywanie alkoholu
opisany wzorzec picia powinien utrzymywaé sie przez co najmnie] miesige lub wystepowaé
W sposob powtarzajacy sig¢ w ciggu 12 miesigcy. Robocza definicja Swiatowe; Organizacji
Zdrowia okresla picie szkodliwe w nastepujacy sposéb: ,picie szkodliwe to regularne
srednie spozywanie alkoholu w ilosci 40g czystego alkoholu dziennie przez kobiety
i ponad 60g dziennie przez mezczyzn, przy jednoczesnym facznym spozyciu 210g lub
wigce] w tygodniu przez kobiety i 350g i wiecej w tygodniu przez mezczyzn. Jako picie
szkodliwe okreslane jest tez spozywanie kazdej iloci alkoholu przez: kobiety w cigzy,
matki karmiace, chorych przewlekle, osoby przyjmujace leki, osoby starsze.”

Poalkoholowe spektrum zaburzen rozwojowych (Fetal Alkohol Spectrum Disorders
— FASD) Ogélny termin opisujgcy catosciowo spektrum skutkow rozwojowych
wystepujacych u dzieci matek pijgcych alkohol w okresie cigzy. Skutki te mogg obejmowac
zaburzenia rozwoju fizycznego, umystowego, zachowania, uczenia sig, moga trwaé przez
cate zycie. W diagnostyce klinicznej obowigzuje termin FAS — ptodowy zespot alkoholowy,
kiory  charakteryzuje sie: dysmorfiami twarzy, opéznieniami wzrostu oraz
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nieprawidtowosciami osrodkowego uktadu nerwowego. U dzieci, u ktérych nie wystepujg
wszystkie cechy FAS, diagnozowany jest czesciowy FAS. Rodzaj i sita zaburzenia dziecka
zalezy przede wszystkim od ilosci alkoholu, spozywanego przez kobiete w cigzy oraz
czestotliwosci picia. Nalezy pamietaé, ze nie ma bezpiecznej dawki alkoholu, jakg moze
spozywac kobieta w cigzy, w zwigzku z tym, aby dziecko byto zdrowe, nalezy catkowicie
powstrzymac sie od spozycia alkoholu w okresie prenatalnym i karmienia piersia.

Weczesne rozpoznanie i krotka interwencja - krotkie interwencje podejmowane przez
lekarzy i pielegniarki podstawowej opieki zdrowotnej oraz innych pracownikow
medycznych (przy okazji udzielania $wiadczeri zdrowotnych) wobec pijgcych alkohol
ryzykownie i szkodliwie. Wezesna diagnoza i interwencje sg szczegolnie pozadane wobec
osob poszkodowanych w wypadkach pod wplywem alkoholu lub ze zdrowotnymi
nastepstwami naduzywania alkoholu.

Leczenie uzaleznienia — to dziatania stuzgce redukcji objawow i przyczyn zaburzen
psychicznych i zaburzen zachowania wynikajacych z zazywania alkoholu. Podstawowa
metods leczenia uzaleznienia jest diagnoza uzaleznienia i probleméw zyciowych pacjenta,
program psychoterapii oraz farmakologiczne wspieranie psychoterapii, leczenie
alkoholowych zespotéw abstynencyjnych. Waznym czynnikiem podnoszgcym skutecznoseé
leczenia jest uczestnictwo czfonkéw rodziny pacjenta w programach dla tzw. osoéb

wspotuzaleznionych.

Uzaleznienie — zespdt uzaleznienia od alkoholu to kompleks zjawisk fizjologicznych,
behawioralnych i poznawczych, wséréd ktdrych picie alkoholu dominuje nad innymi
zachowaniami, ktére miaty poprzednio dla pacjenta wieksza wartos¢. Gtéwnym objawem
zespolu uzaleznienia jest pragnienie alkoholu (czesto silne czasami przemozne). Na
ostateczne rozpoznanie uzaleznienia pozwala identyfikacja trzech Ilub wigce;
nastepujgcych cech lub objawow wystepujacych fgcznie przez pewien czas w ciagu
ostatniego roku (picia):

1.Silne pragnienie lub potrzeba przymusu picia (,gtod alkoholowy”).

2.Uposledzona zdolno$¢ kontrolowania zachowar zwigzanych z piciem.

3.Fizjologiczne objawy stanu odstawienia pojawiajacego sig, gdy picie alkoholu jest
ograniczone lub przerywane (drzenie mieéniowe, nadcisnienie tetnicze, nudnosci,

wymioty, biegunki, bezsennosé¢, rozszerzenie zrenic, wysuszenie $luzéwek, wzmozona



potliwos¢, zaburzenia snu itp.) albo uzywanie alkoholu lub pokrewnie dzialajgcej substancji

(np. lekéw) w celu ztagodzenia ww. objawdw, uwolnienia sie od nich lub unikniecia ich.

4.Zmieniona (najczesciej zwigkszona tolerancja alkoholu, potrzeba spozycia wiekszych

dawek dla wywotania oczekiwanego efektu).

5.Z powodu picia alkoholu — narastajgce zaniedbywanie alternatywnych Zrédet
przyjemnosci lub zainteresowarn, zwiekszona ilo$¢ czasu przeznaczona na zdobywanie
alkoholu lub jego picie, badz uwolnienia sie od nastepstw jego dziatania.

6.Uporczywe picie alkoholu mimo oczywistych dowodéw wystepowania szkodliwych

nastepstw picia.

Rehabilitacja (postgpowanie po leczeniu) - to dziatanie podtrzymujace zmiane u oséb
uzaleznionych po zakorczeniu terapii, utrwalajgce efekty leczenia, uczgce umiejetnosci
stuzacych zdrowiu oraz pomagajace w podejmowaniu i realizacji zadan wynikajgcych z rél
spofecznych. Przyktadami sa: treningi zapobiegania nawrotom w uzaleznieniu, grupy
wsparcia dla ,absolwentow” leczenia uzaleznien, treningi zachowan konstruktywnych,
programy wychodzenia z bezdomnos$ci, grupy samopomocowe. Waznym elementem
wzmachiajgcym rehabilitacie sg Os$rodki readaptacji dla oséb bezdomnych(lub
zagrozonych bezdomnoscig), Hostele, Centra Integracji Spotecznej,programy wychodzenia

z bezdomnosci.

Narkomania - state lub okresowe uzywanie w celach innych niz medyczne $rodkéw
odurzajgcych, substanciji psychotropowych, substancji zastepczych lub nowych substancji
psychoaktywnych, w wyniku czego moze powstaé lub powstato uzaleznienie od nich.

Nowa substancja psychoaktywna - substancja pochodzenia naturalnego Iub
syntetycznego w kazdym stanie fizycznym o dziataniu na osrodkowy uktad nerwowy.

Osoba zagrozona uzaleznieniem - osoba, u ktérej zespét zjawisk psychicznych
i oddziatywan srodowiskowych stwarza duze prawdopodobieristwo powstania uzaleznienia
od $rodkow odurzajgcych lub substancji psychoaktywnych, albo osoba sporadycznie
uzywajgca srodkow odurzajgcych, substancji psychotropowych, $rodkéw zastepczych lub
nowych substancji psychoaktywnych.

Osoba uzalezniona - osoba, ktéra w wyniku uzywania §rodkéw odurzajacych, substancji

psychoaktywnych, $rodkéw zastepczych lub nowych substancji psychoaktywnych albo
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uzywania ich w celach medycznych znajduje sie w stanie uzaleznienia od tych srodkow

lub substancji.

Uzaleznienie behawioralne — to stan, w kiorym dana osoba pomimo podejmowanych
préb nie moze zapanowac nad wykonywaniem jakiej§ czynnosci i doswiadcza w zwigzku
z tym roéznych probleméw personalnych, ekonomicznych czy zdrowotnych. Kiedy
natomiast nie moze tej czynnosci wykonywaé, to pojawiajg sie: rozdraznienie, ztosc,
niepokdj. Do wspomnianych czynnosci nalezg zachowania co do zasady akceptowalne
spotecznie, takie jak:robienie zakupow, korzystanie z internetu, granie w gry, praca, dbanie
o zdrowe jedzenie, wykonywanie ¢wiczen fizycznych. Réwniez takie formy zachowan
hazardowych jak odwiedziny w kasynie stacjonarnym lub wirtualnym, gra na automatach,
obstawianie wynikow meczy pitkarskich czy loterii, np. Lotto, sg najczeéciej dla graczy
zwyktymi i nieszkodliwymi rozrywkami, ktére potrafia kontrolowaé. Ta spoteczna
akceptacja sprawia, ze w wiekszosci sytuacji uzaleznienie rozwija sie niemal
niezauwazalnie i dopdki nie pojawig sie widoczne problemy, np. diugi zwigzane
Z kupowaniem czy hazardem, wycofanie sie z zycia rodzinnego na rzecz spedzania czasu

przed monitorem, nie stanowig problemu ani osoby uzaleznionej, ani dla jej bliskich.

Formalnie do kategorii uzalezniern behawioralnych nalezg: zaburzenia grania w gry
hazardowe (dawniej zwane hazardem patologicznym) i zaburzenia grania w gry
komputerowe. Oba te zaburzenia zostaly opisane w najnowsze] rewizji ICD — 11
w kategorii zaburzeni zwigzanych z uzywaniem substancji i podejmowaniem zachowan.
Natomiast nieformalnie do kategorii uzaleznien behawioralnych zalicza sie szereg innych
czynnosci, takich jak: robienie zakupow, seks, ¢wiczenia fizyczne, praca, ortoreksja (czyli
koncentracja na spozywaniu zdrowego jedzenia, obejmujgca m. in. sprawdzanie
sktadnikéw, z jakich jest ono wyprodukowane), opalanie sie, korzystanie z portali

spotecznosciowych, telefonéow komérkowych, czy szeroko pojetego internetu.

Il. DIAGNOZA SRODOWISKA

W tomzy, cyklicznie co dwa lata, prowadzone sg badania wsrdd dzieci, mtodziezy
i dorostych mieszkancow miasta tomzy pod katem zagrozenia patologia (alkohol,
narkotyki, nikotynizm, przemoc réwiesnicza, uzaleznienie od komputera i internetu,

cyberprzemoc, uzaleznienia behawioralne).



Ostatnia diagnoza problemow spotecznych na terenie miasta tomza zostata
przeprowadzona w okresie wrzesien - listopad 2020 roku przez Krajowy Osrodek
Ksztatcenia Administracji, ul. Szlak 77/222, 31 — 153 Krakéw. Badaniem objeto: dzieci,

miodziez, osoby doroste i sprzedawcéw napojéw alkoholowych.

W anonimowym badaniu ankietowym dla oséb dorostych wzieto udziat 300 oséb w
wieku od 18 roku zycia do powyze| 65 lat.

W badaniach przygotowanych dla dzieci i miodziezy udziat wzieto 1470 dzieci
| mtodziezy z 7 szkdt podstawowych (klas IV - VIII w wieku 9 — 14 lat oraz uczniowie z 7
szkot ponadpodstawowych w wieku 15 — 17 i wiecej lat).

W 100 punktach sprzedazy, sprzedazy i podawania napojow alkoholowych na
terenie miasta tomzy przeprowadzono badaniaw ktérych uczestniczylo 100

sprzedawcow.

Diagnoza stanowi nieodiaczny element tomzynskiego Programu Profilaktyki
I Rozwigzywania Problemoéw Alkoholowych oraz Innych Uzaleznieri na 2021 rok (zatgcznik
nr2).

W okresie wrzesien — pazdziernik 2022 roku przeprowadzona zostata diagnoza
probleméw spotecznych na terenie miasta tomza przez Krajowy Osrodek Ksztatcenia
Administracji, ul. Szlak 77/222, 31 — 153 Krakéw. Badaniem objeto: dzieci, mtodziez,

osoby doroste i sprzedawcow napojoéw alkoholowych.

W anonimowym badaniu ankietowym dla oséb dorostych wzieto udziat 300 oséb
w wieku od 18 roku zycia do powyzej 65 lat.

W badaniach przygotowanych dla dzieci i mtodziezy udzial wzietlo 845 dzieci
i mtodziezy z 7 szkét podstawowych (klas IV - VIII w wieku 9 — 14 |at) oraz uczniowie z 7
szkot ponadpodstawowych w wieku 15 — 17 i wiecej lat).

W 100 punktach sprzedazy, sprzedazy i podawania napojéw alkoholowych na
terenie miasta tomzy przeprowadzono badania, w ktérych uczestniczylo 73
sprzedawcow.

Diagnoza stanowi nieodigczny element tomzynskiego Programu Profilaktyki
i Rozwiazywania Probleméw Alkoholowych oraz Innych Uzalezniei na 2023 rok (zatgcznik
nr2).



REKOMENDACJE wynikajgce z przeprowadzonej diagnozy

Celem niniejszej diagnozy byto przedstawienie wybranych problemoéw spofecznych
dotykajacych Miasta tomza w odniesieniu do opinii: dorostych mieszkarncow, dzieci

i mtodziezy szkolnej oraz oséb pracujgcych w punktach sprzedazy napojéw alkoholowych.

Cel ten zostat osiagniety w toku weryfikacji zebranego materiatu badawczego oraz
przeprowadzonej analizy poréwnawczej, bedacej podstawg do opracowania
wnioskéw | rekomendacji, ktére nastepnie postuzg do tworzenia réznego rodzaju
programéw pomocowych zmierzajgcych do poprawy sytuacji na terenie Miasta tomza,
w tym jako$ci zycia jej mieszkancow. Ponizej przedstawiono  najwazniejsze
rekomendacje wyplywajgce z przeprowadzonych badan.

Re ndowane dzialania profila zne

Dzieki realizowanym programom profilaktycznym wiedza ucznidw jest na wysokim
poziomie, a skala uzaleznien nie przybiera duzych rozmiarow. Pozytywne wyniki, moga
byé konsekwencjg inicjatyw edukacyjnych ze strony srodowiska szkolnego, dlatego

nalezy kontynuowac te dziatalno$c¢.

W kwestii spozywania alkoholu oraz substancji psychoaktywnych wsréd nieletnich,
nalezatoby prowadzi¢ monitoring tego problemu oraz organizowac¢ spotkania edukacyjne
zardwno z uczniami, jak i rodzicami na temat zagrozen wynikajgcych z tego typu
uzaleznien. W zwigzku z tym zalecana jest dalsza realizacja kampanii informacyjnej
dotyczacej negatywnych skutkoéw zdrowotnych, spotecznych i prawnych wynikajacych
z naduzywania alkoholu, papieroséw, narkotykobw oraz dopalaczy, a takze

uzaleznien behawioralnych.

W opinii modziezy podejmowane dziatania profilaktyczne sa dla nich ciekawe i chetnie
W nich uczestniczg oraz jak wida¢ spetniajg zamierzony cel, dlatego warto dalej
organizowa¢ warsztaty profilaktyczne z udziatem specjalistow oraz pogadanki
z wychowawcami w szkole. W zwigzku z tym wazne jest takze edukowanie pedagogow,
wychowawcéw oraz nauczycieli, aby wyposazy¢ ich w umiejetnosci potrzebne do

prowadzenia éwiadomej profilaktyki szeroko pojetych uzaleznien.

Warto zwrécié sie do instytucji zewnetrznych, ktérych specjalisci mogg prowadzic
szkolenia dla nauczycieli z zakresu przeciwdziatania alkoholizmowi i narkomanii, nauki

asertywnosci, aktualizacji systemu prawnego oraz sposobow na skuteczne
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przekazywanie odpowiedniej wiedzy dostosowanej do etapu rozwojowego uczniow.
Ze wzgledu na panujgca sytuacje epidemiologiczng szkolenia takie powinny odbywaé

sie réwniez online.

Aby zwigkszy¢ skuteczno$¢ prowadzonych dziatarn profilaktycznych zaleca sie
kontynuowanie wspétpracy pomiedzy organizacjami pozarzadowymi dziatajgcymi
w obszarze uzaleznien, kontynuowanie organizacji szkolen i kurséw majacych na celu
podnoszenie kompetencji zatrudnionej kadry oraz zaangazowanie tych podmiotow

w prowadzenie kampanii spotecznych.

Profilaktyka uzalezniern chemicznych powinna byé prowadzona na kilku
poziomach, aby spetniata swojg role.

Profilaktyka uniwersalna - sg to dziatania profilaktyczne adresowane do catych grup,
bez wzgledu na stopien indywidualnego ryzyka wystepowania probleméw zwigzanych
z uzywaniem alkoholu, $rodkéw odurzajacych, substancji psychotropowych, Srodkéw
zastepczych i nowych substancji psychoaktywnych lub uzaleznieri behawioralnych. Ich
celem jest zmniejszanie lub eliminowanie czynnikéw ryzyka sprzyjajacych rozwojowi
probleméw w danej populacji i wzmacnianie czynnikéw wspierajacych prawidtowy rozwoj.

Tutaj zaleca sie:

Kontynuacje prowadzonych programéw profilaktycznych ze wzgledu na fakt, iz sg one
skuteczne i przynosza zamierzone skutki.

Wdrazanie dziatar ukierunkowanych na wzmacnianie systemu wartosci dzieci | miodziezy,
w szczegdlnosci wartosci zdrowia, a takze ksztattowanie przekonan normatywnych

i umiejetnosci psychospotecznych.

Wspieranie prospofecznych dziatafi miodziezy przez mentoréw/tutoréw, programow
liderskich i dziatan réwiesniczych z obszaru profilaktyki i promocji zdrowia Utrzymywanie
dobrych relacji z innymi niz rodzice kompetentnymi i troskliwymi osobami dorostymi
(np. dziadkami, nauczycielami, mentorami) jest jednym z waznych czynnikéw chronigcych
| wspierajgcych prawidtowy rozwdj dzieci i modziezy.

Wykorzystywanie zainteresowan miodziezy i ich aktywnosci fizyczne] do budowania
alternatywnych, w stosunku do picia alkoholu i zazywania narkotykow, sposobéw
spedzania wolnego czasu i realizacji wiasnych zainteresowar) - rekomenduje sie, aby
dziatania te mialy forme warsztatéw i spotkan z ekspertami, poniewaz jest to najbardziej
lubiana i skuteczna forma profilaktyki dla tej grupy.
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Organizacje kurséw radzenia sobie ze stresem, usprawniania komunikacji
interpersonalnej, radzenia sobie z negatywnymi emocjami. Wzmacnianie asertywnych

zachowarn, pewnosci siebie i samoakceptacji poprzez zajgcia z terapeutami
zajeciowymi.
Zorganizowanie kampanii informacyjnej dla dzieci i miodziezy szkolnej w celu

uswiadomienia jak alkohol oraz narkotyki wptywajg na organizm cztowieka oraz

funkcjonowanie spotecznosci, poprzez kampanie w social mediach.

Rekomenduje sig warsztaty dla dzieci i modziezy na temat przemocy, agresji i konfliktow
miedzy uczniami, a takze zmotywowanie ich do nauki szkolnej.

Rekomenduje sie edukacje rodziny pod wzgledem problemow uzaleznien
i zasiegania pomocy w wypadku wystepowania przemocy. Edukacja moze mie¢ forme
kampanii spofecznej oraz warsztatéw i spotkan z ekspertami (w formie stacjonarnej lub

online).

Prowadzenie lokalnych kampanii i innych dziataii edukacyjnych, majacych na celu
podniesienie wiedzy spoteczenstwa na temat szkodliwosci | skutkéw przyjmowania

substancji uzalezniajgcych.

Dalsze rozpowszechnianie informacji z zakresu rozwigzywania problemow alkoholowych
poprzez tworzenie sieci punktéw informacyjnych z danymi o dostepnej ofercie pomocy na
terenie Miasta tomza. W tym celu mozna wykorzystaé tablice informacyjne w: Osrodku
Pomocy Spofecznej, parafiach, siedzibach organizacji pozarzadowych, Punkcie
Konsultacyjnym, szkole, urzedach itp.

Profilaktyka selektywna — ukierunkowana na jednostki i grupy zwigkszonego ryzyka. Sg
to dziatania profilaktyczne adresowane do jednostek lub grup, ktore ze wzgledu na sWojg
sytuacje spoteczng, rodzinng, $rodowiskowg lub uwarunkowania biologiczne sg narazone
na wieksze od przecietnego ryzyka wystgpienia problemow wynikajgcych ze stosowania
substancji psychoaktywnych, uzalezniern behawioralnych lub innych zaburzen zdrowia
psychicznego. Profilaktyka selektywna jest wigc przede wszystkim dziataniem
uprzedzajacym, a nie naprawczym. Rekomenduje sig:

Zapewnienie fatwego dostepu do zrodet informagii, przeznaczonych dla oséb szukajgcych
wsparcia, dotknietych problemem uzaleznien i/lub przemocy.

Specjalistycznym wsparciem powinni zostac objgci mieszkancy oraz rodziny borykajgce
sie z problemem alkoholowym. Tym rodzinom powinny zostaé zaproponowane warsztaty
lub spotkania, podczas ktérych mogliby uzyska¢ wsparcie i wzmacniac swoj autorytet
wychowawczy pod okiem psychologow.
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Na terenie Miasta tomza powinna zosta¢ przeprowadzona Iokalna kampania
uwrazliwiajgca na szkodliwoéé alkoholu oraz zachecajaca do ograniczenia jego
nadmiernego spozywania.

Przeprowadzenie kampanii informacyjnej o dostepnych formach pomocy osobom
uzaleznionym i wspoétuzaleznionym w miescie.

Opracowanie lokalnej kampanii na rzecz =zwiekszenia $wiadomosci oraz
odpowiedzialnosci sprzedawcéw alkoholu i uwrazliwienia ich na szkodliwosé
sprzedazy napojow alkoholowych osobom niepetnoletnim.

Profilaktyka wskazujgca — ukierunkowana na jednostki (lub grupy) wysokiego ryzyka,
demonstrujgce wczesne symptomy probleméw zwigzanych z uzywaniem alkoholu,
srodkoéw odurzajgcych, substancji psychotropowych, $rodkéw zastepczych, nowych
substancji psychoaktywnych badz probleméw wynikajacych z uzaleznien behawioralnych,
ale jeszcze niespetniajacych kryteriow diagnostycznych uzaleznienia, a takze wskazujgce

na symptomy innych zaburzen zachowania lub problemoéw psychicznych. Zaleca sie:

Zwigkszenie dostepnoéci do placéwek leczniczych dla oséb uzaleznionych od alkoholu,
wspieranie dziatan rehabilitacyjnych i grup wsparcia - stworzenie mozliwoéci resocjalizacji

0s0b uzaleznionych.

Zalecane jest, aby poza uczestnictwem w psychoterapii osoby uzaleznione korzystaty
rowniez z oferty ruchéw samopomocowych.

Wspieranie dziatalnosci srodowisk abstynenckich.

Zwiekszanie dostepnosci | podniesienie jakosci pomocy dla cztonkéw rodzin
z problemem alkoholowym.

Zwigkszanie dostepnoéci i podniesienie jakosci pomocy dla 0s6b doznajgcych przemocy
w rodzinie, w szczegolnosci z problemem alkoholowym.

Wzmocnienie integracji spotecznosci lokalnych na rzecz wspierania rodzin borykajacych
sig z réznymi problemami spolecznymi, w tym zagrozenia przemoca, alkoholizmem,
narkomania. Wyréwnywanie szans moze zosta¢ przeprowadzone w réznorodny sposob,
m.in. opracowanie programéw profilaktycznych przeciwdziatajacych  problemom
spotecznym w rodzinach, wspieranie i rozwoj poradnictwa rodzinnego lub wspieranie
rodzin i form zastepczych w opiece nad dzieckiem. Dziatanie to znajduje uzasadnienie
w fakcie, iz to rodzina jest podstawowa komérka spoteczng i to od jej kondycji zalezy

rozwoj psychospoteczny dzieci i mtodziezy.

Wprowadzanie ograniczonej dostepnosci alkoholu i papieroséw na terenie Miasta tomza
dla mtodziezy, poprzez edukacje i kontrole sprzedawcow.
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W zwigzku z problemem przemocy rekomenduje sig:

Prowadzenie lokalnych dziatan informacyjno-edukacyjnych na temat zjawiska przemocy
w rodzinie, w tym przemocy wobec dzieci (czym jest przemoc, jakie sg jej mechanizmy,
jakie niesie konsekwencje itp.), a takze mozliwosci uzyskania pomocy (przede wszystkim
bezptatnej) i migjsc, ktdre taka pomoc swiadczg.

Wiaczanie sie w ogblnopolskie akcje promujgce zycie rodzinne bez przemocy.

Prowadzenie i finansowanie programéw profilaktyki przemocy w rodzinie i programow

rozwijajgcych umiejetnosci wychowawcze i pozytywne relacje rodzinne.

Dalsze prowadzenie lokalnych kampanii spotecznych, ktore bedg obala¢ mity i stereotypy
na temat przemocy w rodzinie, a takze beda opisywa¢ mechanizmy przemocy w rodzinie

i uswiadamiac ich spofeczng szkodliwose.

Ciagla realizacje zajeé, majgcych na celu poszerzenie wiedzy z zakresu problematyki
przemocy. Zakres kierowanej do uczniéw informacji, oprécz konsekwencji stosowania
przemocy, powinien zawiera¢ rowniez treéci na temat szerokiego spektrum rodzajow
przemocy. Zaleca sie stosowanie roznych technik i metod, ktére bedg w atrakcyjny
i aktywny sposéb przekazywaty informacje. Skuteczne w tym przypadku moga by¢ metody
takie jak: psychodrama (odgrywanie scenek na temat zachowari przemocowych, ktore
pomoga wczué sie w doswiadczenia osob bedacych ofiarg agresji); "burza mézgow"
(stworzenie listy wszystkich zachowan bedacych aktem przemocy); praca w grupach

(znalezienie wspolnych pomystéw rozwigzan problemu przemocy).

Warto tworzyé, wspieraé i finansowa¢ miejsca pomocy dorostym i dzieciom oferujgcych
kompleksowa pomoc: psychologiczng, terapeutyczna, socjoterapeutyczng, socjaing
w przypadku do$wiadczenia przemocy w rodzinie (np. punkty konsultacyjne). Informacje
o tych miejscach powinny byé rozpowszechnione na stronach internetowych i w migjscach

publicznych.

Zwickszenie $wiadomosci rodzicow na temat negatywnych konsekwencji stosowania
agresji w procesie wychowania, przy jednoczesnej edukacji w zakresie innych
skutecznych i bezpiecznych dla rozwoju dziecka metod wychowawczych, poprzez
warsztaty i zajecia organizowane dla rodzicéw oraz przy wykorzystaniu strategii
informacyjnej, zarébwno w $rodkach masowego przekazu, jak i w spotecznosci lokalne;j.

Qrganizowanie i finansowanie szkolen i konferencji dotyczacych obowigzujgcych procedur
(w tym procedury ,Niebieskiej Karty"), zasad podejmowania interwencji oraz wspotpracy

stuzb dziatajgcych na rzecz zatrzymania przemocy w rodzinie.
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Opracowywanie i upowszechnianie materiatéw informacyjno-edukacyjnych na temat
psychologicznych i prawnych aspektow przeciwdziatania przemocy w rodzinie
adresowanych do dorostych mieszkaricéw oraz dzieci i mtodziezy.

Zapewnienie osobom pracujgcym z cztonkami rodzin z problemem przemocy dostepu
do statej superwizji, ktéra pozwala na analize osobistych postaw wobec ofiar i sprawcow
przemocy i przekonarn na temat zjawiska przemocy w rodzinie, a tym samym przektada
si¢ na bardziej profesjonalng i skuteczng prace z klientem.

Wspieranie dziatalno$ci grup samopomocowych (w tym grup wsparcia) dla osob
doznajgcych przemocy w rodzinie

W ramach profilaktyki uzaleznieri behawioralnych:

Biorgc pod uwage rozwéj mediow elektronicznych i zwigzanych z tym zagrozen, zasadne
jest zwigkszanie aktywnosci w dziatalnosci szkdt w zakresie przeciwdziatania tym

zagrozeniom, np. poprzez zajecia profilaktyczne omawiajgce problem cyberprzemocy.

Dziataniami z zakresu edukacji powinni by¢ objeci rodzice uczniéw: na temat racjonalnych
sposobdw uzytkowania mediow cyfrowych oraz konsekwencji zachowan problemowych

| zagrozen uzaleznieniami czynno$ciowymi.

Popularyzowanie wiedzy nt. uzaleznien poprzez organizowanie kampanii spotecznych —
adresowanych do uczniéw ze szkoly podstawowej, a takze ich rodzicow.

Wymagane jest wdrozenie procedur zwiekszajacych bezpieczenstwo cyfrowe w szkole.

Rozpowszechnienie informacji o placéwkach udzielajgcych pomocy w zakresie uzaleznier
od hazardu oraz na temat wskaznikéw pozwalajgcych stwierdzi¢ czy problem w tym
zakresie wystepuje. Pomocne mogg okazac¢ sie broszury/ulotki, plakaty informujace
o negatywnych skutkach regularnego grania w gry hazardowe oraz wskazujgce mozliwe
formy pomocy wyjécia z natogu.

PODSUMOWANIE

Badanie przeprowadzone na terenie Miasta tomza miato na celu zdiagnozowanie oraz
okreslenie  gtdwnych problemow wystepujgcych wéréd — spotecznosci  lokalne.
Bezposrednim rezultatem przeprowadzonej diagnozy jest niniejszy raport, stanowiacy
podstawg do zaplanowania oraz zrealizowania przez wiadze lokalne konkretnych
oddziatywan, ktére bedg mialy na celu stopniowa eliminacje zagrozen i probleméw
wystepujgcych na terenie Miasta tomza.
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Wstepne okreslenie rozmiaru skali zjawiska przemocy, narkomanii, alkoholizmu,
nikotynizmu, a takze uzaleznien behawioralnych pozwoli na odpowiednie wprowadzenie
dziatann profilaktycznych. Nalezy pamietaé, ze grupg wysokiego ryzyka sg przede
wszystkim dzieci i mtodziez. Wiele badan naukowych wskazuje na fakt, iz to dom rodzinny
jest czynnikiem decydujgcym o dalszym rozwoju osobowosciowym i $wiatopoglgdowym
nastolatka. Dlatego tez, nalezatoby skupi¢ sie na nawigzaniu $cistej relacji pomiedzy
srodowiskiem szkolnym oraz rodzicami, w celu wspodlnego rozwigzywania problemaéw,

z jakimi borykajg sie miodzi mieszkaricy Miasta Lomza.

Komunikaty medialne oraz wptyw réwiesnikéw moga w wielu przypadkach negatywnie
oddzialywaé na nieustannie ksztattujacg sie osobowo$¢ mtodego cztowieka, a to z kolei
moze przejawiac sie w ryzykownych zachowaniach nastolatkéw. Wtadze lokalne powinny
w sposbéb szczegdlny zadbaé o matoletnich pochodzacych ze $rodowisk zagroZzonych
wykluczeniem spofecznym. Jest to wazna kwestia, gdyz czesto problemy z dziecirfistwa

oraz domu rodzinnego przenoszg sie na doroste zycie.

Wazne jest, aby szkota réwniez byta miejscem, ktére przyczyni sie do budowy systemu
wartosci mtodego cziowieka oraz ostrzeze i poinformuje go o konsekwencjach
wynikajgcych z podejmowania ryzykownych dziatan. Ze szczegdlng uwagg, powinno sie
traktowac dzieci, ktérych rodzice nie potrafig poradzic¢ sobie z wiasnymi uzaleznieniami.

Powyzsze wnioski opisujgce tendencje w dynamice zagrozen Iokalnych,
wskazujg na umiarkowany stopien wystepowania danych probleméw spotecznych
na terenie Miasta Lomza. Pomimo to, nalezy podjgé wszelkie dziatania, ktére nie
dopuszczg do poglebiania sie zjawisk marginalizacji, wykluczenia oraz patologii

spotecznych.

Wazng kwestia jest rowniez uswiadamianie spotecznosci lokalnej, w zwigzku
z odpowiednim reagowaniem na przemoc rowiesniczg oraz przemoc domowg. Jak wynika
z badan, istnieje spora czesc¢ osob, ktdra wie o dziataniach przemocowych w obrebie

swojego srodowiska.

Nalezatoby wskazaé tym osobom, jak powinny zachowaé sie w sytuacji, kiedy sg

swiadkami takich zachowan oraz, gdzie zgtosi¢ sie o pomoc.

Badania oraz analiza probleméw spofecznych w Miescie tomza, wskazata rézne obszary
spoteczne, ktdére wymagaja szczegolnych interwencji. Raport wykazat wiele pozytywnych
zjawisk, jakie majg miejsce wsrod lokalne] spotecznosci. Przeprowadzona diagnoza
wskazuje odpowiedni kierunek zmian, jakie powinny dokonac sig na terenie Miasta tomza.

Kolejna diagnoza zostanie przeprowadzona w 2024 roku.
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Il .WNIOSKI WYNIKAJACE Z PRZEPROWADZONEJ DIAGNOZY

Na podstawie diagnozy mozna wyznaczyc strategiczne kierunki realizacji programu
w przysztych latach.
1.Kontynuacja dziatan w zakresie profilaktyki uniwersalnej, wskazujgcej i selektywnej
w oparciu o programy rekomendowane przez: KCPU, ORE, KBPN, IpiN o udowodnione]
skutecznosci, korzystanie z listy programow rekomendowanych znajdujgcych sie na
stronach www. programyrekomendowane.pl, www.parpa.pl, www.ore.edu.pl
wykorzystujace aktywnosé wtasha uczniéw i poszerzenie o inne cykliczne, dtugofalowe
programy profilaktyczne:
- istotne jest, aby zajecia profilaktyczne obejmowaty cwiczenia odmawiania picia,
nieulegania naciskowi grupy, bronienia wtasnych postaw i przekonan, w tym promowanie

postaw abstynenckich,

- realizacja programow profilaktycznych obejmowac¢ powinna coraz miodsze grupy

wiekowe,

- w zwigzku z roznorodnoscig dziatan ryzykownych podejmowanych przez mtodziez,
a takze szeroka skalg innych zagrozen wskazane jest tworzenie oddziatywan
edukacyjnych i prewencyjnych dotyczacych $rodkow odurzajacych (alkohol, tyton,
narkotyki, hazard) oraz adekwatnych sposobow zachowania sie w sytuacjach

przemocowych.

2 Zwiekszenie dostepnosci programéw edukacyjnych dla osdb dorostych dotyczacych
probleméw alkoholowych min. poprzez preferowanie programow profilaktycznych

w szkotach obejmujacych: nauczycieli, wychowawcow, mtodziez i rodzicow.

3. Wspieranie dziatalnosci swietlic socjoterapeutycznych i opiekunczo — wychowawczych
celem objecia nimi jak najwiekszej ilosci dzieci z grup ryzyka (rodziny dysfunkcyjne, w tym

z problemem alkoholowym).

4 Wspotpraca Miejskiej Komisji Rozwigzywania Problemow Alkoholowych, Komendy
Miejskiej Policji w tomzy i innych instytucji w kierunku prawnego egzekwowania

przestrzegania ustawowego zakazu sprzedazy alkoholu osobom ponize] 18 roku zycia.
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5.Tworzenie zintegrowanego systemu profilaktyki na terenie miasta angazujgcego
wszystkie grupy spotecznosci lokalne] (mifodziez, rodzice wychowawcy, sprzedawcy

napojow alkoholowych, przedstawiciele samorzadu itp)

6.Promowanie zdrowego stylu zycia poprzez zachecanie i wigczanie miodziezy do udziatu
w ogolnopolskich kampaniach edukacyjnych, konkursach i innych przedsiewzieciach

o charakterze edukacyjno — profilaktycznym.

7.Promocja, wspolnie ze szkotami liderow miodziezowych i wykorzystywanie ich

aktywnosci w dziataniach profilaktycznych.

8.Wspdtdziatanie oraz pomoc w szkoleniu grup zawodowych i o0s6b zwigzanych
bezposrednio lub posrednio z realizacjg tomzynskiego Programu Profilaktyki
i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych oraz Innych Uzaleznieri (pracownicy
lecznictwa odwykowego, przedstawiciele Miejskiej Komisji Rozwiazywania Probleméw
Alkoholowych w tomzy, pracownicy Miejskiego Osrodka Pomocy Spofecznej, kuratorzy
sgdowi, pedagodzy, przedstawiciele Komendy Miejskiej Policji w Ltomzy itp)

9.Wykorzystywanie prawnego zobowigzania do leczenia odwykowego.

I. STAN ZASOBOW UMOZLIWIAJACY PROWADZENIE DZIALALNOSCI
PROFILAKTYCZNEJ | TERAPEUTYCZNEJ NA TERENIE MIASTA LOMZY:

1.Miejska Komisja Rozwigzywania Problemow Alkoholowych w Lomzy;

2 Wojewddzki Oérodek Profilaktyki i Terapii Uzaleznien w tomzy, w strukturach ktérego

dziata:

- Poradnia Leczenia Uzaleznien i Wspdtuzaleznienia ;

- Catodobowy Oddziat Terapii Uzaleznien,

- Dzienny Oddziat Terapii Uzaleznien,

3.Swietlice: 2 socjoterapeutyczne; 5 $wietlic opiekuriczo — wychowawczych;

4.Grupy Samopomocowe , AA"- 4,  Al.-Anon, - 1;
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5.0rganizacje pozarzadowe i inne podmioty realizujgce zadania z zakresu profilaktyki
i przeciwdziatania alkoholizmowi posiadajgce w swoich statutach zapisy umozliwiajace

realizacje tych zadan:

- Bractwo Trzezwosci im. Sw. Maksymiliana Kolbego w tomzy,

- Lomzynskie Stowarzyszenie ,, Zdrowie i Trzezwosc " w tomzy,

- Towarzystwo Przyjaciét Dzieci Oddziat Okregowy w tomzy;

- CARITAS Diecezji Lomzyriskiej; (Oérodek , Przystanek w Drodze" w Czerwonym Borze)
- Parafie Rzymsko — Katolickie z terenu miasta tomzy,

- Miejski Osrodek Pomocy Spofecznej w tomzy ;(Noclegownia i Ogrzewalnia przy MOPS)
- Osrodek Interwencji Kryzysowej w Lomzy,

- Szpital Wojewddzki im. Kardynata Stefana Wyszynskiego w tomzy,

- Poradnia Psychologiczno — Pedagogiczna nr 2 w tomzy,

- Komenda Miejska Policji w tomzy,

- Placéwka Opiekunczo - Wychowawcza w tomzy,

- Wyzsze Seminarium Duchowne im. Papieza Jana Pawta [l w Lomzy,

- Centrum Edukacji Medialnej SpesMediaGroup w tomzy,

-Placéwki oswiatowe z ternu miasta tomzy /przedszkola, szkoly podstawowe, szkoty
ponadpodstawowe, uczelnie /.

- Stowarzyszenie Rodzin Katolickich Diecezji tomzynskiej

6.Kluby sportowe i inne stowarzyszenia posiadajgce statutowy zapis dotyczacy realizacji
zadan z zakresu profilaktyki i przeciwdziatania alkoholizmowi, narkomanii, przemocy,
uzaleznienn behawioralnych, realizujgce programy profilaktyczne propagujace zdrowy styl
zycia, alternatywne formy spedzania czasu wolnego wsrod dzieci | mtodziezy szczegolnie

zagrozonej alkoholizmem, narkomania i przemocg w rodzinie.

V. PRIORYTETOWE ZADANIA DO REALIZACJI W 2023 ROKU WYNIKAJACE Z
DIAGNOZY | WNIOSKOW

1.Wspieranie programéw profilaktycznych o potwierdzonej naukowo skutecznosci
nakierowanych na wczesne wykrywanie i interwencje, zapobiegajacych uzaleznieniu od
alkoholu, substancji psychoaktywnych ze szczegélnym uwzglednieniem uzaleznien
behawioralnych.
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2 Wspieranie dziatan podwyzszajgcych wiek inicjacji alkoholowej i ograniczenie
dostepnosci alkoholu, substancji psychoaktywnych oraz promowanie zdrowego stylu
zycia.

3.Wspieranie alternatywnych form spedzania czasu wolnego przez dzieci i mtodziez
z terenu miasta tomzy, ksztalcenie miodziezowych liderdw promocji zdrowia

| wspieranie edukacji rowiesnicze;.
4.Zwiekszenie niezbednych oddziatywan terapeutycznych (dzieci, mtodziez, dorosli).

5.Podnoszenie umiejetnodci oséb zawodowo lub spofecznie zajmujgcych sie
rozwigzywaniem lokalnych  probleméw  alkoholowych, narkomanii, uzaleznien

behawioralnych i przeciwdziataniu przemocy w rodzinie.

6.Wspieranie kampanii edukacyjnych skierowanych do spotecznosci lokalnej promujgcych

zdrowie i trzezwosé.

7.Dostosowanie maksymalnej liczby zezwoleh na sprzedaz napojow alkoholowych oraz
godzin nocnej sprzedazy napojow alkoholowych do potrzeb ograniczania dostepnoéci
alkoholu. Ograniczenie dostepnosci do alkoholu powinno odbywac sie przy uwzglednieniu
wielkosci Miasta, jego ukiadu przestrzennego ze szczegdlnym uwzglednieniem kierunkéw
jego rozbudowy oraz rejonow Miasta o zwiekszonym ryzyku wystepowania negatywnych

skutkéw uzywania alkoholu.

8.Upowszechnianie wiedzy na temat szkdd wynikajgcych z picia alkoholu przez kobiety
w cigzy, w tym FASD (Fetal Alcohol Spectrum Disorders — spektrum poalkoholowych

wrodzonych zaburzen rozwojowych)

VI. ZADANIA DO REALIZACJI W 2023 ROKU

Glownym celem Programu jest ograniczenie negatywnych konsekwencji
spotecznych, w tym szczegdlnie szkod zdrowotnych izaburzen zycia rodzinnego,
wynikajgcych z uzywania alkoholu i innych substancji psychoaktywnych,
spowodowanych uzaleznieniami behawioralnymi, zjawiska picia alkoholu, uzywania
narkotykéw, innych substancji psychoaktywnych, podejmowania réznych zachowarn
ryzykownych przez dzieci i mtodziez.

Cel glowny realizowany bedzie w obszarach profilaktyki uniwersalnej,

selektywnej i wskazujacej, terapii i rehabilitacji. Obejmowat bedzie ponizsze
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zadania, ktore maja zapobiega¢ zachowaniom problemowym, badz je ograniczac.
Bezposrednim wskaznikiem beda zmiany dotyczace tych zachowan: ich
czestotliwosci, intensywnosci, rodzaju. (Zmiana wykazana zostanie w procesie
ewaluacji przygotowanej przez kazdy podmiot realizujacy projekty w zakresie
tomzynskiego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych

oraz Innych Uzaleznien.)

I. Profilaktyka uniwersalna — realizowana w ramach gminnego programu dotyczyé
bedzie dzialan obejmujacych zadania z zakresu prowadzenia profilaktycznej
dziatalnosci informacyjnej i edukacyjnej oraz dziatalnosci szkoleniowej w zakresie
rozwigzywania problemoéow alkoholowych, przeciwdziatania narkomanii oraz
uzaleznieniom behawioralnym, w szczegélnosci dla dzieci i miodziezy, w tym
prowadzenie pozalekcyjnych zajec sportowych, a takze dziatan na rzecz dozywiania
dzieci uczestniczgcych w pozalekcyjnych programach opiekunczo-wychowawczych

i socjoterapeutycznych

Zadania konieczne do realizaciji:

1.Wdrazanie w szkotach, placowkach oswiatowych i opiekuriczo - wychowawczych
rekomendowanych programéw profilaktycznych dostepnych w bazie programow

rekomendowanych: www.programyrekomendowane.pl

2. Realizacja programow  profilaktycznych  opézniajgcych  inicjacje  alkoholowa,
adresowanych do catej populacji dzieci wchodzgcych w okres pierwszych eksperymentow

z substancjami psychoaktywnymi.
3.Realizacja programoéw profilaktycznych adresowanych do rodzicow.

4 Edukacja rodzicow i wychowawcow w zakresie pomocy miodziezy w utrzymaniu

abstynenc;ji.

5.Wspieranie ogolnopolskich i lokalnych kampanii edukacyjnych skierowanych do
spotecznosci lokalnej, promujgcych zdrowie, trzezwosc, w tym dziatania edukacyjne na

rzecz przeciwdziatania nietrzezwos$ci na drogach.

6.Finansowanie dozywiania dzieci uczestniczacych w pozalekcyjnych programach

opiekunczo-wychowawczych i socjoterapeutycznych.

7.Wspdtpraca z lokalnymi $rodkami masowego przekazu (media) w zakresie profilaktyki
i rozwigzywania problemow uzaleznien.
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8.Dofinansowanie szkolen i kurséw specjalistycznych dla pracownikéw placéwek
o$wiatowych, oswiatowo — wychowawczych, itp z zakresu pracy profilaktycznej z dziec¢mi

i miodziezg.
9.0rganizowanie nieodptatnych pozalekcyjnych zajec:

(np:sportowych, kulturalnych,tanecznych, plastycznych, nauki jezyka obcego etc.) jako
alternatywnych form spedzania wolnego czasu przez dzieci i miodziez ze Srodowisk
szczegolnie zagrozonych w ramach diugofalowych programéw profilaktycznych
o potwierdzonej skutecznosci. Kluby sportowe organizujgce zajecia sportowe w ramach
programow profilaktycznych dla mtodziezy zobowigzane sg umozliwi¢ w nich nieodptatne
uczestnictwo dzieci i mtodziezy ze Srodowisk szczegolnie zagrozonych. Rekomendowane
jest objecie zajeciami sportowymi dzieci z grup ryzyka, ktére uczestniczg w zajeciach
w Swietlicach socjoterapeutycznych i opiekuriczo — wychowawczych. Zajecia sportowe nie
mogg stanowi¢ jedynej i samodzielnej strategii profilaktycznej. Powinny byé integralnym
elementem programu profilaktycznego i petnié funkcje uzupetniajgcg w stosunku do innych
dziatan profilaktycznych uwzgledniajgc szeroki zakres zagadnien zwigzanych ze zdrowym
stylem zycia i speiniaé okreslone kryteria pozwalajace na stwierdzenie, ze mogg
konstruktywnie wptywacé na postawy miodych ludzi wobec uzywek.

Zajecia sportowe powihny odwolywaé sie do strategii profilaktycznych
(np: osobistych decyzji abstynenckich, przekonan normatywnych). Powinny takze
wzmacnia¢ czynniki chronigce, zwlaszcza poprzez ukazywanie autorytetow promujgcych
wzorzec trzezwosci (trenera, znanych sportowcéw, nauczycieli wychowania fizycznego
itp.) i rozwijanie zainteresowan z wyraznym okresleniem norm zachowania w réznych
sytuacjach (postawa wobec uzywek, rozwigzywanie konflikiow, eliminowanie przemocy).
Wskazane jest, aby osoby prowadzgce takie zajecia mialy odpowiednie przygotowanie
merytoryczne. Powinny by¢ ponadto przyktadem dla miodych ludzi, aby przekaz
profilaktyczny byt zgodny z ich rzeczywistymi zachowaniami.

10.0graniczanie dostepnoséci alkoholu i substancji psychoaktywnych, poprzez promowanie
zdrowego i ftrzezwego stylu zycia, szkolenia sprzedawcdéw oraz kontrole miejsc
sprzedazy,sprzedazy i podawania napojow alkoholowych, szczegoélnie w okresie
wakacyjnym i wolnym od zaje¢ szkolnych.

11.Wspieranie prospotecznych dziatan mtodziezy przez mentoréw/tutorow programoéw
liderskich i dziatan réwiesniczych z obszaru profilaktyki i promocji zdrowia.

12.Dofinansowanie $rodowiskowych programéw profilaktycznych skierowanych do dzieci
i mtodziezy.
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13.Podejmowanie dziatan profilaktycznych, edukacyjnych skierowanych do sprzedawcow
napojéw alkoholowych,majgcych na celu ograniczanie dostepnosci napojoéw alkoholowych

i przestrzeganie zakazu sprzedazy alkoholu osobom ponizej 18 roku zycia.

Wskazniki osiggania celu: (wzrost/spadek w stosunku do lat poprzednich)

» liczba dzieci, mtodziezy, rodzicow i nauczycieli uczestniczgcych w programach

profilaktycznych;

+ liczba dzieci i miodziezy uczestniczgcych w nieodpfatnych zajeciach
/alternatywnych formach spedzania czasu wolnego od nauki/;

» rodzajiliczba prowadzonych nieodptatnych zajeé dla dzieci i mtodziezy,

* liczba osob uczestniczgcych w szkoleniach z zakresu profilaktyki i rozwigzywania
probleméw alkoholowych i narkomanii;

+ ilosc¢ publikacji, audycji radiowych i telewizyjnych w lokalnych mediach;
* liczba przeprowadzonych kampanii na terenie miasta;

« liczba oséb uczestniczgcych w kampaniach promujacych zdrowie, trzezwosc,

bezpieczenstwo na drogach;

= liczba mieszkancéw przypadajgcych na 1 punkt sprzedazy i podawania napojow

alkoholowych;
« liczba kontroli punktéw sprzedazy i podawania napojow alkoholowych;

» liczba cofnietych zezwolen na sprzedaz i podawanie napojow alkoholowych w
zwiazku z zabroniong sprzedaza alkoholu dzieciom i mtodziezy do lat 18;

» liczba interwencji Policji i Strazy Miejskiej dotyczacych naruszenia przepiséw
ustawy o wychowaniu w trzezwosci(...).

Il. Profilaktyka selektywna - realizowana w ramach gminnego programu ma na celu
- udzielanie szeroko rozumianej pomocy /w tym pomocy psychospotecznej
i prawnej/ rodzinom z problemem alkoholowym, a w szczegoéinosci ochrony przed

przemoca w rodzinie.
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Zadania konieczne do realizacji:

1.Rozwdj profesjonalnych form pomocy psychologicznej i socjoterapeutycznej (dla dzieci
i mtodziezy wychowujacej sie w rodzinach dotknietych problemem alkoholowym,

narkomania i przemocg w rodzinie).

2.Wspieranie dziatan placowek wsparcia dziennego, $wietlic socjoterapeutycznych,
opiekunczo-wychowawczych w szczegolnosci przeznaczonych dla dzieci wychowujgcych
sig w rodzinach dysfunkcyjnych, dotknietych problemem alkoholowym, przemoca

w rodzinie, innymi uzaleznieniami.

3.Finansowanie dozywiania dzieci uczestniczacych w pozalekcyjnych programach

opiekunczo — wychowawczych i socjoterapeutycznych.

4 Wspieranie dziatan Osrodka Interwencji Kryzysowej w Lomzy. (realizacja programoéw
profilaktycznych dla dzieci, mtodziezy i rodzicéw, prowadzenie dziatalnosci informacyjno —
edukacyjnej w zakresie rozwigzywania problemow alkoholowych, przemocy, poradnictwo
socjalne, prawne,psychologiczne dla oséb wspdétuzaleznionych, doznajgcych przemocy
w rodzinie, udzial w szkoleniach z zakresu rozwigzywania problemoéw

alkoholowych,przemocy, zaburzen FASD.itp)

5.Wspieranie zajec reintegracyjnych (majacych na celu reintegracje spoteczng i zawodowa
osob uzaleznionych od alkoholu i ich rodzin) realizowanych w Centrum Integracii

Spotecznej w Lomzy

6.Wspieranie dziatan Miejskiego Osrodka Pomocy Spotecznej w tomzy w zakresie
realizacji programéw profilaktycznych i pomocowych kierowanych do rodzin dotknietych

problemem alkoholu i innymi uzaleznieniami.

7.Rozszerzenie ofert pomocy dla rodzin, ktére ponoszg konsekwencje wynikajgce

z naduzywania alkoholu przez cztonka rodziny.

8.Podejmowanie dziatain w zakresie rozpoznawania | przeciwdziatania przemocy
w rodzinie (edukacja spotecznoéci lokalnej;, podnoszenie kwalifikacji osob pracujgcych
z ofiarami przemocy, finansowanie szkolen konferencji, warsztatébw dla oséb
doswiadczajgcych przemocy majgcych na celu zwiekszenie umiejetnosci i mozliwosci
radzenia sobie z sytuacja przemocows.)

9.Finansowanie programow korekcyjno — edukacyjnych dla oséb stosujacych przemoc

w rodzinie.
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10.Dofinansowanie obozéw socjoterapeutycznych dla dzieci z rodzin z problemem
alkoholowym lub problemem przemocy. Obozy te powinny by¢ integralnym elementem

| uzupetnieniem catorocznej pracy z dzie¢mi.
11. Stosowanie procedury "Niebieska Karta".

12.Dofinansowanie szkolen i kurséw specjalistycznych w zakresie pracy z dzieémi z rodzin
z problemem alkoholowym/problemem przemocy oraz w zakresie prowadzenia zajec
socjoterapeutycznych.

13.Dofinansowanie pracy terapeutycznej z rodzing, w tym: sesje rodzinne, spotkania
konsultacyjne dla rodzin, terapie dla rodzin.

14.Dofinansowanie programéw psychoterapeutycznych dla oséb wspétuzaleznionych.

15.Dofinansowanie programéw pomocy psychologicznej i psychoterapii dla osob

z syndromem dorostych dzieci alkoholikéw

Wskazniki osiggania celu:(wzrost/spadek w stosunku do lat poprzednich)

« liczba osob korzystajacych z pomocy psychologicznej, prawnej;

+ liczba placowek wsparcia dziennego, Swietlic socjoterapeutycznych i opiekunczo

wychowawczych;

+ liczba dzieci uczestniczgcych w zajeciach organizowanych w placéwkach wsparcia
dziennego,w $wietlicach, $wietlicach opiekunczo - wychowawczych oraz

socjoterapeutycznych;

= liczba oséb i rodzin korzystajgcych z pomocy OsSrodka Interwencji Kryzysowej
w tomzy, Miejskiego Osrodka Pomocy Spotecznej w tomzy,

« liczba osob przeszkolonych w zakresie interwencji i pomocy ofiarom przemocy;

* liczba interwencji podejmowanych przez Komende Miejska Policji w tomzy

w zwiazku z przemoca domowa;
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lll. Profilaktyka  wskazujaca — realizowana w ramach gminnego programu
ukierunkowana jest na zwigekszenie dostepnosci pomocy terapeutycznej,
rehabilitacyjnej osobom uzaleznionym jak i tym, ktére ukoriczyly terapie odwykowa,

ale maja problemy z utrzymaniem abstynenciji.

Zadania konieczne do realizaciji:

1.Dofinansowanie programéw terapeutycznych dla dzieci, mtodziezy, dorostych.
2.Dofinansowanie programéw psychoterapii uzaleznienia od alkoholu.
3.Dofinansowanie indywidualnej psychoterapii oséb uzaleznionych.
4.Dofinansowanie programdw ograniczania picia alkoholu.

5.Dofinansowanie programéw terapii dla miodziezy uzaleznionej lub zagrozonej

uzaleznieniem.

6.Dofinansowanie programow pomocy psychologicznej i psychoterapii dla o0séb
doswiadczajgcych przemocy i 0séb stosujacych przemoc domows,

7 .Podejmowanie dziatari majgcych na celu redukcje szkod zdrowotnych lub spotecznych
u osob naduzywajgcych alkoholu i innych substancji psychoaktywnych, w tym
dofinansowanie programoéw redukcji szkod zdrowotnych, spotecznych, psychologicznych
wynikajgcych ze spozywania alkoholu.

8.Zwigkszenie dostepnosci informacji o formach pomocy (osoby uzaleznione,
wspotuzaleznione, ofiary przemocy, problemy alkoholowe, problemy narkomanii,

uzaleznienia behawioralne).

9.Wspieranie organizacji pozarzgdowych i instytucji w zakresie realizacji zdrowego stylu

zycia dla 0séb po zakoriczonej terapii i trzezwiejacych alkoholikéw.

10.Wsparcie podmiotow leczniczych i stowarzyszen w zakresie prowadzenia leczenia
i rehabilitacji osob uzaleznionych i cztonkéw ich rodzin, miedzy innymi dofinansowanie
superwizji i szkolernn podnoszacych kwalifikacje zawodowe pracownikéw placowek
lecznictwa odwykowego, pracujgcych z osobami uzaleznionymi, wspétuzaleznionymi,

ofiarami przemocy w rodzinie, w tym z problemami alkoholowymi.

11. Prowadzenie dziatan zmierzajgcych do zmotywowania osoby naduzywajgcej alkoholu
do ograniczenia jego spozywania lub, gdy jest to konieczne, podjecie przez nig leczenia.
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12.Kierowanie na badanie specjalistyczne w celu wydania opinii psychologiczno -
psychiatryczne;.
Wskazniki: liczba osob skierowanych na badania, liczba wydanych opinii.

Zrodia pozyskiwania wskaznikéw: protokoty z posiedzen, prowadzona dokumentacja.

13. Kierowanie wnioskéw do Sadu Rejonowego o zobowigzanie do podjecia leczenia.

Wskazniki osiagania celu:(wzrost/spadek w stosunku do lat poprzednich)

» liczba osob podejmujgcych dobrowolne leczenie we wczesnym stadium choroby

alkoholowej:

+ liczba pacjentdw, ktorzy po ukonczeniu terapii utrzymujg abstynencje przez ponad
rok;

+ liczba grup samopomocowych dziatajgcych na terenie miasta ( AA Al —Anon );

+ rodzaje dziatan podejmowanych w zakresie uzyskania pomocy w przypadku

wystepowania probleméw powodowanych alkoholem.

« liczba posiedzen komisji w sprawie leczenia odwykowego, liczba wnioskow
wptywajacych do komisji o wszczecie postepowania, liczba spraw umorzonych

w zwiazku ze zmotywowaniem przez komisje do podjecia leczenia.

+ liczba wnioskéw skierowanych do Sadu.

IV. Wspomaganie dziatalnosci instytucji, stowarzyszen i oséb fizycznych, stuzacej
rozwigzywaniu problemow alkoholowych.

Realizacja tego zadania polegaé bedzie na wykorzystywaniu potencjatu organizacji
pozarzadowych i innych instytucji do podejmowania zadan okreslonych w tomzynskim
Programie Profilaktyki i Rozwigzywania Problemow Alkoholowych oraz Innych Uzaleznien,
a w szczegolnosci na prowadzeniu zaje¢ w placowkach wsparcia dziennego, $wietlicach
socjoterapeutycznych, $wietlicach opiekuriczo — wychowawczych, promowaniu zachowan
abstynenckich, organizowaniu punktéw pomocowych dla oséb i rodzin z problemem
alkoholowym, problemem narkomanii, doswiadczajacych przemocy. Istotg projektow
finansowanych w ramach w/w zadania bedzie zmiana nawykow i utrwalanie prawidtowych
wzorow zachowan.
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V. Podejmowanie interwencji w zwigzku z naruszeniem przepiséw okreslonych w art.
13'i 15 ustawy o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi oraz
wystepowanie przed sadem w charakterze oskarzyciela publicznego.

Wskazane wyzej dziatania beda podejmowane w przypadku stwierdzenia faktow

tamania przepiséw ustawy.

VI. ZASADY REALIZACJI PROGRAMU W 2023 ROKU

1.Zadania programu powinny byé bezposrednio powigzane =z profilaktyka
I rozwigzywaniem probleméw alkoholowych oraz innych uzaleznien, w tym uzaleznien

behawioralnych.

2.Realizacja tomzynskiego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Problemoéw
Alkoholowych oraz Innych Uzalezniert wymaga profesjonalnego podej$cia do zagadnienia
profilaktyki. Konsekwencjg przyjecia tej zasady jest powierzenie realizacji zadan z tego

zakresu osobom z odpowiednimi kwalifikacjami.

3.Niezbgdnym jest ksztattowanie zintegrowanej polityki wobec probleméw alkoholowych
angazujgc przy tym wszystkie instytucje i organizacje prowadzace dziatalno$¢ w zakresie
rozwigzywania problemow alkoholowych, narkomanii i przeciwdziataniu przemocy

W rodzinie na terenie miasta tomzy.

4.Programy zgtaszane do realizacji powinny mie¢ opracowane metody ewaluacji. Nalezy

wymagac od realizatorow prowadzenia ewaluacji programéw profilaktycznych

5.Urzad Miejski wybrane zadania moze zlecaé podmiotom posiadajgcym potencjat

kadrowy, wiedze i doswiadczenie do ich realizacji.

VIl. FINANSOWANIE tOMZYNSKIEGO PROGRAMU PROFILAKTYKI

| ROZWIAZYWANIA PROBLEMOW ALKOHOLOWYCH ORAZ INNYCH UZALEZNIEN
NA 2023 ROK.

Na realizacje zadan Programu przeznacza sie $rodki finansowe pobierane
za korzystanie z zezwolen na sprzedaz napojow alkoholowych na terenie miasta tomzy
oraz optat za wydanie zezwolen na sprzedaz napojéw alkoholowych w opakowaniach
jednostkowych o ilosci nominalnej napoju nieprzekraczajgcej 300 ml. Wysokoéé Srodkow
finansowych przeznaczonych na realizacje Programu okresla uchwata budzetowa miasta

tomzy na 2023 rok.
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Vill. SPRAWOZDANIE Z REALIZACJI LOMZYNSKIEGO PROGRAMU PROFILAKTYKI

| ROZWIAZYWANIA PROBLEMOW ALKOHOLOWYCH ORAZ INNYCH UZALEZNIEN
NA 2023 rok

W | kwartale 2024 roku Prezydent Miasta tomzy, przediozy Radzie Miejskiej tomzy
informacje z realizacji ,Lomzynskiego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Problemoéw
Alkoholowych oraz Innych Uzaleznien za 2023 r.”

Przewodniczaca
Rady Miejskiej Lomzy
Alicja Konopka
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Diagnoza problemdw spotecznych
na terenie Miasta tomza

komzynski Program Profilaktyki
i Rozwiazywania Problemow
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1. WPROWADZENIE

Problemy i zagrozenia spoleczne wystgpuja w kazdej spotecznosci lokalnej. S3 one elementem
naszej rzeczywistosci i kazdy bezposrednio lub poérednio zetknal sig ze skutkami tych zjawisk.
Mimo to, wspomniane zagrozenia nie skupiaja naszej uwagi w takim stopniu jak przykiadowo
terroryzm, klgski Zywiotowe czy tez awarie infrastruktury krytycznej. Jest to migdzy innymi
zwigzane z charakterem i powszechno$cig zagrozen spolecznych, ktore towarzyszg nam
na co dzien, a ich negatywne skutki zauwazalne s czgsto po diuzszym okresie czasu.

W zwiazku z tym nie sg to zjawiska tak spektakularne i medialne, aby relacjonowac
je ,,na zywo” lub analizowaé na pierwszych stronach gazet. Sg to jednak istotne zagrozenia,
ktére negatywnie oddzialujg na jednostke, rodzing, spoleczefistwo i powodujg dysfunkcje
catych grup spolecznych. Z tego wzgledu problemy spoteczne nalezy monitorowac na biezgco
i dazy¢ do ich ograniczenia lub wyeliminowania z zycia wspdlnoty, cho¢ to ostatnie wydaje sig
niezmiernie trudne.

Problemy spoleczne okreilane sa jako ,.0gblne wzory zachowania ludzkiego lub warunkow
spolecznych, ktére sg postrzegane jako zagrozenia dla spoleczenfstwa przez znaczgcy liczbg
ludnoéci, przez silne grupy, badz przez charyzmatyczne jednostki, oraz ktore mogg byc
rozwigzane czy tez ktérym mozna jako$ zaradzié”!. Jerzy Kwasniewski pod pojgciem
probleméw spolecznych rozumie takie _zachowania ludzkie i zjawiska spoteczne, ktore
ze wzgledu na swoj charakter, skutki czy intensywno$¢ wystgpowania postrzegane
sq i odczuwane przez czlonkéw dane; spotecznosci jako istotne dolegliwosci w zyciu

zbiorowym, domagajace si¢ rozwigzania™.

K. Fevsatacki. Sogiolagio problemen: spaleeznyeh. Warszuwn 2008, 520

) Kwadniewshis Bola diagnozy w mswigzvwanis problomin spedve o ffwi] ) Kwasniewshi (red, Budania problenni splvezinel 3, Warkanea 2006, 5.7




Z powyzszych definicji wynika jednoznacznie, ze problemy spoleczne to zdarzenia oraz
zachowania ludzkie, ktére ze wzgledu na swoja skale i charakter stanowia zagrozenie dla
funkejonowania i rozwoju czionkéw danej wspélnoty.
Zagrozenia spoleczne definiowane sa jako zjawiska godzace bezposrednio w Jednostke, jej
biologiczne oraz egzystencjalne podstawy istnienia. Sg to wszystkie przypadki odnoszace sig
do niebezpieczenstwa utraty zycia i zdrowia, tozsamogci narodowej i etnicznej poszczegdlnych
spolecznodci oraz bezpieczefistwa socjalnego i publicznego. Analizowane zagrozenia
»W zZnaczacy sposob wplywajg na jako$é i standard zycia ludzi, a tym samym na poziom
rozwoju cywilizacyjnego danego pafstwa, czy szerzej pewnych obszaréw geograficznych™?,
Zjawiska godzg nie tylko w jednostke, ale mogg powodowaé takze dysfunkcje catych grup
spolecznych, w tym réwniez wspdlnot samorzadowych. Ich spektrum jest bardzo szerokie.
W literaturze przedmiotu do najwazniejszych zalicza sie m.in. bezrobocie, ubdstwo, deficyt
mieszkan, bezdomnogé, patologie spoteczne (alkoholizm, narkomanig, przestepczo$é), AIDS
czy tez korupcje i nepotyzm. Wymienione zagrozenia zakfocajg funkcjonowanie i rozwoj nie
tylko spotecznosci lokalnych, ale moga stanowi¢ takZe problem o charakterze globalnym.
Waznym elementem w zakresie zabezpieczenia bezpieczeristwa, a tym samym praktycznemu
przeciwdziataniu zagrozeniom i wystepujgcemu lokalnie ryzyku, jest budowa lokalnych
programéw prewencyjnych, ktére powinny zawieraé nastepujace elementy:

® okredlenie wystepujacych na danym obszarze probleméw spolecznych,

® zdefiniowanie grup dotknigtych problemami spotecznymi,

= okreslenie  celéw podejmowanych  dzialah prewencyjnych,  gléwnych

1 czastkowych,
® okreslenie zadari, obszaréw, na ktérych beda realizowane dzialania,
®* okreélenie podmiotéw zainteresowanych wspélpraca przy realizacji, form i metod
dziatan oraz terminéw ich realizacji,

" oOpracowanie zalozen ewaluacyjnych,

® oszacowanie kosztow poszczegélnych dziatad oraz catego programu,

® wskazanie osoby odpowiedzialnej za opracowanie dokumentu programu

prewencyjnego.
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Wprowadzanie w Zycie dobrze skonstruowanych programéw prewencyjnych o charakterze
lokalnym przyczyni sig do podniesienia poczucia bezpieczefstwa wsrod cztonkow

spotecznoéci lokalnej.

1.1 Cale i ogolne zaloZzenia badania

Niniejsza diagnoza ma na celu przedstawienie wynikéw badai ankietowych przeprowadzonych
w okresie wrzesien - pazdziemik 2022 roku, obejmujacych podstawowe problemy spoleczne
zwiazane z: naduzywaniem alkoholu, nikotyny, dopalaczy i narkotykow, uzaleznieniami
behawioralnymi, a takze przemocg w rodzinie oraz w $rodowisku szkolnym.
Dane dotyczace lokalnych zagrozen spolecznych uzyskane zostaly w drodze anonimowych
badan ankietowych przeprowadzonych w Miescie Lomza wéréd trzech grup reprezentujacych
trzy lokalne srodowiska:

¥ doroéli mieszkancy,

» dzieci 1 mtodziez szkolna,

» sprzedawcy i wiasciciele punktow sprzedazy alkoholu.
Zakres dziatan badawezych odnosit si¢ do zidentyfikowania nastgpujacych kwestii:

» zidentyfikowania probleméw uzaleznien wéréd dzieci, miodziezy i dorostych
mieszkancow,
zidentyfikowania problemu przemocy w rodzinie,
zidentyfikowanie problemu przemocy réwiesniczej i szkolnej wsrod uczniow,

zidentyfikowanie problemu cyberprzemocy,

zidentyfikowanie skali probleméw uzaleznien behawioralnych wsrdd uczniéw

b A A

oraz dorostych mieszkancow.

zidentyfikowania przyczyn lub czynnikéw wywotujgcych sytuacje problemowe,
okreslenia skali oraz zakresu probleméw uzaleznief,

zidentyfikowania skutkéw wystgpujacych problemow,

pokazania rozwigzan majacych na celu wyjasnienie sytuacji problemowe]

L A A

lub zlagodzenie jej skutkow.




roblematyka badania
Niniejsza diagnoza omawia nastepujace problemy spoleczne:

Problem alkoholowy (alkoholizm) — wedtug WHO to ,,wszelki sposéb picia, ktéry wykracza
poza miarg tradycyjnego i zwyczajowego spozycia albo poza ramy obyczajowego, przyjetego
w calej spotecznodci, picia towarzyslkiego bez wzgledu na czynniki, ktére do tego prowadza™.
Alkoholizm $cisle wigze sie z negatywnymi zjawiskami spolecznymi takimi jak: bezrobocie,
przemoc, ub6stwo, czy zachowania kryminalne. Problem alkoholowy wiéréd wspétezesnych
spoleczenstw jest problemem o bardzo szerokim zasiggu, w zwiazku z tym tej kwestii
poswigcono najwiecej miejsca w ponizsze] diagnozie.
Problem narkotykowy (narkomania) - wedlug ustawy z dnia 29 lipca 2005 r.
przeciwdziataniu narkomanii, narkomania to: »State lub okresowe uzywanie w celach
niemedycznych $rodkéw odurzajacych, substancji psychotropowych, §rodkéw zastepczych lub
nowych substancji psychoaktywnych, w wyniku czego moze powstaé lub powstato
uzaleznienie od nich™. W niniejszym raporcie zwrécono uwage przede wszystkim na
nastgpujgce  kwestie  zwigzane @z owym  zjawiskiem:  rozpowszechnienie
1 dostgpnos¢ narkotyléw oraz dopalaczy, skala zjawiska wiréd dorostych mieszkancow oraz
dzieci i mtodziezy szkolnej na terenie Miasta F.omza.
Problem nikotynowy (nikotynizm) — jest zjawiskiem, ktore polega na regularnym zazywaniu
tytoniu, w skiad ktérego wchodzi nikotyna — silna trucizna oraz szereg innych substancji, ktére
wykazuja negatywny wplyw na nasz organizm. Nikotynizm jest uzaleznieniem fizycznym
i psychicznym. Zostal szczegéltowo opisany w Miedzynarodowej Klasyfikacji Chordb
1 Probleméw Zdrowotnych ICD 10. Niniejsza diagnoza ma na celu ukazanie skalj uzaleznienia,
dostgpnoéci papieroséw dla uczniéw na terenie Miasta Lomza, a takze skali problemu wéréd
dorostych mieszkaficow miasta.
Zjawisko przemocy - moze przyjmowaé réznorodne formy. Sg to w szczegélnoéci:
" przemoc fizyczna — zwrécona przeciwko fizycznoei czlowieka, niosaca ryzyko
uszkodzenia ciala poprzez takie zachowania jak np.: popychanie, potrzasanie, bicie,
policzkowanie, kopanie, duszenie, rzucanie w kogo$ przedmiotami, przypalanie,

topienie;

YT Pileh. Encyldopedia pedagopicana XX wicku. sir. 92,
¥ Ustawi 2 dinka 29 lipea 2003 o precciwdsinliniu nurkeimanin (D1, 2020 poz. 2050,
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= przemoc psychiczna — zmierzajaca do ponizenia ofiary, zastraszenia, pozbawienia
wiary we wiasne mozliwoéci; obgjmuje wszystkie dziatania
(z wyjatkiem uzycia sily fizycznej), shuzace obnizeniu poczucia wiasnej wartoscl,
wywotaniu stanéw lekowych i zaburzen osobowo$ci oraz zahamowania procesu
osobistego rozwoju, takie jak np. szantaz emocjonalny, manipulacja, §ledzenie, nekanie
telefonami, wysylanie anoniméw, nagabywanie;

= przemoc seksualna — polega na zmuszaniu ofiary do jakiejkolwiek formy aktywnosci
seksualnej, a takze na zachowaniach sprowadzajgcych jg do roli obiektu seksualnego
poprzez np. niechciane dotykanie, szczypnigcia, klepanie, zarty 1 gesty upokarzajace
seksualng nature drugiej osoby;

» przemoc ekonomiczna — obejmuje dzialania stuzace ograniczeniu swobodnego
dysponowania pienigdzmi i wiasnymi dobrami badz dostgpu do dobr wspdlnych; moze
polegaé np. na odbieraniu pienigdzy, kontrolowaniu wydatkéw, zmuszaniu do proszenia
o pienigdze czy uniemozliwianiu podjgcia pracy.

= zaniedbanie - polega na nie zaspokajaniu podstawowych potrzeb fizycznych
i psychicznych osoby.

Zjawisko przemocy w rodzinie — przemoc jest intencjonalnym i zamierzonym dzialaniem
czlowieka, ktére ma na celu kontrolowanie i podporzagdkowanie ofiary. Definicja przemocy
w rodzinie wedlug ustawy z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdzialaniu przemocy w rodzinie
mowi, Ze: ,,przemoc w rodzinie nalezy rozumie¢ jednorazowe albo powtarzajace sig umyslne
dziatanie lub zaniechanie naruszajace prawa albo dobra osobiste 0s6b najblizszych lub innych
o0s6b wspblnie zamieszkujgeych lub gospodarujacych, w szczegdlnosci narazajgce te osoby
na niebezpieczenstwo utraty zycia, zdrowia, narazajace szkody na ich zdrowiu fizycznym lub
psychicznym, a takze wywolujace cierpienia i krzywdy moralne u 0séb dotknigtych
przemoca,”f‘. Niniejsza diagnoza ukazuje skale, przyczyny oraz rodzaj problemu.

Cechy przemocy w rodzinie:

= INTENCJONALNOSC — zamierzone dzialanie, majace na celu kontrolowanie
i podporzadkowanie sobie osoby doznajgcej przemocy w rodzinie,

» NIEROWNOWAGA SIE — zdecydowane przewaga jednej ze stron w relacji (fizyczna

réwniez, ale przede wszystkim psychiczna),

¢ Ustawa z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu przemoey w rodzinie (Dz.U. 2021 poz, 1249).
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* POWODOWANIE CIERPIENIA I BOLU — narazanie zdrowia i Zycia na powazne
szkody. Doéwiadczanie cierpienia i bélu powoduje, ze ofiara traci zdolnoéé do
samoobrony,

" NARUSZANIE PRAW I DOBR OSOBISTYCH - sprawca wykorzystujac przewage
sit narusza podstawowe prawa (np. do stanowienia o sobie, nietykalnoéci cielesne;,
godnoéet itp.).

Zjawiske przemocy réwicsniczej — Dan Olweus, pionier badar nad zjawiskiem przemocy
szkolnej definiuje przemoc jako ,,agresywne zachowanie, w ktorym sprawca uzywa swego ciata
lub przedmiotu (waczajac brosi) do zranienia lub skrzywdzenia innej osoby”, Z kolei WHO
okresla przemoc jako ,,uzycie z rozmystem sity lub grozenie nia, przeciw sobie, innej osobie,
grupie lub spotecznoci, co prowadzi do zranienia, $mierci, lub szkody psychicznej, a takze do
zaburzen rozwojowych i upoéledzenia spotecznego™’. Nowym problemem, ktéry pojawia sie
Juz coraz czedciej wéréd Polskich uczniéw to zjawisko cyberbullyingu lub inaczej méwiae
tabela przedstawia rézne sposoby rozumienia cech

cyberprzemocy. Ponizsza

charakterystycznych dla systematycznej przemocy rowiesniczej w szkole i jej cyfrowego

odpowiednika,
Kryterium wyrdzniajace Tradycyjny bullying Cyberbullying
Moze wynikaé z cech samego
materiatu zamieszezonego w
Wynika Internecie, ktéry jest albo
Powtarzalno$é z wiclokrotnego dziatania wielokrotnie kepiowany, albo

sprawcow,

dhugotrwale obecny; w obu tych
przypadlach ofiara doéwiadeza

powtarzalnej wiktymizacji.

Nieréwnowaga sil

Wynika z przewagi ilodciowej,
fizycznej lub psychologicznej

sprawcy badz sprawcéw.

Moze wynika¢ z wiekszych
kompetencji sprawcow
w zakresie obstugi nowych

technologii komunikacyjnych.

Intencjonalnogé

Jest operacjonalizowana
najczefeie] jako §wiadoma cheé
skrzywdzenia ofiary,

Czgéé badan wskazuje, ze ze
wzgledu na cechy komunikacji
zaposredniczone] (min. redulkcja
sygnalow niewerbalnych)
nicktérzy sprawey nie§wiadomie

lazywdza ofiary,

ranzla 1 Orzczenie senfne

I Cyhies

” Przemoc i agresja w szkolach w Europie = sposoby przeciwdziatania,

Warszawa 2007r.

cvbarinihingsy

wiitlyiag, Rosie rovumisaic wiaiciwade! drevrani w tradvovinym dreczeniu |

Polskie Biuro Eurydice, Fundacja Rozwoju Systemu Edukacji,




Do technik cyberprzemocy zaliczy¢ mozna:

nekanie, grozenie, straszenie przez telefon, komunikatory poprzez pisanie postow,
komentarzy, SMSow;

publikowanie obrazajacych lub wulgamych postow i komentarzy;

wykluczanie z grona znajomych, np. na portalach spotecznosciowych;

rozsylanie wy$miewajgcych lub obrazliwych fresci na nasz temat;

publikowanie oémieszajacych lub upokarzajgcych zdjgc (fotomontazy rowniez);
wlamania na konta serwiséw spolecznosciowych oraz publikowanie tam wiasnych
tresci;

podszywanie sig¢ pod inne osoby;

sexting - czyli przesytanie zdje¢ o tematyce seksualnej, pornograficznej.

Uzaleinienia behawioralne — Amerykanskie Towarzystwo Psychiatryczne formalnie

potwierdzito istnienie uzalezniei/natogdw behawioralnych w maju 2013 poprzez

opublikowanie piatej rewizji klasyfikacji DSM i wigezenie zaburzenia uprawiania hazardu do

kategorii zaburzeri i natogéw. Mianem uzaleznien behawioralnych okresla si¢ formy zaburzen

(natogéw) nie zwigzanych z przyjmowaniem substancji psychoaktywnych, a zwigzanych

z niekontrolowanym wykonywaniem pewnych czynnoéci. W niniejszym badaniu zwroécono

uwage przede wszystkim na uzaleznienia zwigzane z komputerem i Intemetem, fonoholizmem,

zakupoholizmem, pracoholizmem oraz hazardem. Jest to coraz bardziej popularny rodzaj

uzaleznief, w zwiazku z tym niniejsza diagnoza porusza réwniez te kwestie.




2. METODOLOGIA BADANIA

Gy L proby bhadaw 4z

Gléwny cel badania stanowilo zdiagnozowanie skali probleméw spofecznych

W Miefcie Lomza oraz postaw mieszkaficow wzglgdem: problemu alkoholowego,
nikotynowego, narkotykowego, zjawiska przemocy, cyberprzemocy, a takZze uzalezniefi
behawioralnych, Obszary dotyczace ogolnej wiedzy i opinii mieszkaficéw, ich do$wiadczefi
osobistych oraz postrzegania zjawiska uzaleznieni w najblizszym otoczeniu zostaty

przeanalizowane za pomoca badania ankietowego, przeprowadzonego na prébie badawczej,

kt6ra zostata przedstawiona ponize;:

} 300 oséb, w
\ tym 58,67%

| kobiet, 41,33%
[ mezczyzn
|

Przedzjal
- wiekowy: 18 -
65+ lat

} 73 osoby, w
| tym71,23%

kobiet, 28,77%
, mezczyzn

Przedziat
wiekowy: 18 -
61+ lat

Fabela 2 Schemar prdhy hod=iwiezay,

‘ 845 0s6b

_ Przedziat wiekowy: 9 -17+
lat

i 33.85% chiopcow,
66,15% dziewczynek

7 szkét podstawowych, 8
szkét ponadpodstawowych

Tabela 3 5:hamal

-86.,27% uczniéw z klas
ponadpodstawowych

- 4,38% uczniéw z klas ViI|
- 3,08% ucznidw z klas IV
- 2,49% uczniow z klas V
- 2,37% uczniow z klas VI
- 1,42% uczniow z klas VI

W oornby h:'n[.:';»\r_r-_-.',?,"




Na potrzeby niniejszej diagnozy zdecydowano si¢ na zastosowanie nieprobabilistycznego
doboru préby losowej, ze wzgledu na fakt, iz byt on najbardziej odpowiedni do ustalonych

celow badawczych.

Badania zostaly przeprowadzane w 2022 roku. W badaniu facznie wziglo udzial 1218 o0s6b.
Zréznicowany dobér proby umozliwil poglgbienie badanych zjawisk zwiazanych bezpoérednio
7 zagrozeniami spolecznymi na terenie Miasta Lomza oraz uzyskanie informacji 1 opinii

z r6znych érodowisk.

Badania sondazowe (iloéciowe) przeprowadzono wéréd dorostych mieszkaficow na terenie
Miasta Lomza za pomocg metody CAWI (badanie za pomocg ankiety internetowe;j) oraz PAPI
(wywiad bezposredni realizowany przy uzyciu papierowej ankiety). Link odnoszacy si¢ do
ankiety internetowej zostal umieszczony na gléwnej stronie Urzedu Miasta Lomza.
Uzupelnione ankiety zostaly odestane w formie elektronicznej w postaci zestawienia

wszystkich danych, co zapewnito badanym peing anonimowos$¢.

W badaniu uczniéw roéwniez zastosowano metodologie iloéciowa CAWIL Wybér metody
sondazu diagnostycznego sprawil, ze najbardziej dogodng technika byla ankieta audytoryjna.
Uczniowie, zebrani w wickszej grupie, wypelniali samodzielnie ankiety. Badanie
przeprowadzone zostalo zgodnie z zasadami etyki, za§ uczestnicy poinformowani zostali
o zachowaniu anonimowoéci badania. Dodatkowo uzyskano zgodg dyrektora szkoly

na przeprowadzenie badan w placowee.

Natomiast wéréd sprzedawcow alkoholu zastosowano metodg PAPI (wywiad bezposredni
realizowany przy uzyciu papierowej ankiety). Wykorzystana technika badawcza opierala sig
na bezpoérednim komunikowaniu si¢ ankietera z respondentami, przy wykorzystaniu
ustrukturyzowanego narzedzia badawczego, jakim byl kwestionariusz  ankiety.
Kwestionariusz ankiety umozliwil uzyskanie informacji dotyczacych stanu oraz nasilenia
zagrozen spolecznych wystgpujacych na terenie Miasta Lomza, miedzy innymi poprzez
zdiagnozowanie probleméw 1 oczekiwan zglaszanych przez dorosiych mieszkancow,

sprzedawcow oraz dzieci i mtodziezy ze szkot zlokalizowanych na terenie Miasta Lomza.
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} 2 Narredzia hadawecze

Kwestionariusz ankiety opracowanej na potrzeby niniejszej diagnozy mozna podzielié

na 3 czesci.

1. Cze¢é¢ adresowo-tytulows - umieszcza si¢ ja na pierwszej stronie ankiety, gdzie
wyszczegolnione sg takie kwestie jak: nazwa ogrodka badawczego, tytut kwestionariusza oraz
szczegolowe instrukcje dla respondenta.

2. Cz¢$¢ merytoryczng - zawarte sa w niej pytania dotyczace badanych zagadnie.

3. Cze¢§¢ metryczkows - zawarte sg w niej dane dotyczace respondenta. Sg to np. pleé,
wyksztalcenie, stan cywilny, przedziat wickowy lub miejsce zamieszkania. Informacje

te pozwalajg na korelacje z innymi pytaniami zawartymi w ankiecie.

Kwestionariusz ankiety uzyty do zebrania danych miat podobng konstrukcje niezaleznie
od badanej grupy. Skladat sig z pytan zamknigtych jednego lub wielokrotnego wyboru.
Ze wzgledu na specyfike poszczegélnych grup dokonano spersonalizowania pytan,
dostosowujac ich charakter do profilu respondenta. Wyniki przedstawione w raporcie maja

charakter procentowy lub iloéciowy.,

Ewentualne dysproporcije pwigzane sa z zaokragleniem do liczh catlowitych (maksymalnie

pray | En!.

11



3. BADANIE DOROSLYCH MIESZKANCOW

Przeprowadzone wsréd dorostych mieszkancéow badania ankietowe dotyczyly przede
wszystkim ich ogélnej wiedzy i opinii na temat zjawiska uzaleznien i przemocy, doswiadezen

osobistych oraz spostrzezen wyplywajgcych z obserwacji najblizszego otoczenia.

W kwestionariuszu badawczym znalazly si¢ pytania odnoszgce si¢ do kwestii alkoholu,
narkotykéw, dopalaczy, papierosow, zjawiska przemocy, uzaleznien behawioralnych i innych
probleméw spolecznych oraz dziatan Miasta Eomza w zakresie rozwigzywania probleméw.

Badanie zostalo podzielone na bloki dotyczace nastepujacych  probleméw:

: ; ; . Zazywanie substancji
Spozywanie alkoholu Palenie papierosow Lol

Przemoc, cybeprzemoc Uzaleznlenia
L behawiaralne

Rysunek 1 Ghsyur temutycany zawarly w kwestianariuszu ankiety die deraslych mieszkaricdw.
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SCFLIKT U Gadanag) Prooy

W ninigjszym badaniu wziglo udziat 300 dorostych mieszkancow Miasta F.omza. Analizujac
probg badawczg ze wzgledu na ple¢ mozna zauwazyé, iz wigkszoé¢ badanej préby tworza

kobiety, tj. 58,67%. W badaniu udzial réwniez wzigto 41,33% mezczyzn.

A1.33%

G8.67%

kubieta rmeicIyIng

Wivicras | Pled

Wiérod ankietowanych mieszkancow najliczniejszg grupe tworza osoby w wieku 26 — 35 lat
(26,00%) oraz w wieku 46 — 55 lat (19,67%). Ankietowani w wieku od 36 do 45 lat stanowig
20,33% badanej spotecznosci, 15,67% respondentéw znajduje si¢ w grupie do 25 lat. Natomiast
10,67% proby stanowig osoby od 56-65 lat, a 7,67% to osoby powyzej 65 lat.

30,00% 26,00%

25,00%
20,33% 19,67%

20,00%
A 15,67%

15,00%
s 10,67%

10,00% 7.67%
5,00%

0,00%
ds 25 |at 26-35 [at 36-45lat £5-55 lat SE-8% lat powyis| 65 lat
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Analizujgc badang spolecznoé¢ ze wzglgdu na wyksztalcenie mozna zauwazyc,
iz wyksztalceniem wyzszym legitymuje sie 43,00% badanych, 34,33% osob posiada
wyksztalcenie érednie badZ pomaturalne. Nastgpnie wyksztatcenie zawodowe posiada 18,00%

ankietowanych, a wyksztatcenie podstawowe 4,67% respondentow.

WVYESER 43,00%
zawodows 13,00%
gradnie lub pomaturalna 34,33%
potsiawowe 4,67%

0,00% 5.00% 10,00% 15,00% 20,00% 25,00% 30.00% 315,00% 40,00% 45,00% 50,00%

Wykres 3 Wyksztalegnie,
Najliczniejsza grupa ankietowanych oséb pracuje w przedsiebiorstwach prywatnych jako
pracownicy — takiej odpowiedzi udzielito 50,33% os6b. Natomiast 17,33% osdb pracuje
w instytucjach publicznych, 15,00% oséb prowadzi swoja dziatalnos¢ gospodarcza a 9,33% jest

bez pracy. Na emeryturze lub rencie jest 8,00% 0sob.

smeryi/rancisia | 8,00%
osoba berrohoing 9,33%
ralnilt  0,00%
whasna dzialalnedé gospodarcza g= 15,00%
priadsighiorstwo prywatne (jake pracownil) 50,33%
instvtuzia publiczna (rzadows lub samorzgdawa) = | 17,33%

0,00% 10,00% 20,00% 30,00% 40,00% 350,00% 50,00%

Whekres d Migjsoa ratrudnienio,
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Wigkszo$é 0s6b uwaza, ze ich sytuacja materialna jest ani dobra, ani zta — takg opinie wyraza
45,00% ankietowanych. Bardzo dobrze sytuacj¢ finansowa ocenia 9,33% osob. W opinii
34,67% respondentow, ich sytuacja finansowa jest dobra, za$ 4,33% o0s6b twierdzi, iz jest ona

bardzo zla, lub zla (6,67%).

bardzo ile 4,33%
ila 6,67%
ani dohrze, zni flz 45,00%
dobrze 34,67%
bardzo dobrzs 9,33%

0,00% 5,00% 10,00% 1500% 20.00% 25,00% 30,00% 25,00% 40,00% 435,00% 50,00%

Wiskres 3 Juat oceojc Pan/i sweg surhgefe motariaing?
Osoby zamezne lub Zonate stanowily ponad potowe préby badaweczej, tj. 59,67%. Natomiast
30,67% ankietowanych to osoby stanu wolnego, 5,33% badanych to osoby rozwiedzione,

a 4,33% to wdowy/wdowcy.

wdewa/wdowies 4,33%
rozwisdionasrozwiadziony 5,33%
sameina/ianaty 59,67%
panna/lkawaler 30,67%

0,00% i000%  20,00%  20,00% 40,00%  50,00%  BO,00%  70,00%

Wolres § Stan cywilny.
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3.2 Problem alkoholowy z perspektywy dorostych mieszkancow

Problemy zwiazane z uzywaniem alkoholu, wystgpujg zaréwno w obszarze zdrowia fizycznego
jak i psychicznego. Negatywne konsekwencje dotykaja nie tylko osoby uzaleznione, ale takze
ich rodziny i osoby w $rodowisku lokalnym. Oprécz tego, Ze alkoholizm jest czgsto przyczyna
przemocy domowej, powoduje wiele szkéd spotecznych, takich jak zakiécanie porzadku
publicznego, przemoc, ubdstwo czy bezrobocie. W celu zapobiegania niekorzystnym
konsekwencjom z tym zwiazanym, konieczne jest sprawdzenie skali problemu wérod dorostych

0s6b oraz na tej podstawie zaprojektowanie dzialan profilaktycznych.

Pierwsza cze$é pytan, skierowanych do dorostych mieszkancéw Miasta Lomza dotyczyla
spozywania alkoholu, celem rozpoznania skali picia napojow alkoholowych oraz uzaleznien.
Dorostym mieszkancom, zadano pytanie o to, jak czgsto spozywajg alkohol. 12,67% sigga
po niego kilka razy w tygodniu, 27,00% respondentow robi to kilka razy w miesigcu,
7 kolei 32,67% - kilka razy w roku. Abstynencje zadeklarowato 24,00% mieszkancow.

Natomiast codziennie alkohol spozywa jedynie 3,67% ankietowanych.

nie pije alkonaly 24,00%
kilka razy w raku X B | 3L67%
killea razy w intesigey 27,00%
kilka razy w tygadniu 12,67%
codziennie | 3,67%

0,00% 5,00% 10,00% 15,00% 20,00% i5,00%  30,00% 35,00%

Wukres 7 lak cegsta spoiywa Pan/i alkohol?
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Na kolejne pytania dotyczgce spoiywania alloholu odpowiadaly te osoby, ktére

w poprzednim pytaniu zadeklarowaly, i3 spozywajg alkohol.

Nastgpne pytanie dotyczylo rodzaju alkoholu, ktory mieszkancy Miasta Lomza wypija
najczgsciej. Wigkszosé ankietowanych wskazato na piwo (58,33%). Nieco mniej popularne
w wyborze dorostych mieszkancéw sa: wino (34,65%), wodka (17,98%), nalewki (7,89%),
a takze likiery (4,39%). W odpowiedzi ,,inne, jakie?” (11,40%) ankietowani wymienili: whisky,

drinki, rum lub gin.

nne, jakia? 11,40%
allkohol spozs legainege fradia 0,38%
alkohal wiasnz] roboty 1,75%
rialewli 7,59%

liitiary 4,39%

wddka 17,98%
wina 34,65%
niwo 58,33%

0.00% 10.00%  20,00%  30,00%  40,00%  50,00%  G000%  70.00%

Wilrzs 8 faki radzaf alkoholy piie Pongi naejczescinls Pytanie wielskrornzaee wybry, adpowlode niz smufe sie do 105,

Wigkszos¢ ankietowanych deklaruje, iz jednorazowo wypija 1 = 2 porcje alkoholu ~ taka
odpowiedz wskazato 46,93% os6b. 24,56% ankietowanych wypija jednorazowo 3 — 4 porcje,
17,54% 0s6b wypija 5 — 7 porcji alkoholu w ciggu dnia, w ktorym go spozywa, 6,58% badanych

pije jednorazowo & — 10 porcji oraz kolejne 4,39% ankietowanych 11 - 13 i wigcej porgji.

LL-13 Twigce] parcji 4,39%
2-10 pargji 6,58%
5-7 poreji 17.54%
3-4d porcje 24.56%
1-2 poreja 46,93%

0,00%  5,00% 10,00% 15,00% 20,00% 25,000 20.00% 20,00% 40 00% A5, 00% 50,00%

Wvkrizs 2ty porci alkaholu wypiia o wov Inpgte cateiepg divia, we fetoryme Py pifed
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W kolejnym pytaniu, mieszkancy zostali poproszeni o wskazanie przyczyn siggania po napoje
alkoholowe. Wiekszoéé respondentéw jako powdd podaje towarzystwo (50,00%). Znaczny
odsetek ankietowanych wskazat réwniez: walory smakowe (42,11%), zlagodzenie stresu

(32,02%), brak konkretnego powodu lub by zapomnie¢ o problemach (po 15,79%).

inne, jakia?  0,00%

brak kankretnago powady 1 15,79%

ahv zmniejszyc objawy kaca 2,19%
pod wphywam znajomysh & 4,82%
ba lubie jega smalk 42,11%
by zizgodzic stras 32,02%
by zapornnied o problemach ¢ 15,79%
dia towarzystwa 50,00%
thet lepszz] zabawy 12,72%
0,00% 10,00% 20,00% 30.00% 40,00% 50,00% 50,00%

Wkres 10 2 jakich poweddw siego Pan/i pe aikehal? Pylaniz wialokrotnega wybory, odpowiadzi nie sumujy sie do 1 on%.

Mieszkancy spozywaja alkohol gloéwnie w domu (66,23%) oraz u znajomych (39,47%).
W pubach/restauracjach lub kawiarniach alkohol spozywa 18,86% osob, a 6,14% spozywa
na éwiezym powietrzu. Niestety 1,32% mieszkaricow przyznato, ze spozywa alkohol w migjscu

pracy badz pod sklepem.

inne, jakie?  0,00%
na swieym powistry | 6,14%
wopracy o 1,32%
nod skiepem 0,88%
w pubig/rastauracji/kawizmi 18,B6%
U znEjomycn 39,47%
woelamit 66,23%

0,00%  10,00% 20,00% 30,00% 40.00% 50,00% S0,00%  70,00%

Wykres 11 Gdzie najezescie) spotvwa Pan/i etkohol? Pytanie wislokratnego wyboru, odpowiedzi nle sumijg siz da 100%.
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Nastepnie respondenci zostali poproszeni o udzielenie odpowiedzi na pytanie, czy zdarzylto im
sig wykonywaé obowigzki w pracy pod wplywem alkoholu. Ankictowanym zdarzalo sie
wykonywa¢ obowigzki zawodowe znajdujac si¢ pod wplywem alkoholu. 6,58% badanych
okreslito, 12 zdarzato si¢ to u nich rzadko, 3,95% wskazato na odpowiedz ,,czasami”. Natomiast
znaczna czg8¢ ankietowanych mieszkarficow (89,47%) nigdy nie pracowato w stanie

nietrzezwoscl,

100,00% 89,47%
30,00%
80,00%
70,00%
50,00%
50,00%
40,00%
30,00%
20,00%
10,00% 0,00% 0,00%
0.00%

3,95% 6,58%
bardzc cegsto c1gsia czasami rzadho nigly

Whelrag 12 Cov 2dareyha siz Panus WYkenYwiiS aBewigeki w ardcy pod walwan alkohofy 2

Wigkszos¢ respondentéw nigdy nie kierowato pojazdem pod wptywem alkoholu (89,04%).
Warto jednak zwrécié uwage na fakt, ze 7,89% o0s6b przyznalo, iz wspomniana sytuacja

zdarzyla si¢ jednorazowo lub 3,07% - sporadycznie.

zdarza it sis (o czeste 0,00%

zelarza mi siz o sporadveznie 3,07%
raz inisie to zdarzvio 7,89%
nfgely mi sig to niz zdarzvio 89,00%

0.00% 10,00% 20,00% 30,00% 40,00% 50,00% 50,00% 70,00% 20,00% 20,50%100,00%

Whetras 13 ilzy pdlurayto sie Panudi kierowae oofozdsm pod watvwerm alfeaholiy

18



Natomiast jak wskazuja respondenci, 98,25% ankietowanych nie zostala nigdy zatrzymana

za prowadzenie pojazdu w stanie nietrzeZwosci.

1

.

23,00%
00,00%
§0,00%
50,00%
40,00%
20,00%

0,00%

1,75%

tak

98,25%

nie

Wkres 144 Czy byl Pan/i kizdykolwiek zatrzymany zo prowadzenia pojazdy w sianie nietr: eiwosci?

Warto zwrécié uwage na to, Ze facznie 47,33% mieszkancow bylo éwiadkiem sytuacii, w ktorej

kto§ prowadzit pojazd pod wptywem alkoholu. W przypadku 25,67% miato to miejsce rzadko,
16,33% ankietowanych widzialo takg sytuacja czasami, a 5,33% o0s6b bardzo czgsto. Dane

te pokazuja, Ze problem jazdy pod wptywem alkoholu wystepuje na terenie Miasta Lomza.

60,00%
50,00%
40,00%
30,00%
20,00%
10,00%

0,00%

0,00%

Bardzo czesto

16,33%

5,33%

czesio ciasami

52,67%

25,57%

rzadhe nigdy

Wkres 15 Cav zdareyto sie Pam/i bué swiadkiem syeuac, w ktéref krod prowndzil pajruad pod welywem alkoholu?
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Na niniejsze pytanie odpowiadali wszyscy ankietowany biorgcy udzial w badaniu. W celu
sprawdzenia wiedzy mieszkaficéw Miasta E.omza na temat konsekwencji spozywania alkoholu,
zostali oni poproszeni o odpowied? na pytanie, czy picie napojéw alkoholowych w cigZy ma
wplyw na rozwdéj dziecka. Pozytywny jest fakt, ze zdecydowana wickszoéé mieszkaficow
odpowiedziata twierdzaco (88,33%). Dodatkowo 9,67% ankietowanych nie ma wiedzy na ten
temat.

100,00%
90,00%
80,00%
70,00%
50,00%
50,00%
40,00%
30,00%
20,00% 8,67%
10,00% 2,00%

0,00%

88,33%

tak iz niE wiarm

Witkres 1 Cry wediug Pannd plcle atkoholy w iRV me wipliwe nn ewny deiccha

Respondenci mieli réwniez okre§lié, czy zauwazyli kiedykolwiek na terenie ich miejscowosci,
kobiety w cigzy spozywajace alkohol. 66,00% os6b deklaruje, ze nigdy nie bylo $wiadkiem
takich sytuacji, a 22,00% ankietowanych nie umiato odpowiedzie¢ na to pytanie. Niepokojacy
jest fakt, ze 12,00% mieszkaricow przyznaje, iz widziato kobiety pijace napoje alkoholowe,
co wskazywaé moze na wystepowanie na terenie Miasta £.omza probleméw w tym zakresie.

70,00% 86,00%

50,00%

5€,00%

40,00%

30,00% 22,00%

20,00% 12,00%

10,00%

0,00%
tak nie s Wiem

Wires L7 Cay widktalga Pongi katety w cigy speinwajgee allohol me trrania Besnendi miiefseawoie
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Wedhig 8,67% ankietowanych mieszkaficow, spozycie alkoholu na przestrzeni kilku lat na
terenie ich Miasta Lomza maleje, a w opinii 22,67% jest stale. Natomiast 38,33%
ankietowanych uwaza, iz spozywanie alkoholu przez mieszkaficow wzrasta, a 30,33%
badanych nie potrafilo tego okresli¢.
trudno powiadzied 30,33%
wazrasta | 38,33%

jast stale 22.67%

maleja ‘ | 8,67%
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Na koniec niniejszego dziatu ankietowanych poproszono o ustosunkowanie sie do szeéciu
stwierdzen. To pytanie mialo na celu sprawdzenie wiedzy respondentéw dotyczacej
konsekwencji siggania po napoje alkoholowe. Z zebranego materialu badawczego wynika,
iz 1,00% 0s6b uwaza, ze nie ma nic zlego w przychodzeniu do pracy na kacu, za$ 91,00%
0s6b nie zgodzito si¢ z ta opinig. Dla 5,33% ankietowanych alkohol w piwie jest mniej
szkodliwy niz ten w wédce. Nie zgadza sig z tym 84,67% oséb. Znaczny odsetek respondentow
twierdzi, ze osoby z problemem alkoholowym pijg codziennie (50,00%), a 39,33%
ankietowanych nie zgadza sie z ta opinig. Dodatkowo 23,00% badanych uwaza,
ze alkoholizm jest dziedziczny, natomiast 52,67% uwaza, ze alkoholizm nie jest dziedziczny.
Warto zwrdci¢ réwniez uwage na fakt, iz 68,33% ankietowanych sadzi, iz okazjonalne picie
alkoholu nie uzaleznia. Z tg opinig nie zgodzilo sig 13,33% oséb. Ponad potowa respondentow
sadzi, iz alkohol nie jest dobrym lekarstwem na sen (63,33%), a 15,67% o0s6b nie zgadza sig
zta opinig. Dane pokazujg, iz mieszkancy posiadaja wiedzg na temat konsekwencji spozywania
napojow alkoholowych, jednak czeéé badanych zgadza si¢ z stereotypami funkcjonujgcymi

na temat alkoholu (np. iz alkohol jest dobrym lekarstwem na sen).

‘ 8,00%
tiia nd e lege w praychadzaniu do sracy na kaeu 91,00%
1,00%
10,00%
alligha] w BV 2si mnie] sthaglivay nie wowsddes 34,57%
5,33%
10,67%
Qsaby £ probiemem alkohslowym oz codzianmia 39,33%
50,00%
P . 24,33%
Alkuhalizm jest dziedzicrny 52.67%
23,00%
| 18,33%
Chazimalie wpozpvanie alkaholi iz usaterna 13,33%
i 68,33%
- 21,00%
Allswnwl jesl dobrym lekarstwain 1o son 53,33%
15,67%
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1.3 Problem nikotynowy z perspektywy doroslych mieszkancow

Kolejna cz¢é¢ ankiety miata na celu zbadanie skali zjawiska palenia papieroséw przez

dorostych mieszkancéw Miasta Lomza. Spoér6éd wszystkich badanych osob, 31,33% przyznaje,

ze pali papierosy, przy czym 1533% siega po nie codziennie, 3,00% kilka razy

w miesigeu, 1,67 kilka razy w roku, a kolejne 1,33% kilka razy w tygodniu.

nigcly

lilka razy w roku 1,67%

kilka razy w mi2sigcu . 3,00%
kilkka razy w tygodniv 0 1,33%
codziznniz

0,008  10,00%

Weleres 20 Jak czesta pall Pan/i papicrosy?

25,33%

62,67%

a0,00% 40,00% 50,00% &0,00% 70,00% B30,00%

Na kolejne pytania dotyczqce palenia papierosow odpowied? mogly udzieli¢ tylko te osoby,

ktdore w poprzednim pytaniu zadeklarowaly, i palg papierosy.

Wérdd palacych papierosy mieszkancow, 13,83% oséb nie ma wiedzy, poniewaz nie pali

codziennie, 44,68% respondentow deklaruje, iz sigga po papierosa migdzy 6, a 15 razy w ciggu

dnia, 11,70% mieszkanicow miedzy 16, a 25 sztuk, za$ 12,77% osb wypala dziennie ponizej

5 sztuk. Dodatkowo 17,02% o0s6b nie liczy wypalanych papierosow,

nie wiem, nlz licze
16-25 artuk

6-15 sztuk

nonlie] & sziuk

trudine powiedziad, nle pale codiannie

| 17,02%

| 11,70%

12,77%

| 13,83%

| 44,68%
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Kolejne pytanie mialo na celu okreélenie przyczyn siegania po wyroby tytoniowe przez
mieszkafncéw Miasta Lomza. Najwigcej mieszkancow przyznaje, ze pali papierosy w stresie
(53,19%), dla przyjemnoéci (46,81%), ze znudzenia (44,68%) oraz rzadziej przy alkoholu

(39,36%). Dodatkowo w odpowiedzi ,inne, jakie?” (3,19%) respondenci nie napisali

konkretnych przyktadéw.
inne, jakis? 3,19%
dla prevismnosg 46,81%
dla towarzystwa 31,91%
przy alkaholu 3 39,26%
72 znudzenia/zabicta czasu 44, 68%
W ostresie 53,19%
000%  10,00%  20,00%  30,00%  40,00%  S0,00%  50,00%
Wylrss 22 Kedy najcaescie) siean Pandi po papierasa? Pytanis wizlokrolneqo wybery, dpawiedzd nis sumujy siz de 100%,

Respondenci, ktorzy palg papierosy zostali zapytani réwniez o to, czy kiedykolwiek prébowali
rzuci¢ palenie. 32,98% mieszkancéw nigdy nie podejmowalo takiej préby, 8,51%
respondentéw przyznato, ze ma zamiar zerwac z natogiem, 36,17% badanych prébowato raz,
ale nieskutecznie oraz 22,34% podejmowato prébe wiele razy réwniez bezskutecznie. Dane

pokazujg, iz duzy odsetek ankietowanych chee zerwaé z natogiem, ale nie potrafi tego zrobié.

40,00%
36,17%

35,00% 32,99%

30,00%

25,00% 22,34%

15,00%
10,009 St
5,00%

0.00%
nigdy nis niz, ale ramigrzam tal rgz, sls pis tak, wiele razy, sle
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Kolejne pytanie dotyczylo opinii wszystkich ankietowanych (nie tylko tych, kidrzy palg
papierosy) na temat palenia wyrobdw nikotynowych.

W ocenie ponad polowy mieszkancow (57,67%) palenie papieroséw jest bardzo szkodliwe,
a 38,33% 0s6b uwaza je za szkodliwe. Wskazuje to na fakt, iz wigkszoé¢ mieszkancow zdaje
sobie sprawe z negatywnych konsekwencji zdrowotnych tego uzaleznienia, za$ 3,67% ocenia

papierosy jako w matym stdpniu szkodliwe badZ nieszkodliwe (0,33%).

nieszkodliwe | 0,33%
w matym stooniu szlkadliwe . 3,67%
szkodliwe 38,33%
Bardzo szkodliwe —t=2== 57,67%

0,00%  1000% 20,00% 3000% 40,00% 50.00% 80.00% 70,00%
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I Probiem narkatykowy z perspekivwy dorosiveh mieszkancow

Kolejnym waznym zagadnieniem, ktory zostat poddany zbadaniu, byl problem uzaleznienia
od érodkéw psychoaktywnych, W celu sprawdzenia skali problemu w Mieécie Lomza
respondentom zadano pytanie o to, jak czesto zazywajg tego typu substancje. 12,99% badanych
zadeklarowalo spozywanie érodléw psychoaktywnych, w tym 5,33% oséb zazywato
te substancje jednokrotnie, 4,00% os6b sigga po nie kilka razy w roku, 2,33% - raz w miesigeu,

a 1,33% kilka razy w miesigcu.

nie zazywam 3 87,00%
Eiywalem/am jednolrotniz 5,33%
kitisa razy w ralu 4,00%
kilka razy w missigou 1,33%
ra¥ wimnizsigeu 2,33%

razwtygodniu 0,00%
codiiennia luk oravie codziznnie  0,00%

0,00% 20,00% 40,00% 50,00% 230.00% 100,00%

Wykres 25 Jag czgsio 2azywa Pan/i Sradki psuchaakenene (narkarki dapplacie)?

Na kolejne pytania dotyczqce siegania Ppo substancje psychoaktywne odpowiadaly te osoby,
ktére w poprrednim pytaniu zadeklarowaly, iz mialy kiedykolwiek kontalz

z narkotykami,

W celu poglebienia wiedzy dotyczacej zazywania substancji psychoaktywnych przez dorostych
mieszkaficéw, ankietowanych poproszono o wskazanie, jakie érodki psychoaktywne stosowali.
Z zebranego materialu badawczego wynika, iz najwigksza czgs¢ respondentéow siegata

po marihuang (82,05%), leki (12,82%), ale takze dopalacze lub $rodki nasenne (po 10,26%).

inne. jalkie?  0,00%

dopalacze 10,26%
|2ki 12,82%
starycly 2,56%
srodkl nasenne 10,25%
akstazy 7.69%
greviy halucynogenne  0,00%
L300 0.00%
kokaina 5,13%
amfetamina 10,28%
mariituana 32,05%
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Respondenci, ktérzy wezeéniej zadeklarowali spozywanie substancji psychoaktywnych zostali
poproszeni o okreslenie przyczyn siggania po nie. NajczeSciej ankietowani wskazywali

na: ciekawosc (64,10%), dla lepszej zabawy (38,46%), czy tez by dla towarzystwa (33,33%).

inng, jakie?  0,00%

brale konkreinego powodu | 12,82%
z ciskawosci = &4,10%
wptyw znajemych - ¢ 20,51%
by zlagodzic stres © I 10,25%

bv zapomniec o problemach  0,00%
dla towarzystwa ' ; | 33,33%
chec izpszs) zabawy =T 38,46%
0,00% 10,00% 20,00% 30,00% 40,00% 50,00% 60,060% 70,00%

Wyfres 27.Z jakich powodow siegnql/eta Pan/i po wyfej wymicnione substuncfe psychoaktywne? Putanie wislokrotnege
wybory, ndpowiedzi nie sumujq sie do 100%

Celem diagnozy problemu narkotykowego w Mieécie Lomza, bylo réwniez sprawdzenie
dostepnosci srodkéw psychoaktywnych w spotecznosci lokalnej. Wszystkich ankietowanych
biorgcych udziat w badaniu poproszono o oceng mozliwosci pozyskania narkotykow na terenie
ich miejscowodci. Warto zwrbcié uwage na to, ze zdaniem 20,00% mieszkancow takie
substancje w obszarze miejsca ich zamieszkania, jest tatwo pozyskaé. Wigkszoéé badanych
nie ma wiedzy na ten temat (56,00%), w opinii 17,00% sa one trudno dostepne, a wedhug 7,00%

0s6b sg one catkowicie niedostepne.

nile wiem " | 56,00%
tatwo dostamns . 20,00%
trudne dostepne : | 17,00%
catkowicie nisdostapne 1000 7,00%

0,00% 10,00% 20,00%  20,00%  40,00% 20,00%  &0,00%

Wykres 28 Jak veenie Pan/ | inoilivosc pozyskanla narkotykow na tereniz Bana/i miejscowuscl?
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W kolejnym pytaniu ankietowanych poproszono o ocene mozliwoéci pozyskania dopalaczy.
Wyniki wskazuja na to, ze mieszkanicy maja nieco mniejsza wiedze na temat dostepnosci
dopalaczy niz narkotykéw. 54,33% mieszkancow nie wie, jaka jest mozliwoséé pozyskania
takich substancji, 19,33% uwaza, Ze s3 one trudno dostepne na terenie Miasta f.omza, zdaniem
9,67% respondentéw catkowicie niedostgpne. Natomiast w opinii 16,67% mieszkaficéw

dopalacze na terenie ich miejscowoéci fatwo jest pozyskaé.

ni2 wiem 54,33%
tatwa dostepna 16,67%
truiino dostepna 19,33%
catlowicie niedosieans 3,67%

0,00% 10,00%  200C%  30,00%  40,00%  50,00%  B0,00%

Wikrzs 29 dak ocenin Pan/i moilivwodd vosvskanin dopalacay no tecente Fana/l misiscowosci?

Respondentom zostato réwniez zadane pytanie o znajomo$¢é miejsc na terenie ich miejscowosci,
gdzie mozna pozyskaé narkotyki lub dopalacze. Wigkszoéé mieszkaricow nie zna takich miejsc
(87,00%), jednak 7,67% wskazalo na znajomo$é konkretnej osoby, a zdaniem 9,67% os6b

mozna pozyskac je na osiedlu.

inna, jakie?  0,00%

znam kenhrztng osoba 7.67%
woszkole, przed szkola 1,00%
wsifowni | 0,67%

na dyskotace 2,33%

WoCENTTUM Migjscowasci 6,00%
na wsiadldi 9,67%
M@ znain taluch miggse 87,00%
0,00% 20,004 40,00% 50, 00%, 30,00% 100,00%
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Ankietowanych poproszono o ustosunkowanie si¢ do szeéciu stwierdzen. Pytanie mialo na celu
sprawdzenie wiedzy ankietowanych dotyczacej substancji psychoaktywnych. Co istotne,
zdecydowana wigkszoé ankietowanych twierdzi, iz przychodzenie do pracy pod wplywem
narkotykéw lub dopalaczy jest czyms zlym (88,67%). Rowniez znaczna czgéé osob uwaza,
ze posiadanie narkotykéw powinno byé karalne (71,67%). 86,67% badanych sadzi,
iz dopalacze nie sa bezpieczng alternatywa dla narkotykéw, natomiast 1,67% oséb uwaza,
7e te substancie moga byé altematyws. Dodatkowo 12,00% respondentow uwaza,
iz okazjonalne zazywanie narkotykéw nie prowadzi do uzaleznien, a 64,33% 0séb nie
zgodzito si¢ z ta opinig. Jesli chodzi o stosunek do marihuany to 33,00% os6b uwata, ze nie
powinna by¢ ona zaliczana do narkotykéw. Nie zgadza si¢ z tym 50,67% badanych. Coistotne,
zdecydowana  wigkszoé¢ respondentow  (77,33%) uwaza, zezadne narkotyki
nie sa bezpieczne, bez wzgledu na to czy uzywa sig ich odpowiednio. Dane pokazuja,
iz ankietowani posiadaja wiedze dotyczaca stosowania substancji psychoaktywnych i ich
wplywu na zdrowie.
P i1,00%

W przyzhedzeniu do pracy pod wplywem
L, : ; : 88,67%
narkotylaw/dopalaczy nie ma nic zlzgo 0.33%

B 17,67%

Posiadanie narkatylidw nie powinne by karalne 71,67%
I 10,67%

(= 9

o iu67%

Dopaiacze 53 tl:az:a:zf\zf;g‘;lcernatywa dla 85,67%
Gt L 1.67%

B o

Okazjonalne zaiy;\;aﬁiiIzzlr.‘!;;i\i-:cﬁ»\' nie prowadzi §4,33%
=" = . 12,00%

P 16,33%

Marihuana ale powinna bye klasviikewana, jako
armusana r IJ nail‘idat{i asyin } ¥ I°t 50‘57%
v ] . 33,00%

B 17.00%
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sie ich odpowiadnia ek
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Najwigcej badanych mieszkaficow czerpie informacje na temat konsekwencji naduzywania
substancji psychoaktywnych z telewizji i Intenetu (81,33%). W dalszej kolejnosci badani
wskazywali na: prase (45,00%), czy tez od lekarzy (25,33%). Istotng informacja jest fakt,
1z 8,67% 0s6b w ogéle nie czerpie wiedzy na ten temat, co moze wskazywaé, iz nie interesuja
si¢ ta tematyka. Dodatkowo w odpowiedzi , z innych Zrédel, jakich?” (0,33%) ankietowani

napisali: , stowarzyszenie”.

zinnyeh irddel, jakich?  0,33%
nie zdobyvwam informacji 8,67%
I prasy 45,00%
2 telawizjl | internaty 81,33%

ad |2kargy 25,33%

Z bracy 15,67%
£ ucialn| 17,33%
ad znajermvch 22,67%
ad rodziny 11,00%
0,00% 10,00% 20,00% 30,00% 40,00% 50,00% 0,00% 70,00% 80,00% 90,00%

Wykres 32 Skad ceerpie Pan/l Informasje o konsekwencjach nadudywania substaoc psychoakivwayeh? Pytinio
wreelakrotnego wybary, cdpowiedsi nie sumujg sie do 100%,
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3.5 Problem przemocawy z perspektywy dorostych mieszkancow

Kolejnym problemem spolecznym omawianym w niniejszej diagnozie, byl problem
przemocowy. Celem niniejszego rozdzialu bylo sprawdzenia wiedzy dorostych mieszkancow

dotyczacej przemocy oraz sprawdzenia skali zjawiska w Mieécie Lomza.

Ankietowanych poproszono o wskazanie zachowania, ktore ich zdaniem mozna uznac za akt
przemocy. Respondenci najczesciej wskazywali na: bicie (94,67%), catowanie i dotykanie

whrew woli (87,67%), spoliczkowanie (86,33%), czy tez grozenie i straszenie (77,33%).

inne, jakie?  0,00%
nie wiem B0 7,33%
catowanie, dotvkanie whrew woli R 07,67%
spolictkowanie  INIEEEEEGEGEGEEEEEE .  £6,33%
okazywanie braku szacunky B 25,67%
bele e e e — o] W,67%
rrnuszanie do ogladania pornografii SRS 71,00%
zintiszania do oddawania pieniedzy DS 67,33%
podszvivania sie w Interneclzs BT 29,67%
leradzied pieniadzy lub inngj wiasnaici BSOS 60,67%
nia opiekowaniz sig kimé, kio wymaga aplelo. S 26,00%
grotenie, straszenis e — / /,33%
lerytykowanie wygladu T 23,33%
0,00% 10,00% 20,00% 20,00% 40,00% 50,00% 60,00% 70,00% 80,00% 90,00%.100,00%

Wkres 13 Ktare 2 wymienionyeh ponizej sytuacji sq Twoim zdaniem akiam prremocy? Pytanie wielokratnege wybory.
adpowigdzi nig sunufg sie do 1005,
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Respondentom zostalo réwniez zadane pytanie o znajomosé oséb ze swojego otoczenia ktore

zostaty doéwiadczone przemoca domowa. 20,33% ankietowanych przyznalo, Ze znaja takie

osoby, a 52,33% twierdzi odwrotnie. 27,33% 0séb nie ma takich informacji.

50,00%
50,00%
40,00%
30,00%
2C,00%
10,00%

0,00%

20,33%

fal

52,32%

27,33%

nie o wism

Whkres 34 Cav eno Panyi kogas w swoim atocseniy, bto Jest usaby deiwindlczufacy praemocy W swaim dom?

Ankietowani uwazaja, ze przemoc domowa zwigzana jest gtéwnie z piciem alkoholu — taka

odpowiedz wskazuje 91,67% oséb. W dalszej kolejnosci badani wskazujg na: zazywanie
narkotykéw (66,00%), zazywanie dopalaczy (57,00%) oraz choroby (44,33%). Dodatkowo

w odpowiedzi ,,inne, jakie?” (0,33%) mieszkancy napisali: ,,stres, nieumniejetnoéé radzenia

sobie z problemami®.

inne, jakie?

wykluczeniem spateciaym
ehorobami

zatywaniem inkow
2alywaniem dopalaczy
zaiywaniam narkobylkow

picizm alkoholu

0,33%

51,67%
44,33%
36,00%
57,00%
66,00%

91,67%
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Nastgpnie ankietowanych zapytano, czy osobiscie zdarzylo im si¢ dodwiadczyé przemocy.

Odpowiedzi twierdzacej udzielito tutaj 23,67% osab.

v tak = nie

Witkres 36 Cav zdnrzyto sie Pami/i doswigdczye przsmocy ?

Na kolejne dwa pytania dotyczgce doswiadczenia przemocy odpowied? mogly udzielic tylko
te osoby, ktére w poprzednim pytaniu zadeklarowaly, i7 doswiadczyly przemocy.

Respondenci, ktorzy do§wiadezyli przemocy, przyznali, iz byla to gtéwnie przemoc psychiczna
— 83,10% i fizyczna — 50,70%. Natomiast 7,04% badanych doswiadczylo przemocy

ekonomicznej.

90,00% 83,10%
30,00%
70,00%
a0,00% 50,70%
50,00%
40,00%
30,00%

20,00%
10,00% 4,23% 7.04% 2,82%
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Wheleres 37 lakisgo rodzaju przemocy Pan/i doznaiay Petanie wiglokrotnego wyboru, odpowizdzi ole sumujg sie dn 1004,

34



Osobami stosujacymi przemoc wobec respondentéw najczesciej sa: partner/partnerka
(52,11%), ojciec (26,76%), a takze inne osoby (23,94%) takie jak: pracodawea, obcy,

znajomi/koledzy/przyjaciele oraz samoobrona.

inne osaby, jakis? 1 23,84%
brat 1 12,68%
siosira 8,45%
partner/partnerka 52,11%
dziecka/dzizci ¢ 7,04%
driadkowie  0,00%
ojciac 26,76%

matia - 18,31%
0,00% 10,00% 20.00% 30,00% 40,00% 50,00 50,00%

Wykres 38 Kt stusowal wober Pana/i oreemac? Putanie wielokiotnego wybory, odpawiedzi nie s s do 100%.

17,00% respondentéw przyznaje, Ze stosowalo przemoc wobec innych oséb. Natomiast

zdecydowana wigkszos¢ 0sb, tj. 83,00% nie stosowata nigdy przemocy wobec drugiej osoby.

17,00%

34004,

ak o nis

WAdkres 38 O liddvkolwieh daszio do aviuadi gririe rsastasowat o Pap/i sachowania presmocows wokec drugics asoby?
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Na kolejne dwa pytania dotyczqce stosowania przemocy odpowied? mogly udzieli¢ yylko te

osoby, kidre w poprzednim pytaniu zadeklarowaly, iz stosowaly przemoc.

Ankietowani, ktérym zdarzylo si¢ stosowa¢ zachowania przemocowe, stosowali glownie

przemoc fizyczna (68,52%), przemoc psychiczng (42,59%) oraz zaniedbanie (5,56%).

80,00%
70,00%

50,00%

50,00% 42,59%
40,00%

30,00%

20,00%

68,52%

‘ 3,36% 9
10,00% “ . 0,00% 0,00% . 3,?0{6

i
0,00%
psychiczna flzvezna seksualna  ekopamiczna  zanisdbanie nie wigm

Wikres 40 Jakizgo rodzaju zastosawal Pea/i preemoc? Pytanie wizlokrolnego wybory, odpowiedzi nie sumufy sie do 100%,
Respondenci stosowali przemoc wobec: partnera/partnerki (55,56%), dzieci/dziecka (25,93%),
rodzehstwa (14,81%), a takze wobec innych oséb (12,96%), takich jak: obcy,

znajomi/koledzy/przyjaciele oraz samoobrona.

Inne osoby, jakis? I N 12.96%
partner/partnerka ; o T et S | 55,56%
driecko/dzisci T I 25, 93%

dziadkowiz  0,00%
rodzenstwo : 14,81%
rodzice : . 9,26%

0,00% 10,00% 20,00% 30,00% 43,00% 50,00% 50,00%

Wikres 41 W stosunku do koge zastasowales zachowanie prremocowe? Pytanie wiglokrotnege wybari, odpowieddl nie
sumujg sie do 100%.
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70,00% mieszkaficow uwaza, iz nie istnieja okolicznodci usprawiedliwiajgce stosowanie

przemocy, zas 18,67% uwaza odwrotnie. 11,33% 0s6b nie potrafito udzielié odpowiedzi na to
pytanie.

20,00% 70,00%
70,00%
50,00%
50,00%
40.00%
Sto0n 18,67%
20,00% 11,33%
10,00%

0,00%

taK niz nie wizin

Wiekres 42 C2y Pana/i sdaniein istaiaig aialiczirost usprawledliwiajoce stasewnnie preemacy?

Wigkszos¢ 0s6b (78,33%) uwaza, ze stosowanie kar fizyeznych w stosunku do dzieci nie jest
dobrg metodg wychowawcza. Przeciwnego zdania byto 9,00% ankietowanych mieszkaficow,
a 12,67% os6b nie potrafilo udzieli¢ odpowiedzi na to pytanie, co moze wynikaé z niewiedzy

na temat konsekwencji bycia ofiarg przemocy w okresie dziecinstwa.

30,00%
0,00%
70,00%
60,07%
50,00%
40,00%
30,00%
20,00%
10,00%

0,00%

78,33%

9.00% 12,67%

talk k] iz wiern

Wiikre's 43 Czy Panayi adoniem stosowonis kqr fizvcznvel w stasupki do deiec jest dabrg metodg wechowaweg?

37



3.6 Problem uzaleznien behawioralnych

Uzaleznienia behawioralne (zwane takze nalogami behawioralnymi) to pewne zachowania (np.
korzystanie z Internetu, pracowanie, uprawianie ¢wiczen), ktére ,kraza” wylacznie wokét
okreslonej czynnosci, np. myslimy o graniu w naszg ulubiong gre, nie mozemy skupic si¢ na
lekeji, a gdy tylko mamy wolny czas, natychmiast wiaczamy komputer 1 gramy (lub robimy to

w kazdej wolnej chwili na smartfonie).

Ninijejszy blok pytan ma na celu sprawdzenie wiedzy mieszkancow na temat bezpiecznego
korzystania z nowych mediow oraz sprawdzenia skali zjawiska uzaleznien behawioralnych
wérdd mieszkancow Miasta Fomza.

Wigkszosé¢ dorostych ankietowanych przeglada Internet lub korzysta z komputera poza pracg
w ciggu dnia od 1 do 2 godziny (38,00%), 32,67% os6b robi to od 2 do 3 godzin dziennie,
24,33% respondentéw korzysta 3 godziny i wigcej, zaé 5,00% os6b twierdzi, ze nie korzysta

codziennie z komputera i Internetu.

nie lkorzystam i . 5,00%

I 4 33%

3 i wiecej zodzin
2-2 godziny = : ' O 32.67%
1-2 godziny | 38,00%

0,004% 5,00% 10.00%  1500% 20,00%  25,00% 30,00%  3500%  40,00%

Whlkres dd ile caasy dafennie spedza Pangt karzystajge 2 komputera/internett (x wylgceeniem pracy)? Maina udzielic jednaj
odpowiedzl,
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Respondenci najezgéciej korzystaja z Intemnetw/komputera w celu: poszukiwania informacji
(74,67%), kontaktowania si¢ ze znajomymi (67,33%) badZ robienia zakupéw przez
Internet (51,67%).

inns, jakia?  0,00%
oiracs anline 25,33%
prawaczaniz bloga lub wiasne| strany 4,33%
robienie zakupdw przez Internst 51,67%
graniz w gry online 27,67%
ogiadanie filmdw o tematyce arotyczne] 6,00%
agladanie filmaw 38,67%
kontaktowania sie z osobami abevmi 9,00%
tantakiowanie sie 7e najormymi 67,33%
wyszukiwanle infarimacii 74,67%

0,00% 10,00% 20,00% 30,00% 40, 00% 50,008 &0,00% 70,00% 20,00%

Wiekres 45 Do jakich calow uiywe Pondt aafezesciel kamputaradintemetu? Modng webrad kilka adpowisdsi, Maing

2l i,

serzarcic sy killeer odppeaa

Kolejne pytania dotyczyly problemy cyberprzemocy. Mieszkaficy zostali zapytani czy znaja to
pojgcie. 80,33% respondentéw wie czym jest cyberprzemoc, a 14,33% twierdzi odwrotnie.

Dodatkowo 5,33% o0s6b nie ma zdania na ten temat.

90,00% £0,23%
30,00%
70,00%
a0,00%
30,00%
40,00%
20,00%
20,00% 14,33%
10,00%
C.00%

5,33%
ial, znarn nie nlg mam zodania

WAikres 4o Cav 2nn Pan/i pajeci= cplisr prazipoe 2
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Mieszkancy zostali zapytani, czy zdarzylo im sig doéwiadczyé cyberprzemocy w sieci (np.:
w postaci wulgamego wyzywania, ponizania, zastraszania, o$mieszania, etc.). Zdecydowana
wiekszoé¢ respondentéw nie do$wiadczylo tego problemu (84,67%), jednak 15,33%

mieszkaficow odpowiedziato pozytywnie na zadane pytanie.

84,67%

50,00%
30,00%
70,00%
50,00%
50,00%
40,00%
20,00% |
20,00% 15,33%

0,00%
tak nia

Wkres 47 Cay zdarzyhu sie Poni/f doswindczye epberprzemacy w sieci? (np.; w pastact wilgarmeae wyzywanid, ponlzonia,
rastraszania, asmizszania, etc.)

Respondenci, ktérzy przyznali, ze doéwiadezyli cyberprzemocy, zaznali gléwnie:
wulgaryzméw stosowanych wzgledem mieszkafcow (65,22%), wlamar/kradziezy (45,65%),
czy tez rozsytania kompromitujacych materiatow (34,78%).

ng, jakie?  0,00%
oimizszanie NSNS 19,57%
szantaz RSN 8,70%
ponizanie [ 19,57%
zastraszanic IR 17,39%
wulgarvimy stosowane wzgledern mojej asoby rE=——oeaepeess_ s ammEy | 65,20%

tworzenia kompramitujzoych i esmieszajacyeh
strop Intermnetowyci B B52%

wiamantaAcradzie: kone I 45 65%
rozsytanie trasel prywatnych SN 23,91%
rozsylanie kompromiwfacych materiaiow N 34, 78%

0.00% 10,00% 20,00% 30,00% 4000% 50.00% 8000% 70,00%

Whekres 98 Jakisgo rodzajl hyla ta przemec?
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Kolejno ankietowanym zadano pytanie, do kogo zwréciliby §i¢ 0 pomoc w razie problemu
cyberprzemocy. Mieszkaficy najczesciej wskazywali na: Policje (72,33%), znajomych
(16,00%), czy tez rodzing (15,00%). Dodatkowo 20,33% os6b twierdzi, ze radzitoby sobie

samodzielnie.
inna, jakie?  0,00%
nie wizm 10,23%
szukatoym pomocy u nzjarmyeh 15,00%
szukathym pomocy w internzscia 12,67%
radsilbym sobie sam 20,33%
rodeing 15,00%
Foligja 72,33%

bovh 10.00% 2000% 30.00% 40.00% 50.00% SO.90% TD.SAN 30806
Witkres 29 Do fogo 2wrdrithy s Pandl o pamoe w razie prablagw cybeiprzamacy

Dodatkowo mieszkaricy zostali zapytani, czy kiedykolwiek whrew ich woli wykonano im
zdjecie lub film. Wiekszos¢ oséb nie doswiadczyto takiego problemu (45,00%), jednak 19,67%

respondentow przyznaje, ze taka sytuacja im si¢ przydarzyla.

nie priypominam sobiz 35,33%
nle 45,00%

talk 19,67%

0,00% 10,00% 40,00% 30,00% 40,004 56,00%

Wkess 50.Cay whrew Banadi wolj wykonina Fanugd zdfecis b fijm?
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Respondenci wypowiadali si¢ réwniez na temat znajomosci organizacji lub serwisow
internetowych, ktére udzielaja pomocy w sytuacji zetknigcia sig z cyberprzemocs. Wickszosé
badanych nie ma takiej wiedzy (85,33%), jednak 14,67% 0s6b przyznaje, ze styszeli

kiedykolwiek o takich organizacjach lub serwisach.

100,00% 85,33%
20,00%
50,00%
40,00%
20.00% 14,67%
0,60% b /o |
talk nieg

“tak = nie
Wykras 51 Cry alyszal/a Pan/i o jakiejs organizaciach lub serwisach internetowych, ktore udzielaf pomocy w sytuacl
zetkniscin sig 2 cyberprzamacy?
Kolejne trzy pytania dotyczyly doS$wiadczen respondentéw zwiazanych z hazardem.
Na poczatek ankietowanych zapytano, czy kiedykolwiek brali udzial w konkursach
organizowanych przez gazety, telewizjg, operatoréw telefonicznych w ktorych wysyla sig
platne smsy. 53,67% 0s6b nigdy nie korzystato z takich ustug, 40,67% o0s6b robito to kilka razy,

a 5,67% - wiele razy.

60,00% 53,67%
50,00%
40,67%
40,00%
30,00%
20,00%
10,00% 5,67%
0.0 [=is
gy kilka razy wiala razy

Wylres 52 Cry brol/u Pan/i udsal w konkursach orgunizowanych prees guzety, telewizy, operatorow tefefonicznyeh w
ktaryeh wysyla sie platne smsy?
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Natomiast na automatach w salonach gier nigdy nie gralo 83,33% os6b. Kilka razy robifo

to 13,00% respondent6w, a wiele razy — 3,33% oséb.
100,008
£3,33%
80,00%

50,00%
40,00%
i0.00% 13,00%
3,33%

0,00%
nigdy leitlea razy wigle razy

Wirkres 53 Cay gral/a Pun/l na automatach, w saloneach gier?
Zaktady bukmacherskie kilka razy obstawiato 24,67% ankietowanych, a wiele razy 2,33%
badanych. Nigdy nie obstawialo ich 73,00% respondentéw. Zebrany material badawczy
wskazuje, iz problem hazardu w miescie nie przybiera duzych rozmiaréw, jednak jest on
obecny. W zwigzku z tym zaleca sie podejmowanie dzialaf profilaktycznych, (np. kampanii

profilaktycznych), aby zapobiega¢ zwigkszaniu si¢ skali tego zjawiska,

80,00% 73,00%

70,00%

80,00%

50,00%

40,00%

30,008 24,67%

20,00%
ig,00% 2,33%
0,00%
nigely kilkes razy wisle razy

Wilkies 54 Cay obstawialy/s Pandi saidady bukmacherskie, 0. 575 Tatamix?
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3.7 Miasto wobec prablemow spolecznych — opinia mieszkancow

Profilaktyka spoleczna jest to system metod i $rodkéw majacych na celu usuwanie przyczyn
ujemnych zjawisk spolecznych i stwarzanie warunkéw prawidlowego funkcjonowania
i rozwoju jednostek oraz grup spotecznych. Niniejszy rozdziat po$wigcony bedzie dziataniom
profilaktycznym prowadzonym przez miasto. Mieszkaficow poproszono o wskazanie instytucji,
w ktérej ich zdaniem mozna uzyskaé pomoc. W opinii wigkszoéci respondentdéw w przypadku
probleméw mozna uzyskaé pomoc: od Policji (47,67%), Oérodka Pomocy Spolecznej
(38,67%), rodziny (36,33%), czy tez szukaliby pomocy u znajomych (31,00%). Natomiast

27,33% o0s6b przyznalo, iz w takiej sytuacji radziloby sobie samodzielnie.

mne, jakie?  0,00%

pie wiem W 16,00%
szukatbym pomocy U najomych & I 5 1,00%
szukallym pemocy winternecic SN 22,00%
radeitoyir sobie sam AN 45 | 27,33%
lekarz OSSN 16,67%
rodzing (IEEE— 3G,33%
punicty konsultacyjne 10,00%

Komisja ds. Rezwigzywania Problemdw

Alkohalowych B 1360
Déradek Pomocy Spolecing) o= | 38,67%
Zespot intardyseyplinarmy 4,67%
Telefon Zaufania = = 31,67%
Oirodek Interwengji Kryzysawe] 10 B 22,00%
Policia I IF & 5.5 | 47,67%

0,00% 10,00% 20,00% 30,00% 40,00% 50,00% &O,00%

Wkres 35 0o kogo ewrdcliby sie Pansi o pamoc w razie problemi uzalednien [ub/f preemocy w rodzinie ? Pytanie
wielakrotiego wybory, adpowizds! nie sumujq sie do 1008,
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W kolejnym pytaniu ankietowanych poproszono o oceng stopnia zaangazowania wiladz
lokalnych, zwigzanych z rozwigzywaniem probleméw spolecznych mieszkaficéw. Wyniki
wskazujg na to, ze respondentom w wigkszoéci trudno ocenié dzialania miasta (31,33%).
Dodatkowo 22,00% 0s6b twierdzi, ze dzialania 83 dostateczne, 19,00% ocenia je na poziom
niedostateczny, kolejne 15,33% oséb wskazuje na odpowiedz ,,dobrze”, a 6,33% na ,bardzo

dobrze”.

nig wizm . 5,00%
trudno powledsiss 31,33%
nizclostataczne 19,00%
dostataciaie 22,00%
tobrze 15,23%
bardzo dabriz 5,33%

G.00% 5.00% 1000% 15,00% Z000% 25,00% 30.00% 3500%

Maakizs 56 Juk cugom Pandd stopien soangaiowania wiods lokalaven, HWlgzanveh £ rozwiasywaniem probilamow sonfecTnuch

mieselaricow?
Ankietowanych zapytano réwniez, czy znajg dane kontaktowe do instytucji pomocowych.
Niestety wigkszo$¢ 0s6b nie byto pewnych, czy zna te dane, ale wiedza, gdzie ich szukaé — taka
odpowiedz zaznaczylo 66,33% oséb. 8,33% badanych zna bardzo dobrze dane kontaktowe
1 w kazdej chwili wie, gdzie szukaé pomocy. 13,33% o0s6b zna dobrze i wie, gdzie szukad
pomocy. Natomiast 12,00% os6b nie zna danych kontaktowych do instytucji pomocowych

i nie wie, gdzie szuka¢ pomocy w razie probleméw.

fie znam, niz wisim gdele szukac pomocy worazis

: : 12,00%
orodlemaw
nig jastam pawien czy znam, alz wism jak
JeRns Renlel) for Enam, i 66,33%
naleid infarmacja wrazie problemdw
nain dobrzs, wism g-;!sr;'- :-‘.t_u!;m‘, pomocy w ragis 13,33%
archleméw
znarm bardzo dobrzs, wkaide] chwill wiam, gdziz
i 2,32%

szukeac pomoey worasie problaimow
! }

0000 1000% 20,00% 30,008 40,00% 50.00% 80,005 70.00%

Wiikres 27 Co zana Pan/i dane kairtokiews do instytucli gemocawyeh, gisis maing sie aetlosic w o razie pioblemaw
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Zdaniem respondentow najlepsze efekty profilaktyczne przynosza nastepujace formy dziatan:
warsztaty profilaktyczne dla dzieci (57,67%), filmy w telewizji lub Internecie (52,33%),
festyny/imprezy i pikniki profilaktyczne (49,00%), czy tez wyktady i pogadanki (44,00%).

inne, jzki=e?  0,00%

festyny/Imprezy/pikniki profilaktyezne [ 49,00%
spoty radiows _ 14,67%
filmy w telewizji lub Internecie m 52,33%

akeje informacyne za posradnictwern ul
}E i v jal sradniciwern ulotel, “ 25,00%

alakataw, broszur itp.

wyldacly/pogadanki [N 44,00%
warsztaty profilaktyczne dia dzieci [ 57,57%

0,00% 10,00% 20,00% 30,00% 40,00% 50,00% GO,00% 70,00%

Wykres 58 Ponitef wyrnienione rédne forny deiatan, kidre @ nich wedlug Pana/l preyniosq najlepsze efekty w
oddziatvwaniach profilaktveznych? Moiesz zuznaczyd ldife odpowiedsi,
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4. BADANIE DZIECI | MLODZIEZY

Uczniowie zostali przebadani za pomoca metody ankietowej przy uzyciu kwestionariusza
online. Badanie zostalo podzielone na bloki po$wigcone nastepujacym problemom:

l Spozywanie alkoholu

B Picnic papierosow

by 55

( Zazywanie narkotykéw i dopalaczy
i

(

B
{ Profilaktyka

Uzaleznienia behawioralne

|\I

Rysunek 2 Obszar tematyeany rawarty w lewestionartuss ankiety dla uczniow 52kl

4.1 5truktura badanej proby

W badaniu dotyczacym probleméw spotecznych w Mieécie Lomza wzigto udziat 845 uczniéw
szko6l podstawowych i ponadpodstawowych. Analizujac badang spolecznosé ze wzgledu
na pleé mozna dostrzec, iz w badaniu wzigto udziat 33,85% chtopeéw i 66,15% dziewezynek.

30,00% 66,15%
B0.00%
40,00% 33,85%
20,00% .
0,00%
dzfaw‘ci\gﬂki‘ chlapey

Whitires 49 plac,
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Do klas ponadpodstawowych uczeszcza 86,27% badanych uczniéw, 4,38% préby to uczniowie
klasy VIII, kolejne 3,08% to uczniowie klasy IV, 2,49% to ankietowani klasy V, do klasy VI
uczeszeza 2,37% ucznidw, a do klasy VII - 1,42% miodych respondentéw.

klasa ponadpodstawowa S 85,27%
Vil e 4,38%
Vi1 1,42%
VIl 2,37%
Vou 2,49%
IV W 3,08%

0,00%  20,00% 4000%  50,00%  30,00%  100,00%

Wykies 60 Klasa,
Charakteryzujgc badang probe ze wzgledu na wiek mozna zauwazyé, iz najliczniejszg jej czesé
stanowili uczniowie w wieku 15-16 lat (46,98%). 31,83% ucznidéw to osoby w wieku 17 lat
i wigcej, 13,85% badanych bylo w wieku 13-14 lat, a najmniej liczng czgéé spolecznosei

stanowili uczniowie w wieku 11-12 lat (4,73%) oraz w wieku 9-10 lat (2,60%).

50,00% 46,98%
45,00%
40,00%
35,00% 31,83%
30,00%
25,00%
20,00%
13,85%

12,00%
R 4,73%

5,00% 2,60%

0,00% _— -

9-10 lat 11-12 fax 13-14 |at 15-16 lat 17 i wiacei |at

Wkres 61 Wik
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Pierwszy blok pytan skierowanych do uczniéow Miasta ELomza dotyczyl problemu
alkoholowego. Celem niniejszego dziatlu bylo nie tylko oszacowanie skali problemu
alkoholowego wérod najmiodszych mieszkaricéw, ale i sprawdzenie wiedzy ankietowanych
zwigzane] z tematykg uzaleznien alkoholowych. Na poczatek respondentow zapytano, czy ich
zdaniem, osoby w ich wieku spozywaja alkohol. Odpowiedzi twierdzgcej udzielito tutaj
65,09% badanych uczniéw, nastgpnie 10,53% ankietowanych uwaza, ze ich réwieénicy nie pija
alkoholu, za$§ 24,38% mtodych respondentéw nie potrafito odpowiedzieé na to pytanie.

70,00% 55,09%

50,00%

50,00%

40,00%

0,00% 24,38%

20,00%

10,00%
0,00%

10,53%

talk nie e wigm

Wukras 62 Cry asoby w Twainm wieky fif alkahai?

Do spozywania kiedykolwiek w zyciu alkoholu przyznalo sie 37,76% uczniéw oraz 39,71%
uczennic®, Natomiast 62,24% chlopcéw i 60,29% dziewczynek nigdy nie spozywalo napojow

alkoholowych.

70,00%
62,24% 60,20%
50,00% ' c

30,00% |

37.76% 39,71%

40,00%
30,00%
20,00%
10,00%

0,00%

cihtopiec dziawezynlka

tak #nie

Wipksies 53 (2y pedhaveales/as pic alkohol? - podzia! na plec

* Lqcznie 108 chiopcaw oraz 222 dziewczynek.
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Na kolejne pytania dotyczgce spoiywania alkoholu odpowied; mogly udzielié tylko te osoby,
kidre w poprzednim pytaniu zadelklarowaly, iZ pily alkohol,

Mtodzi ankietowani najczescie] siggali pierwszy raz po alkohol kolejno w wieku: 15 - 16 lat
(46,97%), 13-14 lat (21,82%), 17 lat i wigeej (20,61%), 9-10 lat (5,45%), czy tez 11-12 lat
(5,15%).

50,00% 46,97%
45,00%
40,00%
35,00%
30,00%
25,00% 21,82% 20,61%

20,00%

15,00%

10.00% 5,45% 5,15%
5,00% . .

0,00%
2-10 lat 11-12jat 13-14 lat 15-16 lat 17 | wiece] lat

Wykres 64 W jakim wieku zacrqleifroczelas pic alkohot?
Nastepnie mlodziez, ktéra miala juz kontakt z alkoholem, poproszono o wskazanie rodzaju
napoju wyskokowego, ktory zdarzylo im sie prébowaé. Respondenci najcze¢sciej wskazywali
na: piwo (86,67%), wodke (73,03%), wino (60,61%) oraz szampan (53,33%). W odpowiedzi
winne, jakie?” (13,64%) wymieniono: bimber, amarena, spirytus, samogon, whisky, piwo

bezalkoholowe, ,,jabol”, tequila, czy tez spirytus i denaturat.

106,00%
50.00% 86,67%
30,00% 73,03%
70,00% £0,61%
50.00% §3,33%
50,00% 44,55%
40,00%
30,20%
20,00% 13,64%
10.,00% .
0,00% : :
giwe wicka likier, nalewka  szampan Wina i, jakie?

Wirkros 65 Juki redzaf afkoboly proowafes/as? Pytanie wielakrotnege wybaru, odpowiedz aie sumujg sig do 100%
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Uczniowie przyznaja, ze po raz pierwszy siegali po alkohol w czasie imprezy towarzyskiej

(46,06%), ze znajomymi na podworku (46,06%), atakze w czasie uroczystosci rodzinnej

(29,39%). Dodatkowo 5,45% ucznidow wskazalo inne okoliczno$ei, takie jak: ,wakacje,

urodziny, Sylwester, na weselu, na swojej osiemnastce, w domu, z kolega w garazu a takze

na urodzinach”.

Inne, jakie?

‘W crasis imprezy towarivskis)
woszasie wycieczli szkolnej

na dyskotecs

gt nizobaonodd redzicow w damu
T2 Znajemymina podwérku

v cIasie wrociystodcl rodzinne

2,00%

5,45%
4,24%
14,55%
16,67%
10,00%  20,00%

A e
20.00%

a1,21%
46,06%
29,39%
43,00%  50,00%

Wirkies 68 W fukich alkelicznoscisch spazules/os alkohol po raz pianwszy? Pylanie wiglakratnegn wybary, odpowiedzi nie

smujg sie de 100%.

Wigkszos¢ uczniéw, ktérzy przyznali, ze spozywali juz alkohol nie doswiadezylo nigdy

negatywnych konsekwencji zwigzanych ze spozywaniem napoju wyskokowego (84,55%).

Pozostali w odpowiedzi ,,inne, jakie?” (2,42%) miodzi ankietowani wymieniali: , trafitam do

szpitala, zgon, zwingta mnie policja”.

20.00% 84,55%
302,008

T0,00%

(4]

50,00%
30,00%
40,00%
30,00%
20.00%
10,00%
W 2,42%
3.00%
orablemy w
sikois

ma miaiem/am
pravlkrych
doswiadezen

Wivkews 67 Cov miforlesiad jokies pravkee ¢

,79%

5,45%
problemy w protlemy
rodiinie fnansaows

acpuwiedsn nie sunmgy sie do 1005,

5,45%

padarsIpnis
relacjl
kolazenskich

2,42%

inne, jakie?

swiadcrenio rwvidzone 22 spaswanien alkeholu 2 Pulanie wizlol ro e Wb
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Nastepnie poproszono ankietowanych uczniéw o wskazanie jak otrzymali alkohol. Prawie
polowa badanych przyznata, ze zostala nim poczestowana (66,36%), moze to wskazywac,
iz uczniowie spozywali w tym przypadku alkohol jednorazowo na sprébowanie. 24,55%
dostato go od starszych kolegow, a kolejne 14,24% oséb podkradto rodzicom. Niepokojacy jest
fakt, ze 22,73% miodych mieszkancéw kupito alkohol samodzielnie. 3,64% uczniéw zdobylo
alkohol w inny spos6b: ,wakacje, ojciec mi dal, od rodziny, kupitam sam bo jesteSmy

petnoletni, kolega kupil, kolega dat sprébowac”.

70,00% 66,36%
80,00% Y
50,00%
40,00% 30,30%
30,00% 22,73% ~ . 24,55%
20,00% [ 14,24% 1
10,00% ' 3,64%
0,00% ;
kupitern sobin  ktos mnie poprositern podiradter  dostalern od  inne, jakie?
5am poczestowal kogodokupno  rodzicom starszych
kolegow

Wykres 68 Jak otreymaled/as alkahol? Pytanie wielokrotnego wybory, odpowiedzi nie sumufa sie da TO0%

Co ciekawe, ponad potowa uczniéw przyznata, ze ich rodzice wiedza o spozywaniu przez nich

alkoholu — takg odpowiedz wskazato 74,85% badanych.

BD,DD% ?4.85%
50,00%
|
i i

40,00% 108 2815%
20,00%

0,00%

tale nis

Wkras 69 Czy rodzice wiedsg, ie prébowafesfas pic alkohol?
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Niepokdj budzi fakt, iz 36,03% uczniéw uwaza, ze ich rodzice nie zareagowali na informacje
0 spozywaniu przez nich alkoholu. Natomiast 12,15% respondentdw przyznato, ze rodzice
zdenerwowali si¢ 1 wyznaczyli dzieciom kare lub (44,94%) przeprowadzili z nimi rozmowe.
W odpowiedzi ,inne, jakie?” (6,88%) mtodzi napisali: ,,rozmawiali ze mng, abym nie pila
czgsto, nie mieli z tym problemu, nic nie zrobili bo jestern pelnoletni, jestem peholetnia wiec
nie maja nic przeciwko, normalnie zareagowali, jestem osoba pelnoletnig i wiedza ze mam

rozum, nie mieli z tym problemu, sami czestowali.

inne, jakie? 6,88%

szukaii pernecy U specjalisty 0,00%

przaprewacdzili ze ming rozmowa 44,54%
sdensrwowali sig Hwyznaceyll kars 12,15%
nig zareagowali, mimo e wisdziali 36,03%
UAHER 9008 [0 15 00N 20,000 9 00T 30000 18 0% 40000 45000 Sagae
Wikres 7O Jak Twol rodzice zoreagowdl] no spatvwanie przsz Ciebiz afkohiolu? Pytanie wiclskrotego wybory, adpowisdz

e sumufn sie da 700%

Na kolejne pytania dotyczgce spoiywania alkoholu odpowied? mogli udzieli¢ wszyscy

respondenci — nie tylko te osoby, kidre zadellarowaly, i3 pily alkohol,

Uczniéw zapytano, czy ich zdaniem kupno alkoholu przez osoby w ich wieku
jest czyms$ osiggalnym na terenie Miasta Lomza. Ponad polowa 0séb nie potrafita udzielié
odpowiedzi na to pytanie (46,51%). 37,04% uczniow wskazalo, ze zdobycie alkoholu jest

tatwe, a kolejne 16,45% os6b uwaza, ze pozyskanie alkoholu w ich mieécie jest trudne,

20,00% 46,51%

40.00% 37.04%
30,00%
20,008 16,45%
1,00%

L.00%

latw cridne nie wiem

Whlkiras 74 Guybys cheiaide zdobye allkohal v swoje) migjscawadci bylnby o

53



Znaczna czegs$¢ uczniow z Miasta Lomza uwaza, ze mlodziez z ich okolicy zdobywa alkohol
dzigki starszym kolegom (47,81%), proszg obcych ludzi pod sklepem o zakup alkoholu
(29,47%), podkradajg rodzicom w domu (15,62%) lub sami sobie kupuja (26,51%). Natomiast
45,09% uczniéw nie potrafilo udzieli¢ odpowiedzi na to pytanie. W odpowiedzi ,,inne, jakie?”
(1,54%) mtodzi mieszkancy wymieniali: ,,bezdomny, robig sami, sami pedza na wlasnyuzytek,

kradng, w mojej okolicy nie mozna zdoby¢ alkoholu, zaufany sprzedawca”.

60,00%
sog0% 8% 45,09%
40,00%
29.47%
30,00% 25,51%
20,00% 15,62%
10,60%
1,54%
4,00% ——
kupuj lef starst podirada rodzicom prosi cbeyeh ludzi sama sobie kupuje nie viern g, jakie?
roledzy w domu pad sklzpem o
zokup

Wkies 72 lak miadzies w Twajef okalicy moie dabyve alkohal? Pvtanie wielokrotnege wyborw, odpowiedzi nie sumujy sie do
100%.
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1.3 Problem narkotykowy 7 perspektywy dzieci i imtodzies
Kolejny rozdzial niniejszej diagnozy dotyczy! problemu narkotykowego. Jego celem bylo
oszacowanie skali problemu wsréd uczniow oraz sprawdzenie wiedzy mtodych mieszkaficow

dotyczacej Srodkdw psychoaktywnych.

Analizujgc kontakt uczniéw z substancjami psychoaktywnymi mozna zauwazy¢, iz jedynie
6,63% badanych prébowato kiedykolwiek narkotykéw lub dopalaczy®.

100.00% 593,37%
80,00%
50,00%
40,00%
20.08% 5,63%
0,00%

tak nie

Wielires 2302y prabowales/us biedvlolwislk zaswwad narkot vilfdopalocee )

Na kolejne pytania dotyczqce zaiywanie substancji psychoaktywnych odpowieds mogly
udzielic tyllo te osoby, ktére w poprzednim pytaniu zadeklarowaly, it zazywaly te

substancje.

Uczniowie siggajacy po substancje psychoaktywne zazywali je po raz pierwszy w wieku 15-16
lat (46,43%), w wieku 13-14 lat (14,29%), 17 lat lub wiecej (19,64%), w wieku 11-12 lat
(7,14%), a takze w wieku 9-10 lat (12,50%).

30,00% 46,43%
40,00%

10,00%
19,64%

20,00%
12,50% 14,29%

10.00% 7.14%

0.00%
9-10 lat L1-12 lat £3.14 lag 15-14 lat L7 P wigeej lat

Whrkras 74 Jedli tak, ro il ifoledfos wisdy ol ?

? 56 uczmiow,
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Nastepnie uczniowie zostali poproszeni o wskazanie substancji psychoaktywnych, ktére
zdarzyto im sie sprobowaé. Mlodzi mieszkaficy wymieniali najczeéciej: marihuang lub haszysz
(89,29%), amfetamina, inne formy konopi (po 39,29%), grzyby halucynogenne (26,79%), czy
tez LSD (25,00%). Dodatkowo w odpowiedzi ,,inne, jakie? (17,68%) mtodzi ankietowani

?

napisali: ,metamfetamina, mefedron z targowka, kwas klony, rozne”.

inne, jakia? = s 17.86%
LsD = 25,00%
substancje wiiswna s 1 17,86%
sterydy anaboliczne  mmmmen 16,07%
GHE e 14,29%
"Karmpot" == L 16,07%
metadon s 17,86%
hEroina ¢ 14,29%
leokaina = 21,43%

ekitazy mmmm—— 19,64%

grzvby halucynogznne Eemm———— 16,79%
amfataming EE—— 39,29%

inne formy konopli SEEEEESS— 30,702

marihuzana lub haszysz s = — = | 89,29%

0,00% 20,00% 40,00% 60,00% 40,00% 100,00%

Wicres 75 Jakie buly ta substancfe ? Pybanie wielofrotnzgn wybory, odpowiedzl nie sumuja sie do 100%,

56



Niezwykle ciekawe wydaje si¢ to skad mtodzi mieszkarficy biorg tego typu substancje, skoro
s one prawnie zabronione. Jak wynika z odpowiedzi, zdobycie substancji psychoaktywnych
nie jest niemozliwe. Badani uczniowie wskazuja, iz najczgsciej narkotyki lub dopalacze dostaja
je od kolezanelk/kolegow (55,36%), zazywaja wspdlnie, w grupie przyjaci6t (33,93%), badz
kupujg od obcej osoby (26,79%). Dodatkowo w odpowiedzi | inne, jakie?” (7,14%) napisano:

»kupitem w aptece, wyjadatem klej”.

ifing, jakia? 7,14%
itz wism 26,79%
ohizvimatem/am ja niedwiadomia (bez majej
et 2,93%
zgody)
dostalern/am od jednego 7 rodzicdw 12,50%
kupilem/am ad obeej s3aby 26,79%
kunitern/am odl kogos zpanegs mize sivszenia, 10.64%
sle nie osobiicle '
fupitzmy/am ac kalagl 23,21%
Dralidimy to wspofnie, w grupiz prvjaclét 33,93%
dostafemy/am od abea) asaby 16,07%
dastatern/am od kaged, kage natem/am iz
. ; ; ey 15,07%
siyszania, ale nie osohidciz
dastalem/an od kolagi/kolzzanki 55,36%
dostatern/am od starszags brate lub siostry 12,50%
wiiatem/wzielam 1 domu, b2z pozwolenia
17,86%

rodzicow

0.00% 10,00% 20,00% 30,00% 40,00% 30,00% 50,00%

Wltres 76 Sk weigicifweiolas sz substancle? Byranie wistakralnego wyboru, vdgawiedzi ale Sunula siz do 100%
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Interesujgce wydajg sig takze to, dlaczego mlodzi ludzie siegaja po narkotyki lub dopalacze.
Najpopularniejszym powodem wskazywanym przez uczniéw jest ciekawosé (67,86%), cheé
odczuwania przyjemnosci/relaksacji (39,29%), czy tez che¢ lepszej zabawy (37,50%).
W odpowiedzi ,,inne, jakie?” (14,29%) mlodzi ankietowani napisali: ,,szkota, lubig pali¢ zidtko

marzenie, depresja”.

inne, jakie? NN 14,29%

ctrzymalem/am je nizdwiadamie (baz majg|
1gody)

przyiemnost/relaksacia RN 39,29%

B 7,15%

aimpenowania w towarzystwie  BRE 10,71%
prasja grupy N 12,50%

clekdweid I 7, 55%
chat byzsiz modnym  BEEREE 10,71%

ched lepszej zabawy I 27,50%

0,00% 10,00% 20,00% 30,00% 40,00% 50.00% 80,00% 70,00% §0,00%

Wylires 77 Co sldanita Cig do radywanin narkotvkow/dapalaczy/finnveh srodkdw psychoaktywiych? Pytanie wiglokrotnege
wyliory, odpawfedsf nfe sumtfn sie do 1005

Jak przyznaja uczniowie $rodki psychoaktywne zazywaja glownie na podwérku (71,43%),
a takze: u kolezanki/kolegi (53,57%), w domu (37,50%), w barze/klubie (33,93%), czy tez
winnych miejscach (12,50%) takich jak: ,w budzie, na imprezie, pod pokojem

nauczycielskim”.
a <
0,00% 71,43%
70.00%
B0, 00% 53,57%
5C,00%
a0y 370% 33,93%
30,00% 23,21% 23,21%
20.00% 12,50%
10,00% ‘ .
0,00%
w domu na terenie  u kolezanki, pocczas wharze,  na podwarky  woinnym
szkoly leoliegi stlolnyveh klubiz migjsau,
whycieceek jalkim?

Wvlires 78 Gdete edoravio 01 sig 20dywad nackotyki/dapalacze ? Metanie wizlolrotnego wybory, odpawiedsi nig sumujg siz do
104

58



Dodatkowo uczniowie, ktérzy przyznali, ze zazywali kiedykolwiek substancje psychoaktywne
deklarujg w wigkszodci, iz ich rodzice nie wiedza o sigganiu przez nich po narkotyki lub

dopalacze (71,43%). Natomiast jedna osoba zaznaczyla odpowiedz ,tak” (28,57%).

£0,00% 71,43%
70,00%
80,00%
50,00%
40,00%
30,00%
20,00%
i5,00%

0,00%

tak alz

Wykras 79 Czy rodzice wisdzy, 22 caspwasr narkotvkifdopalacze?

Uczniowie, ktorzy przyznali, ze ich rodzice wiedzq o spozywaniu narkotykéw/dopalaczy
przyznali, iz opiekunowie szukali pomocy u specjalisty badZ nie zareagowali mimo,
ze wiedzieli o tym fakecie (po 25,00%), zdenerwowali sie i wyznaczyli kare, czy tez
przeprowadzili rozmowe ze swoim dzieckiem (po 18,75%). W odpowiedzi , inne, jakie?”

(12,50%) nie wymieniono konkretnych odpowiedzi.

30,00%
25,00% 25,00%
45,00%
20 00% 18,75% 18,75%
15,00% 12,50%
10,00%
5,00%
0,00%
nig rareagawall, idsnarwowalisiei pizeprowadzilize szukali pomocy o nie, jakie?
mimo e wiadziell  wyznacayli kars mNg reTmows smecjalisty
Wykies 80 Jok Twoi radzice rarsggawali na cadvwanie prees Sighie sradkow psychoakoownych ?
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Na kolejne pytania odpowiedzi udzielali wszysey ankietowani bioracy udzial w badaniu.

Wigkszo§¢ uczniéw nie wie, czy zdobycie narkotykdéw w ich miescie jest mozliwe — taka

odpowiedz wskazuje 64,14% uczniow. 22,25% uwaza, ze jest to trudne, zas 13,61% uwaza,

zZe jest to fatwe.

70,00%

50,00%

50,00%

40,00%

30,009%

20,00% 13,61%

10.00% |
0,00%

fatwe

64,14%

nie wism

Wikras 81 Gdvhvs choial zdobyé narkaotyki i dopalocze w swaief migfscowose byfoby to?

Zdecydowana wigkszo&¢ badanych uczniéw réwniez nie zna miejsc, w ktérych mozna kupié

narkotyki lub dopalacze na terenie Miasta Lomza (86,75%). W odpowiedzi ,inne miejsca,

wymien jakie?” (2,37%) uczniowie napisali: ,,mini max, galeria Weneda, w kosciele”.

inne migjsca, jakis?

znarm konkraing osobe, u ktdraj je moina
zdobyi

W sHowni

| 2,37%

B 8,64%

2,13%

na dyskoisce W 2,96%

W CEntrum migjscowoss
w szlkols, przed szkoly
na osiadlu

nie znam takich miejse
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3,20%

3,79%

4,38%

=i 89,75%
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70,41% ucznidw sadzi, Ze zazywanie narkotykéw/dopalaczy jest zdecydowanie szkodliwe dla
zdrowia, za$ 18,22% os6b uwaza, Ze jest to raczej szkodliwe. Z ta opinig nie zgadza sie 4,49%

ucznidéw, gdzie 1,89% sadzi, iz substancje te sg raczej nieszkodliwe, a 2,60% - zdecydowanie

nieszkodliwe.

trudno powiadzied 5,86%

wdeeyvidowanie e 2,60%
raczej nie 1,89%
racze] tak 18,22%

rdacydowanie tak 70,41%

0,009 10,00% 20,00% 30,00% 40,00% 50,00% 53,00% 70,008 20,00%
WNyrres 32 Coy uwaiusg, e sadywanie narkotykowdepalaczy jest sekodiive dia sdrowio

Wraz z piciem alkoholu wigze sig¢ rOwniez problem nikotynowy. Pomimo tego, ze sa to wyroby
dozwolone od lat 18, miodziez bezproblemowo moze siegnaé po papierosy. Papicrosy szkodza
przede wszystkim osobie palacej, ale rowniez innym osobom w towarzystwie. 73,02% uczni6w

przyznaje, ze ich réwieénicy palg papierosy, a 8,64% badanych twierdzi odwrotnie.

80,00% 73,02%
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50,00%
50,00%
40,00%
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20,00%
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18,34%
8,64%

ok nia nia wizim

Wuieras 53 Coy oseby w Divonrs wielu palG pagierosy ?

61



Nastgpnie uczniéw zapytano ile razy w zyciu palili papierosy. 60,36% mtodych mieszkaficéw
odpowiedzialo, Ze nigdy nie palito papieroséw. Pozostali respondenci palili: raz (10,53%), kilka

razy (17,40%), palg czesto (5,21%), a takze pala regulamie (6,51%)'°.

70,00% 60,36%

60,00%

50,00% |

40,00%

4 J f

30,00% 17,40%

40,00% 10,53% o

10,80% : 5,21% 5,51%
0,00% ' =

nigdy nie raz willka razy zdarza mistg to pale regularnie
palitam/am czasto

Whkres 84 fle razy w 2yciu (jeshi w agele) adarsvla i sie probowaé palié paplerasy?
Uczniowie, ktérzy przyznali, Ze pala papierosy poproszeni zostali o okreslenie wieku w jakim
zaczeli to robi¢. Mlodzi ankietowani po raz pierwszy, zapalili papierosa kolejno w wieku: 9-10
lat (7,16%), 11-12 lat (11,34%), 13-14 lat (929,25%). 15-16 lat (40,30%) oraz 17 lat i wigcej
(11,94%).

50,00% 40,30%

40,00% ==
e 29,25% ]
a4, i)

20,00% G 11,34% 11,94%
10,00% Ry " —

0,30% = -
2-10 fat 11-12 tat 13-14 tat 15-18 lat 17 i wiacej lat

Wekres 85 W jalam wisky palifes/as papierosy po roz plerwszv?
16,12% ucznidw, ktérzy wskazali, Ze palg papierosy przyznalo, e ich rodzice o tym wiedza.
Kolejne 62,09% respondentéw twierdzi, ze rodzice nie wiedza o tym fakcie. Pozostale 21,79%

ankietowanych nie ma wiedzy, czy ich rodzice sg éwiadomi, ze ich dziecko pali papierosy.

80,00%
52,09%
60,00% i
40,00% ) '|
y { 21,79%

20,00% 1h, 2% | .'

0,00% . -

iale nie e wiaim
Wykres 86 Cry rodzfce wigdzg, #e poliss papierosy?

10 Egeznie kiedykolwick palito papierosy 335 uczniéw.

62



Pocieszajacy jest fakt, ze wigkszos¢ ankietowanych (63,58%), ktorzy zdeklarowali sig, ze pala,
robig to rzadko, bowiem gléwnie pala mniej niz jednego papierosa na tydzien. Pozostali
wskazali, Ze palg: mniej niz jednego papierosa dziennie (14,33%), 1-5 dziennie (12,54%), 6-10
papierosow dziennie (3,88%), 11-20 papieroséw dziennie (0,90%) oraz wiecej niz 20
papierosow dziennie (4,78%).
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4.5 Profilaktyka z perspektywy dzieci i mtodziezy

Ninigjszy podrozdzial miat na celu sprawdzenie wiedzy ucznidw na temat substancji
uzalezniajgcych. Zdaniem uczniéw cheé zaimponowania innym (48,88%) oraz ciekawosé
(57,99%) to glowne powody, ktére sklaniaja ich réwieénikéw do siggania po narkotyki, czy
dopalacze. W odpowiedzi ,,inne, jakie?” (10,65%) mtodzi mieszkancy napisali: ,,stres, odcigcie
sie od probleméw, sam tego nie rozumiem, depresja, choroby psychiczne, zalamanie, jednie
rekreacyjnie, okazjonalnie a drudzy z uzaleznienia, radzg tak sobie z problemami, stres i presja
wynikajaca z powodu szkoly i nauki, material ktérego jest za duzo i presja nauczycieli,
problemy w rodzinie, problemy szkolne, uspokojenie, samotnoé¢, aby by¢ jak koledzy,
by zapomnie¢ o problemach, problemy z psychika, brak wsparcia, nie radzenie sobie

z problemami, ch¢¢ przedstawienia siebie jako dorostych”.

inne, jakie? o 10,65%
presia grupy il s i i | 33,14%
_peszukiwaniewraien I 42,60%
ohawa priad odriucenism T e o 24,62%
by lepig] sia bawic e e e 15, 71%
Swistowanie akazji L AT PN 29,94%
ched zaimponowania innym Taroe =eh =T e 45,833%
clakawnsd - = 57,99%
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Jesli chodzi o konsekwencje zazywania substancii, takich jak: alkohol, papierosy, narkotyki,
dopalacze, tyton to zdaniem uczniéw wplywaja one przede wszystkim na: zaburzenia zdrowia
fizycznego 1 psychicznego (72,07%), nieodpowiednie towarzystwo (54,08%), czy tez
pogorszenie relacji rodzinnych (47,93%). 15,38% badanych nie potrafito udzieli¢ odpowiedzi
nato pytanie, a 5,21% uczniéw uwaza, Ze uzaleznienia nie niosa ze soba negatywnych
konsekwencji. W odpowiedzi ,,inne, jakie?” (1,30%) napisano: ,.épanie robi z ciebie debila,

same pozytywy, ma sie trzy straszne klopoty, smieré”.

inng, jakie? 1,30%
nlz wism 15,38%
pogoiszeniz rslac)i kolzianskich 28,99%
powaina klopoaty finansowe 39,645

ahnizenie efelywrade navk 42,968%

pogorszema ralacji radzinnyeh 47,93%
nizodpowiadnis towariysowe ~54,08%

zaburzeme addrowia fizycznego | paychizinago 72,07%
niz wysteaujg negatywne onzskwange 521%
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51,12% uczniéw przyznalo, ze pozyskujg wiedze na temat szkodliwosci srodkéw takich jak
alkohol, tytofi, narkotyki i dopalacze z Internetu i telewizji. Mlodzi respondenci pozyskuja
wiedzg réwniez: od nauczycieli (24,02%), rodziny (28,05%), znajomych (29,23%).
W odpowiedzi ,,inne, jakie?” (2,72%) miodzi mieszkancy wymieniali: ,,encyklopedia, Internet,,
moéwilismy o nich w szkole i to wiele razy, filmy, seriale, z zycia, inne Zrédta, sama ja

zdobywam”. Pozostate 32,07% uczniéw uwaza, ze nie czerpie wiedzy na ten temat.

z innych iradel, jakich? 2,72%
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utl nauczyeial 24,02%
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Uczniowie przyznaja, ze na temat szkodliwosci substancji psychoaktywnych, akoholu,
czy papieroséw najczgéciej rozmawiaja z nimi rodzice (62,96%) oraz nauczyciele (50,93%).
Rzadziej sa to kolezanki i koledzy (12,04%) lub pedagog, psycholog szkolny (10,19%).
Niepokojacy jest fakt, ze 10,19% miodych respondentéw nie rozmawiato z nikim na temat
zagrozefi jakie niosg ze soba szkodliwe substancje, a 20,37% pozyskuje wiedzg samodzielnie.
W odpowiedzi ,inne, jakie?” (3,70%) miodzi mieszkancy pisali; ,nikt, siostry,

psychoterapeuta, sgsiad”.
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Uczniowie w sytuacjach problemowych najchetniej zwrdciliby si¢ z prosbg o pomoc
do rodzicéw 1 opiekunéw — takg opinie wyraza 57,99% os6b. W dalszej kolejnoéci uczniowie
wskazujg na: kolegéw i kolezanki (29,11%), po Telefonem Zaufania (11,83%), czy tez
u nauczycieli (10,53%). 28,52% uczniéw nie potrafito udzieli¢ odpowiedzi na to pytanie,
a3,31% w odpowiedzi ,inne osoby/miejsca, jakie?” wskazuje: ,psycholog, rodzenstwo,
przyjaciol, do nikogo, nie mam takich probleméw, Monar, do siebie, pogotowie psychiatryczne,

bliskich przyjaciol i reszte rodziny”.

inns ozoby/misgjsca, jakis? == 3,31%
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Zdaniem uczniéw, formami zajeé profilaktycznych najkorzystniejszymi dla nich sa: pogadanki
z wychowawcy (46,63%), zajecia warsztatowe z psychologiem, pedagogiem lub innym
specjalista  (37,99%), spektakl lub musical profilaktyczny (31,83%), zajecia
z przedstawicielami Policji (16,92%), a takze inne formy zaje¢ (8,17%), takie jak: ,zadna,
wycieczki do muzeum, mniej kartkowek, nie wiem - zadna z powyzszych, rozmowa

z przyjacidimi, godzina wolna, zajecia sportowe, film, bajka, kino, teatr, rozmowa z kolega™.

inna forma, jaka? 8,17%
tajecia ¢ przedstawicielem Palicii 16,92%

spekialkl iuh musical nrofilaktyezny 31,83%

iajecia warsztatows 1 pavohologlam,
pedagagism 37,99%
lub innyin spacialisty

pogadanii T wyshowawes 46,63%

0,00% 5.00% 19.02% 15,003 20,00% 25,00% 30,00% 35,009 40,00% 1£.00% 50.00%

Whtleres 93 Jolar forma zajed profilaktyezniveh jest weilug Ciebie nafeisbawssndnajefeklvweiifsio F Peianie wiglalkratnago

wwhary, adpawiedsi nig simujg sie da 100%,

67



4.6 Problem przemocy z perspektywy dzieci i mlodziezy

W kolejnym rozdziale omowiony zostal problem przemocy z perspektywy dzieci i miodziezy.
Jego celem, bylo sprawdzenie wiedzy ucznibw na temat zjawiska przemocy.
W zwigzku z tym, poproszono ich o wskazanie sytuacji, ktére ich zdaniem mozna nazwad
aktem przemocy.

Jak wynika z udzielonych odpowiedzi, uczniowie najczeéciej wskazuja na nastepujace
zachowania: bicie (75,00%), grozenie, straszenie (67,59%), czy tez zmuszanie do oddawania
pieniedzy (46,30%).Natomiast 12,96% uczniéw nie potrafito udzieli¢ odpowiedzi na to pytanie,

a w odpowiedzi ,,inne, jakie?” (1,85%) wymieniono: ,,wySmiewanie”.
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nie opiskowanie sig kirms kio wymaga opiski 1 14,81%
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Nastgpnie uczniow poproszono o wskazanie powodéw, ktére ich zdaniem przyczyniaja sie
do przemocy. Uczniowie uwazajg, Ze przemoc wynika gléwnie z naduzywania alkoholu
(63,89%), narkotykdw (64,81%), czy tez zazdroéé/zaborczosé (49,07%). Dodatkowo 19,44%
osob nie potrafilo udzieli¢ odpowiedzi na to pytanie. W odpowiedzi ,,inne, jakie?” (2,78%)
wymieniono: ,,szkota, stres, zachowania nauczycieli wobec uczniéw, brak porozumienia wobec
ucznia, hormony chg¢ bycia 'lepszym' lub 'popularniejszym' i by 'zaimponowaé' komus, cheé
popisania si¢ w grupie, poczucie wiadzy, niewiedzy nastolatkéw i brak toleranciji do drugiego

cztowieka, skrajnosci pogladow”.

inne, jakie? 2,78%

nia wlern 19,44%
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Kolejne pytania bgda dotyczyly do$wiadczania oraz stosowania przemocy przez uczniow.
Na poczgtek ucznidw zapytano, czy kiedykolwiek doéwiadezyli przemocy. Odpowiedzi

twierdzacej udzielito tutaj 42,66% uczniéw oraz 38,46% uczennic.

70,00% o
,00% - 61,54%
50,00% ; =
30,00% 42,66% | 38.45%
40,00% '
40,00%
20,00%
10,00%
0,00%
chlopoy dzizwozynlki
tak = pis
Wilulerens O 26 Felarevio CF s oswinel-nue [HZENOLY 7 ~padlelnd (e plec.

69



Osobami stosujacymi przemoc wobec uczniéw byli gléwnie koledzy ze szkoly — takg
odpowiedZz wskazuje 50,45% uczniow, ktorzy doznali przemocy. Rzadziej wskazywano
natorniast na: znajomych (32,64%), ojca (17,51%), brata (10,68%), matke (9,50%), czy tez
siostre (5,93%). W odpowiedzi ,,inne, jakie?” (21,07%) mlodzi mieszkancy wymienili:
wnauczyciel, osoby ze szkoly, ale nie byly oni moimi kolegami, jedna dziewczyna
w podstawdwee, ziomeczek, ktory miat do mnie problem, nieznajomi ludzie na szkolnym
boisku, znajomi 0s6b z klasy i osoby ze szkoly, osoby z starszych klas w podstawdwee, osoby

z Internetu, w bursie, byly chlopak, ksiagdz, przyjacidlka z lawki™.
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Wigkszos¢ ucznidow, ktorzy doswiadczyli przemocy uwaza, ze osoby, ktore stosowaly wobec
nich owg przemoc nie byty pod wplywem Zadnych substancji (62,91%). Nastgpnie uczniowie
wskazuja na: alkohol (13,06%), narkotyki (5,04%), leki (3,86%), czy tez dopalacze (3,56%).
W odpowiedzi ,,inne, jakie?” (4,75%) wymieniono: ,,piwo, nudzila sig, idiotyzmu, dla beki,

nerwow”’.
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15,38% ucznidéw przyznaje, ze w ich szkole wystepuje przemoc miedzy uczniami. Natomiast
32,90% uczniéw twierdzi, ze w ich szkole nie ma zjawiska przemocy, a 51,72% o0séb nie
potrafilo udzieli¢ odpowiedzi na to pytanie.
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Ponadto do stosowania przemocy wobec innych oséb przyznalo sie 27,62% chlopcow oraz
11,99% dziewczynek!'. Natomiast 72,38% uczniéw oraz 88,01% uczennic nigdy nie stosowalo

przemocy wobec innych.
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Uczniowie stosowali przemoc giownie wobec rowiesnikow (74,66%) i rodzenstwa (35,62%),
ale takze innych o0s6b (14,38%), takich jak: ,,nikogo, 0s6b ktére sie (czepiaty) na imprezach po
alkoholu, osoba dokuczajaca mojej kolezance, wobec 0s6b ktore mnie atakuja, chiopaka, wobec

ksigdza, z kolezanka dla zabawy, znajomi bo mi si¢ bardzo nudzito”.
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W sytuacji doswiadczania przemocy, ankietowani najchetniej zwréciliby sie o pomoc
do rodziny (35,86%), kolezanek/kolegow (34,91%), czy tez do pedagoga szkolnego (20,47%).
Niepokojacy jest stosunkowo wysoki odsetek odpowiedzi ucznidw, ktdrzy uwazaja, iz radziliby
sobie sami w takiej sytuacji — taka odpowiedZ wskazalo 28,28% oséb oraz fakt, 12 9,59%
badanych szukaloby pomocy w Internecie. Pokazuje to, iz uczniowie nie wiedzg do kogo
mogliby si¢ zwrécié w sytuacji kryzysowej lub tez nie majg zaufanej osoby, do ktérej mogliby
zwrocié sie z takim problemem. To stwierdzenie moze potwierdzié rowniez odpowiedz ,,nie
wiem”, ktora uzyskata 22,72% punktéw procentowych. W odpowiedzi ,.inne, jakie?” (2,60%)

miodzi mieszkarcy wskazywali na: ,,psycholog, druga potéwka, siostra, chlopak”,
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Dodatkowo 11,36% uczni6w zna osoby doéwiadczajace przemocy domowej. 63,91%
ankietowanych nie zna takich os6b, a 24,73% respondentéw nie potrafito udzieli¢ odpowiedzi

na to pytanie.
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4.7 Problem uzaleznien behawioralnych 7 perspektywy dzieci i miodzieiy

Oprécz uzaleznien od substancji psychoaktywnych w ostatnich latach coraz wiekszym
problemem staja si¢ uzaleznienia behawioralne - uzaleznienia od zachowan, uzaleznienia od
czynno$ci, zachowania nalogowe czy uzaleznienia niechemiczne, np. patologiczny hazard, czy
. narastajagce w ostatnich latach lawinowo uzaleznienie od komputera badz od Internetu
(siecioholizm).

W ostatnim bloku tematycznym zostala poruszona kwestia problemu uzaleznien
behawioralnych. Na poczatek ankietowanych uczniéw zapytano ile czasu poswiecajg kazdego
dnia na granie w gry komputerowe. Ze zgromadzonego materialu badawczego wynika,
iz uczniowie poéwigcaja dziennie: od 1 do 3 godzin (22,96%), do 1 godziny (14,32%), od 3 do
6 godzin (8,99%) lub powyzej 6 godzin dziennie (7,10%). Natomiast 46,63% uczniow nie gra

w gry komputerowe.

powyia) b godz. : 7,10%
od 3 do 6 godz, e 2,99%
1-3 gocz. S ¢ 22,96%
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Na korzystanie z komputera/Internetu uczniowie poéwiecaja kazdego dnia: od 3 do 6 godzin
(32,19%), powyzej 6 godzin (29,94%), od 1 do 3 godzin (28,76%) oraz do powyzej 6 godzin

dziennie (29,94%). 4,02% ankietowanych uczniéw nie korzysta z nowych mediow.
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od 3 do 5 zedzin f- 5P e=F: Lst 32,19%
12 godziny = === = o 28,75%
do 1 godziny o5,09%

a0pu S00%  I000%  15.00% I0,00% 23,00% 30,00% 35.00%

Wiikres 105 lle czasu w ciggu dnfa poswigcdsz na karzystanie 2 komptitera | niermetu (goza naukgly

74



Na kolejne pytania dotyczqce korzystania z urzgdzen mobilnych odpowiadaly wylgcinie te

osoby, ktdre w poprzednim pytaniu zadellarowaly, iz korzystajg z nich.

Wigkszos¢ uczniow, ktdrzy przyznali, iz korzystaja z komputera i Internetu najezeéciej uzywa
go w domu (60,79%). W szkole z tego medium korzysta 3,58% ankietowanych, a 33,29%
uczniéw przyznaje, ze ma staty dostgp do Internetu w telefonie. W odpowiedzi ,,inne, jakie?”

(0,99%) mtodzi mieszkancy pisali: ,,wszedzie, domu, szkole, poza domem, w bursie”,
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W kolejnym pytaniu, uczniéw poproszono o wskazanie, po co korzystaja z komputera
1 Internetu. Uczniowie wskazywali na nastepujace powody: shuichanie muzyki (79,53%),
kontakt ze znajomymi (79,41%) oraz ogladanie filméw (72,01%). Dodatkowo 1,97%
ankietowanych w odpowiedzi ,,inne, jakie?” napisato: , kupowanie narkotykéw online, nauka,
ale nie w znaczeniu szkolnym tylko hobby'stycznym, pomoc w nauce, odstresowanie, nuda,

ogladanie samochodow, telegram, social-media, paypal carding”.
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Celem sprawdzenia, czy uczniowie zmagaja si¢ z problemami uzalezniefi behawioralnych
poproszono ich o ustosunkowanie si¢ do kilku stwierdzen. Jak wynika ze zgromadzonego
materialu badawczego skala problemu uzalezniefi nie przybiera duzych rozmiaréw. Jedynie
12,80% ankietowanych czesto prébuje bezskutecznie ograniczyé czas spedzany w sieci,
a 3,66% o0s6b czesto denerwuje sig, gdy ktos przeszkadza im w korzystaniu z Internetu. Kolejne
9,76% ucznidéw czesto pézno chodzi spaé, bo korzysta z Internetu oraz zapomina o codziennych
obowigzkach poniewaz nadmiernie korzysta z sieci (7,93%.). 11,59% uczniow uwaza,
ze najblizsze osoby bardzo cz¢sto zarzucajg im, Ze zbyt duzo czasu spedzaja w sieci. Co istotne
zdecydowana wigkszo$¢ uczniow nigdy lub bardzo rzadko spotkala si¢ z problemami

wymienionymi w ankiecie.
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Nastepnie uczniow zapytano, czy czuli kiedykolwiek dyskryminacje z powodu braku dostepu
do komputera lub Internetu. Odpowiedzi twierdzacej udzielito 19,48% ankietowanych

uczniow.
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Na kolejne pytania odpowiedzi udzielali wszyscy ankietowani uczniowie. Jak przyznaja
respondenci, blokadg rodzicielskg posiada 3,95% z nich. Natomiast 82,86% 0s6b nie posiada
takiego zabezpieczania na swoim komputerze, a 13,19% respondentéw nie potrafito udzielié

odpowiedzi na to pytanie.
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Wylkres 110 Czy na komputerze ¢ ktdrage korzystosz jesl rainstalowanag tiw, blokada radzicie/ska™?
Dodatkowo 27,37% uczniéw przyznato, iz zdarzylo im si¢ klamaé, aby ukryé prawdziwa iloéé
czasu spedzanego na korzystaniu z komputera lub Internetu.
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Warto zwroci¢ uwagg na fakt, iz 13,69% uczniéw podaloby swoje dane osobie poznane;
w Internecie. Swiadczyé to moze o tym, iz Ci uczniowie nie znaja konsekwencji wynikajacych

z takiego zachowania.
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Wykres 112 Czy podalbys swoje dana osobowe osobie poznanej w Internecie?
Mtlodzi respondenci zostali zapytani réwniez, czym jest wedlug nich cyberprzemoc.
Ankietowani glownie wskazywali na: publikowanie obrazliwych tredci na czyi§ temat
(81,18%), wysylanie obrazliwych tekstéw za pomoca komunikatoréw internetowych, agresja
elektroniczna (po 65,92%), czy naruszanie czyjes prywatnosci (62,60%). W odpowiedzi ,,inne,
jakie” (1,42%) badani napisali: ,hejt, nagrywanie i fotografowanie kogo$ bez zgody
i umieszczanie tego online, grozby intemetowe, szantaz, publikowanie fatszywych tresci na

czyi$ temat”,
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Wedlug uczniow osobg dodwiadczajaca przemocy moze sie staé glownie kazdy (55,74%).
Natomiast respondenci wskazywali réwniez na: osoby z niska samoocena (47,69%), osoby
nieSmiale (37,99%), osoby wyrézniajace sic wygladem (25,56%), czy tez osoby okazujace
swojg bezradnos¢ (34,08%). W odpowiedzi ,,inne, jakie” (2,25%) wiekszos¢ ucznioéw napisato:
»nie wiem, osoby z zaburzeniami psychicznymi typu Autyzm, ADHD, depresja, stany lekowe,

wszystlkie”.
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Nastgpnie uczniéw poproszono by odnieli si¢ do kilku stwierdzen. Dla 89,59% mtodych
mieszkaficoéw nadmieme uprawianie sportu nie powoduje konfliktéw z rodzing lub
przyjaciotmi, a 83,31% respondentéw nie ma negatywnych emocji kiedy nie moga uprawiaé
sportu. Dodatkowo 71,95% uczniéw przyznaje, ze nie czuja zwigkszonego zapotrzebowania na
uprawianie sportu, a dla 45,68% milodych mieszkancow aktywnoéé fizyczna jest metoda
radzenia sobie z problemami i obnizonym nastrojem. Kolejne 71,95% ankietowanych uczniow

twierdzi, Ze uprawianie sportu nie jest dla nich najwazniejsze w zyciu.

Madmierne uprawianie sporty powaodujs
' PrRVHELT PR B I 89,5%%
konflikty z

rodzing, praviacialmi, - 10,41%

Kiady nie moge uprawiac sparty pojawiajy sie
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ahjawy fizvczne, no. drienie rak itp.

Moje zapotrzebowania na uprawiaiie sporiu caly
czas rosnie, treningi stajg sis coraz diuisze
i coraz bardzie) intensywne.
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Celem sprawdzenia, czy miodzi mieszkaficy zmagaja sie z problemem uzaleznienia

od Facebooka poproszono ich o ustosunkowanie sie do kilku stwierdzen. Jak wynika

ze zgromadzonego materialu badawczego skala problemu uzaleznien nie przybiera duzych

rozmiarow. Migdzy innymi prawie polowa ucznioéw przyznaje, ze nie korzysta z Facebooka lub

innych portali spotecznoéciowych tak czesto i dfugo ze ma to negatywny wplyw na ich nauke

(49,11%). Kolejno 51,01% ankietowanych nie odezuwa niepokoju lub podenerwowania jesli

nie majg mozliwosci sprawdzi¢ co dzieje si¢ na Facebooku lub innych portalach, a 40,12%

miodych 0séb nigdy nie prébowato §wiadomie ograniczaé czasu spedzanego na Facebooku lub

innych portalach. Dodatkowo 28,76% ucznidéw czesto odczuwa potrzebe, by zagladaé na media

spolecznosciowe takie jak np. Facebook, Snapchat, Twitter itp.
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Kolejne trzy pytania dotyczyty do$wiadczen mtodych respondentow zwigzanych z hazardem.
Na poczatek ankietowanych zapytano, czy kiedykolwiek brali udzial w konkursach
organizowanych przez gazety, telewizje, operatoréw telefonicznych w ktérych wysyla sie
platne smsy. 86,51% uczniéw nigdy nie korzystato z takich ustug, 12,66% os6b robito to kilka

razy, a 0,83% - wiele razy.
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Natomiast na automatach w salonach gier nigdy nie grato 53,37% milodych oséb. Kilka razy

robito to 39,64% respondentéw, a wiele razy — 6,98% ucznidw.
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Zaldlady bukmacherskie kilka razy obstawiato 8,88% uczniéw, a wiele razy 4,62% badanych.
Nigdy nie obstawiato ich 86,51% mlodych respondentow.
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5. BADANIE ESPAD

Wyniki badafi realizowanych w Mieécie Lomza w roku 2022 poréwnano
z wynikami badafi og6lnopolskich, realizowanych w ramach programu ESPAD'?, Porownanie

to ma na celu ukazanie réznic pomigdzy danymi ogdlnopolskimi, a danymi lokalnymi.

Diagnoza ,, Uzywanie narkotykow i alkoholu przez mlodziez"” bylta badaniem ogdlnopolskim.
Badanie zostalo zrealizowane przez Krajowe Biuro ds. Przeciwdzialania Narkomanii,
Panstwowsg Agencje Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych, Instytut Psychiatrii
i1 Neurologii. Realizowana byla w 2019 roku. Badanie zrealizowano na prébie losowe;
miodziezy trzecich klas owczesnych gimnazjéw 1 drugich klas O6wczesnych szkot
ponadgimnazjalnych. Badaniami objeto probg ogoélnopolskg, 6 préb wojewddzkich
(Dolnoslgskie, Lubelskie, Matopolskie, Mazowieckie, Slgskie, Swigtokrzyskie) oraz 5 préb
miejskich (Wroctaw, Plock, Kalisz, Sopot, Szczecinek). Badania zrealizowano w 383
owczesnych klasach gimnazjalnych oraz w431 klasach dwezesnych szkét
ponadgimnazjalnych. W éwezesnych szkotach gimnazjalnych zebrano 5 939 ankiet, za§ w
owczesnych szkotach ponadgimnazjalnych — 6 495 ankiet. Badanie zostalo realizowane metoda
ankiety audytoryjnej przez zespdl ankieteréw rekrutujgcy sie spoza systemu ofwiaty
1 wychowania.

W diagnozie probleméw spotecznych realizowanej na terenie Miasta Lomza brali udziat
uczniowie szké! podstawowych. Analize¢ przeprowadzono na grupie uczniéw w wieku 15 — 16

lat (397 0sdb). Ponizej zaprezentowano wyniki przeprowadzonej analizy porownawczej.

5.1 Problem alkoholowy

Analizujgc badania ogdlnopolskie mozna dostrzec, iz napoje alkoholowe sa najbardziej
rozpowszechniong substancja psychoaktywna wsréd mlodziezy szkolnej, podobnie jak ma to
miejsce w doroslej czeéci spoleczenstwa. Proby picia ma za sobg 80,00% polskich uczniéw
w wieku 15 — 16 lat 1 92,80% uczniow w wieku 17 — 18 lat. W czasie ostatnich 12 miesiecy
przed badaniem pito jakiekolwiek napoje alkoholowe 67,90% miodszych uczniow i 892,00%
uczniéw starszych. Natomiast w ostatnim miesigcu przed badaniem kontakt z alkoholem miato

46,70% miodszych oraz 76,10% starszych uczniow.

%1, Sierostawski, {Zywanie narkotykéw i alkoholu przez mbadziez szkolng, Warszawa, 2020.
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Stanu silnego upojenia alkoholem doéwiadczyto, chociaz raz w zyciu, ponad jedna trzecia
pigtnasto-szesnastolatkow (33,30%) i 56,60% uczniéw ze starszej grupy. W ciagu ostatniego
roku przed badaniem do stanu silnego upojenia alkoholowego doprowadzito sie 26,20%
uczniow miodszych i 44,00% uczniéw starszych, a w ostatnim miesigcu przed badaniem
11,30% miodszych i 18,80% uczniéw starszych. Poréwnanie wynikéw z 2019 r. z wynikami
z 2015 1. wskazuje na spadek odsetkdw uczniéw, ktérzy upili sie chociaz raz w zyciu oraz tych

kt6rzy upili sig chociaz raz w czasie ostatnich 12 miesiecy.

Badanic ESPAD odbywa sig od roku 1995, Ostatnia 1995 1999 2003 2007 2011 2015 2019 Miasto

edycja miala micjsce w roku 2019 Lomia 2022
rok, 15-16 lat
Kiedykolwick w zyciu 92,8 90,3 92,5 90,2 873 838 80,0 3552
15— 16 lat W czasie 12 miesigey przed 67.9
; 71,3 82,0 849 789 783 71,7 ! X
badaniem
W czasie 30 dni przed badaniem 504 61,1 65,8 57,3 57,6 436 46,7 X

Tabela 4 Picia Arpojow alkohalowyeh (wnilkd preedstowigjy wartoiel procantaws),

W kwestii mtodziezy z Miasto L.omza zauwazy¢ mozna znacznie nizszy odsetek siegania
po alkohol w poréwnaniu do danych ogélnopolskich. W przypadku uczniéw w wieku 15 —
16 1at, 35,52% (141 na 397 0séb) z nich przyznaje, iz spozywato alkohol kiedykolwiek w zyciu.
Jesli chodzi o rodzaj spozywanego alkoholu w Miescie f.omza, uczniowie w wielu 15-16 lat
wybieraja gtéwnie piwo (28,50%).

Zjawisko to jest rtéwniez widoczne wéréd ucznidéw w Polsce. Tutaj uczniowie takze najczgscie)

si¢gajg whasnie po piwo.

Miasto
Badanie ESPAD 1995 1999 2003 2007 2011 2015 2019 Eomza15-16
lat, 2022

piwo 456 528 688 60,3 574 51,3 475 28,50

15 - 16 lat szampan 328 244 23,7 22,6 260 21,1 21,1 15,22
wino 299 250 367 303 576 331 OO 17,15

Faheta 5 Preis aapajaw alfeoliafowsch fusaikr | Hzedstawiul wartased progsniowe],
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Skala problemu alkoholowego wéréd uczniow w Miescie tomza
jest mniejsza w poréwnaniu do skali catego kraju.

Piwo jest najpopularniejszym alkoholem wérod uczniow
Miescie tomza.

5.2 Problem narkotykowy

Jak wynika z badan ogélnopolskich, problem narkotykowy nie przybiera tak duzych rozmiaréw
jak problem alkoholowy. Chociaz raz w ciagu calego zycia uzywalo tych substancji 21,40%
miodszych uczniéw 1 37,00% starszych uczniéw. Na drugim miejscu pod wzgledem
rozpowszechnienia uzywania substancji nielegalnych wéréd uczniow owczesnych gimnazjow
jest amfetamina (4,20%), a wér6d uczniéw szkét wyzszego poziomu — ekstazy (5,10%).

W czasie ostatnich 12 miesiecy przed badaniem marihuana lub haszysz i przetwory konopi s3
na pierwszym miejscu pod wzgledem rozpowszechnienia wsréd miodziezy, W dwezesnych
klasach trzecich gimnazjéw uzywalo tych Srodkéw ponad 16,70% uczniéw, natomiast
w owczesnych klasach drugich szkot ponadgimnazjalnych — 29,60%. W czasie ostatnich 30
dni przed badaniem 9,00% uczniow klas trzecich gimnazjéw i 15,10% uczniéw klas drugich

szko! ponadgimnazjalnych uzywato marihuany lub haszyszu.

Do problemowych uzytkownikéw marihuany lub haszyszu zidentyfikowanych przy pomocy

testu przesiewowego zaliczy¢ mozna 5,20% oéwczesnych gimnazjalistow oraz 6,70% uczniéw

ze starszej grupy.

W przypadku uczniéw w wieku 15-16 lat ankietowanych ze szkot w Miescie Lomza problem
narketykowy wystepuje w bardzo malym stopniu. Jedynie 3,53% respondentéw (14 z 397
0s0b) przyznalo, ze jednorazowo zdarzyto im sig zazy¢ substancje psychoaktywne.
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5.3 Problem nikotynowy

Analizujgc problem nikotynowy wirdd dzieci i mlodziezy w Polsce, mozna zauwazyé, iZ jest
on coraz mmigj powszechny wsréd tych grup. Z badania ESPAD 2019 wynika,
ze w czasie calego zycia, jakiekolwiek do$wiadczenia z paleniem miato 49,90% uczniéw
w wieku 15-16 lat, a 50,10% badanych nigdy nie palito. Uczniowie z Miasta Lomza rzadziej
niz uczniowie w Polsce, pala papierosy. Do jakiegokolwiek kontaktu z papierosami przyznato

sig facznie 37,78% uczniow w wieku 15-16 lat (tacznie 150 na 397 oséb).

Na ponizszym wykresie mozna zaobserwowaé dokiadnie, odpowiedzi uczniéw dotyczace
palenia papieroséw na terenie Miasta Lomza w 2022 roku oraz poréwnaé je do wynikéw

ESPAD z poprzednich lat.

BADANIE ESPAD 2007 2011 2015 2019 Miussto Lomza
1516 LAT 15-16 LAT 15-16 LAT 1516 LAT 2022, 15-16 lat
{ESPAD) (ESPAD) (ESPAD) (ESPAD}

Nigdy nie palilem/am 46,90 42,80 43,30 50,10 62.22%

Tabaly 5 Polenie papizrosdw (wyniki prasdstowiafy wortasc procentows)
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6. BADANIE SPRZEDAWCOW

Badania ankietowe wérdd przedstawicieli sprzedawcéw napojéw alkoholowych w Mieécie
Lomza obejmujg przede wszystkim ich obserwacje dotyczgce zjawiska uzaleznien
w otoczeniu lokalnym. Badanie ankietowe zostalo przeprowadzone w 100 punktach sprzedazy

alkoholu, natomiast uzyskano 73 kwestionariusze oraz 27 odméw wziecia udziatu w badaniu.

Kwestionariusz skierowanej do nich ankiety zawieral pytania dotyczace zaréwno samego
handlu trunkami i mozliwych zwigzanych z tym negatywnych konsekwencji, jak réwniez
innych probleméw spolecznych. W sumie respondenci udzielili odpowiedzi na 17 pytan.
Najbardziej rozbudowany zostal blok poéwigcony kwestiom dotyczacym alkoholu,
a kwestionariusz konczyl si¢ metryczka z pytaniami o wiek, ple¢ oraz staz pracy

w charakterze sprzedawcy napojoéw alkoholowych,

6.1 Struktura hadane] préhy

Kwestionariusze ankiet wypehito siedemdziesieciu trzech sprzedawcow. Zdecydowang

wigkszos¢ proby badawczej stanowily kobiety — 71,23%. W badaniu brato udziat réwniez
28,77% mezczyzn.

30,00% 71,23%

70,00%

50,00%

50,00%

40,00% 28,77%
30,00%

20,00%

10,00%

0,00%
kobizta mgiczyana

Wykres 120 Plec.
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Analizujgc struktur¢ wiekowa badanej grupy mozemy zauwazy¢, ze najwickszy udzial
w badaniu maja respondenci mi¢dzy 41, a 60 rokiem zycia (47,95%). 35,62% ankietowanych
ma od 26 do 40 lat, 15,07% ankietowanych wskazalo odpowiedZ ,do 25 lat”, a1,37%
sprzedawcow - ,,powyzej 61 lat”.

50,00%

50,00% 47,95%

40,00% 35,62%

30,00%

20,00% 15,07%

10,00% 1,37%
0,00%

do 25 Iat od 25 do 40 (at ad 41 do 50 a1 nevyize) 61 lak

Whlkres 121 Wiak

27,40% respondentow zadeklarowato zatrudnienie w sklepie od | roku do 5 lat, 24,66% os6b
pracujg w punkcie sprzedazy alkoholu od 6 do 10 lat, 5,48% sprzedawcéw pracuje powyzej 21
lat, 23,29% os6b wskazalo na odpowiedz ,,ponizej roku”, a 19,18% ankietowanych pracuje

w branzy od 11 do 20 lat.

30,00% 27,40%

25,00% 23,29% £35e%

19,18%
20,00%
15,00%
10,00%
5,48%
5,00%

0,00%
ponizej roku odldosiat  odédol0lat odlldo20iat powyizj 2l lat

Woeles 122 5Eai pracy
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6.2 Problemy spoleczne z perspektywy sprzadawcow

Pytania skierowane do os6b pracujacych w sklepach na terenie Miasta Lomza mialy na celu
sprawdzenie ich opinii wzglgdem skali spozywania napojéw alkoholowych przez
mieszkancow, ich dostepnoéci dla oséb nieletnich oraz znajomoéci ustawy z dnia 26 X 1982 1.
o wychowaniu w trzezwosci 1 przeciwdziataniu alkoholizmowi. Respondentéw poproszono
zatem, 0 ocene poziomu spozycia alkoholu na przestrzeni kilku lat. 23,29% respondentow
zauwazylo zmniejszanie si¢ poziomu spozycia alkoholu, a 42,47% ankietowanych stwierdzito,
ze jest ono stale. Warto zwrécei¢ uwage na to, ze 34,25% badanych wskazato na jego wzrost.

50,00% 4247%

40,00% j 34,25%

Ae i 23,29%

20,00%

10,00%

0,00%

malaje jast stala Wirasta

Wykres 123 Prosze ocenit cav spozycie alkaholu no prestrzent kilku lat w Pana/i migscia:

W dalszej kolejnosci sprzedawcéw poproszono o ocene czgstotliwodci sprzedazy alkoholu
osobom niepelnoletnim w ich miescie. 56,16% badanych stwierdzito, ze do takich sytuacji
nigdy nie dochodzi, 30,14% respondentéw uwaza, ze ma to miejsce rzadko, 10.96%

respondentow wskazalo na odpowied? ,,czasami”, a 2,74% - ,,czgsto”.

50,00% 56,16%

50,00%
40,00%
30,14%
30.00% y
20,00%
10,96%
10,00% y
0,00% 2,74%
0,00%
bardzu czesio crasto grasami readko nilgdly

Whrkras 124 Prosee aoenid fok ciesto zdmza sie, Ze alkahal fest spreedaiwany vsobom niepetnoletaim w Panadi imigicie ?
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Kolejne zagadnienie dotyczylo sytuaciji, jak czesto zdarzalo sie, ze osoba niepenoletnia cheiala
kupi¢ alkohol w obstugiwanym przez badanych punkcie. Analizujac odpowiedzi na to pytanie
mozna zauwazyc¢, ze wedlug 61,64% oséb mialo to miejsce raz lub kilka razy, zdaniem 17,81%
respondentéw — nigdy, a 20,55% badanych przyznaje, ze przytrafito im si¢ to wiele razy. Dane
pokazuja, iz w Mieécie Lomza zdarzaja sie sytuacje, gdy osoba nieletnia chce kupié¢ napoje
alkoholowe.

73,00% 61,64%
50,00% 1
50,007
6d,100%
30,00%
I izt 17,81%
0,00%

10,00%

0,00%
tal, wigle razy tak, raz lui killa raay nie, nigdy

Whtres 123 Cav adurailo sig Panwf, e vsoba nlepeinolstasia cheiala lupic alkehol wabstugivanye preoy Fani/ig punkcie?

Przeprowadzone badania wskazuja na to, ze lacznie 1,37% respondentéw przyznalo, ze
sprzedali oni alkohol osobie nieletniej. Warto zwrécié uwage, iz s3 to odpowiedzi
deklaratywne, ankietowani czgsto §wiadomie nie przyznaja sig do tego typu zachowat.

120,00%

97,26%

1006,00%
B0,00%
50,00%
40,00%
20,00%

0,00% 1,37% 0,00%
0,00%

tale, za kazcym tal, wiglz razy tale raz lun kilka nig, nigely
radam razy
Wiskiras 126 Cav zdgirzvio i Pamis spicedud alkolial psabie nfapeinoleiies?
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Zgodnie z ustawg o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi, sprzedawcy
napojow alkoholowych majq obowiazek kontrolowaé¢ dokumenty tozsamosci klientéw, w celu
weryfikacji ich pelnoletniosci. Na podstawie zebranych danych mozemy zauwazyd,
ze nie wszyscy sprzedawcy napojow alkoholowych w miescie, weryfikujg wiek osoby
wygladajacej na nieletnig za kazdym razem. 43,84% respondentéw wskazato odpowiedz , tak,
wiele razy”, 2,74% wybralo odpowied? ,tak, raz lub kilka razy”, a 4,11% sprzedawcow
przyznalo, ze nigdy nie pyta o dowdd osobisty w takie) sytuacji. W przypadku braku pewnoéci,
czy klient jest osobg pelnoletnia, 49,32% ankietowanych sprawdza dowdd za kazdym razem,
gdy ma te watpliwosé.

60,00%

50,00%

40,00%

30,009

20,00%

10,00% 2,74% 4,11%
0,00% _

49,32%
: 43,84%

tal, za katdym tal, wiela rzzy  tal, raz lub kilka ragy nie, nigdy
razsm

Whkres 127 Czyv zdarsvio sie Panudi kiedvkelwisk putad o dowad osabisty klfenta, nie mafge pewnose czv jest peloaletni?

Respondentéw zapytano réwniez o to, jak czesto w ich opinii ma miejsce sytuacja jazdy
po wypiciu alkoholu w ich miescie. 36,99% sprzedawcow stwierdzilo, Ze taka sytuacja nigdy

nie ma miejsca, jednak 30,14% badanych oséb wskazuje na odpowiedz ,,rzadko”.

40,00% 36,99%

0,00 30,14%

30,00%

25,00% i

19,18%

20,00%

15,00%

10,00%
500%  1,37%
0,00%

8,22%
‘ 4,11%

bardzo ciesio CZE5L0 czasami rzadke nigcly nie wizm

Whukres 125 Prosze aceqic Jak crestama migjice sybuacia iz pa wvpicii alkahalts w Panafi miescier
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Ponadto na pytanie dotyczace czgstotliwodci sprzedazy alkoholu osobom nietrzezwym, 45,12%
sprzedawcow stwierdzito, ze takie sytuacje na terenie ich miasta maja miejsce rzadko badz:
czasami (23,29%), cz¢sto (2,74%) oraz bardzo czesto (1,37%). 27,40% ankietowanych

stwierdzito, ze alkohol nigdy nie jest sprzedawany osobom nietrzezwym.
50,00% 45,21%

40,00%

27,40%
23,29%

1,37% 2,74%

bardzo cizsio czesio sEasami fradko nigely

icfe ?

Wisiorars 129 Praszg arenti [ok czesta zdarra sie, vo calkohnl jest sprasding 100 edobiom ietrre et w Pane i miss

Na podstawie zebranych danych mozemy zauwazyé, ze wedlug 23,29% sprzedawcow wiele
razy i zdaniem 64,38% ankietowanych raz lub kilka razy, zdarzylo sie, ze osoba nietrzezwa
prébowala kupi¢ alkohol w obshugiwanym przez nich punkcie. Kolejnym 12,33%
sprzedawcorn nigdy nie przytrafila si¢ taka sytuacja.

70,00% 54,35%

50,06%

50,00%

43,00%

30,00% 23,29%

20,00% 12,33%
10,00%

0,00%
talk, wialz ragy tale, raz lub kilka razy i, nigdy

Wyikrirs L 30°Cay adarzvio nig Panud, Feasoha nigtezedwe probowaia Lupld alkehol w abslogivanym pries Panas punkecis?
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Poprzednie pytanie wymaga uzupelnienia, poniewaz fakt, Ze osoba nietrzeZwa chciata alkohol
zakupiC nie znaczy od razu, ze ten trunek zdobyla. Dlatego w nastepnym pytaniu sprzedawcy
zostali poproszeni o udzielenie odpowiedzi czy dokonali takiej sprzedazy. Badania wykazaty,
ze 80,82% respondentow nie sprzedato alkoholu osobie nietrzezwej. Natomiast 16,44% os6b

przyznalo, ze sprzedaty alkohol osobie nietrzezwej raz lub kilka razy, a 2,74% wskazat ona

odpowiedz ,.tak, wiele razy”.

100,00%
80,82%

20,00%
50,00%
40,00%

o

20,00% 16,d4%

0,00% 2,74% ‘
0,00%

tak, za kaicvm tak, wigle razy talk, raz lub kifka fig, nigdy
razam -—

Wukres 131 Czy rdarzyfo sie Ponu/i spreedad alkahol oschie nietizeiwef?

Ponadto 61,64% ankietowanych stwierdzito, Ze klienci sklepéw nigdy nie spozywaja alkoholu
na terenie lub w poblizu punktu sprzedazy w ich mieécie. Jednak pozostate osoby ankietowane
wskazywaty na odpowiedzi: rzadko (20,55%), czesto (8,22%), czasami (6,85%), a takze bardzo
czesto (2,74%).

PRR0% 61,64%
50,00% i
50,00%
40,00%
30,00%
20,55%

20,00% :
8,22% 6,85% ey
10,00% 2,74% : v
0,00% —
bardzo czasio cz25i0 czasami rzadko nigdy

Wigkres 132 Prosse goenic fak cagsta cdnras sig svtuacia, fe kflenci skiepu sooivwajg allkohoi ha terenie lub w pobifiu punkiu

arv glkehole w Banc/l nuzscie:
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Dodatkowo na pytanie, jak czgsto sprzedawcom zdarza si¢ wzywaé policje z powodu
zaldécenia porzadku przez osobg pod wplywem napojéw wysokoprocentowych, na terenie
punktéw sprzedazy alkoholu lub w jego najblizszej okolicy, 24,68% sprzedawcow stwierdzito,
iz takie sytuacje majg miejsce rzadko, 6,85% respondentow wskazalo na odpowied? ,czesto”,

a 1,37% - ,rzadko”. Jednak 67,12% sprzedawcoéw nie mialo potrzeby wzywania policji.

80,00% .
57,12%
63,00%
40,00%
24,66%
20,00% 5
e B,25%
0,00% L37%
0,00%
bardin zzasio CZ8510 czasami rzaclko nigeiy
Wkros 138 Ik ceosto zdar2i sig F 2 osohe pod wplveem allkobiolu

Wyroby nikotynowe, podobnie jak alkohol, nie moga by¢ sprzedawane osobom nieletnim.
61,64% ankietowanych zadeklarowato, iz w ich opinii, w mieécie nie sprzedaje si¢ wyrobow
nikotynowych osobom niepetnoletnim. Natormiast 27,40% sprzedawcow uwaza, ze takie
sytuacje zdarzaja si¢ rzadko, 6,85% osob wskazalo na odpowiedz ,czesto”, a 4,11% -

.czasami”.

73,00% 61,64%
50,00%
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40,00%
30,00%
20,00%
10,00%

0,00%

27,40%
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bardzo czesto £I8sia tzasaml rzadho rgely

Whphiss [ Pensge oceind Jok cagsto sdayee sie, =2 osobom niepeinaletim spezedowana so pagiveosy w Samd
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Prawie wszyscy ankietowani sprzedawcy zadeklarowali, iz nigdy nie sprzedali wyrobéw

tytoniowych osobom nieletnim (98,63%).

120,00%
100,30%
85,00%
50,00%
40,00%

20,00% 0,00% 1,37%
2,00%

98,63%

tak, wiele razy tak, raz lub kilka razy niz, nigsdy

Wykres 135 Czy zdarayta sie Faniy/i spreedad papierosy osobie nispeinoletnizg?

Analizujac odpowiedzi na pytanie dotyczgce znajomoéei ustawy o wychowaniu w trzezwosci
1 przeciwdzialaniu alkoholizmowi odnoszacej sig¢ do odpowiedzialnej sprzedazy alkoholu
mozemy zauwazy¢, ze 38,36% respondentéw zna bardzo dobrze ustawe, 45,21% osob zna
poszczegolne jej zapisy, 8,22% 0s6b nie jest pewne czy znajg ustawe, a po 4,11% sprzedawcdw
wskazuje na odpowiedzi: ,,nie znam, ale styszalem o niej” oraz ,nie znam i nigdy o niej nie

styszatem”.
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40, 00%
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20,00%
12,00%

38,36%

8,22%

10,00% 411% 4,11%
5,00% -
0.00% - [Ty =g

bardzo dobrza znam  inam paoszczagoing  nle jestem pewien ciy nie znam, ala nig znam i nigdy o nig)
zapisy nam slyszater a niej niz slyszalem

Whilersts 136 Coy sna Pon/i ustawe ¢ dofg 26 X 19321 o Wechowaniu w trzeiwaodal | preeciwdziatanin alkoholizmowi
odnoszgeg s da odpowiedziolnef spriedaiy alkeholu?
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Wiasciciele punktow sprzedajacych napoje alkoholowe, majg obowigzek umieécié
w widocznym miejscu w swoim sklepie, informacj¢ o szkodliwoéci alkoholu (83,56%).
Umieszczenie informacji o zakazie sprzedazy alkoholu osobom ponizej 18 roku Zycia
zadeklarowalo 94,52%, a informacje o zakazie sprzedazy osobom nietrzezwym — 93,15%,

a71,23% sprzedawcow wskazato na odpowiedZ ,zakazie sprzedazy na kredyt badz pod

zastaw”.
100,00% 93,15% 94,52%
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70,00%
30.00%
50,00%
40,00%
30,00%
20.00%
10,00% 0,00%
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lredyt bazl? pad s2siaw alkaholu sebem alkohaiu asabam panling
nisifzazaym 13
ioku zvcia
Whkeas $37 Coyowobslughwanyen przed Panafig punkeia znofduia sie infermache aa temal:

Warto zwroci¢ uwage na to, ze 52,05% respondentéw brato udzial w szkoleniu dotyczacym
odpowiedzialnej sprzedazy alkoholu. Natomiast 17,81% os6b nie zostato przeszkolonych,

a 30,14% sprzedawcow nie pamigta, czy brali udziat w szkoleniu.
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Ostatnie pytanie skierowane do sprzedawcéw napojoéw alkoholowych miato na celu zbadanie
ich wiedzy na temat ustawowych zakazow sprzedazy alkoholu. Na podstawie zebranych danych
mozemy zauwazy¢, ze prawidlows wiedze na ten temat wskazato 86,30% sprzedawcow, gdyz
stwierdzili oni, Ze zabrania si¢ sprzedazy napojoéw alkoholowych osobom nietrzezwym,
niepelnoletnim oraz na kredyt lub pod zastaw. 12,33% respondentéw zaznaczylo bledng
odpowiedZ, tj. ,,0sobom nietrzeZwym, niepelnoletnim i kobietom w cigzy” oraz 1,37%

sprzedawcow wskazalo na , kobietom w cigzy, osobom niepetnoletnim oraz na kredyt 1 pod
zastaw’.

100,00%
30,00% 85,30%
30,00% o |
70,00%
50,00%
50,00% P
40,00% :
30,00%

20,00% 12,33%
10,00% o | 1,37% |‘. T
0,00% . - .
asoborm niatrzeiwym, kabiztom w cighy, oschom osabom ielr@iwyim,
niepalnoletnim i kobistam w nlepatnolatnim oraz nizpsinolzinim, na kredyt
cigiy na kradye lub pod zastaw lub pod zastaw

Wikeas 139 Komu zabrania sig spreedaiy | podowanio napajdw alkoholowyeh wedlug ustawy 2 dnfa 26 X 18617 o
Wyrhowaniu w treedwosct i presciwdziotaniy alkohofizmowi? Prosze wybrad jednn ndpowizd?.
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7. POROWNANIE WYNIKOW SPORZADZONEJ
DIAGNOZY DO WYNIKOW Z 2020 ROKU

Kolejny rozdzial niniejszej diagnozy stanowi poréwnanie wynikéw badaf realizowanych
w 2020 roku na terenie Miasta Eomza do badan z roku 2022. Analiza ta ma na celu sprawdzenie

Jak na przestrzeni lat zmienila si¢ skala wystepowania probleméw spotecznych w mieécie.

7.15kala problemaw spoiecznych wsrod dorastych mieszkancaw Miasta tomia

Jak zmienilo sig¢ spozycie alkoholu przez dorostych mieszkafncéw w Miedcie Lomza
na przestrzeni ostatnich lat? Analiza poréwnawcza pokazuje, iz w 2022 roku zwiekszyla sie
liczba ankietowanych, ktérzy uwazaja, ze spozycie alkoholu w miescie wzrasta (z 30,00%
w roku 2020 do 38,33% w roku 2022). Wzrésl réwniez odsetek oséb, ktére uwazaja,
iz obecnie w miescie pije si¢ mniej (z 5,33% w roku 2020 do 8,67% w roku 2022).
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Welkres L0) Prosze aoanid czy spotecie altohatu pa creasterenl killn lat w Paaadi miejscowadel.
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Z analizy porownawczej wynika, iz od 2020 roku zwigkszyla sie nieco liczba mieszkancow,
ktérzy spozywaja alkohol codziennie — z 2,00% w roku 2020 do 3,67% w roku 2022.
Pokazuje to, iz prowadzone dziatania profilaktyczne nie przynosza zamierzonego skutku.
Dodatkowo w 2022 roku zaobserwowano nizszy (od 2020 roku) odsetek ankietowanych,

ktérzy deklarowali, iz nie pija w ogéle alkoholu — wyniost on 2,33%.
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w2022 020

Wikres 141 Jak czesto spadvawg Pan/i alkohal?

W roku 2022 zmalala liczba mieszkancéw, ktérzy wypijaja jednorazowe od 1 do 2 porcji
alkoholu. Wzrosta natomiast liczba oséb, ktére wypijaja 5-7 porgji (z 9,50% w 2020 do 17,54%
w roku 2022). Zwigkszyt sig¢ rdwniez odsetek 0séb pijacych od 11 do 13 porcji i wiecej (z2,71%
w roku 2020 do 4,39% w roku 2022).
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20,00% W :n‘ | 17,54%
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viores 142 He porcli afkahaly wepifa Pan/l w ctquu calego dniia, w kitorym Pan/i pije ? Porcja to szkionka piwa (250m))
Whlres 142 ile poreji afkabalu wapiia Pait w clqiu calego daia, w kterpim Pandi pije? Porcja Lfnkea piy i)
farnpka wina {100 mi), Kielfszek wddki (30 ml)
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W niniejszym rozdziale analizie poréwnawczej poddano problem nikotynowy. Z analizy
wynika, iz w roku 2022, w poréwnaniu do roku 2020, wzrosla liczba oséb niepalacych
papieroséw (z 65,67% w roku 2020 do 68,67% w roku 2022), lecz zwigkszy} sie odsetek 0séb,
ktore palg codziennie (z 24,00% w roku 2020 do 25,33% w roku 2022).
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2022 roku zmniejszyla si¢ liczba oséb, ktérzy nigdy nie prébowali rzucié palenia
(z37,86% w roku 2020 do 32,98% w roku 2022). W roku obecnym co do roku 2020 zwigkszyta
si¢ rowniez liczba oséb, ktérzy podjeli wielokrotne préby rzucenia palenia, jednak zakoficzone
byty porazka (w 2020 — 18,45% os6b, a w 2022 — 22,34%)).
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Analizujac skale problemu narkotykowego w Miescie £.omza na przestrzeni ostatnich latmozna
zauwazyé, iz w roku 2022 zmniejszyla si¢ liczba 0s6b, ktére nigdy nie zazywaly narkotykow
lub dopalaczy —z 91,67% w roku 2020 do 87,00% obecnie.
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Analizujac opinig ankietowanych mieszkaicéw dotyczaca dostgpnoéci narkotykéw w Miescie
Fomza mozna zauwazy¢, iz zmniejszyla si¢ liczba osob, ktére uwazaja, ze te substancje sg
latwo dostepne (z 26,00% w roku 2020 do 20,00% w roku 2022). W 2022 roku zmniejszyl sig
réwniez odsetek osob, ktérzy uwazaja, ze narkotyki sa catkowicie niedostgpne (z 9,33% w roku
2020 do 7,00% w roku 2022).
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Analizie poréwnawczej poddano réwniez problem przemocy w rodzinie. Z zebranego materiatu
badawczego wynika, iZ obecnie jego skala jest nizsza niz w roku 2020. W 2022 roku liczba
0s0b doswiadczajgca przemocy w domu (23,67%) zmniejszyla sie o 2 punkty procentowe do
roku 2020 (25,67%).
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Od roku 2020 przemocy jaka stosowano najczeéciej wobec mieszkaticow jest przemoc
psychiczna (2020 rok — 76,62%, 2022 rok — 83,10%) oraz przemoc fizyczna (2020 rok —
48,05%, 2022 rok — 50,70%).
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Zdaniem wigkszosci mieszkaficow stosowanie kar fizycznych w stosunku do dzieci nie jest
dobrg metodg wychowawczg — w roku 2020 odpowiedziato tak 79,67% o0s6b ankietowanych,

a w roku obecnym jest to 78,33% respondentow.
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7.2 Skala problemow spotecznych wiréd uczniow

Analizie porownawczej poddano réwniez wyniki badan realizowanych wérdd ucznidw szkot.
Jak wynika z przeprowadzanej analizy od roku 2020 do roku 2022 obserwuje sie¢ zwickszenie
liczby uczniéw deklarujacych spozywanie alkoholu (z 24,90% w roku 2020 do 39,05% w roku
2022). W roku 2022 ednotowano zwiekszenie si¢ liczby uczniéw spozywajacych alkohol o
14,15 punktow procentowych.
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Od roku 2020 najpopulamiejszym alkoholem, ktéry jest wypijany przez uczniéw jest piwo
(85,22% - rok 2020, 86,67% - rok 2022).
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Co ciekawe, zmienilo si¢ postrzeganie uczniéw dotyczace dostepnosci napojow alkoholowych.
W roku 2022 zwigkszyla si¢ liczba uczniéw, ktérzy uwazaja, iz zdobycie alkoholu

w MieScie Lomza jest latwe (z 29,73% w roku 2020 do 37,04% w roku 2022).
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Analizujac skalg problemu nikotynowego wsréd uczniow mozna zauwazyé, iz w przeciggu
ostatnich dwéch lat zwigkszyla sie liczba uczniéw siegajacych po papierosy — z 2245% w
roku 2020 do 39,64% obecnie. Zmniejszyla sie réwniez liczba ankietowanych uczniéw,

ktorzy pals regularnie (z 2,11% w roku 2020 do 6,51% w roku 2022).
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Wir6d ucznidw, ktérzy przyznali, Ze pala papierosy zmalata liczba osdb, ktérzy deklaruja

iz pala wigcej niz 20 papierosow dziennie (z 5,45% w roku 2020 do 4,78% w roku 2022).
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W poréwnaniu do roku 2020 zwigkszyl si¢ odsetek uczniéw, ktérzy zazywali kiedykolwiek
substancje psychoaktywne (z 3,88% w roku 2020 do 6,63% w roku 2022).
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Dodatkowo, zmienilo si¢ nieco postrzeganie uczniéw dotyczace dostepnosci substanciji
psychoaktywnych. W roku 2022 zwigkszyla sig liczba uczniéw, ktérzy uwazaja, iz zdobycie
narkotykéw lub dopalaczy w Miescie Lomza jest latwe (z 10,07% w roku 2020 do 13,61%
w roku 2022).
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Poréwnujgc problem do$wiadczania przemocy przez uczniéw mozna zauwazyé, iz w roku
2022 problem ten zwiekszyl swojg skale (z 37,21% w roku 2020 do 39,88% w roku 2022).

70,00% 60,12% 62,79%
50,00% .
o AB)ha% 37,21%
40,00% 4
30,00%
20,00%
10,00%

0,00%

2022 2020

miak ®nie

Wykres 157 Czy edarzylo Gi sie doswiadczye praemocy 7
Dodatkowo uczniowie w badaniu z roku 2020 wskazywali, ze problem wystepowania
przemocy migdzy uczniami w ich szkole wymosit 26,73%, natomiast w roku 2022 jest
to 15,38%. Wryniki oznaczajg spadek wystepowania problemu o 11,35 punktéw
procentowych na przestrzeni trzech lat, a wigcej uczniéw w roku obecnym uwaza, Ze problem

przemocy w ich szkole nie wystepuje (2020 —25,31%, 2022 —32,90%).
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Spozycie alkoholu przez dorostych mieszkaficéw Miasta Lomza na przestrzeni ostatnich lat

wedlug sprzedawcéw, w 2022 roku zmalalo o 6,29 punktéw (z 17,00 w roku 2020 do 23,29
w roku 2022).
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Analizujac sprzedaz alkoholu i papieroséw osobom nieletnim na terenie miasta na przestrzeni
ostatnich dwoch lat mozna zauwazyc, ze w roku 2020 oraz obecnie alkeholu i papieroséw

osobom nieletnim nie sprzedal nigdy prawie Zaden z ankietowanych sprzedawcéw
(99,00% w roku 2020, 97,26% w roku 2022 — alkohol, 98,00% w roku 2020, 98,63% w roku
2022 - papierosy).
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W roku 2020 iloé¢ sprzedawcow, ktérzy brali udziat w szkoleniu dotyczgcym odpowiedzialnej
sprzedazy alkoholu jest prawie réwna (52,00% — 2020 rok, 52,05% — 2022 rok).
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8. WNIOSKI

Badania ilo$ciowe realizowane wirdd dorostych mieszkancow Miasta Lomza, ucznidw szkol,
a takze sprzedawcow podajgeych 1 sprzedajgcych napoje alkoholowe oraz wyroby tytoniowe,

pozwolity na wyciagnigcie nastepujacych wnioskow:

8.1 Problemy sporeczne wsrod dorostych mieszkancow
Problem alkoholowy

Problem alkoholowy wsrod mieszkancéw nie przybiera duzych rozmiaréw — 76,00%
ankietowanych spozywa alkohol, natomiast jedynie 3,67% z nich robi to codziennie.
Ankietowani mieszkancy najczgsciej spozywaja piwo (58,33%) oraz wino (34,65%).
Co istotne, wypijaja w wiekszoéci bezpieczne porcje alkoholu (95,61%). Jedynie 4,39%
respondentéw jednorazowo wypija 11-13 i wigcej porcji wyrobdéw alkoholowych. Glownym

powodem siggania przez dorostych mieszkancow po alkohol jest towarzystwo (50,00%).

Dobrg informacjg jest fakt, iz skala problemu wykonywania obowiazkéw zawodowych pod
wplywem alkoholu nie przybiera duzych rozmiaréw — 10,53% respondentéw przyznalo si¢

do takiego zachowania. W Mieécie Lomza réwniez nie obserwuje sie problemu pijanych
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kieroweow. Jedynie 10,96% ankietowanych prowadzilo raz pojazd bedac pod wplywem
alkoholu. Dodatkowo nalezy zauwazyé, iz mieszkaficy posiadaja wiedze dotyczacy
konsekwencji spozywania alkoholu przez kobiety w cigzy, jednak 12,00% ankietowanych

widzialo na terenie swojej miejscowosci kobiety w ciazy pijace alkohol.
Problem nikotynowy

Analizujgc problem nikotynizmu wéréd ankietowanych, mozna dostrzec, iz 31,33% pali
papierosy, przy czym 25,33% si¢ga po nie codziennie. Wsrdd palacych papierosy
mieszkaficow, 15,33% siega po nie codziennie, 3,00% kilka razy w miesiacu, 1,67 kilka razy w
roku, a kolejne 1,33% kilka razy w tygodniu. Respondenci siegaja po papierosy glownie w
stresie (53,19%) oraz dla przyjemnosci (46,81%), a dodatkowo 32,98% z nich nie prébowato

rzucic palenia.
Problem narkotykowy

Réwniez problem narkotykowy wéréd doroslych mieszkancéw w Mieécie Lomza nie
przybiera duzych rozmiaréw — 13,00% badanych zadeklarowato spozywanie $rodkéw
psychoaktywnych, w tym 5,33% os6b zazywato te substancje jednokrotnie, 4,00% oséb sigga
po nie kilka razy w roku badz 2,33% - raz w miesigeu, kolejne 1,33% ankietowanych wskazuje

na odpowiedzi , kilka razy w miesigcu”.

Mieszkaticy siggali po narkotyki lub dopalacze gléwnie z ciekawosci (64,10%) oraz z checi
lepszej zabawy (38,46%). Co ciekawe, 20,00% ankietowanych uwaza, Ze pozyskanie

narkotykéw w mieécie jest latwo dostepne.
Problem przemocowy

Mieszkaficy posiadaja wiedze dotyczaca klasyfikacji zachowan przemocowych. Wiedza
rowniez do kogo nalezy zwréci¢ si¢ w sytuacji doéwiadczania przemocy. Dane pokazuja,
iz 23,67% ankietowanych doéwiadczalo kiedykolwiek przemocy. Wigkszos¢ oséb doznata

przemocy psychicznej (83,10%), a przemocy fizycznej doéwiadczylo 50,70% o0séb. Osobami
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stosujgcymi przemoc wobec ankietowanych, byl gléwnie partner/partnerka (52,11%) oraz
ojciec (26,76%).

Jesli chodzi o stosowanie przemocy to robilo to 17,00% ankietowanych. Stosowali oni
glownie przemoc psychiczng (42,59%), a takze przemoc fizyczng (68,52%). Respondenci
stosowali przemoc gléwnie wobec partnera/partnerki (55,56%) oraz dziecka/dzieci

(25,93%).

Problem uzaleznien behawioralnych

Wigkszos¢ dorostych ankietowanych przeglada Internet oraz uzywa komputera w ciggu dnia
od 1 do 2 godzin dziennie (38,00%), zas 24,33% os6b robi to diuzej niz 3 godziny dziennie.
80,33% mieszkancow przyznaje, Ze zna pojgcie cyberprzemocy, a 15,33% miato z nig do
czynienia. Dodatkowo, problem hazardu w miescie nie przybiera duzych rozmiaréw, jednak

jest on obecny.

8.2 Problemy spoteczne wirdd uczniow
Problem alkoholowy

Zdaniem 65,09% ucznidéw, ich rowieénicy spozywaja alkohol. Natomiast do spozywania
kiedykolwiek alkoholu przyznalo si¢ 37,76% uczniéw oraz 39,71% uczennic. Niepokojacy
jest fakt, iz uczniowie swdj pierwszy kontakt z alkoholem maja w bardzo wezesnym wieku.
Mtodziez deklaruje, iz po raz pierwszy pita alkohol w przedziale wickowym 9 — 10 lat (5,45%).
Badani uczniowie, ktérzy siegaja po alkoheol, przewaznie wybierajg piwo (86,67%), wodke
(73,03%), wino (60,61%) oraz szampan (53,33%), za$ alkohol spozywajg gléwnie ze
znajomymi na podworku (46,06%). Dodatkowo, uczniowie w wigkszoéci przyznaja, iz nie

kupuja alkoholu, poniewaz inni ich nim czestuja (66,36%).
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Co istotne, zdaniem wigkszoéci miodziezy, rodzice maja wiedza o tym, iz ich dzieci
spozywaja alkohol (74,85%), jednak czesto nie podejmuja dzialan (36,03%). S3 to bardzo
alarmujgce dane, pokazujgce, iz rodzice nie majg wystarczajacej wiedzy na temat konsekwencji
zazywania przez dzieci 1 mtodziez érodkéw uzalezniajgcych lub tez nie potrafia rozmawiaé

z dziecmi.

Ciekawym wydaje si¢ rowniez fakt, iz zdaniem mlodziezy, alkohel w miescie jest tatwo
dostepny — taks odpowiedZ wskazalo 37,04% os6b. Co wigcej, uczniowie przyznajg takze,
iz ich réwiesnicy sami kupuja sobie alkohol (26,51%) lub kupujg go starsi koledzy
(47,81%). Natomiast z danych zebranych od sprzedawcéw wynika, iz mtodziez prébuje
samodzielnie kupic alkohol (wiele razy zdarzylo si¢ to 20,55% osobom, a raz lub kilka razy —
61,64% sprzedawcom). W zwiazku z deklaracjami uczniéw, dziataniami profilaktycznymi
nalezy obja¢ sprzedawcdow, ale réwniez klientéw, ktorzy czgsto ignorujg sytuacje sprzedazy

alkoholu nieletnim,
Problem narkotykowy

Przygladajac sig skali problemu narkotykowego wérdéd miodziezy z Miasta Lomza, mozna
zauwazy¢, iz skala tego zjawiska nie jest powszechna. Jedynie 6,63% ankietowanych
uczniow zazywa narkotykéw lub dopalaczy. Dodatkowo wigkszoéé ankietowanej miodziezy
nie ma wiedzy na temat dostepnosci narkotykow 1 dopalaczy w Mieécie Lomza. Zdaniem
wigkszosci uczniéw substancje psychoaktywne sa zdecydowanie szkodliwe dla zdrowia

(70,41%).
Praoblem nikotynowy
Mlodzi mieszkaricy w wigkszo$ci nie pala papieroséw (60,36%). Osoby, ktére przyznaty sie

do palenia papierosow w zdecydowanej wigkszoéci robig to rzadko — palg mniej niz jednego

papierosa na tydzien (63,58%).
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Problem przemocowy

Jak wynika ze zgromadzonego materiatu badawczego, uczniowie potrafig prawidlowo wskaza¢
zachowania przemocowe oraz rozrozniajg poszczegolne typy przemocy. 42,66% uczniéw oraz
38,46% uczennic przyznaje, iz doéwiadczylo zachowan przemocowych. Dodatkowo, jak
przyznajg ankietowani przemoc tg stosowali gléwnie koledzy ze szkoly (50,45%). Kolejno
15,38% uczniéw, iz w ich szkole wystepuje problem przemocy miedzy uczniami.
Wigkszos¢ uczniéw deklaruje, iz samemu nie stosowato przemocy (72,38% uczniow oraz
88,01% uczennic). Natomiast osoby, ktére przyznaja si¢ do tego typu zachowan (27,62%
chlopcow oraz 11,99% dziewczynek), zachowania przemocowe stosujg glownie wobec
rowiesnikow (74,66%) i rodzenstwa (35,62%). Dodatkowo 11,36% mlodych ankietowanych

przyznaje, ze zna kogo$ w swoim otoczeniu, kto jest ofiarg przemocy.

Problem uzaleznien behawioralnveh

Badania pokazuja, iz 29,94% ankietowanych korzysta z komputera i1 Internetu poza naukg
powyzej 6 godzin dziennie. Jedynie 12,80% ankietowanych czgsto prébuje bezskutecznie
ograniczyc¢ czas spedzany w sieci, a 3,66% 0s0b czesto denerwuje sig, gdy kto$ przeszkadza im
w korzystaniu z Intemetu. Kolejne 9,76% uczniéw czesto pézno chodzi spaé, bo korzysta z
Internetu oraz zapomina o codziennych obowigzkach poniewaz nadmierie korzysta z sieci
(7,93%,), a 13,69% uczniéw podaloby swoje dane osobie poznanej w Intemmecie. Dodatkowo
28,76% uczniow cze¢sto odezuwa potrzebe, by zagladaé na media spolecznosciowe takie jak
np. Facebook, Snapchat, Twitter itp. Nastgpnie 27,37% uczniéw przyznaje, ze zdarza im sig¢
ktamaé, aby ukry¢ prawdziwg iloé¢ czasu spedzanego na korzystaniu z Internetu Iub komputera
np. przed rodzicami. Zdecydowana wiekszo$¢ uczniéw twierdzi, ze na ich komputerze nie

ma zainstalowanej tzw. ,,blokady rodzicielskiej” (82,86%).
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Analizujgc odpowiedzi sprzedawcow alkoholu mozna zaobserwowaé, ze spozycie alkoholu na
przestrzeni kilka lat w Mieécie Lomza maleje (23,29%), jest stale (42,47%) lub wzrasta
(34,25%). Prawie wszyscy badani sprzedawcy przyznali, ze nigdy nie sprzedali alkoholu
(97,26%) ani papieroséw osobie niepelnoletniej (98,63%). W przypadiu braku pewnosci,
czy klient jest osoba petnoletnig, 49,32% ankietowanych sprawdza dowéd za kazdym razem,
gdy ma te¢ watpliwodé. Dodatkowo 52,05% sprzedawcéw uczestniczylo w szkoleniu

dotyczgcym odpowiedzialnej sprzedazy alkoholu.

9. REKOMEDNACIE

Celem niniejszej diagnozy byle przedstawienie wybranych probleméw spolecznych
dotykajacych Miasta Lomza w odniesieniu do opinii: doreslych mieszkancéw, dzieci
i mlodziezy szkolnej oraz oséb pracujacych w punktach sprzedazy napojow

alkoholowych.

Cel ten zostal osiagnigty w toku weryfikacji zebranego materiatu badawczego oraz
przeprowadzone] analizy poréwnawczej, bgdacej podstawg do opracowania wnioskéw
i rekomendacji, ktére nastepnie postuzag do tworzenia réznego rodzaju programéw
pomocowych zmierzajgcych do poprawy sytuacji na terenie Miasta Lomza, w tym jakoéci zycia
jej mieszkancéw. Ponizej przedstawiono najwazniejsze rekomendacje wyplywajace

z przeprowadzonych badan.

Rekomendowane dzialania profilaktyczne

» Dzigki realizowanym programormn profilaktycznym wiedza uczniéw jest na wysokim
poziomie, a skala uzalezniefi nie przybiera duzych rozmiaréw. Pozytywne wyniki, moga
by¢ konsekwencjg inicjatyw edukacyjnych ze strony $rodowiska szkolnego, dlatego

nalezy kontynuowaé te dzialalnogé.
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» W kwestii spozywania alkoholu oraz substancji psychoaktywnych wéréd nieletnich,
nalezaloby prowadzi¢ monitoring tego problemu oraz organizowaé spotkania
edukacyjne zardwno z uczniami, jak i rodzicami na temat zagrozen wynikajacych z tego
typu uzaleznien. W zwigzku z tym zalecana jest dalsza realizacja kampanii
informacyjnej dotyczacej negatywnych skutkéw zdrowotnych, spotecznych i prawnych
wynikajacych z naduzywania alkoholu, papieroséw, narkotykéw oraz dopalaczy,
a takze uzaleznien behawioralnych.

» W opinii mlodziezy podejmowane dziatania profilaktyczne s3 dla nich ciekaweichetnie
w nich uczestnicza oraz jak widaé spelniajg zamierzony cel, dlatego warto dalej
organizowa¢ warsztaty profilaktyczne z udzialem specjalistow oraz pogadanki
z wychowawcami w szkole. W zwigzku z tym wazne jest takze edukowanie pedagogéw,
wychowawcow oraz nauczycieli, aby wyposazy¢ ich w umiejetnoéci potrzebne do
prowadzenia §wiadomej profilaktyki szeroko pojetych uzaleznien.

» Warto zwréci¢ sig do instytucji zewnetrznych, ktérych specjalisci moga prowadzié
szkolenia dla nauczycieli z zakresu przeciwdziatania alkoholizmowi i narkomanii,
nauki asertywnosci, aktualizacji systemu prawnego oraz sposobdéw na skuteczne
przekazywanie odpowiedniej wiedzy dostosowanej do etapu rozwojowego uczniow.
Ze wzgledu na panujaca sytuacje epidemiologiczna szkolenia takie powinny odbywac
sie rOwniez online.

¥ Aby zwigkszy¢ skuteczno$¢ prowadzonych dzialan profilaktycznych zaleca sie
kontynuowanie wspoipracy pomigdzy organizacjami pozarzadowymi dzialajacymi
w obszarze uzaleznien, kontynuowanie organizacji szkolefi i kurséw majgcych na celu
podnoszenie kompetencji zatrudnionej kadry oraz zaangazowanie tych podmiotow

w prowadzenie kampanii spolecznych.

Profilaktyka uzaleznien chemicznych powinna by¢ prowadzona na killku poziomach,
aby spehniata swoja role.

» Profilaktyka uniwersalna — sg to dziatania profilaktyczne adresowane do catych grup,

bez wzgledu na stopienl indywidualnego ryzyka wystepowania probleméw zwigzanych

z uzywaniem alkoholu, srodkéw odurzajacych, substancji psychotropowych, Srodkéw

zastgpczych i nowych substancji psychoaktywnych lub uzaleznien behawioralnych. Ich

celem jest zmniejszanie lub eliminowanie czynnikéw ryzyka sprzyjajacych rozwojowi
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probleméw w danej populacji i wzmacnianie czynnikéw wspierajacych prawidlowy

rozwoj. Tutaj zaleca sig:

]

Kontynuacje prowadzonych programéw profilaktycznych ze wzgledu na fakt, iz
sg one skuteczne 1 przynosza zamierzone skutki.

Wdrazanie dziatafi ukierunkowanych na wzmacnianie systemu wartoéci dzieci
imlodziezy, w szczegdlnosci wartoécei zdrowia, a takze ksztattowanie przekonan
normatywnych i umiejetnosci psychospotecznych.

Wspieranie prospolecznych dzialan mlodziezy przez mentoréw/tutoréw,
programow liderskich i dziataf rowieéniczych z obszaru profilaktyki 1 promocji
zdrowia Utrzymywanie dobrych relacji z innymi niz rodzice kompetentnymi i
troskliwymi osobami dorostymi (np. dziadkami, nauczycielami, mentorami) jest
jednym z waznych czynnikéw chronigcych 1 wspierajacych prawidlowy rozwéj
dzieci i mlodziezy.

Wylkorzystywanie zainteresowan milodziezy 1 ich aktywnosci fizycznej
do budowania alternatywnych, w stosunku do picia alkoholu i zazywania
narkotykéw, sposobéw spgdzania wolnego czasu 1 realizacji wlasnych
zainteresowan - rekomenduje si¢, aby dzialania te mialy forme warsztatow
1 spotkan z ekspertami, poniewaz jest to najbardziej lubiana i skuteczna forma
profilaktyki dla tej grupy.

Organizacj¢ kurséw radzenia sobie ze stresem, usprawniania komunikacji
interpersonalnej, radzenia sobie z negatywnymi emocjami. Wzmacnianie
asertywnych zachowan, pewnosci siebie i samoakceptacji poprzez zajecia
z terapeutami zajeciowymi.

Zorganizowanie kampanii informacyjnej dla dzieci 1 mtodziezy szkolnej w celu
uswiadomienia jak alkohol oraz narkotyki wplywajg na organizm czlowieka
oraz funkcjonowanie spolecznoéci, poprzez kampanie w social mediach.
Rekomenduje sig warsztaty dla dzieci 1 miodziezy na temat przemocy, agresji
i konfliktéw migdzy uczniami, a takze zmotywowanie ich do nauki szkolne;.
Rekomenduje sig edukacje rodziny pod wzgledem probleméw uzaleznien
1 zasiggania pomocy w wypadku wystepowania przemocy. Edukacja moze mie¢
formeg kampanii spolecznej oraz warsztatow 1 spotkan z ekspertami (w formie

stacjonarnej lub online).
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o Prowadzenie lokalnych kampanii i innych dzialan edukacyjnych, majacych

na celu podniesienie wiedzy spoleczenstwa na temat szkodliwosci i skutkow
przyjmowania substancji uzalezniajgcych.

Dalsze rozpowszechnianie informacji z zakresu rozwigzywania probleméw
alkoholowych poprzez tworzenie sieci punktéw informacyjnych z danymi
o dostepnej ofercie pomocy na terenie Miasta Lomza. W tym celu mozna
wykorzystaé tablice informacyjne w: Oérodku Pomocy Spolecznej, parafiach,
siedzibach organizacji pozarzadowych, Punkcie Konsultacyjnym, szkole,

urzedach itp.

» Profilaktyka selektywna — ukierunkowana na jednostki i grupy zwiekszonego ryzyka.

Sg to dziatania profilaktyczne adresowane do jednostek lub grup, ktore ze wzgledu

na swojg sytuacjg spoteczng, rodzinng, frodowiskows lub uwarunkowania biologiczne

sa narazone na wigksze od przecigtnego ryzyka wystapienia probleméw wynikajacych

ze stosowania substancji psychoaktywnych, uzaleznien behawioralnych lub innych

zaburzen zdrowia psychicznego. Profilaktyka selektywna jest wicc przede wszystkim

dziataniem uprzedzajgcym, a nie naprawczym. Rekomenduje sig:

o

Zapewnienie tatwego dostgpu do Zrodet informacji, przeznaczonych dla oséb
szukajacych wsparcia, dotknietych problemem uzaleznien i/lub przemocy.
Specjalistycznym wsparciem powinni zostaé objeci mieszkancy oraz rodziny
borykajace si¢ z problemem alkoholowym. Tym rodzinom powinny zostaé
zaproponowane warsztaty lub spotkania, podczas ktérych mogliby uzyskac
wsparcie i wzmacnia¢ swoj autorytet wychowawczy pod okiem psychologow.
Na terenie Miasta Lomza powinna zostaé przeprowadzona lokalna kampania
uwrazliwiajgca na szkodliwosc alkoholu oraz zachgcajaca do ograniczenia jego
nadmiemego spozywaria.

Przeprowadzenie kampanii informacyjnej o dostepnych formach pomocy
osobom uzaleznionym i wspdluzaleznionym w miescie.

Opracowanie lokalnej kampanii na rzecz zwigkszenia $wiadomoéci
oraz odpowiedzialno§ci sprzedawcow alkoholu 1 uwrazliwiema ich

na szkodliwoéé sprzedazy napojow alkoholowych osobom niepelnoletnim.

» Profilaktyka wskazujgca — ukierunkowana na jednostki (lub grupy) wysokiego

ryzyka, demonstrujgce wczesne symptomy problemow zwiazanych z uzywaniem

alkoholu, $rodkéw odurzajgcych, substancji psychotropowych, Srodkéw zastepczych,
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nowych substancji psychoaktywnych badz probleméw wynikajgcych z uzaleznien

behawioralnych, ale jeszcze niespelniajacych kryteriéw diagnostycznych uzaleznienia,

a takze wskazujace na symptomy innych zaburzen zachowania lub probleméw

psychicznych. Zaleca sie:

o

]

Zwigkszenie dostgpnoéci do placoéwek leczniczych dla osdb uzaleznionych
od alkoholu, wspieranie dziatan rehabilitacyjnych i grup wsparcia - stworzenie
mozliwoéci resocjalizacji 0s6b uzaleznionych.

Zalecane jest, aby poza uczestnictwem w psychoterapii osoby uzaleznione
korzystaty réwniez z oferty ruchéw samopomocowych.

Wspieranie dzialalnoéci $rodowisk abstynenckich.

Zwigkszanie dostgpnosci | podniesienie jakosci pomocy dla czlonkéw rodzin
z problemem alkoholowym.

Zwiekszanie dostepnoéci i podniesienie jakoéci pomocy dla osob doznajacych
przemocy w rodzinie, w szczegoélnosci z problemem alkoholowym.
Wzmocnienie integracji spolecznosci lokalnych na rzecz wspierania rodzin
borykajacych sig z roznymi problemami spolecznymi, w tym zagrozenia
przemocy, alkoholizmem, narkomanig. Wyrownywanie szans moze zostaé
przeprowadzone w roznorodny sposéb, m.in. opracowanie programow
profilaktycznych przeciwdziatajacych problemom spolecznym w rodzinach,
wspieranie i rozwdj poradnictwa rodzinnego lub wspieranie rodzin i form
zastgpczych w opiece nad dzieckiem. Dziatanie to znajduje uzasadnienie w
fakcie, iz to rodzina jest podstawows komorks spoleczna 1 to od jej kondycji
zalezy rozwéj psychospoleczny dzieci i mlodziezy.

Wprowadzanie ograniczonej dostepnoéci alkcholu i papieroséw na terenie

Miasta Lomza dla mlodziezy, poprzez edukacje i kontrole sprzedawcow.

» W zwigzku z problemem przemocy rekomenduje sie:

0

Q

Prowadzenie lokalnych dziata informacyjno-edukacyjnych na temat zjawiska
przemocy w rodzinie, w tym przemocy wobec dzieci (czym jest przemoc, jakie
sa jej mechanizmy, jakie niesie konsekwencje itp.), a takze mozliwosci
uzyskania pomocy (przede wszystkim bezplatnej) 1 miejsc, ktore taka pomoc
swiadezsg.

Wiaczanie si¢ w ogdlnopolskie akcje promujgce zycie rodzinne bez przemocy.
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o Prowadzenie i finansowanie programéw profilaktyki przemocy w rodzinie i
programéw rozwijajacych umiejetnosci wychowawcze 1 pozytywne relacje
rodzinne.

o Dalsze prowadzenie lokalnych kampanii spotecznych, ktore bedg obalaé mity
1 stereotypy na temat przemocy w rodzinie, a takze bedg opisywaé mechanizmy
przemocy w rodzinie i uSwiadamia¢ ich spoteczna szkodliwos¢.

o Ciggla realizacje zajeé, majacych na celu poszerzenie wiedzy z zakresu
problematyki przemocy. Zakres kierowanej do uczniéw informacji, oprocz
konsekwencji stosowania przemocy, powinien zawiera¢ rowniez tresci na temat
szerokiego spektrum rodzajéw przemocy. Zaleca sie stosowanie roznych
technik i metod, ktére bedg w atrakcyjny i aktywny sposdéb przekazywaly
informacjg. Skuteczne w tym przypadku mogg byé metody takie jak:
psychodrama (odgrywanie scenek na temat zachowan przemocowych, ktére
pomogg wczué¢ si¢ w doswiadczenia o0sdb bedacych ofiarg agresji); "burza
mozgdw" (stworzenie listy wszystkich zachowan bedacych aktem przemocy);
praca w grupach (znalezienie wspoélnych pomystéw rozwigzan problemu
przemocy).

o Warto tworzy¢, wspierac i finansowaé miejsca pomocy dorostym i dzieciom
oferujacych  kompleksowg pomoc:  psychologiczng, terapeutyczna,
socjoterapeutyczng, socjalng w przypadku do$wiadczenia przemocy w rodzinie
(np. punkty konsultacyjne). Informacje o tych miejscach powinny by¢
rozpowszechnione na stronach internetowych 1 w miejscach publicznych.

o Zwickszenie &wiadomosci rodzicow na temat negatywnych konsekwencji
stosowania agresji w procesie wychowania, przy jednoczesnej edukacji
w zakresie innych skutecznych i bezpiecznych dla rozwoju dziecka metod
wychowawczych, poprzez warsztaty i zajecia organizowane dla rodzicéw oraz
przy wykorzystaniu strategii informacyjnej, zarowno w érodkach masowego
przekazu, jak i w spotecznoéci lokalne;j.

o Organizowanie 1 finansowanie szkolen 1 konferencji dotyczacych
obowigzujacych procedur (w tym procedury ,Niebieskiej Karty™), zasad
podejmowania interwencji oraz wspdlpracy shuzb dzialajacych na rzecz

zatrzymania przemocy w rodzinie.
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o Opracowywanie i upowszechnianie materialéw informacyjno-edukacyjnych

na temat psychologicznych i prawnych aspektéw przeciwdziatania przemocy
w rodzinie adresowanych do dorostych mieszkaficow oraz dzieci i miodziezy.
Zapewnienie osobom pracujgcym z czlonkami rodzin z problemem przemocy
dostepu do statej superwizji, ktora pozwala na analize osobistych postaw wobec
ofiar i sprawcdw przemocy i przekonan na temat zjawiska przemocy w rodzinie,
a tym samym przeklada si¢ na bardziej profesjonalng i skuteczng prace
z klientern.

Wspieranie dziatalno$ci grup samopomocowych (w tym grup wsparcia) dla 0s6b

doznajacych przemocy w rodzinie.

» W ramach profilaktyki uzalezniefi behawioralnych:

o]

Biorac pod uwagg rozwdj mediéw elektronicznych i zwiazanych z tym
zagrozen, zasadne jest zwiekszanie aktywnodéci w dziatalnosci szkot w zakresie
przeciwdziatania tym zagrozeniom, np. poprzez zajecia profilaktyczne
omawiajace problem cyberprzemocy.

Dziataniami z zakresu edukacji powinni byé objeci rodzice uczniéw: na temat
racjonalnych sposobéw uzytkowania mediéw cyfrowych oraz konsekwencji
zachowan problemowych i zagrozen uzaleznieniami czynno$ciowymi.
Popularyzowanie wiedzy nt. uzaleznief poprzez organizowanie kampanii
spolecznych — adresowanych do uczniéw ze szkoly podstawowej, a takze ich
rodzicow.

Wymagane jest wdrozenie procedur zwigkszajacych bezpieczenstwo cyfrowe
w szkole.

Rozpowszechnienie informacji o placéwkach udzielajacych pomocy w zakresie
uzaleznief od hazardu oraz na temat wskaznikow pozwalajacych stwierdzi¢ czy
problem w tym zakresie wystgpuje. Pomocne moga okazaé sie broszury/ulotki
plakaty informujace o negatywnych skutkach regulamego grania w gry

hazardowe oraz wskazujgce mozliwe formy pomocy wyjécia z natogu.
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10. PODSUMOWANIE

Badanie przeprowadzone na terenie Miasta Lomza mialo na celu zdiagnozowanie oraz
okreflenie glownych probleméw wystepujacych wérdd spotecznoéci lokalnej. Bezposrednim
rezultatem przeprowadzonej diagnozy jest niniejszy raport, stanowiacy podstawe do
zaplanowania oraz zrealizowania przez wiadze lokalne konkretnych oddziatywan, ktore beda
mialy na celu stopniows eliminacje zagrozef i probleméw wystepujacych na terenie Miasta
Fomza.

Wstepne okreslenie rozmiaru skali zjawiska przemocy, narkomanii, alkoholizmu, nikotynizmu,
a takze uzaleznien behawioralnych pozwoli na odpowiednie wprowadzenie dzialaf
profilaktycznych. Nalezy pamigtaé, ze grupa wysokiego ryzyka sg przede wszystkim dzieci i
miodziez. Wiele badan naukowych wskazuje na fakt, iz to dom rodzinny jest czynnikiem
decydujgcym o dalszym rozwoju osobowosciowym 1 §wiatopoglagdowym nastolatka, Dlatego
tez, nalezatoby skupi¢ sie na nawiazaniu scislej relacji pomiedzy érodowiskiem szkolnym oraz
rodzicami, w celu wspblnego rozwigzywania probleméw, z jakimi borykajg sie miodzi
mieszkancy Miasta £omza.

Komunikaty medialne oraz wplyw réwieénikéw mogag w wielu przypadkach negatywnie
oddziatywa¢ na nieustannie ksztaltujacs si¢ osobowos¢ miodego cztowieka, a to z kolei moze
przejawiac si¢ w ryzykownych zachowaniach nastolatkow. Wiadze lokalne powinny w sposob
szczegblny zadbaé o maloletnich pochodzacych ze srodowisk zagrozonych wykluczeniem
spotecznym. Jest to wazna kwestia, gdyz czgsto problemy z dziecifistwa oraz domu rodzinnego
przenoszj si¢ na doroste zycie.

Wazne jest, aby szkola réwniez byla miejscem, ktore przyczyni sie¢ do budowy systemu
warto$ci mtodego czlowieka oraz ostrzeze i poinformuje go o konsekwencjach wynikajacych
z podejmowania ryzykownych dzialan. Ze szczegolna uwaga, powinno si¢ traktowaé dzieci,
ktérych rodzice nie potrafia poradzi¢ sobie z wlasnymi uzaleznieniami.

Powyisze wnioski opisujace tendencje¢ w dynamice zagrozen lokalnych, wskazujg
na umiarkowany stopien wystepowania danych probleméw spolecznych na terenie
Miasta ELomza. Pomimo to, nalezy podja¢ wszelkie dzialania, ktére nie dopuszcza
do poglebiania si¢ zjawisk marginalizacji, wykluczenia oraz patologii spolecznych.

Wazng kwestig jest rowniez uéwiadamianie spotecznosci lokalnej, w zwiazku z odpowiednim
reagowaniem na przemoc rowiesniczg oraz przemoc domowsg. Jak wynika z badan, istnieje

spora czg$¢ osob, ktéra wie o dzialaniach przemocowych w obregbie swojego $rodowiska,
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Nalezatoby wskaza¢ tym osobom, jak powinny zachowaé sie w sytuacji, kiedy sa éwiadkami
takich zachowan oraz, gdzie zglosié sie o pomoc.

Badania oraz analiza probleméw spolecznych w Mieécie Lomza, wskazala rézne obszary
spoteczne, ktére wymagajg szczegdlnych interwencji. Raport wykazal wiele pozytywnych
zjawisk, jakie majg miejsce wérdd lokalnej spolecznosci. Przeprowadzona diagnoza wskazuje

odpowiedni kierunek zmian, jakie powinny dokona¢ sie na terenie Miasta Lomza.

Zespdl badawezy 1 asoby opracowujqce powyiszy raport majq nadzieje,
Ze zaprezentowane wyniki stanowic bedg preydatng wskazowike
w podejmowaniu dzialari na rzecz niwelowania probleméw spolecznych wystgpujgcych

w obrebie Miasia Lomza.
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Zatgcznik nr 3
do Uchwaty Nr

Rady Miejskiej tomzy
Z dnia 2022 r

STANDARD

dziatan opiekuriczo — wychowawczych i socjoterapeutycznych skierowanych

do dzieci i mlodziezy

1. Podmiot prowadzacy swietlice powinien spetniaé wymogi okreslone w ustawie
z dnia 9 czerwca 2011 roku o wspieraniu rodziny i pieczy zastepczej (Dz. U. z 2020
poz.8211, z 2021 r. poz. 159, 1006, 1981, 2270, 2328)

2. Cele wprowadzenia przedmiotowego standardu:

1.Zwigkszenie liczby profesjonalnych dziatan o charakterze opiekuriczo — wychowawczym
| socjoterapeutycznym dla dzieci i miodziezy realizujacych wybrane elementy
tomzynskiego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych oraz
Innych Uzalezniern w srodowisku lokalnym.

2.Zwigkszenie dostepnosci dziatan opiekunczo — wychowawczych i socjoterapeutycznych

podejmowanych na rzecz dzieci i mtodziezy na terenie miasta Lomzy.

3. Stworzenie narzedzia do weryfikacji ofert na dziatania o charakterze opiekuriczo —
wychowawczym i socjoterapeutycznym skladanych przez podmioty publiczne

i niepubliczne, ubiegajace sie o finansowanie ze srodkéw budzetowych miasta tomza.
3. Standard odnosi sig do prowadzenia nastepujacych dziatan:

1. Swietlicy $rodowiskowej (opiekuriczo — wychowawczej),

2. Swietlicy socjoterapeutycznej,

3. Zaje¢ socjoterapeutycznych.

4, Standard swietlicy srodowiskowej (opiekuriczo — wychowawczej):

1. Obszar dziatania obejmuje miasto Lomza.

2. Pod opieka jednego wychowawcy, w tym samym czasie moze przebywac nie wiecej niz
pietnascioro dzieci.
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3.Rodzaje prowadzonych zajgc:
a) edukacyjne, w tym odrabianie lekcji, wyréwnywanie brakéw szkolnych,

b) wspierajace rozwoj psychiczny i fizyczny, w tym rozwijajgce zainteresowania
i zdolnosci,

c) ksztattujgce umigjetnosci zyciowe i spoteczne,

d) zagospodarowujgce czas wolny, w tym korzystanie z dobr kultury,

e) wycieczki | wyjazdy wakacyjne o charakterze turystyczno — rekreacyjnym,
f) dozywianie.

4.Zadania swietlicy $rodowiskowej:

a) stata, systematyczna wspdtpraca z rodzing dziecka,

b) rozpoznanie sytuacji dziecka w kontekscie jego sytuacji rodzinnej,

c) organizacja czasu wolnego, prowadzenie zajec tematycznych,
d)prowadzenie pracy z grupg poprzedzone jej planowaniem w zespole pracownikow,
e) indywidualne spotkania z dziecmi organizowane poza pracag z grupa,

f) prowadzenie dokumentacji pracy z dzieckiem i z grupa,

g) wspoipraca z innymi instytucjami (Miejska Komisjg Rozwigzywania Problemow

Alkoholowych , szkotg, Miejskim Osrodkiem Pomocy Spotecznej, Sadem Itp.)

h) pomoc dziecku w radzeniu sobie z zyciowymi problemami, kryzysami (rodzinnymi,

zwigzanymi z relacjami z réwiesnikami szkolnymi, itp.)
i) korzystanie z konsultacji lub superwizji dotyczacych pracy placowki.

5.Zajecia w swietlicy srodowiskowe| prowadzg nauczyciele, wychowawcy i instruktorzy
posiadajgacy przygotowanie na kierunku: pedagogika, pedagogika specjalna, psychologia,
socjologia, praca socjalna, nauka o rodzinie lub osoby z wyksztalceniem Srednim

i udokumentowanym co najmniej 3 — letnim stazem pracy z dzie¢mi lub rodzing.

6.Dzieci i miodziez moga uczestniczy¢ w zajeciach organizowanych w Swietlicy

srodowiskowe] za zgoda rodzicéw lub opiekunow.
7. Pracownikami swietlicy mogg by¢ osoby, ktore:
- nie s3 i nie byly ograniczone, zawieszone lub pozbawione wtadzy rodzicielskiegj,

- nie byly skazane prawomocnym wyrokiem za umysine przestepstwa lub umy$ine

przestepstwa skarbowe,
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- wypetniaja obowiazek alimentacyjny - w przypadku gdy taki obowigzek w stosunku do
nich wynika ze stosunku egzekucyjnego.

5. Standard swietlicy socjoterapeutyczne;j:
1. Obszar dziatania obejmuje miasto tomza.

2. Pod opiekg jednego wychowawcy, w tym samym czasie, moze przebywacé nie wiecej niz

pietnascioro dzieci.

3. Rodzaje prowadzonych zajec:

a) edukacyjne, w tym odrabianie lekcji, wyrownywanie brakow szkolnych,

b) ogdélnorozwojowe, w tym rozwijajgce zainteresowania i uzdolnienia,

c) rozwijajgce umiejetnosci zyciowe i spoteczne,

d) zagospodarowujace czas wolny, w tym korzystanie z débr kultury,

e) wycieczki i wyjazdy wakacyjne o charakterze turystyczno — rekreacyjnym,

f) socjoterapeutyczne, prowadzone w celu eliminowania zaburzen zachowania,
g) specjalistyczne, w szczegodlnosci korekcyjne, kompensacyjne, logopedyczne,
h) wyjazdowe warsztaty i obozy socjoterapeutyczne,

4. Zadania swietlicy socjoterapeutyczne;j:

a) sporzadzanie diagnozy indywidualnej dziecka i jego sytuacji rodzinnej i szkolnej,

b) prowadzenie zaje¢ socjoterapeutycznych zgodnie z programem przygotowanym dla

catej grupy i indywidualng diagnozg dzieci,
c) praca ze statymi grupami dzieci,
d) praca z dziecmi w kontakcie indywidualnym,

e)przygotowanie i realizacja indywidualnych programéw rozwojowo — terapeutycznych dla
dzieci. W planach tych warto uwzglednia¢ wigczenie dziecka w dziatania réznorodnych két
zainteresowan, grup rozwojowych, w pozalekcyjne i pozaszkolne zajecia — zgodnie

Z predyspozycjami i zainteresowaniami dziecka,

f) prowadzenie dokumentacji pracy z dzieckiem zgodnej z charakterem placéwki
(dokumentacja, diagnozy, plandw i realizacji indywidualnych i grupowych zaje¢ z dzieémi

wraz z osiagnieciami)
g) utrzymywanie kontaktéw z rodzing dziecka w celu:
- diagnozy sytuacji rodzinnej,
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- rozwigzywania probleméw rodziny (np. motywowanie osoby uzaleznionej Iub

wspotuzaleznionej do podjecia terapii),
- wspotpracy dotyczace| postepow dziecka w procesie socjoterapii,

h)wspotpraca z instytucjami (Miejska Komisja Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych,
Szkota, Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej,Sad, itp., ktére mogg pomodc rodzinie
w rozwigzywaniu jej problemow, a zwtaszcza w zakresie podejmowania interwencji wobec
0sob uzaleznionych | wspétuzaleznionych. Niezwykle istotna jest wspdipraca
z wychowawcami klas, pedagogami szkolnymi i nauczycielami uczacymi dzieci, zwtaszcza
tych przedmiotéw, ktore sprawiaja dzieciom trudnosci. Aby zwiekszy¢ efektywnosé
pomocy, konieczna jest wymiana informacji na temat sytuacji szkolnej dziecka,
ewentualnych wagarow itp.),

i) korzystanie z konsultacji lub superwizji dotyczacych pracy placéwki,

j) zajecia (spotkania) grupowe dla rodzicow, warsztaty w zakresie doskonalenia

umiejetnosci wychowawczych.

5. Dzieci i miodziez moga uczestniczy¢ w zajeciach organizowanych w swietlicy

socjoterapeutycznej po uzyskaniu zgody rodzicow lub opiekunow.

6. Zajecia organizuje sie po sporzadzeniu diagnozy dziecka, w szczegolnosci rozwoju
poznawczego, emocjonalnego i spofecznego i jego rodziny, diagnoza ta jest podstawg do
przygotowania indywidualnych programéw rozwojowo — terapeutycznych dla kazdego

dziecka oraz planu pracy z jego rodzina.

7. Zajecia w swietlicy socjoterapeutycznej prowadzg psycholodzy, pedagodzy i inni
specjalisci posiadajacy przygotowanie do tego rodzaju dziatalnosci potwierdzone

odpowiednim certyfikatem.

8. W swietlicy socjoterapeutycznej powinien by¢ zatrudniony jeden psycholog.

9. Uczestnicy zajec¢ w $wietlicy socjoterapeutycznej mogg korzysta¢ z dozywiania.
10. Pracownikami éwietlicy moga by¢ osoby, ktore:

- nie 83 i nie byty pozbawione wiadzy rodzicielskiej,

- nie byly skazane prawomocnym wyrokiem za umyslne przestgpstwa lub umysine
przestepstwa skarbowe,

- wypetniajg obowigzek alimentacyjny — w przypadku gdy taki obowigzek w stosunku do
nich wynika ze stosunku egzekucyjnego
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6.Standard zaje¢ socjoterapeutycznych:
1. Diagnoza indywidualna dziecka i jego sytuacji rodzinnej i szkolne;j.

2. Prowadzenie zaje¢ zgodnie z programem dla catej grupy i diagnoza indywidualng
dzieci.

3. Utrzymywanie statych kontaktow z rodzing dziecka.

4.Przygotowanie i realizacja indywidualnych programéw rozwojowo —terapeutycznych dla
dzieci.

5. Prowadzenie dokumentacji

6.Wspdlpraca z instytucjami (Miejska Komisjg Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych,
szkofg, Migjskim Osrodkiem Pomocy Spotecznej, Sagdem itp.)

7. Korzystanie z konsultacji lub superwizji dotyczgcych prowadzonych zajec.
8. Grupy dzieci powinny by¢ organizowane w okreslonych przedziatach wiekowych.

9. Programy zaje¢ grupowych (cele, formy zaje¢, metody) powinny by¢ dostosowane do

potrzeb rozwojowych dzieci oraz ograniczen wynikajgcych z ich sytuacji rodzinnej.

Przewodniczaca
Rady Miejskiej Lomzy
Alicja Konopka
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Zalgcznik nr 4

do Uchwaty Nr

Rady Miejskie] tomzy
z dnia 2022r

ZASADY OGRANICZANIA DOSTEPNOSCI NAPOJOW ALKOHOLOWYCH

I. W celu ograniczenia dostepnosci alkoholu, zgodnie z Art.12 pkt 1 Ustawy z dnia
26 pazdziernika 1982 roku o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi
(Dz. U. z 2019 r poz.2277; zm. Dz. U. z 2019 r p0z.1818 z 2020 poz.1492 z 2021 poz.41
Dz. U. z 2021r poz.1119, 2469, z 2022r. poz. 24,218,1700) Rada Miejska odrebnag uchwata
okresla liczbe punktow sprzedazy napojow alkoholowych zawierajgcych powyzej 4.5 %
alkoholu /z wyjgtkiem piwa/, przeznaczonych do spozycia poza miejscem sprzedazy

i w miejscu sprzedazy.

Il. Zgodnie z Art 12 pkt 2 Ustawy z dnia 26 pazdziernika 1982 roku o wychowaniu
w trzezwosci | przeciwdziataniu alkoholizmowi (Dz. U. z 2019 r poz.2277;, zm. Dz. U.
z 2019 rpoz.1818 z 2020 poz.1492 z 2021 poz.41 Dz. U. z 2021r poz.1119, 2469, z 2022r.
poz. 24,218,1700) Rada Miasta okresla w odrebnej uchwale zasady usytuowania miejsc
sprzedazy i podawania napojow alkoholowych na terenie tomzy i kierujac sie zasada

ograniczenia dostepnosci alkoholu okresla obiekty chronione na terenie miasta.

lll. Prezydent Miasta przy wydawaniu zezwolen na sprzedaz i podawanie napojow

alkoholowych stosuje nastepujgce zasady:

1.Podaje do wiadomosci publicznej (na stronie www.um.lomza.pl oraz na tablicy ogtoszen
Urzedu Miejskiego w tomzy) terminy i ilosci wolnych punktéw na sprzedaz, sprzedaz
i podawanie napojow alkoholowych objetych limitem oraz okresla terminy sktadania

wnioskow. Whioski ztozone poza wyznaczonym terminem pozostang bez rozpoznania.
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2.Przedsiebiorcy prowadzacy sprzedaz napojow alkoholowych mogg skiadaé wnioski
o wydanie nowych zezwolen na 30 dni przed uplywem terminu waznosci aktualnie

podpisanego zezwolenia.

3.W przypadku wiekszej liczby wnioskéw o wydanie zezwolenia na sprzedaz, sprzedaz
i podawanie napojow alkoholowych objetych limitem przy wyborze podmiotu ustala sie
liste rankingowa wg nastepujgcych kryteridw:

a) w przypadku, gdy liczba wnioskow o wydanie zezwolenia przewyzsza ich
maksymalng liczbe, o ktérej mowa w art.12 ust.1, zezwolenie w pierwszej kolejnosci
wydaje sie zgodnie z art.18 ust3b ustawy o wychowaniu w trzeZwosci

i przeciwdziataniu alkoholizmowi,

b) brak negatywnych wynikébw kontroli w zakresie przestrzegania ustawy
o wychowaniu w trzezwosci, przeprowadzonych przez MKRPA, Policje, Straz
Miejskg i inne uprawnione organy,

c) opinia Policji tzn., informacja, Ze nie podejmowano interwencji w migjscu sprzedazy,
sprzedazy i podawania napojow alkoholowych z powodu zakidcen porzadku

publicznego w punkcie sprzedazy ijego najblizsze] okolicy.

4.7Zezwolenia na sprzedaz napojow alkoholowych wydawane w oparciu o wnioski
przedsiebiorcow prowadzacych dziatalnosé w tym zakresie (w danym punkcie) — w ramach
tzw., ,kontynuacji® moga by¢ wydane w drodze indywidualnego rozstrzygniecia niezaleznie
od iloéci ztozonych wnioskéw — tylko dla przedsiebiorcéw, ktérzy dotychczasowa swojg
dziatalnoscig daja gwarancje przestrzegania przepisow ustawy o wychowaniu

w trzezwosci | przeciwdziataniu alkoholizmowi.
IV. Kontrola podmiotéw gospodarczych prowadzgcych sprzedaz napojow alkoholowych.

1.Kontroli podlegajg wszystkie podmioty gospodarcze prowadzace sprzedaz i podawanie
napojow alkoholowych przeznaczonych do spozycia w miejscu i poza miejscem

sprzedazy.

2.Kontrole przeprowadzajg upowaznieni przez Prezydenta Miasta Lomzy:
a) pracownicy Urzedu Miejskiego,
b)  Straz Miejska,

c) Cztonkowie Miejskiej Komisji Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych w

tomzy
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3. Zakres kontroli obejmuje :

a) zgodnos¢ prowadzone] sprzedazy napojow alkoholowych z aktualnym zezwoleniem

/zezwoleniami/,

b) przestrzeganie warunkow ustawy o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu

alkoholizmowi,

c) przestrzeganie zasad i warunkow sprzedazy napojow alkoholowych okreslonych

w niniejszym programie.

4 Kontrole punktow sprzedazy napojow alkoholowych, ktérych zakres okreslono w punkcie

3, przeprowadzane sg co najmniej przez dwie osoby.

5.0soby upowaznione do dokonania kontroli majg prawo do wstepu na teren
nieruchomosci, obiektu, lokalu lub ich czeéci, gdzie prowadzona jest sprzedaz napojow

alkoholowych, w takich godzinach w jakich prowadzona jest ta dziatalnosé.

6.Czynnosci kontrolnych w przypadkach, o ktérych mowa w punkcie 3, dokonuje sie w
obecnosci  kontrolowanego,osoby zastepujacej kontrolowanego Ilub przez niego
zatrudnione;.

7.Podmiot kontrolowany zobowigzany jest zapewni¢ warunki niezbedne do sprawnego

przeprowadzenia kontroli.

8.Z przeprowadzonej kontroli sporzadza sie protokot w dwéch egzemplarzach, podpisany
przez obie strony. Jeden egzemplarz pozostaje u kontrolowanego, a drugi egzemplarz

przekazuje sie do organu wydajgcego zezwolenia.

9.Na podstawie wynikow kontroli, organ wydajgcy zezwolenia wzywa podmiot
gospodarczy do usuniecia stwierdzonych uchybiert w wyznaczonym terminie, (o ile nie sg

one podstawag cofniecia zezwolenia) lub wszczyna postepowanie o cofnieciu zezwolenia.
10.Sprawdzenie wykonania wnioskéw pokontrolnych stanowi odrebne zadanie kontrolne.

11.Do konca lutego kazdego roku Wydziat Spraw Spotecznych i Zdrowia skiada do
Prezydenta Miasta tomzy oraz Miejskiej Komisji Rozwigzywania Problemow Alkoholowych

w tomzy pisemng informacje:

a) o wynikach kontroli przestrzegania ustawy o wychowaniu w trzezwosci
i przeciwdziataniu alkoholizmowi w punktach sprzedazy napojow alkoholowych

przeznaczonych do spozycia w miejscu | poza miejscem sprzedazy
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b) o liczbie wydanych zezwolen na sprzedaz napojéw alkoholowych przeznaczonych do

spozycia w miejscu i poza miejscem sprzedazy;

c) o liczbie cofnietych zezwoleri ze wzgledu na nieterminowe wnoszenie optat za
korzystanie z zezwolen na sprzedaz i podawanie napojéw alkoholowych oraz ze wzgledu

na zabroniong sprzedaz alkoholu osobom nieletnim

Przewodniczaca
Rady Miejskiej tomzy
Alicja Konopka

37



Zatgcznik Nr 5

do Uchwaty Nr

Rady Miejskie] tomzy

z dnia 2022 roku

KRYTERIA JAKIM POWINNY ODPOWIADAC PROGRAMY PROFILAKTYCZNE
REALIZOWANE W RAMACH LOMZYNSKIEGO PROGRAMU PROFILAKTYKI

| ROZWIAZYWANIA PROBLEMOW ALKOHOLOWYCH ORAZ INNYCH UZALEZNIEN
NA 2023 ROK

Rekomenduje sie standardy jakosci programéw profilaktycznych, ktore
zostaly ujete w Systemie Rekomendacji Programéw Profilaktycznych i Promocji
Zdrowia Psychicznego. Informacje o programach i systemie rekomendacji mozna
znalezé na stronach internetowych: www.parpa.pl, www.narkomania.gov.pl,

www.ore.edu.pl, www.programyrekomendowane.pl.

Przy procedurach konkursowych beda brane pod uwage wytacznie oferty
zawierajace  profesjonalny  program  profilaktyczny  realizowany przez

wykwalifikowane osoby (z odpowiednim przygotowaniem merytorycznym).

1. Projekt programu powinien by¢é zgodny z =zadaniami przyjgtymi do realizacji
w tomzynskim Programie Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych oraz

Innych Uzaleznienn na 2023 rok/z uzasadnieniem wyboru/.

2 Audytorium,do kidrego jest kierowany program powinno byé okreslone bardzo
szczegotowo (ilosé os6b, w tym: szczegolnie zagrozonych patologiami spotecznymi, rodzaj

odbiorcow, wiek, ptec).

4. Program profilaktyczny powinien okreslac:
« cel ogolny, cel glowny,
» cele szczegdtowe,

« cel ogdlny i cele szczegdtowe powinny spetnia¢ wymogi okreslane akronimem

SMART:specyficzny, mierzalny, adekwatny, realistyczny, terminowy,
« czynniki ryzyka,
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» czynniki chronigce,
« wskazniki,

= grupe docelowg (odbiorcéw bezposrednich, odbiorcow posrednich, kryteria
kwalifikacyjne, kryteria wykluczajace)

+  metody pracy i pomoce dydaktyczne,

« rezultaty twarde,

= rezultaty miekkie,

= diagnoze wystepujgcych zagrozen,

« ewaluacje

« harmonogram planowanych zajec/ godziny, dzien, miesigc, rok/,
* miejsce realizacji,

« kwalifikacje oséb prowadzacych zajecia, staz pracy,

= opinie i sugestie mtodziezy,rodzicéw, nauczycieli lub pedagogéw w przypadku, gdy

program byt wczesniej realizowany
5. W przypadku uwzglednienia programu i otrzymania dofinansowania nalezy:

a) przed podpisaniem umowy dokonaé uaktualnienia zfozonej oferty oraz kosztow

realizacji zadan programu / w przypadku, gdy taka potrzeba zaistnieje/,

b) realizacja zadania i wydatkowanie srodkow finansowych powinno nastapi¢ po dniu
zawarcia umowy.

c) w przypadku nieprzewidzianych, nieplanowanych zmian w harmonogramie
Realizator na 7 dni wczesniej przed rozpoczeciem i realizacjg zadania publicznego
zobowigzany jest powiadomi¢ w formie pisemnej Wydzial Spraw Spotecznych
i Zdrowia o zaistniate] sytuacji, w tym o szczegotowym harmonogramie (miejsce,
daty, godziny zajecd).

d) za prawidtowo rozliczone érodki finansowe rozumie¢ nalezy zestawienie wszystkich

faktur, rachunkéw i innych dokumentéw ksiegowych zwigzanych z realizacjg

zadania, wystawionych i optaconych po dniu zawarcia umowy.

6. Po zakonczeniu realizacji programu nalezy przedtozy¢ szczegotowe sprawozdanie wraz
z analizg wyznaczonego celu oraz opinie 0sob uczestniczacych w programie wg. wzoru

wynikajgcego z podpisane] umowy ze szczeqgdélnym uwzglednieniem wynikéw ewaluacji
i wnioskéw wynikajgecych z realizacji programu.
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7. Inne instytucje, stowarzyszenia, kluby sportowe skfadajgce oferty o dofinansowanie
zadan w ramach tomzynskiego Programu Profilaktyki i Rozwigzania Problemow
Alkoholowych oraz Innych Uzalezniern zobligowane s3:

» przedstawi€¢ szczegotowy harmonogram planowanego zadania /godzina, dzien,

miesiac, rok, miejsce realizacji/,

« wskaza¢ audytorium uczestniczgce w realizacji zadania, /rodzaj odbiorcow, wiek,

pted/,

« zaplanowac elementy profilaktyczne stanowiace integralng czesé realizowanego
zadania,

+ rozliczy¢ zadanie zgodnie z pkt 5,6 w/w kryteriow ze szczegolnym uwzglednieniem

wynikow ewaluacii i wnioskéw wynikajacych z realizacji programu.

Kluby sportowe organizujace zajecia sportowe w ramach programéw
profilaktycznych dla mlodziezy zobowigzane sg umozliwi¢c w nich nieodptatne
uczestnictwo dzieci i miodziezy ze sSrodowisk szczegolnie zagrozonych.
Rekomendowane jest objecie zajeciami sportowymi dzieci z grup ryzyka, ktére
uczestnicza w zajeciach w swietlicach socjoterapeutycznych i opiekuniczo -
wychowawczych. Zajecia sportowe nie moga stanowi¢ jedynej i samodzielnej
strategii profilaktycznej. Powinny byc¢ integralnym elementem programu
profilaktycznego uwzgledniajgceqo szeroki zakres zagadnien zwigzanych ze
zdrowym stylem zycia, spelnia¢ okreslone kryteria pozwalajace na stwierdzenie,
Zze moga konstruktywnie wplywac na postawy miodych ludzi wobec uzywek. Zajecia
sportowe powinny petni¢ funkcje uzupetlniajaca w stosunku do innych dziatan

profilaktycznych.

1.Wysokos¢ wynagrodzen dla osob realizujgcych programy profilaktyczne

Na podstawie rekomendacji Krajowego Centrum Przeciwdziatania Uzaleznieniom do
realizowania i finansowania gminnych programow profilaktyki i rozwigzywania problemdw
alkoholowych w 2022 roku ustala sie nastepujgce limity stawek /wynagrodzenie brutto za

godzine dydaktyczng pracy okreslonego rodzaju/;
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Zajecia profilaktyczne i edukacyjno — rozwojowe dla dzieci, mlodziezy, rodzin oraz

nieprofesjonalistow:

+ Prelekcje prowadzone w oparciu o przygotowany konspekt okreslajgcy podstawowe

tezy /w ramach dtugofalowego programu profilaktycznego/ — 75 zt
+ Zajecia profilaktyczne dla mtodziezy — 75 zt

+ Zajecia opiekunczo — wychowawcze dla dzieci z rodzin z problemem alkoholowym
— 50zt

+ Zajecia socjoterapeutyczne — 80 zi

= Systematyczne dyzury interwencyjno — wspierajgce dla dzieci z rodzin z problemem
alkoholowym — 70 zt

Prowadzenie tego rodzaju zaje¢ wymaga podania liczby godzin, ilosci i liczebnosci grup
stuchaczy, stawek, a takze kwalifikacji oséb prowadzgcych.Dyrektorzy Placéwek zawierajg

umowy — zlecenie, z pracownikami realizujgcymi programy profilaktyczne.

Programy terapeutyczne oraz pomoc rehabilitacyjna dla oséb uzaleznionych

i cztonkéw ich rodzin:

+ Godzina psychoterapii indywidualnej w ramach programu terapeutycznego — 105

zt
* Godzina psychoterapii grupowej w ramach programu terapeutycznego — 115 zt
* Mikroedukacja dla pacjentéw w programach terapeutycznych — 85 zt

« Superwizja indywidualna lub grupowa specjalistow psychoterapii uzaleznien i
instruktorow terapii uzaleznieri — 165 zt

» Specjalistyczna pomoc psychologiczna dla dorostych dzieci alkoholikéw i oséb

wspoétuzaleznionych — 80 zt

Dzialania interwencyjno — wspierajgce dia czfonkéw rodzin, w ktérych wystepuja

problemy alkoholowe:

+ Systematyczne dyzury interwencyjno - wspierajgce, monitorujgce przebieg

skutecznoéci podjetych dziatan interwencyjnych — 65 zt
= Dyzury w punktach interwencyjno — konsultacyjnych — 60 zt

41



Zajecia terapeutyczno — korekcyjne dla ofiar i sprawcéw przemocy prowadzone

wedtug przygotowanego scenariusza — 70 zt
Konsultacje specjalistow, prawnik, lekarz, psycholog kliniczny— 85 zt

Zajecia terapeutyczne dla osob doswiadczajgcych przemocy — 75 zt

Przewodniczaca
Rady Miejskiej tomzy
Alicja Konopka
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Zatgcznik Nr 6

do Uchwaty Nr

Rady Miejskiej Lomzy

z dnia 2022 roku

Zasady wynagradzania cztonkéw

Miejskiej Komisji Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych w Lomzy

. Osobom powotanym w skiad Miejskiej Komisji Rozwiazywania Probleméw
Alkoholowych w Lomzy ustala sie miesieczne wynagrodzenie, za wykonanie nizej
wymienionych zadan okreslonych w ustawie o wychowaniu w trzezwosci

i przeciwdziataniu alkoholizmowi :

1. Inicjowanie dziatan zwigzanych z profilaktykg i rozwigzywaniem probleméw
alkoholowych /art. 4,1 ust. 1 w/w ustawy/ poprzez:

a) zgtaszanie propozycji i opiniowanie projektu tomzynskiego Programu Profilaktyki
i Rozwigzywania Problemow Alkoholowych oraz Innych Uzaleznien”

b) opiniowanie projektéw uchwat dotyczgcych liczby oraz zasad usytuowania na terenie
miasta Lomzy punktéw sprzedazy, sprzedazy i podawania napojow alkoholowych /art 12

ust. 4 okreslone w gminnym programie profilaktyki/.

2. Wydawanie opinii o zgodnosci lokalizacji punktow sprzedazy z uchwatami Rady
Miejskiej tomzy w sprawach o wydanie zezwolen na sprzedaz napojow alkoholowych w

zakresie okreslonym w art.12 ust. 1,23 i 4 ustawy o wychowaniu w trzezwosci
| przeciwdziataniu alkoholizmowi.

3. Dokonywanie ogledzin punktéw sprzedazy, sprzedazy i podawania napojow
alkoholowych niezbednych przy wydawaniu opinii o zgodnosci lokalizacji punktow
sprzedazy z uchwatami Rady Miejskiej tomzy w sprawach o wydanie zezwolen na

sprzedaz napojow alkoholowych.

4. Podejmowanie czynnosci zmierzajacych do orzeczenia o zastosowaniu wobec osoby

uzaleznionej od alkoholu obowigzku poddania sie leczeniu w zaktadzie lecznictwa

odwykowego :
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a) przeprowadzenie rozmow z osobami naduzywajgcymi alkoholu oraz z ich rodzinami,

b) kierowanie na badanie przez biegtego w celu wydania pisemnej opinii w przedmiocie
uzaleznienia od alkoholu i wskazania rodzaju zaktadu leczniczego, osob, ktére w zwigzku
z naduzywaniem alkoholu powodujg rozktad zycia rodzinnego, demoralizacje matoletnich,
uchylajg si¢ od pracy albo systematycznie zakiocajg porzadek publiczny,

c) kierowanie do sgdéw wnioskéw o wszczecie postepowania w sprawie o zastosowanie

obowigzku poddania sie leczeniu w zaktadzie lecznictwa odwykowego

d) wspolpraca z Sadem Rejonowym w tomzy, kuratorami sadowymi, Komendg Miejska
Policji w tomzy, Wojewodzkim Osrodkiem Profilaktyki i Terapii Uzaleznien w tomzy,
Szpitalem Wojewoddzkim w tomzy, Miejskim Osrodkiem Pomocy Spotecznej w tomzy
i innymi.

5. Dokonywanie kontroli punktow sprzedazy, sprzedazy i podawania napojow
alkoholowych w zakresie okreslonym w niniejszym programie /Zasady Ograniczenia

Dostepnosci Napojéw Alkoholowych/

6. Za prowadzenie dziatalnosci informacyjno — edukacyjnej ilub innych czynnosci

zwigzanych z realizacjg ustawowych zadarn MKRPA.

Il. Za wykonanie w/w zadan ustala si¢ wynagrodzenie w nastepujacej wysokosci :

1. Za wykonywanie zadan / pkt.1 ppkt a i b; pkt 2 / podczas plenarnych posiedzen
MKRPA:

a) Przewodniczacy i Zastgpca Przewodniczacego otrzymujg wynagrodzenie w wysokosci -
4 % najnizszego wynagrodzenia (okre$lonego w rozporzadzeniu Ministra Rodziny, Pracy
i Polityki Spofecznej obowigzujgcym w dniu wykonywania zadari) za kazde posiedzenie.

b) czionkowie Komisji otrzymuja wynagrodzenie w wysokoéci - 2 % najnizszego
wynagrodzenia (okreslonego w rozporzgdzeniu Ministra Rodziny, Pracy i Polityki
Spofecznej obowigzujgcym w dniu wykonywania zadan) za kazde posiedzenie.

2. Za wykonanie zadan okreslonych w punkcie 3, tj. za przeprowadzenie ogledzin jednego
punktu sprzedazy napojow alkoholowych dokumentowanych protokotem, przystuguje
wynagrodzenie w wysokosci — 2 % najnizszego wynagrodzenia (okreslonego w
rozporzgdzeniu Ministra Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej obowiazujgcym w dniu
wykonywania zadania).

3. Za wykonanie zadan /pkt 4 pkt a,b,c,d/ dotyczacych rozpatrywania wnioskéw o leczenie
odwykowe przystuguje wynagrodzenie w wysokosci - 13 % najnizszego wynagrodzenia
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(za jedno posiedzenie) (okreslonego w rozporzadzeniu Ministra Rodziny, Pracy i Polityki

Spofecznej obowigzujgcym w dniu wykonywania zadan).

4. Za wykonanie zadan okreslonych w punkcie 5 i 6., tj. za przeprowadzenie kontroli
jednego punkiu sprzedazy napojow alkoholowych dokumentowanej protokotem
| prowadzenie dziatalnosci informacyjno — edukacyjnej i/lub innych czynnosci zwigzanych z
realizacjg ustawowych zadan MKRPA przystuguje wynagrodzenie w wysokosci — 2 %
najnizszego wynagrodzenia (okre$lonego w rozporzadzeniu Ministra Rodziny, Pracy
i Polityki Spofecznej obowigzujgcym w dniu wykonywania zadania).

lll. Przewodniczacy Komisji jest odpowiedzialny za organizacje i prawidlows
realizacje zadann wykonywanych przez Komisje oraz za prace poszczegdlnych
Zespolow, jesli ich funkcjonowanie jest niezbedne do wykonania poszczegdlnych

CZynnosci.

IV. Wynagrodzenie wyplacane jest na podstawie przygotowanego i potwierdzonego
przez Przewodniczacego miesiecznego zestawienia potwierdzajgcego wykonanie

zadarn przez poszczegolne osoby powotane w skfad Komisji.

V. Przewodniczacy na podstawie przygotowanego zestawienia opisanego w pkt IV,
okresla ostateczng kwote miesiecznego wynagrodzenia dla oséb wchodzacych

w skitad Komisji.

VI. Przewodniczacy ustala roczny plan pracy oraz roczny plan wydatkow pracy
Komisji obejmujacy: wynagrodzenia za wykonang prace w Komisji, optaty za
szkolenia os6b wchodzacych w skiad Komisji, finansowania kosztéw podrézy na

szkolenia.

Przewodniczaca
Rady Miejskiej tomzy
Alicja Konopka
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Zalgcznik nr 7

Do Uchwaty Nr

Rady Miejskiej tomzy

z dnia 2022 roku

1. EWALUACJA PROGRAMOW PROFILAKTYCZNYCH
l. Rola w programie

1. Czy Pan(i) i/lub reprezentowana przez Panig/Pana instytucja/organizacja miat(a)
wczesniejsze doswiadczenia w realizacji programow profilaktycznych? Jesli tak, to prosze
je opisac.

2. Jakie zadania Pani/Panu powierzono? Ktére z nich byty najtrudniejsze?

3. Jakie byty przyczyny tych trudnosci? W jaki sposob usitowano im przeciwdziataé
i z jakim skutkiem?

4. Czy brakowato Pani/Panu zasobow, dzieki ktoérym realizacja tych zadan byfaby

tatwiejsza? Prosze je wymienic.

Il. Proces planowania programu
5. W jakim stopniu realizowany program odpowiada na potrzeby uczestnikow?

6. Kiedy i w jaki sposob potrzeby te byly badane? Czy dostosowano do nich zakiadane

w programie dziatania?

7. (jesli przyznano dotacje w mniejszej niz wnioskowana wysokosci) Czy redukcja dotacji

miata wptyw na skutecznos¢ i efektywnos¢ realizowanego programu?

lll. Proces realizacji programu profilaktycznego

8.Czy proces wdrazania programu byt monitorowany? Jakie wskazniki mierzono? Jakie

wnioski wyciggnieto na tej podstawie?

9.(w przypadku realizatora zewnetrznego) Jak uktadata sie wspdipraca z realizatorem

programu profilaktycznego?

10.Czy napotkano na jakie$ problemy/utrudnienia w tym zakresie? Na czym one polegaty?
W jaki sposéb je rozwigzywano?
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11.Jak ukfadata sie wspoipraca z Wydziatem Spraw Spotecznych i Zdrowia Urzedu

Miejskiego w tomzy?

12.Czy napotkano na jakie$ problemy/utrudnienia w tym zakresie? Na czym one polegaty?
W jaki sposéb je rozwigzywano?

13.Czy w trakcie wdrazania programu niezbedne byly jakies modyfikacje? Czym byly one

spowodowane?

14.Na czym konkretnie polegaty te zmiany? Jakie byly ich efekty?

15.Jakie elementy utatwialy osigganie zaktadanych w programie celdéw i rezultatow?

16. Jakie elementy utrudniaty osigganie zaktadanych w programie celdw i rezultatow?
IV. Ocena osiagnietych efektow

17.W jakim stopniu udato sie osiggng¢ zaktadane w programie cele oraz rezultaty
(w podziale na twarde i migkkie)? Ktdre z nich osiggnieto czesciowo i dlaczego?

18.Czy osiagnieto jakies dodatkowe rezultaty, nieprzewidziane we wniosku

o dofinansowanie?

19.W jakim stopniu osiggniete rezultaty sg przydatne dla uczestnikéw programu? Co moze
wskazywac na te przydatno$c?

20.Czy rezultaty osiggane dzieki realizacji programéw profilaktycznych majg/mogg miec

trwaty charakter?

21.Jakie czynniki moga zwiekszac trwatos¢ tych rezultatow?

22 .Jakie czynniki mogg zmniejszac te trwatosc?

23.Jakie zmiany mogtyby sie przyczyni¢ do sprawniejszej realizacji programu?
24.Czyje wsparcie bytoby najbardziej przydatne podczas jego wdrazania?

25.Prosze wymieni¢ mocne i stabe strony zrealizowanego programu profilaktycznego
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2.KWESTIONARIUSZ ANKIETY DLA REALIZATOROW PROGRAMOW
PROFILAKTYCZNYCH

Szanowni Paristwo,

niniejsza ankieta jest realizowana w ramach badania ewaluacyjnego prowadzonego przez
Wydziat Spraw Spotecznych i Zdrowia Urzedu Miejskiego w tomzy

Celem ankiety jest poznanie ocen i opinii koordynatoréw na temat procesu wdrazania oraz
rezultatéw tych programoéw. Serdecznie prosimy o wziecie udziatu w badaniu poprzez
wypefnienie ankiety, ktérej wyniki zostang przedstawione w zbiorczej formie,
uniemozliwiajgcef identyfikacje poszczegdinych respondentéw

Dziekujemy za pomoc w realizacji badania

1.Czy przed opracowaniem programu zostaly zbadane potrzeby uczestnikéw ?

- nie

= tak — prosze welkazac W jakl Spossh. s mn i B R R S B e e
- nie wiem

2.Czy Pani/Pana zdaniem program odpowiadat na potrzeby jego uczestnikow?

- tak

- nie

- trudno powiedzied

3.W jakim stopniu udalo sie osiagnaé rezultaty zakladane we wniosku/ofercie
o dofinansowanie na realizacje zadania publicznego ?

- osiggnelismy wszystkie zaplanowane rezultaty

- osiggnelismy wigkszos¢ sposrod zaplanowanych rezultatéw

- osiggnelismy mniej wiecej potowe zaplanowanych rezultatéow

- osiggnelismy tylko niektére spoérdd zaplanowanych rezultatow

- nie osiggnelismy zadnego sposréd zaplanowanych rezultatow

Dlaczego nie udato sie osiggng¢ wszystkich zaplanowanych rezultatow ?

4.Czy w wyniku realizacji programu osiagnieto dodatkowe rezultaty, niezaktadane
w ofercie/wniosku o dofinansowanie?

= Tl ProSZe WYIMIENIC [aKIB 7 wa: s ssams somsmmeens e nstss min s i

- nie
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5.Czy na realizacje programu zostala zaplanowana wystarczajaca ilogé czasu?
- tak

- nie

- trudno powiedzieé

5.Czy na realizacje programu zostala zaplanowana wystarczajaca ilo$é¢ $rodkéw
finansowych ?

- tak
- nie
- trudno powiedzied

6.Prosze¢ wymienié elementy, ktére ulatwialy osiagnigcie zakladanych
P ZRMBREOM - c5:cmc500n s womassonsownindvs ovaien we FERaTEwE SR s s SR 2 A SR A %

7.Prosze wskazac elementy, ktére utrudnialy badZz uniemozliwialy ten
PROCES .. ...ttt et e e e e e e e e e e e et e et e en e anaas

8.W jaki sposéb radziliscie sobie Panstwo 2z tymi trudnosciami?

........................................................................................................................

9.Jak ocenia Pan(i) wspélprace z Wydzialem Spraw Spotecznych i Zdrowia Urzedu
Miejskiego w Lomzy?

- bardzo dobrze
- dobrze

-Zle

10.Co mogloby przyczyni¢ sie do sprawniejszej realizacji tego programu?

11.Prosze oceni¢ stopien przydatnosci osiggnietych rezultatow dla uczestnikéw
programu w skali od 1 do 5 (gdzie wartoS¢ 1 oznacza najnizszy, a 5 najwyzszy
stopien przydatnosci)

........................................................................................................................

12.Czy Pani/Pana zdaniem rezultaty osiagniete dzieki realizacji tego programu beda
mialy trwaly charakter?

- tak
- nie
- trudno powiedzie¢

Prosze uzasadnié¢ swojg
(o] o] 3 1= 28 PRSP S
13.Jakie elementy moga wzmacniaé trwato$¢ osiggnietych rezultatéw?

........................................................................................................................



14.Jakie elementy mogg ostabi¢ ich trwatos¢?

........................................................................................................................

15.Czy podjeto jakies dziatania majace na celu rozpowszechnianie osiggnigtych w
programie rezultatow?

- tak

- nie

- nie wiem

Jesli tak, to prosze wymienic te dzialania.....................coo

16.Czy ma Pani/Pan dodatkowe uwagi?

........................................................................................................................

Serdecznie dziekujemy za udzial w badaniu

Przewodniczaca
Rady Miejskiej tomzy
Alicja Konopka
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