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        Rady Miasta Świnoujścia z dnia 24 marca 2005 roku

PROGRAM PROFILAKTYKI I ROZWIĄZYWANIA

PROBLEMÓW ALKOHOLOWYCH W ŚWINOUJŚCIU

NA ROK 2005
WSTĘP


Na podstawie przepisów ustawy z dnia 26 października 1982 r. o wychowaniu w trzeźwości i przeciwdziałaniu alkoholizmowi (Dz. U. z 2002 r. Nr 147, poz. 1231 z późn. zm.) ustala się roczny program rozwiązywania problemów alkoholowych w oparciu o § 1- 5.

Zasadniczym celem podejmowanych działań jest:

1) funkcjonowanie systemu pomocy rodzinom z problemem alkoholowym, a w szczególności ochrony przed przemocą w rodzinie,

2) systematyczne zwiększanie działań profilaktycznych i interwencyjnych wśród dzieci i młodzieży szkolnej,

3) rozwijanie współpracy pomiędzy wszystkimi podmiotami działającymi w zakresie profilaktyki i rozwiązywania problemów alkoholowych oraz narkomanii,

4) zwiększanie świadomości społecznej o zagrożeniach wynikających z używania substancji psychoaktywnych,

5) funkcjonowanie systemu informacji o możliwości pomocy osobom uzależnionym i współuzależnionym od substancji psychoaktywnych.

Liczbę punktów sprzedaży napojów alkoholowych oraz zasady ich usytuowania na terenie miasta Świnoujścia określa odrębna uchwała Rady Miasta Świnoujścia.

§ 1. Stan problemów alkoholowych.

1. Problem nadużywania alkoholu przez osoby dorosłe.

W roku 2004 zabezpieczono udzielanie pomocy terapeutycznej osobom i rodzinom z problemem alkoholowym, poprzez:

a) finansowanie programów ponad podstawowych w Ośrodku Leczenia Uzależnień w Świnoujściu, stanowiących kontynuację podstawowych programów terapeutycznych finansowanych przez Narodowy Fundusz Zdrowia,

b) dofinansowanie Stowarzyszenia Trzeźwościowego „Hol” na realizację zadania w przedmiocie pomocy osobom uzależnionym i współuzależnionym od alkoholu,

c) finansowanie działań członków Komisji Rozwiązywania Problemów Alkoholowych w Świnoujściu w zakresie prowadzenia zespołów motywujących do podjęcia terapii lub leczenia odwykowego.

1) Samodzielny Publiczny Zakład Opieki Zdrowotnej Szpital Miejski im. A. Sokołowskiego w Świnoujściu - Ośrodek Leczenia Uzależnień.

Ośrodek Leczenia Uzależnień funkcjonuje w strukturach SP ZOZ Szpital Miejski w Świnoujściu od września 2000 r. W ramach Ośrodka prowadzona jest Przychodnia oraz Oddział Dziennego Pobytu. Ośrodek zapewnia każdemu pacjentowi i jego rodzinie możliwość bezpłatnego korzystania z udzielanych świadczeń zdrowotnych.

Ośrodek realizuje również programy ponad podstawowe, nie finansowane przez Narodowy Fundusz Zdrowia:

· „Zapobieganie nawrotom choroby alkoholowej” dla osób uzależnionych,

· „Trening asertywnych zachowań abstynenckich” dla osób uzależnionych,

· „Praca nad psychologicznymi mechanizmami uzależnienia” dla osób uzależnionych,

· „Jak sobie radzić ze złością, agresją?” dla osób uzależnionych ,

· program II stopnia dla osób współuzależnionych ,

· „Jak sobie radzić ze stresem?”  dla osób współuzależnionych ,

· „Trening asertywnych zachowań ” dla osób współuzależnionych.

W okresie od 1 stycznia 2004 r. do 31 grudnia 2004 r. w Samodzielnym Publicznym Zakładzie Opieki Zdrowotnej Szpital Miejski im. Alfreda Sokołowskiego - Ośrodku Leczenia Uzależnień w Świnoujściu, przyjęto 300 pacjentów, w tym 228 mężczyzn i 72 kobiety.

Dane Samodzielnego Publicznego Zakładu Opieki Zdrowotnej Szpital Miejski im. Alfreda Sokołowskiego w Świnoujściu, dotyczące liczby pacjentów Ośrodka Leczenia Uzależnień z podziałem na osoby uzależnione od alkoholu i współuzależnione przedstawia tabela nr 1.

Tabela nr 1

Lp.
Ogólna liczba osób przyjętych do 

SP ZOZ Szpital Miejski im. 

A. Sokołowskiego – Ośrodka 

Leczenia Uzależnień w Świnoujściu 

w roku 2004.
Osoby uzależnione od alkoholu
Osoby współuzależnione
Dzieci Dorosłych Alkoholików



M
K
M
K
2

1.
300
223
43
4
28


Udzielono łącznie 4.620 porad, w tym diagnostycznych - 386, porad instruktora – 685, porad indywidualnych – 349, porad kolejnych – 17, porad grupowych dla uzależnionych od alkoholu – 2.341 oraz porad grupowych dla osób współuzależnionych – 842. Ilość osobodni wykonanych w dziennym oddziale OLU wyniosła 3.736.

Dane Samodzielnego Publicznego Zakładu Opieki Zdrowotnej Szpital Miejski im. Alfreda Sokołowskiego w Świnoujściu, dotyczące liczby osób objętych programami ponad podstawowymi obrazuje tabelka nr 2.

Tabela nr 2

Lp.
SP ZOZ Szpital Miejski im. A. Sokołowskiego – Ośrodek Leczenia Uzależnień w Świnoujściu
Rok 2003
Rok 2004

1.
Liczba osób objęta programami ponad podstawowymi.
311
377

2) Współpraca z organizacjami pozarządowymi.


W zakresie profilaktyki i rozwiązywania problemów alkoholowych Miasto nawiązało współpracę z organizacjami pozarządowymi, którym zleciło do realizacji zadania ujęte w Programie: 

a)
Stowarzyszeniem Trzeźwościowym „Hol”, które od wielu lat prowadzi działalność w zakresie profilaktyki i przeciwdziałania alkoholizmowi oraz Klub Abstynenta „Hol”,

b)
Fundacją „Instytut” św. br. Alberta, która  prowadzi corocznie Lato Abstynenckie w Świnoujściu oraz od wielu lat organizuje rekolekcje trzeźwościowe dla swoich podopiecznych uzależnionych od alkoholu w Górce Klasztornej i Szczecinie, spotkania trzeźwościowe w Częstochowie i Licheniu. W/w działania mają na celu zmianę hierarchii wartości oraz wsparcie osób uzależnionych od alkoholu.
c)
Stowarzyszeniem Opieki nad Dziećmi im. św. U. Ledóchowskiej, które prowadziło świetlicę z programem socjoterapeutycznym dla dzieci z rodzin z problemem alkoholowym na lewobrzeżu miasta. 

Organizacją pozarządową wspomagającą osoby z problemem alkoholowym jest przede wszystkim Stowarzyszenie Trzeźwościowe „Hol” w Świnoujściu. W ramach Stowarzyszenia działają 3 grupy AA, grupa Al-Anon dla rodzin i przyjaciół osób uzależnionych oraz grupa Anonimowych Narkomanów. Oferowana pomoc to porady, wsparcie, udzielanie informacji poprzez telefon zaufania, organizacja i udział w imprezach trzeźwościowych oraz szkoleniach. 

Prowadzony przez Stowarzyszenie „Klub Abstynenta” dostępny był w godzinach od 14.00 do 21.00, od poniedziałku do piątku. W pozostałe dni tygodnia, tj. sobotę i niedzielę nieodpłatne dyżury prowadzili członkowie Stowarzyszenia w godzinach od 16.30 do 21.00. Z klubokawiarni, biblioteczki, świetlicy i sali mityngowej korzysta około 80-120 osób tygodniowo.

3) Komisja Rozwiązywania Problemów Alkoholowych w Świnoujściu.

Do zadań Komisji Rozwiązywania Problemów Alkoholowych należało: 

a) podejmowanie działań zmierzających do orzeczenia o zastosowaniu wobec osoby uzależnionej od alkoholu obowiązku poddania się leczeniu w zakładzie lecznictwa odwykowego,

b) podejmowanie interwencji w związku z naruszeniem przepisów określonych w art.13¹ i 15 ustawy o wychowaniu w trzeźwości i przeciwdziałaniu alkoholizmowi,

c) w przypadku złożenia wniosku przez przedsiębiorcę o wydanie zezwolenia na sprzedaż napojów alkoholowych – opiniowanie o zgodności lokalizacji punktu sprzedaży napojów alkoholowych z uchwałą rady gminy, regulującą zasady usytuowania miejsc sprzedaży podawania napojów alkoholowych na terenie miasta Świnoujścia.

Tabela nr 3

Lp.
Zadanie  KRPA  polegające  na 

zastosowaniu wobec osoby uzależnionej od alkoholu obowiązku poddania się leczeniu w zakładzie lecznictwa odwykowego
Rok

1999
Rok

2000
Rok 2001
Rok 2002
Rok

2003
Rok

2004

1.
Ilość wniosków złożonych do Komisji Rozwiązywania Problemów Alkoholowych w Świnoujściu.
69
37
82
79
86
76


Tabela nr 3 przedstawia ilość wniosków złożonych do Komisji Rozwiązywania Problemów Alkoholowych, natomiast tabela nr 4 ilość wniosków skierowanych do Sądu Rejonowego w Świnoujściu w sprawie orzeczenia obowiązku poddania się leczeniu w zakładzie lecznictwa odwykowego.
Tabela nr 4

Lp.
Zadanie KRPA polegające na zastosowaniu wobec osoby uzależnionej od alkoholu obowiązku poddania się leczeniu w zakładzie lecznictwa odwykowego.
Rok

1999
Rok

2000
Rok 2001
Rok 2002
Rok

2003
Rok

2004

1.
Ilość wniosków Komisji Rozwiązywania Problemów Alkoholowych w Świnoujściu, skierowanych do Sądu Rejonowego w sprawie orzeczenia przymusowego leczenia w zakładzie lecznictwa odwykowego.
39
36
56
58
61
54

Dane z Sądu Rejonowego III Wydziału Rodzinnego i Nieletnich w Świnoujściu dotyczące ilości wydanych postanowień w sprawie zastosowania wobec osób uzależnionych od alkoholu obowiązku poddania się leczeniu w zakładzie lecznictwa odwykowego przedstawia tabela nr 5

Tabela nr 5

Lp.
Sąd Rejonowy III Wydział Rodzinny i Nieletnich w Świnoujściu.
Rok 2003
Rok 2004

1.
Ilość postanowień dotyczących zastosowania wobec osób uzależnionych od alkoholu obowiązku poddania się leczeniu w zakładzie lecznictwa odwykowego stacjonarnego.
59
84

2.
Ilość postanowień dotyczących zastosowania wobec osób uzależnionych od alkoholu obowiązku poddania się leczeniu w zakładzie lecznictwa odwykowego niestacjonarnego.
35
114

3.
Ilość wydanych postanowień w sprawie zastosowania wobec osób uzależnionych od alkoholu obowiązku poddania się leczeniu w zakładzie lecznictwa odwykowego ogółem. 
94
198


Zespół Kuratorskiej Służby Sądowej Sądu Rejonowego w Świnoujściu, wykazał, że w roku 2004 objęto nadzorem kuratora 61 rodzin z problemem alkoholowym, narkomanii i przemocy, w tym 16 kobiet, 45 mężczyzn oraz 10 nieletnich.

Wnioski:

1)
zasadne jest umożliwienie osobom uzależnionym od alkoholu uczestnictwa w programach terapeutycznych,

2)
konieczne jest systematyczne wspomaganie instytucji, organizacji pozarządowych zajmujących się rozwiązywaniem problemów alkoholowych.

2.
Szkody zdrowotne występujące u osób dorosłych nadużywających alkoholu.

Dane z Wojewódzkiej Stacji Pogotowia Ratunkowego – Filii w Świnoujściu dotyczą liczby osób, których bezpośrednią przyczyną zgonu było nadmierne spożycie alkoholu lub nadużycie substancji psychoaktywnych przedstawia tabela nr 6.

Tabela nr 6

Lp.
Wojewódzka Stacja Pogotowia 

Ratunkowego – Filia w Świnoujściu.
Rok

1999
Rok

2000
Rok 2001
Rok

I pół

rocze

2002
Rok

2003
Rok

2004

1.
Liczba osób, których bezpośrednią przyczyną zgonu było nadmierne spożycie alkoholu lub nadużycie substancji psychoaktywnych.
10
9
11
11
4
14

Liczbę osób korzystających z pomocy Pogotowia Ratunkowego z powodu wypadków i urazów, których przyczyną było nadmierne spożycie alkoholu obrazuje tabela nr 7.

Tabela nr 7

Lp.
Wojewódzka Stacja Pogotowia Ratunkowego Filia w Świnoujściu.
Rok

1999
Rok

2000
Rok 2001
Rok

2002
Rok

2003
Rok 

2004

1.
Liczba osób korzystająca z pomocy Pogotowia Ratunkowego, z powodu wypadków i urazów, których przyczyną było nadmierne spożycie napojów alkoholowych.
180
136
125
79
83
179

Dane Samodzielnego Publicznego Zakładu Opieki Zdrowotnej Szpital Miejski im. Alfreda Sokołowskiego w Świnoujściu, dotyczące liczby osób hospitalizowanych z powodu wypadków i urazów lub innych zdarzeń spowodowanych nadużywaniem alkoholu, używaniem substancji psychoaktywnych przedstawia tabela nr 8.

Tabela nr 8

Lp.
SP ZOZ Szpital Miejski 

im. A. Sokołowskiego 

w Świnoujściu.
Rok

1999
Rok

2000
Rok 2001
Rok

I pół

rocze

2002
Rok

2003
Rok

2004

1.
Liczba osób hospitalizowanych z powodu wypadków i urazów spowodowanych nadużywaniem alkoholu.
328
344
356
364
881
497

W roku 2004 ilość przyjętych osób do szpitala, z powodu spożycia lub nadużycia alkoholu oraz innych substancji psychoaktywnych wyniosła 497, w tym 150 kobiet i 347 mężczyzn. Ponadto, z ogólnej liczby 497 osób przyjętych z powodu spożycia lub nadużycia alkoholu oraz innych substancji psychoaktywnych, poddano detoksykacji 20 kobiet, 53 mężczyzn oraz 5 niepełnoletnich.

Wnioski:

1)
kontynuacja edukacji społecznej z zakresu szkód zdrowotnych wynikających z nadużywania alkoholu,

2) organizowanie i udział w kampaniach edukacyjnych.

3.
Szkody występujące u młodzieży nadużywającej alkohol.

1)
Wyniki raportu przeprowadzonego w roku 2004.



W roku 2004 zlecono przeprowadzenie badań ankietowych wśród 1.500 uczniów szkół podstawowych, gimnazjalnych i ponadgimnazjalnych pod kątem uzależnienia od narkotyków i alkoholu oraz zjawiska przemocy. Raport na temat nadużywania alkoholu i środków odurzających wykonał Pan Dariusz Chołost, prowadzący działalność pod nazwą „Job - Art” z siedzibą w Bolesławcu.

Zestawienie porównawcze inicjacji alkoholowej wśród uczniów szkół podstawowych, gimnazjalnych i ponadgimnazjalnych w Świnoujściu, według grup wiekowych przedstawia tabela nr 9.

Tabela nr 9

Lp.
Zestawienie porównawcze inicjacji alkoholowej wśród 

uczniów szkół podstawowych,gimnazjalnych 

i ponadgimnazjalnych w Świnoujściu.
10-13 lat
14-16 lat
17-20 lat

1.
Liczba uczniów sięgająca po alkohol.
58 %
87 %
95 %

2.
Liczba uczniów, która nie sięgnęła po alkohol.
42 %
13 %
5 %

Zestawienie porównawcze inicjacji zażywania narkotyków wśród uczniów szkół podstawowych, gimnazjalnych i ponadgimnazjalnych w Świnoujściu, według grup wiekowych przedstawia tabela nr 10.

Tabela nr 10

Lp.
Zestawienie porównawcze inicjacji narkotykowej wśród 

uczniów szkół podstawowych,gimnazjalnych.

i ponadgimnazjalnych w Świnoujściu.
10-13 lat
14-16 lat
17-20 lat

1.
Liczba uczniów zażywających narkotyki.
4 %
25 %
51 %

2.
Liczba uczniów, która nie zażywała narkotyków.
96 %
75 %
49 %

Częstość picia alkoholu przez uczniów szkół podstawowych, gimnazjalnych i ponadgimnazjalnych w Świnoujściu, według grup wiekowych przedstawia tabela nr 11.

Tabela nr 11

Lp.
Częstość picia alkoholu przez uczniów szkół podstawowych, 

gimnazjalnych i ponadgimnazjalnych w Świnoujściu.
10-13 lat
14-16 lat
17-20 lat

1.
Tylko raz w tygodniu.
41 %
19 %
9 %

2.
Rzadziej niż raz w miesiącu.
12 %
38 %
39 %

3.
1-7 razy w miesiącu.
4 %
17 %
31 %

4.
2 razy w tygodniu i częściej.
0
9 %
14 %

Częstość zażywania narkotyków przez uczniów szkół podstawowych, gimnazjalnych i ponadgimnazjalnych w Świnoujściu, według grup wiekowych przedstawia tabela nr 12.

Tabela nr 12

Lp.
Częstość zażywania narkotyków przez uczniów szkół 

podstawowych, gimnazjalnych i ponadgimnazjalnych

w Świnoujściu.
10-13 lat
14-16 lat
17-20 lat

1.
Tylko raz w tygodniu.
3,4 %
17,6 %
26,4 %

2.
Rzadziej niż raz w miesiącu.
1,5 %
6,9 %
16,3 %

3.
1-7 razy w miesiącu.
0,3 %
1,2 %
5,3 %

4.
2 razy w tygodniu i częściej.
0,3 %
1,3 %
3,5 %

Rodzaje doświadczonej przemocy przez uczniów szkół podstawowych, gimnazjalnych i ponadgimnazjalnych w Świnoujściu, według grup wiekowych przedstawia tabela nr 13.

Tabela nr 13

Lp.
Rodzaje doświadczonej przemocy przez uczniów szkół 

podstawowych, gimnazjalnych i ponadgimnazjalnych 

w Świnoujściu.
10-13 lat
14-16 lat
17-20 lat

1.
Przemoc fizyczna.
31 %
36 %
37 %

2.
Przemoc psychiczna.
24 %
25 %
30 %

3.
Przemoc seksualna.
3 %
2 %
3 %

4.
Brak przemocy.
47%
47%
44%

Sprawców przemocy wobec uczniów szkół podstawowych, gimnazjalnych i ponadgimnazjalnych w Świnoujściu, według grup wiekowych przedstawia tabela nr 14.

Tabela nr 14

Lp.
Sprawcy przemocy wobec uczniów szkół podstawowych,gimnazjalnych i ponadgimnazjalnych w Świnoujściu.
10-13 lat
14-16 lat
17-20 lat

1.
Rówieśnicy.
28 %
34 %
31 %

2.
Rodzice.
5 %
6 %
7 %

3.
Nauczyciele.
2 %
3 %
7 %

4.
Dalsza rodzina.
2 %
1 %
1 %

5.
Osoby nieznajome.
18 %
22 %
23 %

2) Wnioski wynikające z raportu.

a) szkoły podstawowe:

-
większość uczniów spędza wolny czas spotykając się ze znajomymi, ponad połowa uczniów deklaruje, że przeznacza go na komputer; co drugi uczeń słucha w tym czasie muzyki, a co trzeci najchętniej wychodzi na podwórze; 40% uczniów deklaruje, że w wolnym czasie ogląda filmy; prawie co piąty uczeń deklaruje, że wolny czas wykorzystuje na naukę,

· co piąty uczeń szkoły podstawowej – przeważnie chłopiec – ma za sobą pierwszy kontakt z papierosem; badania nie wykazały, aby palenie było częstym bądź systematycznie powtarzającym się zjawiskiem wśród uczniów szkół podstawowych,

· 60% uczniów szkoły podstawowej – przeważnie chłopców - ma za sobą inicjację alkoholową; 35% uczniów deklaruje, że po raz pierwszy spożyło alkohol podczas imprezy rodzinnej,

· 41% uczniów szkoły podstawowej określiło swój kontakt z alkoholem jako incydentalny, twierdząc że spróbowało alkohol raz lub dwa razy w życiu; jednak aż 12% uczniów zdeklarowało, że sięga po napój alkoholowy rzadziej niż raz w miesiącu, a 4% uczniów - nawet kilka razy w miesiącu; najczęściej spożywanymi alkoholami przez uczniów szkoły podstawowej były wino i piwo,

· większość dzieci zadeklarowała, że po spożyciu alkoholu odczuwa radość i zadowolenie, znaczna liczba uczniów odpowiedziała także, iż alkohol dodaje im pewności siebie,

· głównymi źródłami informacji o skutkach nadużywania alkoholu są dla dzieci media, w tym głównie telewizja oraz osoby starsze – nauczyciele i rodzice,

· 44% uczniów deklaruje, że w przypadku wystąpienia problemów związanych z alkoholem będzie szukać pomocy u rodziców; ponad co piąty uczeń – u specjalisty ds. uzależnień; a co szósty- u przyjaciela; 13% uczniów wyraziło przekonanie o możliwości samodzielnego rozwiązania powyższego problemu,

· 4% uczniów szkół podstawowych ma za sobą inicjację środków odurzających, większość, która odpowiedziała twierdząco, stanowią chłopcy; najczęstszymi okolicznościami towarzyszącymi inicjacji narkotykowej wśród uczniów szkoły podstawowej są prywatki  i dyskoteki,

· najpopularniejszymi narkotykami wśród uczniów szkoły podstawowej są kleje i rozpuszczalniki,

· wyniki badań nie wykazały, aby zażywanie środków odurzających było częstym lub systematycznie powtarzającym się zjawiskiem wśród uczniów szkoły podstawowej, większość osób zadeklarowała, że miała jednorazowy kontakt z narkotykami,

· 29% uczniów szkoły podstawowej twierdzi, że narkotyki są rozprowadzane w szkole przez samych uczniów; najpopularniejszymi miejscami, w których rozprowadza się narkotyki są dyskoteki (40%) i osiedlowe podwórka (33%); 23% uczniów twierdzi, że narkotyki można z łatwością zamówić przez telefon,
· ponad co trzeci uczeń szkoły podstawowej doświadczył na sobie przemocy fizycznej, a prawie co czwarty –  rożnego rodzaju przemocy psychicznej; 3% uczniów odpowiedziało, że stało się ofiarami przemocy seksualnej,
· głównymi sprawcami przemocy wobec uczniów byli ich rówieśnicy; 18% dzieci doznało krzywdy ze strony osób nieznajomych, a 5% - ze strony rodziców; 2% uczniów twierdzi, że przemoc stosowali nauczyciele,
· ponad co trzeci uczeń doświadczył przemocy na terenie szkoły, a ponad co szósty – na podwórku; 6% uczniów deklaruje, że stało się ofiarami przemocy domowej,
· co trzeci uczeń szkoły podstawowej – przeważnie chłopiec - przyznał, że sam stosuje przemoc.

b) szkoły gimnazjalne:

· większość uczniów gimnazjum spędza wolny czas słuchając muzyki i spotykając się ze znajomymi; ponad połowa uczniów deklaruje, że korzysta wówczas z komputera; co dziewiąty uczeń deklaruje, iż wolny czas wykorzystuje na naukę,

· 29% uczniów gimnazjum, przeważnie dziewcząt, ma za sobą inicjację palenia papierosów, prawie co czwarty uczeń gimnazjum zadeklarował, że jego kontakt z papierosem był jednorazowy; 18% uczniów podało, że pali  rzadziej niż raz w miesiącu, a 16% - dwa razy w tygodniu i częściej,

· 87% uczniów gimnazjum – w tym porównywalna liczba dziewcząt i chłopców – miało inicjację alkoholową; prawie co trzeci gimnazjalista sięgnął po alkohol podczas nieobecności rodziców w domu; 24% uczniów miało inicjację alkoholową podczas uroczystości rodzinnych; częstymi miejscami pierwszego kontaktu z alkoholem są również zabawy szkolne, prywatki oraz dyskoteki,

· 38% uczniów gimnazjum spożywa alkohol rzadziej niż raz w miesiącu; 17% gimnazjalistów sięga po alkohol kilka razy w miesiącu, a 9% uczniów – przeważnie chłopców – nawet kilka razy w tygodniu,

· najbardziej popularnym alkoholem wśród gimnazjalistów jest piwo (70%); co trzeci uczeń spożywa wino; 26% uczniów - głównie chłopców - wybiera wódkę, a 7% -  nalewkę,

· dla ponad połowy gimnazjalistów głównym powodem sięgnięcia po alkohol była chęć dobrej zabawy; dla blisko co piątego ucznia alkohol był metodą relaksu i sposobem na nudę; podobną liczbą uczniów kierowała  potrzeba oderwania się od bieżących problemów,

· 38% gimnazjalistów w przypadku wystąpienia problemów alkoholowych zwróciłoby się o pomoc do przyjaciela; 28% uczniów poprosiłoby o pomoc rodziców; co czwarty uczeń uważa, że sam mógłby rozwiązać powyższy problem, tylko nieliczne osoby zwróciłyby się do specjalisty, psychologa, pedagoga lub nauczyciela,
· co czwarty uczeń gimnazjum – w tym podobna liczba dziewcząt  i chłopców –  ma za sobą inicjację środków odurzających; główną przyczyną sięgnięcia po narkotyki była ciekawość (22%) oraz chęć dobrej zabawy (11%); dla 3% uczniów narkotyki były sposobem na nudę; częścią gimnazjalistów powodowały stres, kłopoty w domu i szkole oraz  potrzeba przynależności do grupy,

· najczęstszymi miejscami inicjacji narkotykowej wśród uczniów gimnazjum są punkty częstych spotkań dużej liczby młodych ludzi, tj. dyskoteki i prywatki a także osiedlowe podwórka; najpopularniejszymi narkotykami wśród gimnazjalistów były marihuana i haszysz,

· większość badanych uczniów (17,6%) zdeklarowało, że sięgnęło po narkotyki tylko raz w życiu; blisko 7% uczniów podaje, że zażywa narkotyki rzadziej niż raz w miesiącu; ponad jeden procent uczniów zażywa narkotyki kilka razy w tygodniu i w miesiącu,

· 38% gimnazjalistów deklaruje, że narkotyki są rozprowadzane na terenie szkoły przez uczniów; powyższe spostrzeżenie częściej potwierdzają dziewczęta; najpopularniejszymi miejscami zakupu narkotyków przez uczniów gimnazjum są dyskoteki i osiedlowe podwórka; 16% uczniów twierdzi, że narkotyki można z łatwością zamówić przez telefon,

· 36% gimnazjalistów zadeklarowało, że doświadczyło przemocy fizycznej, a 25% - różnego rodzaju przemocy psychicznej; 2% uczniów odpowiedziało, że stało się ofiarami przemocy seksualnej,

· większość osób stało się ofiarami przemocy stosowanej przez rówieśników i osoby nieznajome; wobec 6% uczniów przemoc stosowali rodzice, a wobec 3% - nauczyciele,

· najczęstszymi miejscami, w których uczniowie gimnazjum spotykają się z przemocą są szkoły i podwórka; co dziesiąta osoba deklaruje, że miejscem tym jest dom,
· 36% gimnazjalistów – przeważnie chłopców –  przyznało się do stosowania przemocy.
c) szkoły ponadgimnazjalne:
· większość uczniów w wieku ponadgimnazjalnym spędza wolny czas słuchając muzyki i spotykając się ze znajomymi; ponad połowa uczniów deklaruje, że korzysta z komputera i ogląda filmy; co dziewiąty uczeń deklaruje, iż wolny czas wykorzystuje na naukę,
· zdecydowana większość uczniów szkół ponadgimnazjalnych (85%), przeważnie chłopców, ma za sobą inicjację palenia papierosów; prawie co trzeci uczeń zdeklarował, że jego kontakt z papierosem był wyłącznie jednorazowy; 40% procent uczniów podało, że pali dwa razy w tygodniu i częściej, a 13% - rzadziej  niż raz w miesiącu,

· zdecydowana większość badanych uczniów szkół ponadgimnazjalnych (95%) miała inicjację alkoholową,

· prawie co drugi uczeń sięgnął po alkohol podczas spotkań koleżeńskich na osiedlowym podwórku, a ponad co drugi podczas uroczystości rodzinnych; blisko co trzeci uczeń miał inicjację alkoholową podczas zabaw dyskotekowych i nieobecności rodziców w domu; częstymi miejscami pierwszego kontaktu z alkoholem były również prywatki i dyskoteki,

· 39% uczniów szkół ponadgimnazjalnych zdeklarowało, że sięga po alkohol rzadziej niż raz w miesiącu; prawie co trzeci uczeń spożywa alkohol nawet do 7 razy w miesiącu; ponad co dziesiąty uczeń sięga po alkohol 2 razy w tygodniu i częściej; chłopcy należą do grupy uczniów najczęściej spożywających alkohol,

· podobnie jak w przypadku gimnazjalistów, najbardziej popularnym alkoholem wśród uczniów szkół ponadgimnazjalnych jest piwo (80%); prawie co trzeci uczeń spożywa wódkę i wino, a 6% -  nalewkę,

· 65% uczniów, którzy sięgnęli po alkohol, kierowała chęć dobrej zabawy; dla 36% uczniów alkohol był sposobem relaksu; 23% uczniów uznało, że w ten sposób zwalczy nudę; podobną liczbą uczniów powodowała potrzeba oderwania się od bieżących problemów; większość uczniów (78%) odczuwa po spożyciu alkoholu wesołość i zadowolenie; 29% uczniów deklaruje, że zyskuje w ten sposób pewność siebie; nieliczni uważają, że dzięki alkoholowi zjednują sobie przyjaciół,

· 34% uczniów odpowiedziało, że w przypadku wystąpienia problemów związanych ze spożywaniem alkoholu  szukałoby wsparcia u przyjaciela, a 25% - u rodziców; prawie co trzeci uczeń deklaruje, że sam byłby w stanie sobie pomóc, tylko prawie co piąta osoba poprosiłaby o pomoc specjalistę; nieliczni zwróciliby się do pedagoga,

· głównymi źródłami informacji o skutkach spożywania alkoholu dla uczniów szkół ponadgimnazjalnych są media (głównie telewizja i prasa), rodzice, nauczyciele oraz znajomi,
· 51% uczniów szkół ponadgimnazjalnych – przeważnie chłopców – ma za sobą inicjację środków odurzających; dla 47% uczniów główną przyczyną sięgnięcia po narkotyki była ciekawość; blisko co drugim uczniem powodowała chęć dobrej zabawy; dla części osób narkotyki były sposobem na nudę i metodą odreagowania stresu,

· podobnie jak w przypadku uczniów gimnazjum, najczęstszymi miejscami inicjacji narkotykowej wśród uczniów szkół ponadgimnazjalnych były punkty częstych spotkań dużej liczby młodych ludzi, tj. prywatki i dyskoteki a także podczas nieobecności rodziców,
· ponad połowa uczniów szkoły ponadgimnazjalnej zadeklarowała, że sięgnęła po marihuanę i haszysz; często wybieranymi rodzajami narkotyków były również amfetamina (20,2%) oraz ekstaza (8,3%),
· ponad co trzeci uczeń zdeklarował, że sięgnął po narkotyki tylko raz lub dwa razy w życiu; prawie co drugi uczeń podaje, że zażywa narkotyki rzadziej niż raz w miesiącu; ponad 5% uczniów zdeklarowała, że zażywa narkotyki do 7 razy w miesiącu; nieliczni przyznali, że zażywają narkotyki kilka razy w  tygodniu,
· 43% uczniów szkoły ponadgimnazjalnej deklaruje, że narkotyki są rozprowadzane na terenie szkoły przez samych uczniów; 61% uczniów kupiło narkotyki podczas dyskoteki. 46% uczniów zaopatruje się w narkotyki na osiedlowym podwórku, a co piąty twierdzi, że narkotyki można łatwo zamówić przez telefon i na terenie szkoły,
· 37% uczniów zadeklarowało, że doświadczyło przemocy fizycznej, a 30% - różnego rodzaju przemocy psychicznej; 3% uczniów odpowiedziało, że stało się ofiarami przemocy seksualnej,
· większość osób stało się ofiarami przemocy stosowanej przez rówieśników i osoby nieznajome; wobec 7% uczniów przemoc stosowali rodzice i nauczyciele,

· najczęstszymi miejscami, w których uczniowie spotykają się z przemocą są szkoły i podwórka; prawie co dziesiąta osoba deklaruje, że miejscem tym jest dom, a 13% wskazuje na prywatkę i dyskotekę,
· 34% uczniów – przeważnie chłopców –  przyznało się do stosowania przemocy.
Wnioski:

1)
należy kontynuować prowadzenie programów profilaktycznych na poziomie szkół podstawowych, natomiast wprowadzać programy interwencyjne na poziomie szkół gimnazjalnych i ponadgimnazjalnych,

2) zwiększyć edukację środowisk rodzinnych w zakresie szkód zdrowotnych, jakie wywołuje używanie substancji psychoaktywnych,

3) wprowadzić we współpracy z Policją kontrole miejsc dostępu do substancji psychoaktywnych.

3)
Poradnia Psychologiczno - Pedagogiczna, szkoły podstawowe, gimnazjalne i ponadgimnazjalne.

Placówki oświatowe realizują opracowane strategie działań wychowawczych i zapobiegawczych oraz interwencyjnych wobec dzieci i młodzieży zagrożonych uzależnieniem, zgodnie z rozporządzeniem Ministra Edukacji Narodowej i Sportu z dnia 31 stycznia 2003 r. w sprawie szczegółowych form działalności wychowawczej i zapobiegawczej wśród dzieci i młodzieży zagrożonych uzależnieniem (Dz. U. z 2003 r. Nr 26, poz. 226).


Ponadto miasto Świnoujście ponownie uczestniczyło w Ogólnopolskiej Kampanii Społecznej „Zachowaj trzeźwy umysł” pod patronatem Pani Krystyny Łybackiej – Minister Edukacji Narodowej i Sportu, a organizowanej przez Stowarzyszenie Producentów i Dziennikarzy Radiowych z Poznania. Do konkursów przeprowadzonych w ramach kampanii z terenu naszego miasta przystąpiło 5 szkół, ogółem 1.962 uczniów. Za udział w w/w konkursie nagrodzono 7 uczniów ze szkół podstawowych i gimnazjalnych w Świnoujściu.

Przeprowadzono następujące programy profilaktyczne:

a) ”Wędrowiec IV” na zimowisku dla 16 wychowanków Specjalnego Ośrodka Szkolno –Wychowawczego w Świnoujściu,

b) program adaptacyjno - integracyjnego z elementami profilaktyki dla około 270 uczniów klas pierwszych Liceum Ogólnokształcącego z Oddziałami Integracyjnymi im. Mieszka I w Świnoujściu, 

c) „Szkolny Dzień Profilaktyki i Promocji Zdrowia” dla uczniów Szkoły Podstawowej Nr 6 w Świnoujściu,

d) „Trening zastępowania agresji” dla 12 nauczycieli i pedagogów placówek oświatowych.


Około 5.000 uczniów szkół podstawowych, gimnazjalnych i ponadgimnazjalnych w Świnoujściu, obejrzało 25 spektakli teatralnych z programami profilaktycznymi.

Ponadto przeprowadzono programy socjoterapeutyczne dla:

a) 14 osobowej grupy wychowanków w wieku 11-17 lat w Specjalnym Ośrodku Szkolno-Wychowawczym w Świnoujściu , w okresie od września do grudnia 2004 r. Głównym celem programu były działania psychoedukacyjne i psychokorekcyjne, obejmujące problematykę zapobiegania i zwalczania agresji wśród dzieci i młodzieży oraz korygowanie doświadczeń 

urazowych, program obejmował 14 dziewięćdziesięciominutowych spotkań,

b) 10 - osobowej grupy uczniów ze szkół z terenu miasta Świnoujścia, pochodzących z rodzin dysfunkcyjnych, w pomieszczeniach Klubu Abstynenta „Hol” w Świnoujściu, przy ul. Dąbrowskiego 4 , w okresie od września do grudnia 2004 r. Głównym celem programu były działania psychoedukacyjne i psychokorekcyjne, obejmujące zmianę sądów poznawczych, zmianę wzorów zachowania i odreagowanie emocjonalne, program był realizowany po 5 godzin tygodniowo przez 2 dni w tygodniu.

Zrealizowano szkolenia:

a) „Działania wychowawczo-profilaktyczne w klasie szkolnej, grupie wychowawczej” dla 25 osobowej grupy nauczycieli szkół ponadgimnazjalnych, 

b) dla 50-osobowej grupy osób (pracownicy Miejskiego Ośrodka Pomocy Rodzinie, Poradni Psychologiczno-Pedagogicznej, Zespołu Kuratorskiego Sądu Rejonowego, pracownicy Komendy Miejskiej Policji oraz pedagodzy i nauczyciele placówek oświatowych) działających na rzecz przeciwdziałania niedostosowaniu społecznemu, zaburzeniom zachowania i demoralizacji ze szczególnym uwzględnieniem interwencji kryzysowej w rodzinie, w związku z realizacją Krajowego Programu Zapobiegania Niedostosowaniu Społecznemu i Przestępczości wśród Dzieci i Młodzieży,  organizowanych przez Ministerstwo Edukacji Narodowej i Sportu , a zleconych do realizacji przez Centrum Medyczne Pomocy Psychologiczno- Pedagogicznej w Warszawie,

c) „Wprowadzenie do diagnozy i interwencji na rzecz dziecka – ofiary wykorzystywania seksualnego” dla 17-osobowej grupy psychologów i pedagogów placówek oświatowych,

d) „Psychologiczny obraz dziecka wykorzystywanego seksualnie – rozpoznawanie i podejmowanie interwencji na rzecz ofiar i ich rodzin” dla 17-osobowej grupy rodzin zastępczych i nauczycieli przedszkolnych.

4) Dane dotyczące niepełnoletnich z w SP ZOZ Szpitalu Miejskim im. Alfreda Sokołowskiego w Świnoujściu oraz Komendy Miejskiej Policji w Świnoujściu.


Liczbę niepełnoletnich hospitalizowanych po spożyciu alkoholu w SP ZOZ Szpitalu Miejskim im. Alfreda Sokołowskiego w Świnoujściu przedstawia tabela nr 15.

Tabela nr 15

Lp.
SP ZOZ Szpital Miejski im. 

A.  Sokołowskiego w Świnoujściu.
Rok

1999
Rok

2000
Rok 2001
Rok

I pół

rocze

2002
Rok

2003
Rok

2004

1.
Liczba niepełnoletnich hospitalizowanych z powodu spożycia alkoholu, substancji psychoaktywnych.
6
10
10
11
11
5

Dane z Komendy Miejskiej Policji w Świnoujściu, dotyczące liczby nieletnich ujawnionych pod wpływem alkoholu oddanych pod opiekę rodzicom przedstawia tabela nr 16.

Tabela nr 16

Lp.
Komenda Miejska Policji w Świnoujściu.
Rok 2003
Rok 2004

1.
Liczba nieletnich będąca pod wpływem alkoholu oddana pod opiekę rodzicom.
11
55

Wnioski:

-
należy wspierać działania m.in. na rzecz propagowania sportu, jako alternatywy spędzania wolnego czasu.

4. Przemoc domowa i inne szkody dotyczące rodziny z problemem alkoholowym.

1)
Dane dotyczące przemocy domowej z Komendy Miejskiej Policji w Świnoujściu oraz Sądu Rejonowego w Świnoujściu.


Dane Komendy Miejskiej Policji w Świnoujściu dotyczące liczby interwencji domowych, w tym interwencji dotyczących przemocy domowej przedstawia tabela nr 17.

Tabela nr 17

Lp.
Komenda Miejska Policji w Świnoujściu.
Rok 2003
Rok 2004

1.
Liczba przeprowadzonych interwencji domowych.
3.545
2.872

2.
Liczba przeprowadzonych interwencji dotyczących przemocy domowej.
63
192

3.
Liczba przeprowadzonych interwencji ogółem.
12.673
16.546

4.
Liczba pokrzywdzonych kobiet w wyniku przemocy domowej.
60
71

5.
Liczba pokrzywdzonych mężczyzn w wyniku przemocy domowej.
5
7

6.
Liczba pokrzywdzonych w wyniku przemocy domowej ogółem
110
148

7.
Liczba kobiet jako sprawców przemocy domowej.
1
4

8.
Liczba mężczyzn jako sprawców przemocy domowej.
58
69

9.
Liczba sprawców przemocy domowej ogółem.
59
73

10.
Liczba sprawców przemocy domowej pod wpływem alkoholu.
51
51

11.
Liczba przewiezionych do wytrzeźwienia.
28
22

12.
Liczba sporządzonych „Niebieskich Kart”.
57
66

13.
Liczba informacji przesłanych do różnych instytucji zajmujących się przemocą w rodzinie.
130
73

14.
Liczba wszczętych postępowań z art. 207 § 1 kk – znęcania się nad rodziną.
30
23

15.
Liczba wszczętych postępowań z art. 190 kk – groźby kierowane pod adresem  rodziny.
34
41


Informacje przekazane z Prokuratury Rejonowej w Świnoujściu dotyczące ilości prowadzonych spraw z art. 207 § 1 kk zawiera tabela nr 18.

Tabela nr 18

Lp.
Prokuratura Rejonowa w Świnoujściu.
Rok 2003
Rok 2004

1.
Liczba prowadzonych spraw z art. 207 § 1 kk ogółem.
57
56

2.
Liczba spraw skierowanych do sądu z aktem oskarżenia.
19
12

3.
Liczba spraw umorzonych.
13
13

4.
Liczba spraw zakończonych odmową wszczęcia postępowania.
22
18

5.
Liczba spraw zakończonych w inny sposób.
1
7

6.
Liczba spraw zawieszonych 
1
-

7.
Liczba spraw skierowanych do sądu o umorzenie
1
-

8. 
Liczba spraw w toku.
-
6

Sąd Rejonowy Wydział II Karny w Świnoujściu w latach 2003-2004 w sprawach z art. 207 § 1 kk wydał 40 orzeczeń, w tym w jednej sprawie orzeczono umieszczenie skazanego w zamkniętym zakładzie odwykowym.

2)
Miejski Ośrodek Pomocy Rodzinie – Ośrodek Interwencji Kryzysowej.

Do głównych zadań Ośrodka Interwencji Kryzysowej należy w szczególności: świadczenie usług, zwłaszcza psychologicznych i prawnych osobom lub rodzinom będącymi ofiarami przemocy lub znajdujących się w innej sytuacji kryzysowej w celu zapobieżenia powstawania lub pogłębiania się dysfunkcji tych osób lub rodzin.

W Ośrodku Interwencji Kryzysowej zatrudnieni są: pracownik socjalny, psycholog i prawnik oraz pedagodzy. Do najczęściej powtarzających się problemów należy: rozwód, walka o dziecko, śmierć bliskiej osoby, uzależnienie od alkoholu, leków, narkotyków, próby samobójcze. Realizowane są zajęcia socjoterapetyczne dla grupy dzieci, pochodzących z ze środowisk dysfunkcyjnych.

Z informacji uzyskanych z działającego w strukturze Miejskiego Ośrodka Pomocy Rodzinie - Ośrodka Interwencji Kryzysowej w Świnoujściu, wynika, że w roku 2003 udzielono pomocy 379 osobom znajdujących się w sytuacji kryzysowej, natomiast w roku 2004 – 871 osobom.

Tabela nr 19

Lp.
Miejski Ośrodek

Pomocy Rodzinie

w Świnoujściu
Ilość osób kontynuujących korzystanie z pomocy z lat poprzednich
Ilość osób zgłaszających się po raz pierwszy
Ilość osób z problemem alkoholowym


Ilość osób z problemem przemocy

1.
Liczba osób korzystających z pomocy Ośrodka Interwencji Kryzysowej w roku 2003
49
330
181
55

2.
Liczba osób korzystających z pomocy Ośrodka Interwencji Kryzysowej w roku 2004
316
556
203
112

Pedagodzy zatrudnieni w OIK dokonują wstępnej diagnozy, udzielają porad  psychoedukacyjnych, prowadzą wstępną terapię dla dorosłych oraz zajęcia z zakresu socjoterapii dla dzieci z zaburzeniami w zachowaniu. W ramach działalności OIK zorganizowano wypoczynek letni w Szklarskiej Porębie dla 50 dzieci z rodzin pochodzących ze środowisk dysfunkcyjnych.

Tabela nr 20 przedstawia ilość porad udzielonych przez psychologa, prawnika, pedagogów i pracownika socjalnego w Ośrodku Interwencji Kryzysowej w Świnoujściu. 

Tabela nr 20

Lp.
Miejski Ośrodek Pomocy Rodzinie – Ośrodek Interwencji Kryzysowej w Świnoujściu.
Rok 2003
Rok 2004

1.
Liczba porad udzielonych przez psychologa.
193
189

2.
Liczba osób, które skorzystały z porad psychologicznych.
76
67

3.
Liczba porad udzielonych przez prawnika.
256
561

4.
Liczba osób, które skorzystały z porad prawnika.
143
561

5.
Liczba porad udzielonych przez pracownika socjalnego.
308
203

6.
Liczba osób, które skorzystały z porad pracownika socjalnego.
198
164

7.
Liczba porad udzielonych przez pedagoga.
160
184

8.
Liczba osób, które skorzystały z porad pedagogicznych.
35
70

9.
Łącznie ilość udzielonych porad.
917
1.137

Z pomocy pracowników OIK korzystają osoby w każdym przedziale wiekowym. Nadal zdecydowanie większą grupę stanowią kobiety ( 602 kobiet na 270 mężczyzn).

Dane z Ośrodka Interwencji Kryzysowej za rok 2003 i 2004 jednoznacznie wskazują, że znacznie wzrosła ilość osób korzystających z pomocy OIK.

Ze świadczeń z pomocy społecznej Miejskiego Ośrodka Pomocy Rodzinie w Świnoujściu skorzystało:

Tabela nr 21

Lp.
Miejski Ośrodek Pomocy Rodzinie w Świnoujściu.
Rok 2003
Rok 2004

1.
Liczba rodzin z problemem alkoholowym, w tym liczba osób objętych pomocą.
87 rodzin

218 osób
113 rodzin

240 osób

2.
Kwota ogółem przeznaczona na pomoc finansową dla rodzin z problemem alkoholowym.
85.785 zł


81.580 zł

3.
Liczba rodzin z problemem narkomanii, w tym liczba osób objętych pomocą.
7 rodzin

17 osób
3 rodziny

5 osób

4.
Kwota ogółem przeznaczona na pomoc finansową dla rodzin z problemem narkomanii.
7.447 zł
3.992 zł

Wnioski:

1) potrzeba prowadzenia przez poszczególne instytucje, coraz bardziej specjalistycznej pomocy rodzinom z problemami uzależnień, przemocy,

2) potrzeba rozszerzenia działalności Ośrodka Interwencji Kryzysowej,

3) rozbudowanie systemu przeciwdziałania przemocy,

4) usprawnianie interdyscyplinarnej współpracy instytucji działających w zakresie przeciwdziałania przemocy.

3)
Punkty Konsultacyjno - Informacyjne w Świnoujściu.

W punktach funkcjonujących na prawobrzeżu i lewobrzeżu miasta prowadzone są dyżury, udziela się porad, informacji i wsparcia osobom uzależnionym i współuzależnionym. Punkty współpracują z innymi podmiotami prowadzącymi działalność na rzecz przeciwdziałania zjawisku alkoholizmu, narkomanii oraz przemocy w rodzinie.

a) w Młodzieżowym Punkcie Konsultacyjno - Informacyjnym udzielana jest pomoc w postaci informacji, porad, wsparcia dla młodzieży z problemem alkoholizmu, narkomanii, lekomanii, przemocy itp. Prowadzone są grupy wsparcia dla w/w młodzieży oraz  grupy wsparcia dla rodziców. Punkt dostępny jest od poniedziałku do piątku w godzinach od 16.00 do 20.00.

b) w Punkcie Konsultacyjnym w Warszowie udzielana jest pomoc w formie informacji, porad osobom uzależnionym, współuzależnionym oraz dotkniętym przemocą w rodzinie. Prowadzone są grupy wsparcia dla osób dotkniętych przemocą w rodzinie, rodzin z problemem alkoholowym, rodzin niezaradnych życiowo. Punkt dostępny jest w poniedziałki w godzinach od 15.30 do 18.30, środy w godzinach od 8.00 do 11.30 oraz w czwartki w godzinach od 15.30 do 18.30.

c)
w Punkcie Konsultacyjnym w Karsiborzu również udzielana jest  pomoc w podobnym zakresie. Punkt dostępny jest we wtorki i środy w godzinach od 16.00 do 19.00.
W Młodzieżowym Punkcie Konsultacyjno - Informacyjnym w Świnoujściu, w roku 2004 udzielono informacji, porad oraz pomocy 574 osobom, w tym 278 osobom niepełnoletnim, 258 osobom dorosłym i rodzicom oraz 38 osobom zawodowo pracującym z młodzieżą. W Punkcie ponadto udzielono:

· 629 konsultacji i porad oraz pomocy terapeutycznej młodzieży z grupy o podwyższonym stopniu ryzyka występowania zachowań problemowych,

· 227 informacji, konsultacji, porad  oraz pomocy rodzicom dzieci mających kontakt z narkotykami, o różnym stopniu zagrożenia pod względem uzależnienia,

· 38 konsultacji i porad osobom zawodowo pracujących z młodzieżą, tj. pedagogom, wychowawcom klas, kuratorom zawodowym

Odbyło się też 9 dwugodzinnych spotkań grup wsparcia dla rodziców.


W Punkcie Informacyjnym funkcjonującym w obrębie osiedla Świnoujście – Warszów po pomoc zgłaszały się osoby  w przedziale wiekowym od 19 lat do 78 lat. Tabela nr 22 ilustruje liczbę osób korzystających z porad, informacji i wsparcia z powodu problemu alkoholowego członka rodziny, problemu przemocy oraz narkomanii w latach 2002 – 2004.

Tabela nr 22

Lp.
Punkt Informacyjny działający w obrębie osiedla  Świnoujście-Warszów.
Rok

2002
Rok

2003
Rok 

2004

1.
Liczba osób korzystająca z porad, informacji i wsparcia z powodu problemu alkoholowego członka rodziny, problemu przemocy oraz narkomanii ogółem.
150
185
147


W Punkcie Informacyjnym funkcjonującym w obrębie sołectwa Świnoujście – Karsibórz po pomoc zgłaszały się osoby  w przedziale wiekowym od 15 lat do 65 lat. Tabela nr 23 ilustruje liczbę osób korzystających z porad, informacji i wsparcia z powodu problemu alkoholowego członka rodziny, problemu przemocy oraz narkomanii w latach 2002 – 2004.

Tabela nr 23

Lp.
Punkt Informacyjny działający w obrębie sołectwa  Świnoujścei-Karsibórz.
Rok

2002
Rok

2003
Rok 

2004

1.
Liczba osób korzystająca z porad, informacji i wsparcia z powodu problemu alkoholowego członka rodziny, problemu przemocy oraz narkomanii ogółem.
120
126
131

Wnioski:

-
celowe jest dalsze funkcjonowanie punktów konsultacyjno-informacyjnych, stanowiących pomost łączący mieszkańców danego terenu, na którym nie ma rozbudowanego systemu przeciwdziałania przemocy oraz profesjonalnej oferty terapeutycznej - z zakładem lecznictwa odwykowego.

5.
Przestępstwa i wykroczenia popełniane przez osoby dorosłe po spożyciu alkoholu.


Z informacji przekazanych przez Komendę Miejską Policji w Świnoujściu, wynika, że w roku 2003 odnotowano 274 przestępstw popełnionych pod wpływem alkoholu, natomiast w roku 2004 – 280, w tym:

· 107 przestępstw o charakterze kryminalnym,

· 45 przestępstw przeciwko mieniu,

· 17 przestępstw przeciwko życiu i zdrowiu.


Od czterech lat, na tym samym poziomie utrzymuje się ilość czynów karalnych popełnianych przez osoby będące pod wpływem alkoholu, we wskazanych wyżej kategoriach. 

6.
Rynek alkoholowy.

Miasto Świnoujście liczy 40.765 mieszkańców ( stan na 31.12.2004 r.). 

Rada gminy zobowiązana jest do przyjęcia zasad ograniczania dostępności do alkoholu na obszarze miasta Świnoujścia, między innymi poprzez kontrolę rynku alkoholowego, kształtowanie polityki w zakresie spożywania alkoholu.

Zgodnie z uchwałą nr XXXII/271/2004 Rady Miasta Świnoujścia z dnia 25 listopada 2004 r. w sprawie liczby punktów sprzedaży napojów alkoholowych zawierających powyżej 4,5 % alkoholu (z wyjątkiem piwa), przeznaczonych do spożycia poza miejscem sprzedaży jak i w miejscu sprzedaży oraz zasad usytuowania miejsc sprzedaży i podawania napojów alkoholowych na terenie miasta Świnoujścia, liczbę punktów sprzedaży napojów alkoholowych powyżej 4,5 % alkoholu przeznaczonych do spożycia poza miejscem sprzedaży ustalono na 80 punktów, a liczbę punktów sprzedaży napojów alkoholowych powyżej 4,5 % alkoholu przeznaczonych do spożycia w miejscu sprzedaży na 120 punktów.

Określono też, że punkt sprzedaży napojów alkoholowych i podawania napojów alkoholowych na terenie miasta Świnoujścia nie powinien być usytuowany w najbliższej okolicy:

a) placówek oświatowych i opiekuńczo-wychowawczych,

b) boisk i placów szkolnych,

c) placów zabaw i domów kultury dla dzieci i młodzieży,

d) schronisk młodzieżowych i schronisk dla bezdomnych.


Ogółem na terenie miasta Świnoujścia jest 317 punktów sprzedaży napojów alkoholowych. 


W roku 2004 zezwolenie na sprzedaż napojów alkoholowych do 4,5% zawartości alkoholu poza miejscem sprzedaży posiadało 60 punktów, na sprzedaż napojów alkoholowych w miejscu sprzedaży – 63 punktów, ogółem 123 punktów. 

Natomiast zezwolenie na sprzedaż napojów alkoholowych o zawartości powyżej 4,5% alkoholu poza miejscem sprzedaży posiada 78 punktów, na sprzedaż napojów alkoholowych w miejscu sprzedaży – 116 punktów, ogółem 194 punktów. 


Systematyczne kontrole punktów sprzedaży pod kątem przestrzegania ustawy z dnia 26 października 1982 r. o wychowaniu w trzeźwości i przeciwdziałaniu alkoholizmowi prowadzone są przez członków Komisji Rozwiązywania Problemów Alkoholowych. 

Członkowie Komisji Rozwiązywania Problemów Alkoholowych w roku 2004 przeprowadzili 39 kontroli w 135 punktach sprzedaży i podawania napojów alkoholowych.

W wyniku kontroli stwierdzono, że w zdecydowanej większości punktów, sprzedaż napojów alkoholowych odbywała się zgodnie z art. 13¹ i 15¹ ustawy o wychowaniu w trzeźwości i przeciwdziałaniu alkoholizmowi.

§ 2. Wnioski i zalecenia.

1)
Wnioski wynikające z raportu na temat nadużywania alkoholu i środków odurzających w mieście Świnoujście.
a) niewystarczająca wiedza na temat zjawiska narkomanii i uzależnienia alkoholowego, głównymi źródłami informacji o uzależnieniach są media, dopiero na drugim planie pojawiają się szkoła i rodzina,

b) łatwy dostęp do narkotyków, zarówno na terenie szkoły jak i poza nią, tj. w miejscach częstych spotkań młodzieży, takich jak dyskoteki, puby, prywatki,

c) występowanie problemów szkolnych, rodzinnych i społecznych (między innymi z powodu braku perspektyw życiowych rodziny, bezrobocia, trudnej sytuacji finansowej),

d) niezaradność młodzieży w radzeniu sobie z trudami życia codziennego i związana z tym ucieczka w świat uzależnień,

e) ciekawość oraz nieświadomość szybkiego uzależniania się od niektórych narkotyków i alkoholu, pragnienie dopasowania się do otocznia znajomych oraz podatność młodych ludzi na negatywne wpływy otoczenia,

f) brak natychmiastowej reakcji ze strony rodziny, spowodowany albo brakiem wiedzy na temat objawów zażywania narkotyków bądź też niewystarczającym zainteresowaniem dorastającym dzieckiem,

g) szczególnie niepokojącym zjawiskiem jest skala inicjacji alkoholowej w towarzystwie i za aprobatą rodziców. 

2)
Zalecenia w zakresie przeciwdziałania problemom uzależnień wynikające z raportu: 

a) zmiana postaw młodych ludzi oraz negatywnych wpływów otoczenia, będących przyczyną patologicznych zachowań poprzez wprowadzanie na szeroką skalę działań profilaktycznych. Zmiany, aby były skuteczne, muszą swym zasięgiem objąć wszystkie elementy otoczenia młodych ludzi, tj. rodzinę, grupę rówieśniczą, szkołę oraz społeczność lokalną,

b) konieczność ciągłego monitorowania stopnia uzależnień społecznych. Zaleca się przeprowadzanie badań na temat postaw wobec alkoholu wśród dzieci i młodzieży oraz osób powyżej 18 roku życia,

c) informowanie na temat łatwości wejścia w narkomanię, płynących z niej zagrożeń, możliwościach jej leczenia oraz instytucjach niosących pomoc osobom uzależnionym  zagrożonym narkomanią oraz ich rodzinom,

d) aktywna reakcja szkoły na przejawy patologii. Częstym zjawiskiem w szkołach jest ukryta tolerancja dla przejawów patologii. Konieczne w takich sytuacjach są zintegrowane kroki zarówno w obrębie samej szkoły jak i poza nią, tzn. we współpracy z instytucjami pozaszkolnymi,

e) organizowanie terapii grupowych na terenie szkół, w których występują nasilone zjawiska patologii przez specjalistów psychologów,

f) szeroka współpraca szkoły z rodziną połączona z angażowaniem rodziców do określonych działań wychowawczych (wspólne spotkania rodziców i młodzieży, prowadzone przez specjalistów i dotyczące problematycznych tematów),

g) aktywne role pedagogów i psychologów szkolnych koordynujących działania wychowawcze oraz diagnozujących istnienie na terenie szkoły problemów uzależnień. Konieczność przeprowadzenia szeregu zajęć z zakresu umiejętności społecznych, np. treningi asertywności,

h) działalność prelekcyjno-szkoleniowa we wszystkich szkołach,

i) rozprowadzanie broszurek i ulotek profilaktyczno-prewencyjno-edukacyjnych w miejscach publicznych, tj. szkołach, instytucjach i organizacjach miejskich, budynkach mieszkalnych, sklepach, przychodniach itp.,

j) aktywna współpraca instytucji przeciwdziałających problemom narkomanii i uzależnienia alkoholowego. Zwrócenie uwagi powyższych instytucji na potrzebę stworzenia efektywnych projektów profilaktycznych oraz konieczność koordynacji działań wszystkich podmiotów działających na powyższym polu,

k) kampania informacyjna gdzie i jak można się leczyć w przypadku wystąpienia problemów związanych z alkoholem kierowana do mieszkańców Świnoujścia poprzez media lokalne. 

§ 3. Zadania do realizacji w 2005 roku.

1)

Zwiększanie dostępności pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla osób uzależnionych od alkoholu:

a)  realizacja ponad standardowych programów terapeutycznych wspomagających rehabilitację osób uzależnionych i współuzależnionych, w Samodzielnym Publicznym Zakładzie Opieki Zdrowotnej Szpital Miejski im. Alfreda Sokołowskiego - Ośrodku Leczenia Uzależnień w Świnoujściu, między innymi: programu pn. „Zapobieganie nawrotom choroby alkoholowej” dla osób uzależnionych, programu pn. „Trening asertywnych zachowań abstynenckich” dla osób uzależnionych, programu pn. „Praca nad psychologicznymi mechanizmami uzależnienia” dla osób uzależnionych, programu pn. „Jak sobie radzić ze złością, agresją?” dla osób uzależnionych , programu II stopnia dla osób współuzależnionych , programu pn. „Jak sobie radzić ze stresem?”  dla osób współuzależnionych , programu pn. „Trening asertywnych zachowań ” dla osób współuzależnionych,

b)  dofinansowanie szkoleń dla terapeutów i innych osób celem podnoszenia profesjonalizmu i skuteczności terapii uzależnień,

c)  wspieranie działań zespołów motywujących Komisji Rozwiązywania Problemów Alkoholowych poprzez zapewnienie sprawnego uzyskiwania opinii biegłego sądowego orzekającego w przedmiocie uzależnienia od alkoholu.

2)

Udzielanie rodzinom, w których występują problemy alkoholowe pomocy psychospołecznej i prawnej, a w szczególności ochrony przed przemocą w rodzinie:

a) realizacja zadań z zakresu profilaktyki i rozwiązywania problemów alkoholowych przez Miejski Ośrodek Pomocy Rodzinie - Ośrodek Interwencji Kryzysowej w Świnoujściu,

b)
prowadzenie punktów konsultacyjno - informacyjnych na terenie miasta Świnoujścia: 


- Punktu Konsultacyjnego w obrębie miasta Świnoujścia - Warszów, przy                  ul. Sosnowej 2,


- Punktu Konsultacyjnego w obrębie miasta Świnoujścia - Karsibórz, przy                  ul. 1 Maja 40,

c) prowadzenie programów socjoterapeutycznych przeznaczonych dla dzieci i  młodzieży.

3) 
Prowadzenie profilaktycznej działalności informacyjnej i edukacyjnej w zakresie rozwiązywania problemów alkoholowych i przeciwdziałania narkomanii, w szczególności dla dzieci i młodzieży:

a) realizacja w placówkach oświatowych programów profilaktycznych takich, jak: „Dziękuję, nie”, „Alfred radzi” itp.  

b) udział w akcjach, kampaniach i konferencjach profilaktycznych ogólnopolskich, regionalnych i lokalnych,

c) organizacja alternatywnego spędzania czasu wolnego dla dzieci i młodzieży poprzez utworzenie „skate parku”.

4)
Wspomaganie działalności instytucji, stowarzyszeń i osób fizycznych służących rozwiązywaniu problemów alkoholowych.


Zadanie realizowane jest poprzez zlecanie wymienionym podmiotom zadań z zakresu profilaktyki i rozwiązywania problemów alkoholowych.


W roku 2005 realizowane będzie zadanie polegające na wspieraniu środowisk abstynenckich – prowadzenie Klubu Abstynenta przez Stowarzyszenie Trzeźwościowe „Hol” w Świnoujściu.

5) Zadania członków Komisji Rozwiązywania Problemów Alkoholowych 


w Świnoujściu:

a) inicjowanie, monitorowanie i ocena działań w zakresie określonym w art. 4¹ ust. 1 ustawy o wychowaniu w trzeźwości i przeciwdziałaniu alkoholizmowi,

b) motywowanie osób uzależnionych od alkoholu do podjęcia dobrowolnego leczenia odwykowego lub w przypadku odmowy - podejmowanie działań zmierzających do orzeczenia wobec osoby uzależnionej od alkoholu obowiązku poddania się leczeniu w zakładzie lecznictwa odwykowego, 

c) prowadzenie kontroli przestrzegania warunków sprzedaży, podawania i spożywania alkoholu w punktach sprzedaży napojów alkoholowych na terenie miasta Świnoujścia, również w późnych godzinach wieczornych i nocnych, 

d) realizowanie kontroli określonych w podpunkcie c jako priorytetowych w trakcie imprez zbiorowych takich jak: Dni Morza, koncerty, imprezy na wolnym powietrzu,

e) przedkładanie Radzie Miasta rocznej informacji z wyników kontroli określonych w podpunktach c i d w terminie do końca lutego za rok ubiegły, 

f) wydawanie opinii o zgodności lokalizacji punktu sprzedaży z zasadami usytuowania na terenie miasta miejsc sprzedaży i podawania napojów alkoholowych określonych w stosownej uchwale Rady Miasta Świnoujścia,

g) na wniosek organu prowadzącego postępowanie w sprawie wydania zezwolenia na sprzedaż napojów alkoholowych wyrażenie opinii o uwzględnieniu we wniosku przedsiębiorcy zakazów określonych w przepisach art. 14 ustawy o wychowaniu w trzeźwości i przeciwdziałaniu alkoholizmowi,

h) współpraca z instytucjami i organizacjami zajmującymi się profilaktyką i rozwiązywaniem problemów alkoholowych,

i) udział jej członków w szkoleniach z zakresu profilaktyki i rozwiązywania problemów alkoholowych,

j) inicjowanie profilaktycznej działalności informacyjnej i edukacyjnej, w szczególności dla młodzieży,

k) podejmowanie interwencji w związku z naruszeniem przepisów określonych w art.13¹ i 15 ustawy o wychowaniu w trzeźwości i przeciwdziałaniu alkoholizmowi, 

§ 4. Zasady wynagradzania członków Komisji Rozwiązywania Problemów Alkoholowych w Świnoujściu:

1)
W skład Komisji Rozwiązywania Problemów Alkoholowych wchodzą przedstawiciele różnych grup zawodowych: policjanci, kuratorzy zawodowi, nauczyciele, pedagodzy, pracownicy lecznictwa odwykowego, przedstawiciele stowarzyszeń realizujących zadania z zakresu rozwiązywania problemów alkoholowych, lekarze podstawowej opieki zdrowotnej.

Wszyscy członkowie Komisji są przeszkoleni w zakresie profilaktyki i rozwiązywania problemów alkoholowych.

W ramach Komisji funkcjonują dwa 3 - osobowe zespoły prowadzące rozmowy motywacyjne z osobami uzależnionymi od alkoholu oraz jeden 3 - osobowy zespół opiniujący o zgodności lokalizacji punktu sprzedaży z uchwałą rady gminy w sprawie zasad usytuowania miejsc sprzedaży napojów alkoholowych i warunków sprzedaży tych napojów.


Członkowie Komisji kontrolują również punkty sprzedaży napojów alkoholowych.

2) Ustala się wynagrodzenie dla członków Komisji Rozwiązywania Problemów Alkoholowych przysługujące osobno za realizację każdej z następujących czynności:

a) udział w kontroli punktów sprzedaży alkoholu obejmującej co najmniej 4 punkty sprzedaży, w wysokości 80 zł brutto,

b) udział w posiedzeniu zespołu motywującego obejmującego co najmniej 8 spraw,


w wysokości 80 zł brutto, 

c) udział w posiedzeniu plenarnym Komisji, w wysokości 40 zł brutto, 

d) udział w posiedzeniu zespołu opiniującego, niezależnie od ilości wydawanych opinii, w wysokości 40 zł brutto,

e) udział w posiedzeniu zespołu profilaktyki, w wysokości 40 zł brutto.

§ 5. Preliminarz wydatków rocznego Programu Profilaktyki i Rozwiązywania Problemów Alkoholowych w Świnoujściu w 2005 roku.

Lp.
Nazwa zadania
Sposoby realizacji
Termin realizacji
Koszty

1.
Zwiększanie dostępności pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla osób uzależnionych od alkoholu.


1) Finansowanie programów terapeutycznych ponad podstawowych, wspomagających rehabilitację osób uzależnionych od alkoholu i współuzależnionych realizowanych w Ośrodku Leczenia Uzależnień w Świnoujściu,

2) finansowanie organizacji szkoleń pn. „Superwizja dla zespołu terapeutycznego” Ośrodka Leczenia Uzależnień w Świnoujściu, 

3) pokrycie kosztów badań biegłych sądowych orzekającego o uzależnieniu od alkoholu.


Cały rok

II-IV kwartał

Cały rok
66.000 zł

5.000 zł

12.000 zł

83.000 zł

2.
Udzielanie rodzinom, w których występują problemy alkoholowe pomocy psychospołecznej i prawnej, a w szczególności ochrony przed przemocą w rodzinie.


1) dofinansowanie działalności Miejskiego Ośrodka Pomocy Rodzinie - Ośrodka Interwencji Kryzysowej w Świnoujściu:
a) wynagrodzenie pracowników zatrudnionych w OIK, a w szczególności prawnika, psychologów, pedagogów, pracowników socjalnych,

b) koszty badań okresowych pracowników,

c) dzierżawa pomieszczeń,

d) pokrycie kosztów telefonu (abonament, rozmowy telefoniczne),

e) zakup materiałów i wyposażenia, w tym zakup materiałów biurowych, literatury, prasy, drobnego sprzętu,

f)   szkolenia pracowników,

g) koszty delegacji służbowych krajowych, biletów komunikacji miejskiej,

h) zakup miejsc hostelowych,

i)   instalacja sieci komputerowej,

j)   organizacja wypoczynku letniego – kolonii dla dzieci z rodzin dysfunkcyjnych,

2) finansowanie działalności punktów konsultacyjnych na terenie miasta Świnoujścia:

a) Punkt Konsultacyjny w obrębie osiedla   Warszów miasta Świnoujścia,

b) Punkt Konsultacyjny w obrębie sołectwa Karsibórz miasta Świnoujścia,

3) finansowanie programów socjoterapeutycznych z przeznaczeniem dla dzieci i młodzieży,.


Cały rok

Cały rok

II-IV kwartał


170.000zł

17.000 zł

20.000 zł

207.000zł

3.
Prowadzenie działalności informacyjnej i edukacyjnej w zakresie rozwiązywania problemów alkoholowych i przeciwdziałania narkomanii, w szczególności dla dzieci i młodzieży.
1) dofinansowanie prowadzenia w placówkach oświatowych, programów profilaktycznych, takich jak „Dziękuję, nie”, „Alfred radzi” itp.,

2) pokrycie kosztów udziału w akcjach, 

      kampaniach i konferencjach ogólnopolskich, regionalnych i lokalnych i związanym z tym zakupem plakatów, kalendarzy, broszur, literatury fachowej w zakresie uzależnień od substancji psychoaktywnych,
3) organizowanie alternatywnego spędzania wolnego czasu dla dzieci i młodzieży poprzez utworzenie „skate parku”.


Cały rok

II-IV kwartał

II-IV

kwartał
30.000 zł

6.000 zł

250.000zł

286.000zł

4.
Wspomaganie działalności instytucji, stowarzyszeń i osób fizycznych służących rozwiązywaniu problemów alkoholowych.
-   udzielenie dotacji na realizację zadania polegającego na udzielaniu wsparcia środowiskom abstynenckim oraz prowadzeniu Klubu Abstynenta przez Stowarzyszenie 

      Trzeźwościowe „Hol” w Świnoujściu.


Cały rok
45.000 zł



5.
Koszty funkcjonowania Komisji Rozwiązywania Problemów Alkoholowych w Świnoujściu.


1) pokrycie kosztów prowadzenia przez zespół   motywujący czynności zmierzających do objęcia   leczeniem i rehabilitacją osób uzależnionych od   alkoholu,
2) pokrycie kosztów wynagrodzenia członków    Komisji Rozwiązywania Problemów 

Alkoholowych za posiedzenia plenarne,

3) pokrycie kosztów prowadzenia kontroli w    punktach sprzedaży napojów alkoholowych    przez członków Komisji Rozwiązywania    Problemów Alkoholowych,
4) pokrycie kosztów opiniowania o zgodności    lokalizacji punktu sprzedaży napojów     alkoholowych z uchwałą rady gminy przez    członków Komisji Rozwiązywania Problemów    Alkoholowych,

5) pokrycie kosztów wynagrodzenia członków     Komisji Rozwiązywania Problemów    Alkoholowych za posiedzenia zespołu    profilaktyki,

6) pokrycie kosztów szkoleń członków Komisji    Rozwiązywania Problemów Alkoholowych,

7) inne koszty z tytułu składek na ubezpieczenia    społeczne oraz Fundusz Pracy.


Cały rok
29.000 zł

6.
                                                                                                                Razem:         650.000 zł

0
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