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§ 2. Wykonanie uchwaly powierza si¢ Prezydentowi Miasta Jeleniej Gory.

§ 3. Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia z mocg obowiazujacg od 1 stycznia 2026 roku.
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1. WPROWADZENIE

Miejski Program Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw  Alkoholowych
oraz Przeciwdziatania Narkomanii w Miescie Jeleniej Gérze na lata 2026-2029, zwany dalej
Programem, obejmuje lokalng strategie w zakresie profilaktyki oraz rozwigzywania
probleméw zwigzanych z uzywaniem alkoholu i narkotykéw, a takie zagrozeniami
behawioralnymi w Miescie Jelenia Gdéra zwanym dalej Miastem. Zawarte w niniejszym
dokumencie ustalenia wyznaczaja réwniez zakres i sposdb realizacji innych zadan wtasnych
Miasta zwigzanych z problematyka uzaleznieri i naduzywania substancji psychoaktywnych,

a takze przeciwdziataniem przemocy.
Gtéwna podstawe prawng Programu stanowig:

1) ustawa o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi z dnia
26 pazdziernika 1982 r.,

2) ustawa o przeciwdziataniu narkomanii z dnia 29 lipca 2005 r.,

3) ustawa o przeciwdziataniu przemocy domowej z dnia 29 lipca 2005 r.,

4) ustawa o pomocy spotecznej z dnia 12 marca 2004 r.,

5) ustawa o zdrowiu publicznym z dnia 11 wrzesnia 2015 r. oraz ustawa o zmianie ustawy
o0 zdrowiu publicznym oraz niektérych innych ustaw z dnia 17 sierpnia 2023 r,,

6) ustawa o dziatalnosci pozytku publicznego i o wolontariacie z dnia 24 kwietnia 2003 r.,

7) rozporzadzenie Ministra Zdrowia w sprawie biegtych w przedmiocie uzaleznienia od
alkoholu z dnia 27 grudnia 2007 r.,

8) rozporzadzenie Rady Ministréw z dnia 30 marca 2021 r. w sprawie Narodowego

Programu Zdrowia na lata 2021-2025.

Ustawa o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi okresla kierunki polityki
panstwa wobec alkoholu. Reguluje ona w sposéb kompleksowy zagadnienia dotyczace:
promocji i reklamy napojéw alkoholowych, profilaktyki i rozwigzywania problemdw
alkoholowych, wskazuje zadania z tego zakresu oraz podmioty odpowiedzialne za ich
realizacje, a takze formutuje przepisy karne dotyczace obrotu alkoholem i reklamy alkoholu.
Wprowadza regulacje dotyczgce postgpowania wobec oséb naduzywajgcych alkoholu

i okresla podstawy lecznictwa odwykowego.
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Podmiotami wyznaczonymi przez ustawodawce do realizacji zadan w przedmiotowym
zakresie s organy administracji rzgdowej i jednostki samorzadu terytorialnego. Zadania
samorzadéw gminnych ujmowane sg w formie gminnych programéw profilaktyki
i rozwigzywania problemoéw alkoholowych, ktére okreslajg lokalng strategie w zakresie
profilaktyki oraz minimalizacji szkdd spotecznych i indywidualnych, wynikajacych

z naduzywania alkoholu.
Do zadan tych zgodnie z art. 4" ustawy nalezy w szczegdlnosci:

1) zwigkszanie dostepnosci pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla 0séb uzaleznionych
od alkoholu;

2) udzielanie rodzinom, w ktérych wystepujg problemy alkoholowe, pomocy
psychospotecznej i prawnej, a w szczegdlnosci ochrony przed przemoca domowsg;

3) prowadzenie profilaktycznej dziatalnosci informacyjnej i edukacyjnej w zakresie
rozwigzywania problemow alkoholowych, w szczegdlnosci dla dzieci i miodziezy, w tym
prowadzenie pozalekcyjnych zaje¢ sportowych, a takze dziatan na rzecz dozywiania dzieci
uczestniczacych  w  pozalekcyjnych  programach  opiekuriczo-wychowawczych
i socjoterapeutycznych;

4) wspomaganie dziafalnodci instytucji, stowarzyszeri i o0s6b fizycznych, stuiacej
rozwigzywaniu probleméw alkoholowych;

5) wspieranie zatrudnienia socjalnego poprzez organizowanie i finansowanie centréw
integracji spotecznej;

6) podejmowanie interwencji w zwigzku z naruszeniem przepiséw okreslonych w art. 13*

i 15 ustawy oraz wystepowanie przed sgdem w charakterze oskarzyciela publicznego.

Program zawiera takie propozycje realizacji zadan wtasnych Miasta w zakresie
przeciwdziatania narkomanii, okreslone w ustawie z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu
narkomanii (Dz.U. z 2024r. poz. 1939) oraz ustawy o Paristwowej Inspekcji Sanitarnej (Dz. U. z
2024r. poz. 416). Zadania te wykonuje sie poprzez odpowiednie ksztattowanie polityki

spotecznej, gospodarczej, oswiatowo-wychowawczej i zdrowotnej, a w szczegdlnosci poprzez:

1) dziafalno$¢ wychowawczg, edukacyjng, informacyjng i profilaktyczng prowadzong
w szkotach i placéwkach systemu oswiaty zgodnie z przepisami ustawy o przeciwdziataniu

narkomanii oraz rozporzadzeniem Ministra Edukacji Narodowej w sprawie zakresu i form

4
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prowadzenia w szkotach iplacéwkach systemu oswiaty dziatalnosci wychowawczej,

edukacyjnej, informacyjnej i profilaktycznej w celu przeciwdziatania narkomanii %;
2) pomoc w leczeniu, rehabilitacje i reintegracje 0séb uzaleinionych;
3) ograniczanie szkéd zdrowotnych i spotecznych.

Miasto Jelenia Gdéra systematycznie podejmuje wysitki w kierunku wsparcia zdrowia
psychicznego i dobrostanu swoich mieszkancdw, rozszerzajac w ostatnich latach zakres
dziatan zwigzanych z uzaleznieniami behawioralnymi. W 2024 r. do szkdt wprowadzono pakiet
programoéw profilaktycznych m.in. ,Balans”, klasyfikowany jako dziatanie z obszaru uzaleznien
behawioralnych, a takze projekt ,,NA Zdrowie/REL”, w ktérym pracowano z miodziezg nad
zagrozeniami zwigzanymi z internetem, hejtem w sieci i odpowiedzialnym korzystaniem
z medidw cyfrowych. Ponadto stowarzyszenie MONAR realizowato zajecia w profilaktyce
uniwersalnej i wskazujacej, zawierajgce rowniez elementy profilaktyki uzaleinien
behawioralnych u mtodziezy. Dzieki tym dziataniom Miasto zwieksza Swiadomosé zagrozen
zwigzanych z nadmiernym korzystaniem z nowych technologii, miedzy innymi zachowaniami

kompulsywnymi oraz wzmacnia wczesng profilaktyke w szkofach.

2. WNIOSKI Z DIAGNOZY LOKALNYCH ZAGROZEN SPOLECZNYCH
DLA MIASTA JELENIA GORA

W 2025 roku przeprowadzono Diagnoze Problemdw Spotecznych na terenie Miasta Jelenia
Goéra w celu rozpoznania aktualnej skali oraz okreslenie gtéwnych problemdw spotfecznych
wystepujacych w lokalnej spotecznosci Miasta.

Badania realizowano w okresie od czerwca do sierpnia 2025 roku. Diagnoza zostata
przygotowana na podstawie badan ilosciowych i jakosciowych, obejmujgcych ankiety
elektroniczne i papierowe (CAWI, PAPI), badania fokusowe (FGI) oraz analize danych

zastanych.

TOBWIESZCZENIE MINISTRA EDUKACH NARGDOWE] z dnia 6 sierpnia 2020 r. w sprawie ogloszenia jednolitego tekstu
rozporzadzenia Ministra Edukacji Narodowej w sprawie zakresu i form prowadzenia w szkotach i placéwkach systemu
oéwiaty dzialalnodci wychowawczej, edukacyjnej, informacyjnej i profilaktycznej w celu przeciwdziatania narkomanii (Dz.U.
2020 poz. 1449).2.1
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W ramach Diagnozy poddano badaniu uczniéw szkét podstawowych, ponadpodstawowych
oraz dorostych mieszkaricdw Miasta. Kwestionariusze wypetnito:

a) 390 dorostych mieszkarcow,

b) 360 ucznidw szkét ponadpodstawowych,

c) 450 ucznidw szkét podstawowych.

Podstawowym celem diagnozy byto poznanie opinii oraz postaw mieszkaricow wzgledem

wybranych probleméw spotecznych. Analizie poddano m.in.:

1) uzywanie przez mtodych ludzi substancji psychoaktywnych (alkohol, nikotyna, narkotyki,
dopalacze, leki, napoje energetyczne),

2) wystepowanie uzalezniert behawioralnych - korzystanie z Internetu (w tym kontakt
z tresciami niedozwolonymi), urzagdzen elektronicznych, hazard,

3) ocene dziatan profilaktycznych realizowanych w Jeleniej Gérze oraz zapotrzebowanie na

nowe programy.

2.1. Alkohol

Wsréd ucznidw szkét podstawowych 20% ma za sobg inicjacje alkoholowa, a 6% pito alkohol w
ostatnich 30 dniach. W szkotach ponadpodstawowych odsetki sg znacznie wyisze — 66%
uczniéw ma za sobg inicjacje alkoholowa a 45% pito w ostatnim miesigcu. Najczesciej pierwsze
doswiadczenia z alkoholem pojawiajg sie w wieku 14-16 lat, choé cze$¢ ucznidéw deklaruje
kontakt juz w wieku 11-12 lat.

Natomiast jesli chodzi o ucznidw szkét ponadpodstawowych, zestawiono uzyskane wyniki
z wynikami badania ESPAD 20247 ktérego celem jest monitorowanie wzoréw uzywania
alkoholu, tytoniu i narkotykdw oraz innych zachowan ryzykownych w krajach europejskich,
w tym w Polsce, w grupie mtodziezy w wieku w podziale na grupy wiekowe: 15-16 lat i 17-18
lat. W grupie mfodszej, tj. 15-16 latkdw z terenu Miasta Jelenia Gdra, inicjacje alkoholowa
deklaruje 41% badanych, co jest wynikiem nizszym od $redniej krajowej z raportu ESPAD,

wynoszgcej 72,9%. W starszej grupie wiekowej ten wynik réwniez jest nizszy, 80,5% ucznidw z

2 Sjerostawski, Janusz; Sierostawska, Urszula, Uzywanie alkoholu i narkotykéw przez mtodzie: szkolng. Raport

z ogdlnopolskich badan ankietowych zrealizowanych w 2024 r. (ESPAD), Warszawa: Instytut Psychiatrii i Neurologii;
Krajowe Centrum Przeciwdziatania Uzaleznieniom, 2024. Dostep: 29.10.2025r. Online:
https://kcpu.gov.pl/wp-content/uploads/2025/03/Raport-ESPAD-2024-POLSKA.pdf

6
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Miasta Jelenia Gdéra deklaruje przejscie inicjacji alkoholowej, w poréwnaniu do 91,3%
respondentow z badania ogdélnopolskiego ESPAD.

Podobnie nizsze wyniki uzyskano wérdd ucznidw ze szkét z Jeleniej Gory w porédwnaniu do
préby ogdlnopolskiej, jesli chodzi o spozywanie alkoholu w trakcie ostatnich 30 dni przed
badaniem. W grupie mtodszej (15-16 lat) z Jeleniej Gory spozywanie alkoholu w tym okresie
deklaruje 25%, natomiast wynik ogdinopolski wynosi 39,1%. W grupie starszej 60% ucznidw
z Jeleniej Gory spozywato alkohol w trakcie 30 dni przed badaniem, natomiast w skali
ogdlnopolskiej byto to 73,3% ucznidw.

Jak widaé, w obu grupach wyniki lokalne sg nizsze niz Srednia krajowa, zaréwno w kwestii

spozywania alkoholu kiedykolwiek w swoim zyciu, jak i w trakcie ostatnich 30 dni przed

badaniem.
Alkohol kiedykolwiek Alkohol ostatnie 30 dni
Grupa wiekowa Jelenia Géra ESPAD Jelenia Gora ESPAD
15-16 lat 41% 72,9% 25% 39,1%
17-18 lat 80,5% 91,3% 60% 73,3%

Tabela 1. Poréwnanie spozycia alkoholu wsrdd uczniéw szkdt ponadpodstawowych z Jeleniej Gry oraz
wynikéw badania ESPAD.

Wéréd dorostych mieszkaricow 64% siega po alkohol, przy czym regularnie, co najmniej raz
w tygodniu, czyni to 7%.

Jako konsekwencje naduzywania alkoholu w przestrzeni publicznej dorosli najczesciej
wskazywali gtosne zachowania mtodziezy (73%), awantury (52%) oraz akty wandalizmu (42%).
Dostepno$¢ alkoholu w ocenie ucznidw szkét podstawowych okresla, jako tatwa, 16%
badanych, wérdd uczniéw szkét ponadpodstawowych 43%, a wérdd dorostych az 78% uwaza,
ze nieletni mogg kupic alkohol bez wiekszych przeszkdd.

Doroéli mieszkaficy wyraznie wskazali, jakie dziatania w zakresie profilaktyki alkoholowej
uznaja za priorytetowe. 71% dorostych uwaza, ze miasto powinno realizowaé wigcej
programéw profilaktycznych dla dzieci i mtodziezy, co potwierdza wage edukacji szkolnej.
Jednoczesdnie 58% oczekuje zwigkszenia kontroli punktéw sprzedazy alkoholu, a 52%
ograniczenia dostepnosci alkoholu w godzinach nocnych (22-6). Kolejne 48% wskazato na
konieczno$¢ czestszego cofania ,koncesji” sklepom tamigcym prawo, 23% opowiada sie za
zmniejszeniem liczby punktéw sprzedazy, a 21% za ograniczeniem wydawania nowych

zezwolen.
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Dodatkowo w celu zbadania podejscia mieszkancéw Jeleniej Géry wobec lokalnego zakazu
sprzedazy alkoholu przeznaczonego do spozycia poza miejscem sprzedazy w godzinach
nocnych, tj. miedzy 22:00 a 6:00 rano przeprowadzono miedzy 13 a 24 pazdziernika 2025 roku
konsultacje spoteczne. Zaréwno mieszkarcy jak i przedstawiciele branzy gastronomicznej,
wiasciciele sklepdw nocnych, pracownicy stuzb porzadkowych, organizacji spotecznych i
pozarzadowych mogli wyrazi¢ swojg opinie.

W konsultacjach wzieto udziat 1 027 oséb, w tym 916 mieszkaricéw Jeleniej Gory i 111 oséb
nie bedacych mieszkaricami Jeleniej Gdry, ale pracujgcych lub prowadzgcych dziatalnosé
gospodarczg w Jeleniej Gdérze.

tacznie 68% uczestnikdw konsultacji (696 gtoséw) opowiedziato sie za wprowadzeniem
zakazu sprzedazy alkoholu przeznaczonego do spozycia poza miejscem sprzedazy
w godzinach nocnych, tj. miedzy 22:00 a 6:00 rano, przeciwnych byto 32% (331 gfoséw).?
Ponadto przeanalizowano dane Strazy Miejskiej i innych stuzb. Zgtoszenia nie potwierdzajg,
aby w miescie wystepowat istotny problem zaktdcania porzgdku zwigzany z nocng sprzedazg
alkoholu. W zwigzku z ograniczong frekwencja podczas konsultacji oraz brakiem sygnatéw
o realnym problemie, Prezydent Miasta Jeleniej GAry podjat decyzje o odstgpieniu od prac nad

wprowadzeniem zakazu nocnej sprzedazy alkoholu.

2.2. Narkotyki

W szkofach podstawowych kontakt z narkotykami jest marginalny — mniej niz 1% ucznidw
przyznato sie do takiego doswiadczenia. W szkotach ponadpodstawowych 15% uczniéw
deklaruje préby, najczesciej w wieku 15—16 lat, gtéwnie z marihuana.

Wsréd dorostych mieszkaricéw 27% przyznato, ze w swoim zyciu siegheto po narkotyki,
a prawie 67% mieszkaricéw zna osoby, ktdre ich uzywajg, 58% dorostych uwaza, ze narkotyki
w Jeleniej Gorze sg dostepne w sposdb tatwy lub bardzo tatwy.

Poréwnano odsetek ucznidw deklarujgcych spozywanie marihuany wsrdd ucznidw szkét
ponadpodstawowych z Jeleniej Géry oraz badania ESPAD 2024, gdyz jest to najczesciej

wskazywana substancja, zaréwno w badaniu lokalnym, jak i ogdlnokrajowym. W grupie

8 Raport z konsultacji spotecznych w sprawie ,,nocnej prohibicji” w Jeleniej Gérze, tj. lokalnego zakazu sprzedazy alkoholu
przeznaczonego do spozycia poza miejscem sprzedazy w godzinach nocnych, tj. miedzy godz. 22:00 a 6:00. Jelenia Géra,
listopad 2025r, dostepny na stronie internetowej: https://bip.jeleniagora.pl/artykul/219/24103/konsultacje-spoleczne-ws-
lokalnego-zakazu-sprzedazy-alkoholu-przeznaczonego-do-spozycia-poza-miejscem-sprzedazy-na-wynos-w-godzinach-
nocnych-tj-miedzy-godz-22-00-a-6-00-rano

Id: CODE4A72-2C3C-4EEC-A543-F2D79A0B8E37. Projekt Strona 8




miodszej (15-16 lat) wérdéd ucznidw z Jeleniej Géry zazywanie marihuany deklaruje 7,6%
badanych, w poréwnaniu do 16,9% z préby ogdlnopolskiej. W przypadku grupy starszej (17-18

lat) odsetek ten réwniez jest nizszy, wynosi 23,1% w poréwnaniu do 33,1% z badania ESPAD.

Zazywanie kiedykolwiek marihuany

Grupa wiekowa Jelenia Géra ESPAD
15-16 lat 7,6% 16,9%
17-18 lat 23,1% 33,1%
Tabela 2. Poréwnanie zazywania narkotykéw wsréd uczniéw szkdt ponadpodstawowych z Jeleniej Gory oraz
wyhnikéw badania ESPAD.

2.3. Nikotyna i napoje energetyczne

W szkotach podstawowych kontakt z papierosami tradycyjnymi ma za sobg 5,6% uczniow,
a w ostatnich 30 dniach palito je 1,8% ucznidw, natomiast kontakt z e-papierosami
zadeklarowato 17,3% uczniéw, z czego 7% uzywato ich w ostatnim miesigcu. W szkotach
ponadpodstawowych réznice sg jeszcze wyrazniejsze — papierosy tradycyjne kiedykolwiek
palito 39,4% uczniéw (ostatnie 30 dni — 23,8%), a e-papierosy 48,8% (ostatnie 30 dni—31,7%).
Najczestszy wiek inicjacji to 12-13 lat w przypadku szkét podstawowych oraz 15-16 lat
w przypadku szkét ponadpodstawowych. Dodatkowo napoje energetyczne sg szczegdinie
popularne — prébowato ich 40% ucznidw szkét podstawowych i az 77% uczniow szkét
ponadpodstawowych, a w tej drugiej grupie potowa siega po nie regularnie, zwykle zaczynajac
w wieku 13~14 lat.

Wyniki uzyskane przez uczniéw szkét ponadpodstawowych zestawiono z wynikami badania
ogdlnopolskiego ESPAD 2024. Dane dotyczg palenia papieroséw oraz e-papierosow, zaréwno
w perspektywie inicjacji nikotynowej (kiedykolwiek), jak i uzywania w trakcie ostatnich 30 dni
przed badaniem. W obu analizowanych grupach wiekowych odsetki deklarujgce te
zachowania w Jeleniej Gérze sg nizsze niz w badaniu ogdlnopolskim.

W grupie miodziezy w wieku 15-16 lat palenie papierosow kiedykolwiek deklarowato 27,5%
uczniéw z Jeleniej Géry, podczas gdy w badaniu ESPAD odsetek ten wyniost 38,6%. W
przypadku e-papieroséw inicjacje wskazato 38,5% badanych z Jeleniej Gory oraz 56,7%
uczniéw w skali ogélnopolskiej. Palenie papieroséw w ostatnich 30 dniach zadeklarowato 18%
ucznidw z Jeleniej Géry i 21% w wynikach ogdlnopolskich, natomiast e-papieroséw -

odpowiednio 23,5% w Jeleniej Gorze oraz 37,2% w ESPAD.
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W grupie w wieku 17-18 lat palenie papieroséw kiedykolwiek wskazato 45% uczniéw
z Jeleniej Gory, a 56,1% w badaniu ESPAD. E-papierosy stosowato kiedykolwiek 56,5% ucznidw
z leleniej Goéry oraz 69,5% badanych w skali kraju. W odniesieniu do zachowan
z ostatnich 30 dni palenie papieroséw zadeklarowato 29,5% uczniéw z Jeleniej Géry w
poréwnaniu do 30% w badaniu ogdlnopolskim, natomiast e-papieroséw - 37,5% w Jeleniej

Gorze i 50,9% w ESPAD.

Kiedykolwiek Ostatnie 30 dni
Grupa | Papierosy . .E_ E- Papierosy . .E_ E-
A ) Papierosy | papierosy . . Papierosy | papierosy .
wiekow | Jelenia ESPAD Jelenia | Papieros Jelenia ESPAD Jelenia | Papieros
a Gora , y ESPAD Géra , y ESPAD
GOora Gora
15-16lat|] 27,5% 38,6% 38,5% 56,7% 18% 21% 23,5% 37,2%
17-18 lat| 45% 56,1% 56,5% 69,5% 29,5% 30% 37,5% 50,9%

Tabela 3. Poréwnanie palenia papieroséw | e-papieroséw wsrdd ucznidw szkét ponadpodstawowych z Jeleniej
Gdry oraz wynikéw badania ESPAD.

2.4. Uzaleznienia behawioralne

Korzystanie z komputera i telefonu komdrkowego jest kluczowym elementem codziennosci
ucznidw, a czas spedzany przed ekranami wyraznie rézni sie miedzy szkotami podstawowymi i
ponadpodstawowymi.

W szkotach podstawowych 61% ucznidw spedza przy komputerze do 2 godzin dziennie, 24%
od 2 do 4 godzin, a 15% ponad 4 godziny. W przypadku telefonu czas korzystania jest znacznie
wyzszy — tylko 35% ogranicza sie do 2 godzin, 34% spedza 2—4 godziny, a 31% co najmniej 4
godziny dziennie. Dane te wskazujg, ze w miodszej grupie wiekowej telefon zaczyna

dominowa¢ nad komputerem jako podstawowe narzedzie codziennej aktywnosci.

W szkotach ponadpodstawowych réinice stajg sie jeszcze bardziej wyraZne. 49% ucznidw
korzysta z komputera do 2 godzin dziennie, 27% od 2 do 4 godzin, a 24% ponad 4 godziny.
Natomiast w przypadku telefonu tylko 13% mtodziezy spedza przy nim do 2 godzin, 35% od
2 do 4 godzin, a az 52% ponad 4 godziny dziennie, w tym ponad 23% powyzej 6 godzin.
Oznacza to, ze dla ucznidw szkét ponadpodstawowych telefon petni centralng role
w codziennym funkcjonowaniu i jest urzadzeniem, przy ktérym spedzajg najwiece] czasu.
Zjawiska ryzykowne obejmujg takze gry hazardowe — 19% ucznidw szkét podstawowych
i 27% ucznidw szkét ponadpodstawowych przyznato, Ze w ostatnim roku grato ,,0 pienigdze”.

Rowniez wsérdd dorostych mieszkaricdw Miasta widoczne sg symptomy ryzykownego
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korzystania z nowych technologii. 28% dorostych deklaruje odczuwanie niepokoju lub
napiecia w sytuacji braku dostepu do Internetu, 41% korzystato z sieci jako formy ucieczki od

problemdéw, a 14% brato udziat w grach hazardowych online w ciggu ostatniego roku.

Na tle ogdlnopolskich danych z badan pt.: ,,Nastolatki. Raport z ogdlnopolskiego badania
ucznidéw i rodzicow” prowadzonych przez Naukowg i Akademicka Sie¢ Komputerowg —
Paristwowy Instytut Badawczy (NASK)' Jelenia Gdéra wpisuje sie w obserwowany trend
,dominacji telefonu” i wysokiego dobowego czasu online wsrédd mtodziezy: w badaniu NASK
$redni deklarowany czas aktywnosci internetowej nastolatkdw to ok. 5 godzin w dni
powszednie i 5 godz. 16 min w weekendy, przy wyraznym przesunieciu aktywnosci w strong
smartfona i medidw spotecznosciowych (Srednio 3 godz. 23 min dziennie) oraz rdznicach

ptciowych (chtopcy czesciej graja, dziewczeta intensywniej korzystaja z social mediéw).

2.5. Analiza SWOT dotyczgca problemow spotecznych w Jeleniej Gorze

Analiza SWOT to syntetyczne podsumowanie wynikéw diagnozy, w ktérym zestawia sig¢ czynniki
wewnetrzne — mocne strony (S) i stabos$ci (W) Miasta, z zewnetrznymi — szansami (O) i zagrozeniami
(T) ptyngcymi z otoczenia. Jej celem jest uchwycenie najbardziej istotnych czynnikéw sprzyjajacych lub
utrudniajacych realizacje lokalnej polityki spotecznej oraz wskazanie pél, w ktdrych trzeba wzmacniaé
potencjat lub minimalizowaé ryzyko. Wyniki analizy stanowig pomost miedzy czescig diagnostyczna
a rekomendacjami: pomagajg ustali¢ priorytety dziatan, dobiera¢ adekwatne programy profilaktyczne

i ustala¢ mierzalne cele w strategiach rozwigzywania probleméw spotecznych.

Viecne strony

e Rozbudowana infrastruktura wsparcia
instytucjonalnego w miescie — Urzad Miasta,
MOPS (w tym Dziat Interwencji Kryzysowej,
Przeciwdziatania Przemocy
i Uzaleznieniom), Zespot Interdyscyplinarny,
Miejska Komisja Rozwigzywania Probleméw
Alkoholowych, sad rodzinny i kuratorzy, ‘ ) nnyc ,
a takze organizacje pozarzadowe (np. MONAR) | ieraja chodzenie
i instytucje rzadowe (szpital MSWIA). Prowadza | ztn
one dziatania profilaktyczne, pomocowe, 0
terapeutyczne i wspierajace, zapewniajac
kompleksowg pomoc mieszkaricom.

“}adna, A., Kamiriski, K., Rostaniec, K., Wroriska, A., Btazej, M., Jankiewicz, A., Konopczyriski, F., Nawrot, M. (2025).
Nastolatki. Raport z ogélnopolskiego badania uczniéw i rodzicéw — raport badawczy. NASK — Paristwowy Instytut
Badawczy.
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Systematyczne dziatania kontrolne w zakresie
sprzedazy alkoholu nieletnim — audyty metoda
ytajemniczego klienta” i szkolenia, ktore
poprawiajg sytuacje (w 2025 r. 74% sklepow

i 85% lokali gastronomicznych weryfikowato
wiek kupujgcych).

Zaangazowanie szkdt w dziatania profilaktyczne
i edukacyjne — realizacja programoéw
przeciwdziatania uzaleznieniom, systematyczne
badania wsréd uczniow.

Wysoki poziom swiadomosci spotecznej
dotyczacej szkodliwosci hazardu

i uzaleznieri behawioralnych wsréd dorostych
mieszkancow.

Mtodziez dostrzega potrzebe dziatan
naprawczych i wskazuje rozwigzania (np.
patrole Policji, streetworkerzy, miejsca
rekreacji).

domowej (brak jednolitych zasad i procedur).
Wysoki adsetek mieszkaricow nieznajgcych
miejsc, gdzie mozna uzyska¢ pomoc

w przypadku uzaleznienia od alkeholu — az
51,94% dorostych.

Wysoka ekspozycja uczniéw na przemoc

i szkodliwe tresci online — ponad potowa
uczniéw szkot ponadpodstawowych zetkneta
sie z niedozwolonymi tresciami

w Internecie; w tym: doswiadczenia
przemocy domowej i rowiesniczej.

Rozwoj lokalnego systemu wsparcia
psychologiczno-terapeutycznego dla dzieci

i rodzin.

Tworzenie bezpiecznych i atrakcyjnych
przestrzeni dla mtodziezy — mozliwosé
stworzenia realnej alternatywy wobec
uzaleznien.

Szkolenia dla decydentow (np. radnych
miejskich) — szansa na podniesienie
Swiadomosci i skuteczniejsze planowanie
dziatan profilaktycznych.

Wykorzystanie dobrych praktyk i doswiadczeri
— np. audyty w punktach sprzedazy napojow
alkoholowych metoda , tajemniczego klienta”,
szkolenia sprzedawcdw napojow alkoholowych
czy aktywizacja oséb w kryzysie bezdomnosci.
Dodatkowym Zrédtem finansowania Programu
moga by¢ takze inne srodki, pozyskiwane
zaréwno przez Miasto, jak tez pozostatych
interesariuszy programu, m.in. z Funduszu
Rozwigzywania Problemdéw Hazardowych.

Wysoka dostepnosé substancji
psychoaktywnych — 77% dorostych uwaza, ze
dostepnosé alkoholu dla niepetnoletnich jest
duza; 58% uczniéw ma znajomych, ktorzy
regularnie pijg alkohol; ponad potowa
uczniéw miata kontakt z napojami
energetycznymi i e-papierosami w ostatnim
miesigcu.

Wysoki odsetek nieletnich

z doswiadczeniem inicjacji alkoholowej

i narkotykowej — nawet w szkotach
podstawowych inicjacja nastepuje przed 12.
rokiem zycia.

Negatywny wptyw substancji
psychoaktywnych na zachowania mtodziezy,
utrwalajacy zjawiska demoralizacji i agresji.
Rosngce zagrozenie uzaleznieniami
behawioralnymi (nadmierne korzystanie

z urzadzen elektronicznych, hazard online).
Niewystarczajgca dostepnos¢
interwencyjnego wsparcia w nagtych
sytuacjach kryzysowych (np. przemoc
domowa, potrzeba natychmiastowego
zabezpieczenia dzieci).

W latach 2022-2024 odnotowano systematyczny wzrost liczby odston strony internetowej

www.sprawyspoleczne.jeleniagora.pl, co potwierdza rosngce znaczenie Internetu jako

narzedzia do dziatan informacyjno-edukacyjnych, jednoczes$nie zmniejszyta sie liczba

uczestnikéw akcji, programoéw szkolnych
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o leczenie odwykowe wzrosta wzgledem 2022 roku i utrzymuje sie na wysokim poziomie, co
potwierdza skale problemu uzaleznien. Liczba uczestnikdw wypoczynku profilaktycznego
i placéwek wsparcia dziennego ( dawnych $wietlic srodowiskowych) zmienia sig z roku na rok,
bez wyraznego trendu wzrostowego. W obszarze sprzedazy alkoholu roénie liczba zezwoleri
wydanych na sprzedaz poza miejscem spozycia, podczas gdy w lokalach gastronomicznych

wyraznie spada.

Wskaznik 2022 2023 2024
Liczba odston strony internetowej 426 2991 3990
Liczba o0séb biorgca udziat w akcjach i programach z zakresu 9 650 9702 7 649

prowadzonej profilaktycznej dziatalnosci edukacyjnej,

informacyjnej oraz zajeciach sportowo-rekreacyjnych

Liczba przeprowadzonych rozmdéw z osobami zaproszonymi na 42 45 34

spotkanie z MKRPA

Liczba uczestnikow programéw Kluboéw Abstynenta 285 285 257

Liczba 0séb korzystajgcych z porad w Dziale Interwencji 366 196 118

Kryzysowej, Przeciwdziatania Przemocy i Uzaleznieniom MOPS

Liczba rodzin objetych procedurg ,Niebieskiej Karty” 130 190 178
Liczba wnioskéw o leczenie odwykowe 41 91 75
Liczba dzieci i mtodziezy uczestniczacych w wypoczynku 2185 4 441 3251

profilaktycznym

Liczba dzieci uczeszczajacych do $wietlic Srodowiskowych 55 40 72

Liczba dzieci i mtodziezy objetych programami profilaktycznymi w 5330 4309 3984

szkotach

Liczba wydanych zezwolen na sprzedaz napojéw alkoholowych do 77 84 102

spozycia poza miejscem sprzedazy

Liczba wydanych zezwolen na sprzedaz napojéw alkoholowych do 77 62 34

spozycia w miejscu sprzedazy

Liczba punktéw sprzedazy alkoholu objetych audytem 241 200 198

Tabela 4. Podsumowanie realizacji Miejskiego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Problemdw
Alkoholowych oraz Przeciwdziatania za lata 2022-2024.
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Program w swej konstrukcji merytorycznej jest spéjny z zatozeniami Narodowego Programu
Zdrowia na lata 2021-2025 oraz Rekomendacjami Krajowego Centrum Przeciwdziatania
Uzaleznieniom do realizowania i finansowania gminnych programdéw profilaktyki
i rozwigzywania probleméw alkoholowych w 2025 roku. Uwzglednia on réwniez zapisy ustawy
o zdrowiu publicznym a takie Diagnoze Lokalnych Zagrozeri Spotecznych opracowang

w 2025r. stanowiacy zatacznik do Programu.

3. REKOMENDOWANE DZIAtANIA

3.1. Wspomaganie dziatalnosci instytucji, stowarzyszen i 0séb fizycznych
Miasto Jelenia Gdra realizuje zadania wynikajgce z Programu giéwnie w trybie konkurséw
ofert, w ramach ktdrych zleca ich wykonanie organizacjom pozarzgdowym oraz innym
podmiotom okreslonym w ustawie o dziatalnosci pozytku publicznego i o wolontariacie oraz
ustawie o zdrowiu publicznym.

Finansowanie tych zadan scisle zwigzane jest z celami Programu oraz aktualnymi wnioskami z
diagnozy i monitoringu, ze szczegdlnym naciskiem na ciggtos¢ $wiadczen, kwalifikacje kadr
i ewaluacje efektéw. Ogtaszane konkursy ofert ukierunkowane sg na zadania stanowigce
odpowiedZ na potrzeby mieszkaricdw Jeleniej Gdry, ktére zostaty zidentyfikowane
w Diagnozie Lokalnych Zagroien Spotecznych (opracowanej w 2025 roku). Te wnioski
przektadajg sie na priorytet finansowania m.in. edukacji publicznej, profilaktyki selektywnej

i wskazujgcej oraz budowania przejrzystej informacji o $ciezkach wsparcia.

3.2. Zwiekszanie dostepnosci dziatan prowadzonych poza placéwkami
leczenia uzaleznien na rzecz oséb problemowo uzywajacych substancji oraz
0s0b z uzaleznieniem

Miasto rozwija oferte wsparcia poza funkcjonujgcym systemem lecznictwa, tak by osoby
problemowo uzywajace substancji, osoby po leczeniu i ich rodziny miaty blisko miejsca
zamieszkania zapewniony dostep do poradnictwa, grup wsparcia, informacji i krétkich
interwencji. Ten segment dziatan uzupetnia leczenie, skraca czas dotarcia do pomocy oraz
utatwia utrzymanie efektéw terapii — zwtaszcza poprzez state punkty informacyjno-
konsultacyjne, kluby abstynenta i programy postrehabilitacyjne — w tym poprzez wsparcie

dziatalnosci Klubu Abstynenta w Jeleniej Gérze (prowadzonego przez Centrum Pomocy
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Uzaleznionym od Alkoholu ,Boberek”), ktéry zapewnia staty punkt informacyjno-
konsultacyjny, grupy wsparcia dla 0séb utrzymujacych abstynencje oraz indywidualne zajecia

edukacyjno-terapeutyczne.

Zgodnie z rekomendacjami Krajowego Centrum Przeciwdziatania Uzaleznieniom punkty
informacyjno-konsultacyjne realizuja motywowanie do leczenia, poradnictwo, wsparcie po
terapii, rozpoznawanie przemocy i inicjowanie interwencji, a takze gromadzenie aktualnych
informacji o dostepnych miejscach pomocowych. Funkcje te sg komplementarne
z dziatalnoécig Klubu Abstynenta w zakresie podtrzymywania procesu trzeZwosci oraz

indywidualne wsparcie terapeutyczne w lokalnym systemie pomocy.

W 2026r. Miasto planuje utworzyé Jeleniogérskie Centrum Wspierania Oséb Zagrozonych
Wykluczeniem Spotecznym, ktdérego gtéwnym zadaniem bedzie zapewnienie pomocy
psychologicznej i terapeutycznej osobom doswiadczajgcym kryzysdw w obszarze m.in.

uzaleznienia, niepetnosprawnosci, wieku, ptci, przemocy domowej, réwiesdniczej itp.
Centrum w szczegdlnosci spetnia¢ ma nastepujace funkcje:

1) tworzenie sieci wsparcia: budowaniu kontaktéw spotecznych, angazowanie w dziatania
lokalne, tworzenie poczucia przynaleznosci do grupy, rozwijanie zdolnoéci do samodzielnego i
efektywnego petnienia rél spotecznych, aktywizacja spoteczna o0s6b zagrozonych
wykluczeniem spotecznym - wszystkie dziatania o charakterze dfugofalowy majagcym wpiyw

na postawe cztowieka i jego sposéb funkcjonowania w Srodowisku.

2) integracja w $rodowisku lokalnym: angazowanie sie¢ w zycie spofecznosci, uczestnictwo

w lokalnych inicjatywach, budowanie wiezi wsrdd spotecznosci lokalnej.

Ponadto w zakresie zwiekszania dostepnosci dziatan prowadzonych poza placéwkami
leczenia uzaleznied na rzecz os6b problemowo uzywajacych substancji oraz oséb
z uzaleinieniem, zgodnie z rekomendacjami Krajowego Centrum Przeciwdziatania
Uzaleznieniom (KCPU), moina organizowa¢ spotkania edukacyjne, kampanie informacyjne
oraz konsultacje indywidualne dla senioréw, ich rodzin i opiekunéw; wskazane jest
prowadzenie szkolen dla personelu ochrony zdrowia i pomocy spotecznej
w zakresie rozpoznawania probleméw alkoholowych u osdb starszych, motywowania do

ograniczania spozycia lub podjecia leczenia oraz dostosowania form wsparcia do specyfiki tej
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grupy. Dopuszczalne jest finansowanie programéw postrehabilitacyjnych i aktywizacji
spoteczno-zawodowej dla oséb po zakoriczonym leczeniu (grupy wsparcia i terapii
podtrzymujacej, warsztaty umiejetnosci spotecznych, zajecia aktywizujgce i szkolenia
zawodowe, wsparcie w usamodzielnianiu; koszty: specjali$ci, organizacja zajeé¢, materialy
edukacyjne, biezgce utrzymanie miejsc realizacji - np. hosteli czy mieszkari readaptacyjnych).
W obszarze redukeji szkéd dopuszczalne jest finansowanie dziatar streetworkingowych,
funkcjonowania Centrum Redukcji Szkéd oraz noclegowni - obejmujgcych docieranie do oséb
uzywajacych substancji, informowanie o mozliwosciach leczenia i pomocy, wsparcie
w ograniczaniu ryzykownych zachowan oraz zapewnianie podstawowych potrzeb (nocleg,
dostep do $rodkéw higieny) — w celu ograniczania negatywnych skutkéw zdrowotnych
i spotecznych oraz zwiekszania kontaktu oséb zagrozonych uzaleinieniem z systemem

pomocy.

3.3. Przeciwdziatanie przemocy domowej i interwencja kryzysowa

W obszarze przeciwdziatania przemocy domowej i interwencji kryzysowej Miasto ze $rodkéw
»alkoholowych” wspiera finansowo m.in. dziatalno$¢ Dziatu Interwencji Kryzysowej
Przeciwdziatania Przemocy i Uzaleinieniom bedacego w strukturach Miejskiego O$rodka
Pomocy Spotecznej w lJeleniej Gdrze a takie dziatalno$é¢ placéwek wsparcia dziennego
oraz finansuje organizacje obozdw, wyjazdéw i pétkolonii z realizacja programu

profilaktycznego w czasie ferii letnich i zimowych.

Zgodnie z rekomendacjami KCPU Miasto ma mozliwo$¢ finansowania ze srodkéw
alkoholowych psychoterapie rodzin i par oraz pomoc dla dorostych dzieci z rodzin
z problemem uzaleznien (Swiadczenia realizowane przez uprawnionych psychoterapeutéow
i specjalistéw psychoterapii uzaleinien); state, merytoryczne finansowanie Placéwek
Wsparcia Dziennego lub réwnowaznych form dla dzieci z rodzin z problemem uzaleinien
(programy psychologiczne i socjoterapeutyczne, praca indywidualna i grupowa, zatrudnienie
kadry i superwizje, materiaty, ewaluacje, szkolenia kadry, wyjazdy socjoterapeutyczne
edukacje publiczng i szkolenia dla stuzb); udziat cztonkéw Miejskiej Komisji Rozwigzywania
Problemdéw Alkoholowych (MKRPA) w pracach Zespotu Interdyscyplinarnego (wynagrodzenia
jak dla zadarn MKRPA) oraz programy dla oséb stosujacych przemoc (korekcyjno-edukacyjne i

psychologiczno-terapeutyczne).
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3.4. Profilaktyka, edukacja i badania

Miasto Jelenia Géra, z zakresu profilaktyki i edukacji, realizuje pakiet dziatai zgodnych
z rekomendacjami KCPU, tj.: programy profilaktyczne z zakresu profilaktyki uniwersalnej,
selektywnej i wskazujacej o sprawdzonej skutecznodci dla dzieci, mtodziezy, rodzicéw

i nauczycieli, kampanie informacyjne, szkolenia sprzedawcéw napojéw alkoholowych .

Ponadto istnieje moiliwoéé finansowania ze $rodkéw ,alkoholowych” szkolen stuzb
lokalnych, a takze personelu medycznego (m.in. o ryzykach alkoholu w cigzy i FASD - Spektrum

Ptodowych Zaburzeri Alkoholowych).

W obszarze uzaleznien behawioralnych rekomendowane sg dziatania informacyjne,
edukacyjne i szkoleniowe (bez finansowania terapii), prowadzone spgjnie z kampaniami
i lokalnymi dziataniami miedzysektorowymi. Finansowanie powinno premiowac wysoka
jako$¢, mierzalne rezultaty, superwizje kadr i ciggtos¢ Swiadczer, z priorytetem dia grup
podwyzszonego ryzyka oraz projektow scisle powigzanych z wnioskami z diagnozy i biezgcego

monitoringu.

4.REALIZATORZY PROGRAMU

Za koordynacje zadan realizowanych w zwigzku z Programem odpowiedzialny jest: Wydziat
Spraw Spotecznych, Zdrowia i Organizacji Pozarzadowych. Program realizowany jest we
wspétpracy z Departamentami i Wydziatami Urzgedu Miasta, jednostkami miejskimi,
placéwkami o$wiatowo-wychowawczymi, instytucjami realizujgcymi zadania z obszaru
bezpieczeristwa, partnerami zewnetrznymi, w tym organizacjami pozarzadowymi,

biznesowymi i innymi podmiotami.

4.1. Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej — Dziat Interwencji Kryzysowej
Przeciwdziatania Przemocy i Uzaleznieniom

Gléwnym zadaniem Dziatu Interwencji Kryzysowej, Przeciwdziatania Przemocy
i Uzaleznieniom jest zapewnienie osobom wymagajacym pomocy skorzystanie ze wsparcia in-
terwenta, pedagogéw, aspiranta pracy socjalnej, pracownika socjalnego, instruktora terapii
uzaleznien i radcy prawnego.

Prowadzone sa réwniez dziatania polegajace na promowaniu wiedzy na temat interwencji

kryzysowej i sposobdéw radzenia sobie z trudnymi sytuacjami zyciowymi. Organizuje szkolenia,
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warsztaty oraz wykfady dot. przeciwdziatania przemocy, podczas ktérych pracownicy infor-
mujg o mozliwosci korzystania z dostepnych form wsparcia.

Gtéwne problemy, z jakimi trafiajg mieszkaricy Jeleniej Géry do Dziatu Interwencji Kryzysowej,
Przeciwdziatania Przemocy i Uzaleznieniom to: uzaleznienie od alkoholu lub/i érodkéw odu-
rzajgcych, przemoc ze strony oséb bliskich, zaburzenia psychopatologiczne i psychiczne, kon-
flikty w matzenstwie i zwigzkach partnerskich.

Pracownicy Dziatu Interwencji Kryzysowej, Przeciwdziatania Przemocy i Uzaleznieniom podej-
mujg szereg dziatan w celu popularyzowania wiedzy na temat interwencji kryzysowej
i sposobdw radzenia sobie z trudnymi sytuacjami zyciowymi. Dziatania te prowadzone sg m.in,
poprzez dystrybucje ulotek, plakatéw oraz przeprowadzanie zaje¢ profilaktycznych, Dziat In-
terwencji Kryzysowej, Przeciwdziatania Przemocy i Uzaleznieniom realizuje réwniez warsztaty

korekcyjno-edukacyjne dla oséb stosujgcych przemoc.

4.2. Zespdt Interdyscyplinarny ds. przeciwdziatania przemocy domowej
Zespot Interdyscyplinarny zostat powotany w oparciu o zapisy ustawy z dnia 29 lipca 2005 r.
0 przeciwdziataniu przemocy domowej. Zespot realizuje dziatania okreslone w przedmiotowej
ustawie oraz ,Programie przeciwdziatania przemocy domowej i ochrony oséb doznajgcych
przemocy domowej dla Miasta Jeleniej Géry na lata 2024-2030” przy realnym wsparciu Dziatu
Interwencji Kryzysowej Przeciwdziatania Przemocy i Uzaleznieniom.
Celem dziatania Zespotu Interdyscyplinarnego w Jeleniej Gérze jest m.in.:
1) diagnozowanie problemu przemocy domowej na poziomie lokalnym,
2) inicjowanie dziatan profilaktycznych, edukacyjnych i informacyjnych majacych na celu
przeciwdziatanie przemocy domowej,
3) inicjowanie dziatari w stosunku do osdb doznajacych przemocy domowej oraz oséb
stosujacych przemoc domowg,
4) rozpowszechnianie informacji o instytucjach, osobach i mozliwoéciach udzielania
pomocy w srodowisku lokalnym,
5) powotywanie grup diagnostyczno-pomocowych i biezgce  monitorowanie
realizowanych przez nie zadan,

6) monitorowanie procedury ,Niebieskiej Karty”,
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7) kierowanie osoby stosujacej przemoc domowsq do uczesthictwa w programie
korekcyjno-edukacyjnym dla oséb stosujgcych przemoc domowa lub programie
psychologiczno-terapeutycznym dla oséb stosujgcych przemoc domowg,

8) sktadanie na wniosek grupy diagnostyczno-pomocowej zawiadomienia o popetnieniu

wykroczenia przez osobe stosujacg przemoc domowa.

Zespét Interdyscyplinarny  koordynuje réwniez dziatania majace na celu skuteczne
rozwigzywanie probleméw rodzin dotknigtych przemoca domowa. Koordynacja ta tgczy
w sobie koniecznoéé przeptywu informacji miedzy instytucjami mogacymi zapewni¢ pomoc,
wypracowanie modelu pomocy dostosowanej do problemdw danej rodziny oraz najbardziej
efektywne, realne udzielanie pomocy.

Prace w ramach grup diagnostyczno-pomocowych sg prowadzone w zaleznosci od potrzeb

wynikajacych z problemdéw wystepujacych w indywidualnych przypadkach.

Celem dziatar grup diagnostyczno-pomocowych jest:

1) dokonywanie na podstawie procedury ,Niebieskiej Karty” oceny sytuacji domowej
0s6b doznajacych przemocy domowej oraz oséb stosujgcych przemoc domowa,

2) realizowanie procedury ,Niebieskiej Karty” w przypadku potwierdzenia podejrzenia
wystapienia przemocy domowej, zwtaszcza w sytuacji wystgpienie ryzyka zagrozenia
zycia lub zdrowia,

3) zawiadamianie osoby podejrzanej o stosowanie przemocy domowej 0 wszczeciu
procedury ,Niebieskie Karty” pod jej nieobecnosc,

4) realizacja dziatari w stosunku do oséb doznajacych przemocy domowej oraz oséb
stosujgcych przemoc domowa,

5) wystepowanie do zespotu interdyscyplinarnego z wnioskiem o skierowanie osoby
stosujgcej przemoc domowa do uczestnictwa w programach korekcyjno-edukacyjnych
dla oséb stosujagcych przemoc domowg albo w programach psychologiczno-
terapeutycznych dla 0séb stosujacych przemoc domowa,

6) wystepowanie do zespotu interdyscyplinarnego z wnioskiem o ztozenie
zawiadomienia popetnieniu przez osobe stosujacg przemoc domowg wykroczenia,

o ktérym mowa w art. 66¢ ustawy z dnia 20 maja 1971r. - Kodeks wykroczen,
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7) monitorowanie sytuacji oséb doznajacych przemocy domowej, a takze zagrozonych
wystgpieniem przemocy domowej, w tym réwniez po zakoriczeniu procedury

»Niebieskiej Karty”.

4.3. Podmioty lecznicze

Podmioty lecznicze petnig kluczowa funkcje w profilaktyce uzaleznien poprzez realizacje
programow terapeutycznych, dziatari diagnostycznych, rehabilitacyjnych i edukacyjnych.

Ich zadaniem jest diagnozowanie probleméw, leczenie uzaleinier i ich skutkdw (np.
alkoholowych zespotéw abstynencyjnych), prowadzenie psychoterapii, a takie udzielanie

wsparcia rodzinom oséb uzaleznionych i prowadzenie konsultacj.

4.3.1. Samodzielny Publiczny Zakiad Opieki Zdrowotnej Szpital Specjalistyczny MSWiA
w Jeleniej Gorze

Szpital sktada sie z Sudeckiego Centrum Zdrowia Psychicznego (SCZP), Centrum Psychiatrii

i Profilaktyki Zdrowia Psychicznego dla Dzieci i Mitodziezy oraz Poradni Leczenia Uzaleznien.

Poradnia Leczenia Uzaleznieri zapewnia podstawowa ambulatoryjng diagnostyke i leczenie
zaburzeri  psychicznych  mieszkaicom  Jeleniej Gory, powiatéw: karkonoskiego
i kamiennogdrskiego. W razie koniecznodci kieruje ich pod opieke innych zespotéw
terapeutycznych SCZP, lub placéwek wyspecjalizowanych w leczeniu poszczegdlinych

zaburzen.

Poradnia oferuje pacjentom i ich rodzinom podstawowe formy wsparcia i pomocy
psychologicznej. Przed pierwsza wizytg psychiatryczng odbywa si¢ konsultacja z psychologiem

lub pielegniarka.
W ramach Szpitala funkcjonuja:
Poradnia Zdrowia Psychicznego dla Dzieci i Miodziezy:

Pacjenci Poradni, w zaleinoéci od indywidualnych potrzeb objeci s3 oddziatywaniami

psychologicznymi (porady psychologiczne, biofeedback), badz psychoterapia.
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Poradnia Leczenia Uzaleinien:

W ramach poradni prowadzone jest leczenie i terapia 0s6b uzaleznionych od: alkoholu,

narkotykéw/lekéw, tytoniu, hazardu i innych zaburzen zachowania.

Paradnia dla Oséb z Autyzmem Dziecigcym:

Do Poradni moga zgtaszaé sie bez skierowania i bez ograniczen wiekowych osoby, u ktdrych
podejrzewa sie lub zostalo postawione rozpoznanie z kregu catoSciowych zaburzen

rozwojowych — m.in. autyzm, autyzm atypowy, zespét Aspergera.

4.3.2. Stowarzyszenie MONAR Poradnia Profilakiyki, Leczenia i Terapii Uzaleinien
w Jeleniej Gérze

Poradnia prowadzi cztery komarki organizacyjne:
1) Poradnie Leczenia Uzaleznien
2) Poradnie Terapii Uzaleznienia od Substancji Psychoaktywnych
3) Oddziat Dzienny Leczenia Uzaleznienia od Alkoholu

4) Poradnie Leczenia Uzaleznien dla Dzieci i Miodziezy.

Placéwka jako jedna z 12 w Polsce zostata zaproszona przez Ministerstwo Zdrowia do udziatu
w pilotazowym programie oddziatywan terapeutycznych skierowanych do dzieci i mtodziezy
problemowo korzystajacych z nowych technologii cyfrowych oraz ich rodzin.
Ponadto Stowarzyszenie Monar realizuje wiele zadan z zakresu przeciwdziatania
uzaleznieniom zlecanych przez Miasto , w tym m.in.:
1) realizacja cyklu programow zakresu profilaktyki uniwersalnej skierowanej do mtodziezy
szkolnej, nauczycieli i rodzicow oraz z zakresu profilaktyki wskazujacej skierowanej do
mtodziezy eksperymentujacej z narkotykami, substancjami psychoaktywnymi, alkoholem
bad? uzaleinieniami behawioralnymi. Stowarzyszenie, na szeroka skale prowadzi dziatania na
rzecz wsparcia psychologicznego jeleniogdrskiej mtodziezy i oséb zagrozonych wykluczeniem
spotecznym.
W ramach tego zadania Stowarzyszenie prowadzi:

e warsztaty z zakresu profilaktyki uzaleznied dla uczniéw, rodzicow, nauczycieli,

pedagogoéw,

e grupy wsparcia dla mtodziezy,
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e sesjerodzinne,

e porady diagnostyczne.
2) Realizacja programu streetworkingu w $rodowisku dzieci i mtodziezy
W ramach zadania streetworkerzy podejmujg kontakt z mtodzieza oraz rozmowy na temat
zachowari ryzykownych, podejmujg interwencje w sytuacjach, gdy mtodziez jest pod
wptywem substancji psychoaktywnych . Udzielajg pomocy, wsparcia , podejmuja prace dalsza
z tymi osobami starajac sie ograniczy¢ przez nich uzywanie substancji. Streetworkerzy
informuja mtodziez na temat placéwek pomocowych. Projekt realizowany jest gtéwnie na
terenie Galerii Nowy Rynek, Dworzec PKS i terenach przylegtych, na terenach jeleniogdrskich

Btoni, Podwala, PKP.

4.4, Stowarzyszenia i kluby abstynenckie

Zadanie pod nazwg prowadzenie ,Klubu abstynenckiego” realizowane jest przez Centrum
Pomocy Uzaleznionym od Alkoholu ,Boberek" w Jeleniej Gérze. W ramach tego zadania
prowadzony jest punkt informacyjno-konsultacyjny, grupy wsparcia dla 0séb utrzymujacych
abstynencjg, indywidualne zajecia edukacyjno-terapeutyczne ze specjalista terapii

uzaleznien.

4.5. Policja oraz Straz Miejska

Gtéwng rolg instytucji realizujgcych zadania z obszaru bezpieczeristwa jest edukacja
i prewencja (spotkania profilaktyczne w szkotach i spotecznosci), kontrole przestrzegania
zasad i warunkéw korzystania z zezwoleri na sprzedaz alkoholu, interwencje w przypadkach
naruszen ustawy (sprzedaz osobom nieletnim/nietrzezwym, reklama/promocja), wspétpraca

przy procedurze ,Niebieskiej Karty”.

4.5.1. Straz Miejska w Jeleniej Gorze

Jedng z istotnych form dziatalnosci Strazy Miejskie] jest dziatalno$é prewencyjna. Jej szeroki
zakres obejmuje miedzy innymi dziatalno$¢ dydaktyczno-wychowawcza, ktéra
funkcjonariusze jeleniogérskiej Strazy Miejskiej realizuja we wszystkich jeleniogérskich
szkotach.

Miasto od wielu lat wspiera prowadzong przez Straz Miejskg profilaktyczng dziatalnoéé

informacyjng i edukacyjng przekazuje $rodki finansowe, z ktérych realizowane sg kazdego
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roku akcja charytatywna pn. ,Zostarh z nami Sw. Mikotajem” oraz konkurs plastyczny
zrealizowany pod nazwg: ,BadZ Sobg Nie Pij Alkoholu i Nie Zazywaj Narkotykéw”. Na
podstawie pozyskanych prac z konkursu powstaje kalendarz ilustrowany wyrdznionymi

pracami dzieci.

4.5.2. Komenda Miejska Policji w Jeleniej Gorze

W zakresie profilaktyki uzaleznien Policjanci Wydziatu Prewencji, Wydziatu ds. Nieletnich
i Patologii KMP w leleniej Gérze oraz dzielnicowi od wielu lat realizujg w jeleniogorskich
szkotach programy ,Wzorowy Junior” - profilaktyka uzaleznien od substancji
psychoaktywnych i papieroséw. Ponadto w tym samym zakresie realizowany jest program
,Drugstop” - transgraniczna wspdétpraca jednostek Policji w zakresie walki z przestepczoscia
narkotykowa.

Celem projektu realizowanego w Polsce i Czechach jest:

e zintensyfikowanie wspdtpracy jednostek Policji z Polski i Czech w zakresie
problematyki narkotykowej oraz prowadzenie wspélnych dziatari prewencyjnych na
rzecz ludnosci w rejonie przygranicznym,

e podniesienie poziomu $wiadomosci spoteczeristwa w zakresie problematyki
narkotykowej,

e przekazanie czytelnej informacji na temat dziatania narkotykéw i s$rodkéw
odurzajacych oraz odpowiedzialnosci karnej za posiadanie i rozprowadzanie srodkéw
odurzajacych. W tym zakresie funkcjonariusze realizujg program profilaktyczny pn.
,Narkotyki, dopalacze zabijaja szkoda Ciebie na takie patoklimaty”.

Funkcjonariusze Policji realizujg spotkania z uczniami jeleniogdrskich szkét podstawowych,
$rednich i ze studentami.

Ponadto policjanci jeleniogdrskiej drogéwki systematycznie prowadzg dziatania na drodze,
ktérych celem jest eliminacja kierujacych pod wptywem alkoholu badZ podobnie dziatajacego
érodka, tj. ,Trzeiwy poranek”, ,Trzezwo do celu”, ,Alkohol i Narkotyki.”, ,Truck i Bus”,
,Sprawny pojazd”, ,Bezpieczne Ferie”, ,Bezpieczne Wakacje”, ,Predkos¢”, ,Niechronieni

uczestnicy ruchu drogowego”, , Pieszy kontra pojazd”.

23

Id: CODE4A72-2C3C-4EEC-A543-F2D79A0B8E37. Projekt Strona 23




4.6. Miejska Komisja Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych
MKRPA dziata na podstawie Ustawy z dnia 26 paZdziernika 1982r. o wychowaniu w trzezwosci

i przeciwdziataniu alkoholizmowi.
Do kompetencji MKRPA naleza:

1) zadania zmierzajace do orzeczenia obowigzku poddania sie leczeniu w zaktadach
lecznictwa odwykowego, w tym np. uczestniczenie w posiedzeniach sgdowych,

2) zadania opiniodawcze, w tym np. opiniowanie wnioskéw o wydanie zezwoleA na
sprzedaz napojéw alkoholowych,

3) zadania kontrolne, w tym np. kontrola zasad i warunkdw korzystania z zezwoler na
sprzedaz napojéw alkoholowych,

4) inne, w tym m.in. uczestniczenie w pracach Zespotu Interdyscyplinarnego.

W celu podniesienia efektywnosci dziatarh cztonkowie MKRPA powinni by¢ objeci cyklicznymi
szkoleniami i superwizjami z zakresu przeciwdziatania uzaleznieniom oraz przemocy
domowej. Ponadto nalezy wypracowaé¢ model wspétpracy z Zespotem Interdyscyplinarnym.
Wiele przypadkéw przemocy domowej jest $cisle powigzanych z problemami alkoholowymi,
a wspotpraca miedzy tymi dwoma zespotami moze przynie$¢ korzysci zaréwno

w zakresie efektywnosci dziatan, jak i w optymalizacji wykorzystania dostepnych $rodkéw.

Taka miedzysektorowa wspdtpraca moze obejmowac wspdlne planowanie i realizacje dziatan
profilaktycznych, wymiane informacji i doswiadczer, a takie koordynacje dziatar
interwencyjnych. Wspéine dziatania moga réwniez przyczynié¢ sie do lepszego zrozumienia
ztozonych przyczyn i skutkdw przemocy domowej oraz uzaleznienia od alkoholu, co z kolei
moze prowadzi¢ do bardziej skutecznych i celowanych interwencji. Wspétpraca ta moze
réwniez przyczyni¢ sie do lepszego zrozumienia potrzeb spotecznosci lokalnej i bardziej

kompleksowego podejscia do problemdéw zwigzanych z alkoholizmem i przemocg domowa.
4.6.1. Zasady wynagradzania cztonkéw Miejskiej Komisji Rozwigzywania Problemoéw
Alkoholowych

Przewodniczacy, Sekretarz oraz Zastepca Przewodniczagcego Miejskiej Komisji Rozwigzywania

Problemdéw Alkoholowych otrzymuja wynagrodzenie w wysokosci 10% minimalnego
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wynagrodzenia a pozostali Cztonkowie MKRPA 8% minimalnego wynagrodzenia za prace
brutto za:

1) udziat w posiedzeniu plenarnym Komisji,

2) udziat w posiedzeniu zwigzanym z przeprowadzeniem rozmoéw interwencyjno-
motywujacych w tym w szczegdlnosci czynnosci motywujgcych osoby naduzywajace
alkoholu do podjecia leczenia

3) udziat w innych czynnosciach niewymienionych powyzej, zwigzanych z realizacja
ustawowych zadar Komisji i zleconych przez Przewodniczgcego MKRPA.

Podstawa do wyptacenia wynagrodzenia cztonkom Komisji stanowi wiasnorgczny podpis na

kazdorazowo sporzgdzanej liscie obecnosci.

4.7. Inne podmioty zewnetrzne

Do realizacji Programu Miasto moze angazowa¢ nastepujgce podmioty zewnegtrzne, ktorych

kompetencje uzupetniajg zasoby miejskie i wspieraja system przeciwdziatania uzaleznieniom

w Jeleniej Gadrze:

1) Organizacje pozarzadowe i podmioty ekonomii spotecznej: fundacje, stowarzyszenia,
spétdzielnie socjalne, centra integracji spotecznej/kluby integracji spotecznej — do
prowadzenia m.in. programoéw profilaktycznych (w tym rekomendowanych), pracy
érodowiskowej z mtodzieza, postrehabilitacji i reintegracji spoteczno-zawodowej, klubow
wsparcia (abstynenckich/rodzinnych) oraz punktéw informacyjno-konsultacyjnych.

2) Instytucje  o$wiaty i nauki: szkoty, poradnie psychologiczno-pedagogiczne,
uczelnie/instytuty badawcze — do realizacji programdéw szkolnych i rodzicielskich,
ewaluacji, lokalnych badar (rozpowszechnienie uzywania, czynniki ryzyka/ochronne),
audytow potrzeb i jakosci.

3) Instytucje kultury i sportu: biblioteki, domy/kina, muzea, osrodki kultury, kiuby sportowe,
do prowadzenia kampanii, zajeé alternatywnych ({pozalekcyjnych), wydarzen
prozdrowotnych i programdéw budujgcych klimat szkoty.

4) Podmioty rynku pracy i integracji: powiatowy urzad pracy (w formule partnerstwa),
agencje zatrudnienia, pracodawcy — do komponentéw aktywizacji spoteczno-zawodowej
0séb po leczeniu oraz programéw stazowo-mentoringowych.

5) Podmioty pomocy i bezpieczeristwa: organizacje Swiadczace interwencje kryzysowa,

placéwki wsparcia dziennego (prowadzone przez organizacje pozarzagdowe), organizacje
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pozarzadowe dziatajace na rzecz oséb doznajacych przemocy, harcerstwo/organizacje
mtodziezowe — do wzmocnienia wsparcia rodzin i dzieci z grup ryzyka oraz edukacji
publicznej.

6) Media, wydawnictwa, agencje komunikacji i IT — do projektowania i realizacji kampanii
informacyjno-edukacyjnych (w tym dot. uzaleinied behawioralnych), tworzenia
i utrzymania miejskich serwiséw/informatoréw o miejscach pomocy.

7) Firmy szkoleniowe i doradcze — do certyfikowanych szkolen (np. sprzedawcéw napojéw
alkoholowych, kadr odwiaty i ochrony zdrowia), superwizji, standardéw pracy oraz
organizacji konferencji/debat.

8) Apteki i placéwki ochrony zdrowia publicznego — do dystrybucji materiatéw edukacyjnych,
krétkich interwencji, dziatari informacyjnych (np. FASD, leki a alkohol).

9) Wspdlnoty/koalicje lokalne (partnerstwa dzielnicowe, rady osiedli, zwigzki pracodawcow)
— do mobilizowania spotecznosci, koordynacji wolontariatu i dziatar alternatywnych dla

mtodziezy,

5. ADRESACI PROGRAMU

Adresatami podejmowanych dziatari sg wszyscy mieszkaricy Miasta, a w szczegéInosci:
1) dzieci i mtodziez;
2) rodzice, opiekunowie, wychowawcy;
3) konsumenci i sprzedawcy napojéw alkoholowych;
4) osoby uzaleznione i pijace w sposéb ryzykowny, szkodliwy;
5) rodziny oséb z problemem alkoholowym;
6) osoby doznajgce przemocy domowej;
7) osoby ze srodowisk zmarginalizowanych lub/i narazone na czynniki ryzyka zwiazane
z zaburzeniami psychicznymi;
8) pracownicy podmiotdw dziatajgcych na terenie Miasta, zajmujacy sie zawodowo

lub stuzbowo profilaktyka i rozwigzywaniem problemdw uzaleinien.

6. ZRODLA | ZASADY FINANSOWANIA

Realizacja zadan Programu w latach 2026-2029 bedzie finansowana przede wszystkim ze

srodkéw wtasnych Gminy, pochodzacych z tytutu wydania zezwoler na sprzedaz napojéw
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alkoholowych oraz z optat za zezwolenia na obrét hurtowy napojami alkoholowymi
w opakowaniach do 300 ml (tzw. ,matpek”).

Srodki alkoholowe przeznaczane sa na realizacje zadan Programu, w tym m.in.: profilaktyke
i edukacje (takie streetworking w $rodowisku mtodziezy), dziatanie placéwek wsparcia
dziennego, organizacje wypoczynku z programami profilaktycznymi, prowadzenie Klubu
Abstynenta ,Boberek”, wsparcie interwencyjne i przeciwdziatanie przemocy w MOPS (Dziat
Interwencji Kryzysowej, Przeciwdziatania Przemocy i Uzaleznieniom) oraz obstuge Programu

i MKRPA.

Dodatkowym zrédtem finansowania Programu moga by¢ srodki zewnetrzne pozyskiwane
przez Miasto i partneréw (np. Fundusz Rozwigzywania Problemdéw Hazardowych, fundusze

unijne) — wykorzystywane z zachowaniem zgodnosci z celami ustawowymi.
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7. CELE 1 ZADANIA PROGRAMU

Cele i Zadania Programu

1 . Cel Narodowego Programu Zdrowia

Profilaktyka i rozwiqzywanie problemow zwigzanych @
z uzywaniem substanciji psychoaktywnych hd
uzaleznieniami behawioralnymi i innymi

zachowaniami ryzykownymi.

2. Cel Gtéwny Miejskiego Programu

Ograniczenie negatywnych skutkéw zwigzanych
z uzywaniem alkoholu oraz innych substancji
psychoaktywnych, a takze przeciwdziatanie
uzaleznieniom behawioralnymi w spotecznosci

lokalnej

3 . Cele Szczegétowe Miejskiego Programu
oC—/

1.Prowadzenie profilaktycznej dziatalnosci informacyjno- 8=
edukacyjnej i szkoleniowej oraz upowszechnienie wiedzy
ksztattujgcej postawy prozdrowotne.

2.Zwigkszanie dostepnosci kompleksowego wsparcia dla
0s6b bedgcych w kryzysie oraz zagrozonych
wykluczeniem.

3.Wspieranie podmiotéw dziatajgcych w obszarze
rozwigzywania problemoéw uzaleznien oraz
przeciwdziatania przemocy domowej, w tym rozwijanie
kompetenciji oséb pracujgcych w tym obszarze.

4.Monitorowanie probleméw uzaleznien oraz przemocy
wystepujgcych na terenie Miasta Jelenia Géra.

Przedstawione cele s3 w swoich zatozeniach zgodne z celem strategicznym Narodowego
Programu Zdrowia na lata 2021-2025, ktérym jest wydfuzenie zycia w zdrowiu, poprawa

zdrowia i zwigzanej z nim jakosci zycia ludnosci oraz zmniejszenie nierdwnosci spotecznych
w zdrowiu.
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Lista zadan szczegdtowo opisanych w Tabeli nr 5 nie stanowi katalogu zamknigtego.
W razie wystapienia okolicznosci uzasadniajgcych realizacje zadarn nieuwzglednionych
w Programie, katalog ten moze zostaé rozszerzony, pod warunkiem, ze cele dodatkowych
dziatart beda dotyczyé profilaktyki oraz rozwigzywania problemdw uzalezniefi od substancji
psychoaktywnych lub uzaleznieri behawioralnych —w szczegdlnosci celéw wskazanych przez

ustawodawce.
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8. SLOWNIK SKROTOW

CAWI (Computer-Assisted Web Interview) - ankieta internetowa wypetniana samodzielnie
przez respondenta online;

ESPAD (ang. European School Survey Project on Alcohol and Drugs) - Europejski Program
Badan Szkolnych nad Uzywaniem Alkoholu i Narkotykéw;

FGI (Focus Group Interview) - zogniskowany wywiad grupowy,' prowadzony z niewielka grupa
0s6b, moderowany przez prowadzgcego;

KCPU - Krajowe Centrum Przeciwdziatania Uzaleznieniom;

KUL - Jednostki kultury z terenu Miasta;

MKRPA - Miejska Komisja Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych w leleniej Gérze;
MONAR - Stowarzyszenie MONAR Poradnia Profilaktyki, Leczenia i Terapii Uzaleznien
w leleniej Gérze;

MOPS - Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Jeleniej Gérze;

MOPS - DIK PPIU - Dziat Interwencji Kryzysowej, Przeciwdziatania Przemocy
i Uzaleznieniom w Miejskim OSrodku Pomocy Spotecznej w Jeleniej Gorze;

MSWIA - Samodzielny Publiczny Zakiad Opieki Zdrowotnej Szpital Specjalistyczny
Ministerstwa Spraw Wewnetrznych i Administracji w Jeleniej Gérze;

NASK (Naukowa i Akademicka Sie¢ Komputerowa) - instytut badawczy zajmujacy sie m.in.
cyberbezpieczeristwem, edukacjg cyfrowg i badaniami internetu;

P - Komenda Miejska Policji w Jeleniej Gérze oraz Straz Miejska w Jeleniej Gérze;

PAPI (Paper and Pencil Interview) - tradycyjna ankieta papierowa;

PL - Podmioty lecznicze z terenu Miasta;

Program - Miejski Program Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych oraz
Przeciwdziatania Narkomanii w Miescie Jelenia Géra na lata 2026-2029;

PUI - problematyczne uzywanie Internetu;

PZ - Partnerzy zewnetrzni, w tym organizacje pozarzadowe i biznesowe, indywidualni
realizatorzy;

SCZP - Sudeckie Centrum Zdrowia Psychicznego;

SZ - Placéwki o$wiatowo-wychowawcze z terenu Miasta;
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WSS - Wydziat Spraw Spotecznych, Zdrowia i Organizacji Pozarzadowych Urzedu Miasta
Jelenia Géra; '

ZI - Zespot Interdyscyplinarny ds. Przeciwdziatania Przemocy Domowej w Jeleniej Gdrze.

9. MONITORING ORAZ EWALUACJA PROGRAMU

Systematyczne monitorowanie sytuacji w zakresie uzaleinied dostarcza informacji do
planowania dziatan profilaktycznych oraz oceny ich skutecznosci. Monitorowanie zjawisk

zwigzanych z uzaleznieniami na terenie Miasta polegajg w szczegdlnoéci na:

a) ewaluacji realizowanych dziatan;

b) analizie sprawozdar z realizacji poszczegélnych zadan;

c) przygotowywaniu przez MKRPA raportéw dla Rady Miejskiej Jeleniej Gory w terminie do
dnia 30 czerwca kazdego roku (od 2026r.)

d) przygotowanie rocznej informacji (sprawozdania) o zrealizowanych lub podjetych
w ubiegtym roku zadaniach z zakresu zdrowia publicznego dla Krajowego Centrum
Przeciwdziatania Uzaleznieniom (formularz KCPU G-1) do 15 kwietnia roku nastepujacego po
roku, ktérego dotyczy.

e) liczba wydanych zezwoleri na sprzedaz napojéw alkoholowych oraz usytuowanie punkiéw
sprzedazy.

Wyniki prowadzonego monitoringu stanowi¢ bedy Zrédto informacji dia podmiotéw
realizujgcych zadania z zakresu rozwigzywania problemdéw uzaleznieri. W razie potrzeby
postuzg one do wprowadzania biezacych modyfikacji i zmian w katalogu zadan przewidzianych
do realizacji w ramach Programu. Beda takie podstawg do podejmowania decyzji
o kontynuacji, rozszerzeniu bad ograniczeniu dziatari programowych oraz przy planowaniu

kolejnych, w tym nowych zadar uzupetniajgcych Program.

Ewaluacja Programu obejmuje systematyczne, konsekwentne zbieranie danych oraz ich analize
i interpretacjg, w celu sprawdzenia czy dziatania zaplanowane w Programie zostaty
przeprowadzone zgodnie z zatozeniami. Ewaluacja ta moze dotyczy¢ zaréwno wynikéw danego
dziatania, jak tez procesu jego implementacji. Ponadto analiza przebiegu realizacji

poszczegdlnych dziatan w ramach Programu ufatwia zaplanowanie dalszych dziatar
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i interpretacje efektéw ewaluacji wynikéw Programu. Ewaluacja Programu powinna mie¢
charakter ciagly i by¢ dokonywana zaréwno przez jego realizatoréw, jak tez ewaluatorow

zewnetrznych.

10. WNIOSKI | PODSUMOWANIE

Uzaleznienia stanowig powszechny problem spoteczny, ktérego skala jest trudna do petnej
diagnozy. Wstyd, ukrywanie naduzywania alkoholu, substancji psychoaktywnych, przez osoby
uzaleznione i ich bliskich oraz lek przed ujawnieniem problemu znacznie utrudniajg rzetelng
ocene zasiegu tego zjawiska.

Opracowanie i realizacja gminnych programéw profilaktyki oraz rozwigzywania problemdw
alkoholowych oraz przeciwdziatania narkomanii sa kluczowe, by zapewni¢ kompleksowe
wsparcie nie tylko osobom uzaleznionym, lecz takze ich rodzinom i wspétuzaleznionym.
Skuteczne przeciwdziatanie uzaleznieniom wymaga zintegrowanych dziatad — wspétpracy
instytucji samorzadowych, placéwek medycznych, organizacji pozarzgdowych i specjalistow.
Bez takiej koordynacji dziatania profilaktyczne moga by¢ fragmentaryczne i mato efektywne.
Podnoszenie $wiadomosci spotecznej jest fundamentalnym elementem profilaktyki. Edukacja
mieszkaricdw Jeleniej Géry powinna dazy¢ do zmniejszenia akceptacji spotecznej dla
naduzywania substancji psychoaktywnych oraz promowania wiedzy o konsekwencjach
uzaleznieni i mozliwosciach pomocy.

Dziatania profilaktyczne muszg mieé charakter dtugofalowy. Oprécz interwencji
specjalistycznych (np. terapii) nalezy wspiera¢ trwate zmiany w zachowaniu 0s6b
uzaleznionych i wspétuzaleznionych, by umozliwi¢ im zdrowe funkcjonowanie spoteczne oraz
poprawe jakosci zycia.

Realizacja celéw zawartych w Miejskim Programie Profilaktyki i Rozwigzywania Problemdéw
Alkoholowych oraz Przeciwdziatania Narkomanii na lata 2026~2029 powinna odbywac si¢ w
écistym porozumieniu migdzy wszystkimi podmiotami dziatajacymi na terenie Miasta. Dzigki

temu moze powstaé spéjny i efektywny system przeciwdziatania uzaleznieniom.
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UZASADNIENIE
Zgodnie z art. 4' ust. 1 i 2 ustawy z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzezwosci
i przeciwdzialaniu alkoholizmowi oraz art. 10 ust. 1 i 2 ustawy z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu
narkomanii, do zadan wlasnych gminy nalezy prowadzenie dziatan zwigzanych z profilaktyka i
rozwigzywaniem probleméw uzaleznief,, w szczegdlnosci dotyczacych alkoholu, narkotykéw oraz

uzaleznien behawioralnych.

Przyjecie Miejskiego Programu Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych oraz Przeciwdzialania
Narkomanii na lata 2026-2029 stanowi kontynuacj¢ dzialan prowadzonych w latach poprzednich, a

jednoczesnie uwzglednia aktualne potrzeby spolecznosci lokalne;.

Przyjecie programu na okres czteroletni umozliwia prowadzenie spojnej i dtugofalowej polityki gminy w
zakresie rozwigzywania probleméw alkoholowych oraz przeciwdziatania narkomanii, zapewniajac

jednoczesnie stabilno$¢ finansowania i efektywnosé podejmowanych dziatan.

Realizacja programu finansowana bedzie ze srodkéw pochodzgcych z optat za zezwolenia na sprzedaz
napojow alkoholowych, zgodnie z obowigzujgcymi przepisami prawa, co nie powoduje dodatkowego

obcigzenia budzetu gminy.

Projekt Miejskiego Programu Profilaktyki i Rozwiazywania Probleméw Alkoholowych na lata 2026-2029
zostal zaopiniowany pozytywnie przez Miejskg Komisj¢ Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych.
Ponadto, Projekt Programu zostal przekazany do Rady Miejskiej Jeleniej Goéry, w celu zglaszania

propozycji, uwag i opinii.

Do udziatu w konsultacjach Programu zostaly zaproszone organizacje pozarzagdowe i podmioty wymienione
w art. 3 ust. 3 ustawy o dzialalno$ci pozytku publicznego i o wolontariacie, poprzez udostgpnienie projektu
Programu na stronie internetowej Miasta Jelenia Géra, w Biuletynie Informacji Publicznej, w siedzibie
Wydziatu Spraw Spotecznych, Zdrowia i Organizacji Pozarzadowych oraz w siedzibie Centrum Aktywnosci
Obywatelskiej przy ul Kopernika 2 w Jeleniej Gérze, Do projektu Programu nie wplynety zadne propozycje,
opinie czy uwagi. W zwigzku z powyzszym podjecie uchwaly w sprawie przyjecia Miejskiego Programu
Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych oraz Przeciwdziatania Narkomanii na lata 2026-2029 jest

zasadne.
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