UCHWAŁA Nr VI/48/07

Rady Miejskiej w Choroszczy 
z dnia 27 kwietnia 2007 r.
w sprawie przyjęcia Gminnego Programu Przeciwdziałania Narkomanii na terenie Gminy Choroszcz

Na podstawie art.18 ust.2 pkt.15 ustawy z dnia 8 marca 1990 r. o samorządzie gminnym 
(Dz. U. z 2001 r. Nr 142, poz. 1591,  z 2002 r. Nr 23, poz. 220, Nr 62, poz. 558 i Nr 113, poz. 984 i Nr 214, poz. 1806,  z 2003 r. Nr 80, poz. 717, Nr 162, poz. 1568, z 2004., Nr 102, poz.1055, 
Nr 116, poz. 1203, z 2005r. Nr 172,1441 Nr 175,poz.1457,z 2006r. Nr 17 poz.128, Nr 181, 
poz. 1337) i art.10 ust. 2 i 3 ustawy z dnia 29 lipca 2005r o przeciwdziałaniu narkomanii ( Dz. U. Nr 179, poz.1485, z 2006 r. Nr 66, poz. 469, Nr 120, poz. 826, z 2007 r. Nr 7, poz. 48) uchwala się, co następuje:

§ 1. Przyjmuje się Gminny Program Przeciwdziałania Narkomanii na 2007 r. stanowiący załącznik do niniejszej uchwały.

§ 2. Wykonanie uchwały powierza się Burmistrzowi Choroszczy.
§ 3. Uchwała wchodzi w życie z dniem podjęcia i podlega ogłoszeniu na tablicy ogłoszeń

Przewodniczący Rady Miejskiej 

w Choroszczy 

Piotr Paweł Dojlida                                                                                               
GMINNY PROGRAM

PRZECIWDZIAŁANIA NARKOMANII
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  urzad@choroszcz.pl 
                                                                                                                                      
         Załącznik do Uchwały Nr VI/48/07
                                                                                                                         Rady Miejskiej w Choroszczy 

                                                                                                                         z  dnia  27.04.2007 r.
Gminny Program Przeciwdziałania Narkomanii 
na lata 2007 – 2012


Gminny Program Przeciwdziałania Narkomanii na lata 2007 – 2012 został opracowany zgodnie z treścią Ustawy o przeciwdziałaniu Narkomanii z dnia 29 lipca 2005 oraz założeniami Krajowego Programu Przeciwdziałania Narkomanii.


Program został opracowany w ramach projektu „Wsparcie województw i społeczności lokalnych w zapobieganiu narkomanii na poziomie lokalnym”, realizowanego przez Fundację Demokracji Lokalnej na zlecenie Fundacji Fundusz Współpracy i Krajowego Biura ds. Przeciwdziałania Narkomanii w ramach Projektu Transition Facility.


Program został opracowany przez zespół w składzie:

Stanisława Jolanta Andruszkiewicz – Kierownik MGOPS w Choroszczy

Małgorzata Czulewicz – Pedagog Zespołu Szkół w Choroszczy

Witold Wróblewski – Pełnomocnik ds. Rozwiązywania Problemów Alkoholowych


Gminny Program Przeciwdziałania Narkomanii opracowany został w oparciu o diagnozę sytuacji w gminie Choroszcz, przeprowadzonej w miesiącu lutym 2007. 
Spis treści:

I. Wstęp.

II. Diagnoza problemów narkomanii na terenie Gminy Choroszcz
1. Używanie środków odurzających przez młodzież szkolną w przedziale wiekowym 16-17 lat

2. Ocena problemów substancji psychoaktywnych w ocenie mieszkańców w przedziale wiekowym 18 lat i więcej
III. Cel główny Programu.

IV. Cele szczegółowe Programu (załączniki szt. 4)
V. Monitoring i ewaluacja.

VI. Realizatorzy i finansowanie  Programu.

VII. Sprawozdawczość.

I. WSTĘP

Narkomania oznacza stałe lub okresowe używanie w celach innych niż medyczne środków odurzających lub substancji psychotropowych (narkotyków), w wyniku czego powstaje uzależnienie. 

Rozróżniamy narkotyki pochodzenia naturalnego, takie jak: opium, kokainę, konopie indyjskie i grzyby halucynogenne oraz otrzymywane chemicznie, do których należy amfetamina, extasy oraz LSD. Środki te, wprowadzone w określonej dawce do organizmu ludzkiego, oddziałują na ośrodkowy układ nerwowy, powodując zmiany świadomości, percepcji i nastroju.  Wywołują uzależnienie oraz uszkodzenie najważniejszych narządów człowieka. Uzależnienie fizyczne polega na przystosowaniu organizmu do obecności określonego środka psychoaktywnego, zaś uzależnienie psychiczne oznacza potrzebę, pragnienie przyjmowania narkotyku, brak którego powoduje lęk, niepokój i zagrożenie.

Narkomania jako jedno z najpoważniejszych problemów społecznych, niesie ze sobą poważne ryzyko dla zdrowia publicznego, szczególnie w kontekście chorób infekcyjnych (HIV, żółtaczka, gruźlica, choroby weneryczne).  Ryzyko zgonów wśród narkomanów jest kilkakrotnie wyższe niż w porównywalnej wiekowo populacji generalnej. Ponadto zjawisko narkomanii związane jest i powoduje wiele innych problemów społecznych jak ubóstwo, bezdomność, przestępczość, prostytucję, oraz bezrobocie.

Planowane zadania Gminnego Programu Przeciwdziałania Narkomanii są skierowane do społeczeństwa gminy, ze szczególnym uwzględnieniem dzieci i młodzieży, którzy w okresie dorastania wykazują tendencje do zachowań ryzykownych.

W realizacji działań w zakresie przeciwdziałania narkomanii uwzględniono zaangażowanie wielu osób i instytucji, gdyż od wzajemnej współpracy zależy powodzenie podejmowanych przedsięwzięć.
Gminny program przeciwdziałania narkomanii został opracowany w oparciu o ustawę z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziałaniu narkomanii ( Dz. U. Nr 179, poz. 1485 ), z której między innymi wynika, że  przeciwdziałanie narkomanii realizuje się przez odpowiednie kształtowanie polityki społecznej, gospodarczej, oświatowo – wychowawczej i zdrowotnej, a w szczególności:

· działalność wychowawczą, edukacyjną, informacyjną i zapobiegawczą,

· leczenie, rehabilitację i reintegrację osób uzależnionych,

· ograniczanie szkód zdrowotnych.

Podstawę do działań w zakresie przeciwdziałania narkomanii stanowi Krajowy Program Przeciwdziałania Narkomanii opracowany przez Krajowe Biuro ds. Przeciwdziałania Narkomanii.

Zgodnie z art.10.1 wyżej cytowanej ustawy przeciwdziałanie narkomanii należy do zadań własnych gminy, obejmujących:

1. zwiększanie dostępności pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla osób uzależnionych i osób zagrożonych uzależnieniem,

2. udzielanie rodzinom, w których występują problemy narkomanii pomocy psychospołecznej i prawnej,

3. prowadzenie profilaktycznej działalności informacyjnej, edukacyjnej oraz szkoleniowej w zakresie rozwiązywania problemów narkomanii, w szczególności dla dzieci i młodzieży, w tym prowadzenie zajęć sportowo-rekreacyjnych dla uczniów, a także działań na rzecz dożywiania dzieci uczestniczących w programach opiekuńczo-wychowawczych i socjoterapeutycznych,

4. wspomaganie działań instytucji, organizacji pozarządowych i osób fizycznych służących rozwiązywaniu problemów narkomanii,

5. pomoc społeczną osobom uzależnionym i rodzinom osób uzależnionych dotkniętych ubóstwem i wykluczeniem społecznym i integrowanie ze środowiskiem lokalnym tych osób z wykorzystaniem pracy socjalnej i kontraktu socjalnego. 
II. DIAGNOZA PROBLEMÓW NARKOMANII

Zdiagnozowanie problemu w zakresie narkomani dokonano na podstawie ankiet anonimowych:

1. Używanie  środków  odurzających przez młodzież szkolną w przedziale wiekowym 16-17 lat

Badania zostały przeprowadzone w miesiącu lutym 2007 metodą anonimowej ankiety. Wzięło w nich udział 134 uczniów Zespołu Szkół w Choroszczy (123 uczniów Publicznego Gimnazjum i 11 uczniów Liceum Ogólnokształcącego). W badanej grupie udział dziewcząt – 48 % i chłopców – 52%. 

44% ankietowanej młodzieży mieszka w Choroszczy, zaś 56% w pobliskich wsiach. Swój czas wolny uczniowie spędzają głównie przed monitorem komputera – 51% młodzieży.
Poniższy wykres pokazuje najczęściej wykonywane czynności przez młodzież

[image: image5.emf]31%

20%

17%

12%

7%

6%

6%

1%

0%

5%

10%

15%

20%

25%

30%

35%

używanie

internetu

gry

komputerowe

uprawianie

sportu

gra, śpiew czytanie książek jazda na

rowerze

wyjścia z

przyjaciółmi

gry na

automatach


Celem przeprowadzonych badań było uzyskanie informacji na temat skali używania środków odurzających przez młodzież szkolną. 

Poniższy wykres przedstawia o jakich środkach odurzających słyszała młodzież: 
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Prawie 25% osób ankietowanych chciało spróbować narkotyków, a niespełna 15% (20 osób) deklaruje, że zdarzyło się im używać marihuany (głównie 1, 2 razy w życiu). W przypadku 3 ankietowanych osób można mówić o zażywaniu eksperymentalnym (więcej niż 2 razy).

Pierwsze próby z marihuaną według ankietowanych zdarzyły się w wieku 14-15 lat. W wieku 12 lat 5 osobom zdarzyły się próby z wąchaniem substancji chemicznych, po to, aby być odurzonym. 

Niektórzy uczniowie eksperymentujący czy też próbujący marihuany próbowali także:

	Nazwa substancji odurzającej:
	Ilość uczniów

	Leki uspokajające
	8

	Amfetamina
	2

	LSD
	1

	Crack
	1

	Extasy
	1

	Grzybki halucynogenne
	3

	Alkohol + tabletki
	6

	Sterydy anaboliczne
	4


          Prawie połowa osób, którym się zdarzyło używanie środków odurzających brała je wspólnie z przyjaciółmi w grupie. Najczęściej wymieniane powody dla których młodzież sięga po narkotyki to:

- ciekawość

- chęć bycia na „haju”

- chęć zapomnienia o problemach

- bo „nie ma nic do roboty” i „nie chce odstawać od grupy”

Wśród ankietowanych 28% wskazuje, że w Choroszczy można dostać narkotyki:

- u dorosłych,

- w parku,

- pod szpitalem,

- meta na Branickiego.

62% nic na ten temat nie wie, a 10% twierdzi, że nie ma narkotyków w naszym mieście. Wykres poniżej:
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Prawie 30% młodzieży nie potępia osób, które sięgają po narkotyki, 15% nie ma zdania, zaś 45% potępia lub zdecydowanie potępia takie zachowanie.


W czasie ostatniego roku szkolnego dla młodzieży proponowano:
	Nazwa narkotyku
	Ilość osób

	marihuana
	25

	LSD
	4

	amfetamina
	7

	crack
	2

	kokaina
	3

	extasy
	10

	sterydy anaboliczne
	3

	bimber
	18


Ankietowani uczniowie otrzymują tygodniowo od 5 do 100 zł kieszonkowego. Stosunki z rodzicami określają w większości jako bardzo zadawalające, zadawalające i średnio zadawalające.

Około 1/3 uczniów eksperymentujących z narkotykami, twierdzi, że ich rodzice nie wiedzą gdzie oni spędzają sobotnie wieczory. 

80% ankietowanej młodzież uczestniczyła w zajęciach szkolnych na których były poruszane kwestie profilaktyki.
Wnioski z przeprowadzonej ankiety wśród młodzieży szkolnej:

1. W środowisku młodzieży szkolnej problem sięgania po środki odurzające dotyczy 15% młodzieży. Głównie jest to faza eksperymentowania i brania okazjonalnego. 

2. Brak alternatywnych form spędzania czasu wolnego przez młodzież. Wzbogacenie wachlarza działań profilaktycznych (programy, warsztaty, prelekcje) kierowanych do uczniów, rodziców i nauczycieli. 

3. Ze względu na łatwość zdobycia marihuany (22%) wskazana jest pogłębiona współpraca z policją.

2. Ocena problemów substancji psychoaktywnych w ocenie mieszkańców w przedziale wiekowym 18 lat i więcej .

Przeankietowano 301 osób dorosłych mieszkańców gminy Choroszcz:
- 199 kobiet

- 102 mężczyzn

- w większości były to osoby  będące w związku małżeńskim  

- o różnym statusie zawodowym: pracujący zawodowo, bezrobotni, emeryci i renciści, studenci 

- o rożnej przynależności społeczno zawodowej – nauczyciele, policjanci, pracownik wykwalifikowany, rolnik itp. 

- o różnym wykształceniu- podstawowe lub niższe, zasadnicze zawodowe, średnie i wyższe.

          Z istniejących w Polsce wielu problemów społecznych mieszkańcy gminy Choroszcz oceniają wagę problemów w gminie w następujący sposób:  
Postrzegając jako najważniejsze problemy :
1. picie alkoholu przez młodzież, 
2. alkoholizm 
3.  bezrobocie,
4.  przemoc i agresja na ulicach , kryzys moralny , 
5.  przestępczość pospolita, 
6. narkomania
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              Spośród osób ankietowanych 53,66 %   nie spotkało na terenie gminy narkomanów tzn. ludzi , którzy są uzależnieni  od narkotyków używają ich regularnie w sposób rodzący poważne problemy , 42 % ankietowanych natomiast  spotkało takie osoby na terenie gminy.

Pośród ankietowanych mieszkańców,  5,6 %  używało kiedykolwiek  substancji psychoaktywnych zaś 69,33% nie miało do czynienia z narkotykami.

Zdobycie substancji psychoaktywnych generalnie przez ankietowanych zostało określone jako, że „nie wiedzą jak je zdobyć” i „jest to dla nich niemożliwe”. Najbardziej wg. ankietowanych dostępną substancją do zdobycia  są leki uspokajające  i bimber  - 21% ankietowanych

Analizując ankiety da się zauważyć, iż społeczeństwo postrzega narkomana jako człowieka chorego, nieszczęśliwego, którego należy leczyć, pomagać i otaczać opieką.
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Inne określenia podawane przez ankietowanych: osoba o braku silnej woli, ktoś kto chce wszystkiego spróbować nie zastanawiając się nad skutkami, osoba uciekająca od rzeczywistości, słaby psychicznie, pomyłka genetyczna, człowiek o słabym charakterze, pasożyt.
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Według  ankietowanych zapobieganiem narkomanii wśród młodzieży powinni zajmować się  - 1. Rodzice  -66%

                          2. Oświata- szkoły- 62 %

                          3. Policja – 56%

Wnioski  z ankiet przeprowadzonych wśród dorosłych  mieszkańców gminy Choroszcz, pomimo dużego przekroju wiekowego, zawodowego, społecznego zauważa się :

1. małą świadomość mieszkańców o środkach psychoaktywnych 

2. potrzebę niesienia fachowej pomocy osobom mającym problemy w zakresie uzależnienia 
Z przeprowadzonej diagnozy i dokonanej analizy  ustalono, że głównym problemem gminy Choroszcz  jest eksperymentalne sięganie przez młodzież po środki odurzające jak i mała  świadomość dorosłej  populacji o ośrodkach psychoaktywnych  co rodzi się z określonych przyczyn ,które przynoszą społecznie nie akceptowane sytuacje i zachowanie pewnej grupy młodzieży i bezradności wśród dorosłych, co dawało się odczuć podczas opracowywania ankiet, gdyż wiele pytań niejednokrotnie pozostawiano  bez odpowiedzi. 

Poniższa tabela przedstawiona jako drzewo problemów ukazuje zależność  powstawania przyczyny i skutków w sytuacji  gdy mamy zdiagnozowany  główny problem.

„Drzewo problemów”
	Przyczyny
	Główny 

problem


	Skutki



	
	Eksperymentalne sięganie przez młodzież po środki odurzające
	

	- niewystarczające wzorce zdrowego stylu życia 

- negatywne wzorce wyniesione z domu rodzinnego
	
	- uległość, agresywność

	- niskie poczucie własnej wartości

- brak asertywności

- nieumiejętność budowania właściwych relacji z rówieśnikami
	
	- tworzenie się grup nieformalnych

- brak kontroli nad grupą

- chuligaństwa, dewastacje, picie alkoholu przez młodzież, próby z narkotykami

- wycofanie się z życia towarzyskiego, szkolnego, izolacja

	- brak alternatywnych form i miejsc spędzania czasu wolnego

- niewystarczająca liczba przedsięwzięć sportowo-rekreacyjnych dla młodzieży
	
	- współpraca z Komisariatem Policji, 

- częste patrole wokół szkół

- patrole w miejscach szczególnie zagrożonych

- słabe wyniki w nauce, wagary, chęć bycia kimś, „lepiej być narkomanem niż nikim”

	- niedostateczna kontrola i wiedza rodziców

- wysokie kieszonkowe

- niedostateczna wiedza rodziców na temat środków odurzających

- unikanie rozmów
	
	- wczesna inicjacja tytoniowa, alkoholowa, narkotykowa

- konflikt z prawem

Sąd Rodzinny i Nieletnich,
kurator



	- ciekawość

- dość łatwy sposób do środków odurzających

- ważność grupy rówieśniczej 
	
	


Główny problem wynikający z diagnozy po przedłużeniu na główny cel programu do realizacji,  po określeniu własnych możliwości i wskazaniu podmiotów mogących być realizatorami programu daje możliwość wyznaczenia zadań do realizacji w tym zakresie, które gdy zostaną zrealizowane mogą przynieść określoną poprawę sytuacji, zahamować narastanie głównego problemu i ograniczyć niepożądane skutki negatywnych zachowań.
„Drzewo celów”

	Formy działania
	Główny Cel
	Skutki działania

 (zmiany pożądane )

	
	Zminimalizowanie sięgania przez młodzież po środki odurzające


	

	- Promocja zdrowego trybu życia wśród młodzieży szkolnej

· konkursy „Wybieram zdrowie”

· olimpiady sportowe

· program „Trzymaj formę”

oraz „Zachowaj trzeźwy umysł”
	
	- Asertywność

- Optymalne do potencjału możliwości osiągnięć szkolnych

- właściwe poczucie własnej wartości

- poczucie tożsamości



	- Warsztaty dla młodzieży- sztuka radzenia sobie w sytuacjach trudnych:

· specjalista psycholog

· program „Jak żyć z ludźmi

· warsztaty dla pedagogów
	
	- Zagospodarowanie czasu wolnego

· zajęcia rekreacyjno-sportowe

· zajęcia teatralne

· harcerstwo

· grupy oazowe--wykorzystywanie potencjału Centrum Kultury



	Doskonalenie umiejętności wychowawczych rodziców:

· artykuły w gazecie szkolnej

· warsztaty dla rodziców

· punkt konsultacyjny – specjalista psycholog

· MGOPS rozmowy prowadzone przez pracowników socjalnych

·  rozmowy indywidualne z pedagogami
	
	- Ład i porządek na ulicach

- Zmniejszenie konfliktów z prawem

- Tworzenie grup formalnych z pozytywnie wyznaczonym celem



	
	
	- Młodzież będzie wybierała zdrowy tryb życia




III.   CEL GŁÓWNY PROGRAMU

Zminimalizowanie sięgania przez młodzież po środki odurzające.

IV. CELE SZCZEGÓŁOWE PROGRAMU

1. Zwiększanie zaangażowania społeczności lokalnych zwłaszcza rodziców i opiekunów  w zapobieganiu używania środków psychoaktywnych - załącznik nr 1
2. Podniesienie poziomu wiedzy społeczeństwa na temat problemów związanych                  z używaniem środków odurzających i możliwości zapobiegania zjawisku - załącznik nr 2
3. Udzielanie rodzinom, w których występują problemy narkomanii pomocy psychospołecznej - załącznik nr 3.

4. Zwiększenie dostępności  świadczeń w zakresie leczenia, rehabilitacji i ograniczania szkód zdrowotnych - załącznik nr 4.  

V. MONITORING I EWALUACJA

Monitorowanie stanu problemów narkotykowych na terenie gminy Choroszcz we współpracy z miejskimi jednostkami organizacyjnymi, organizacjami i instytucjami, których zadania są zbieżne z celami niniejszego programu, poprzez:

1) prowadzenie badań ankietowych dotyczących skali zjawiska narkomanii,

2)   stworzenie sieci wymiany informacji między tymi instytucjami,

2) zbieranie danych statystycznych,

3) analiza uzyskanych danych, opracowanie wniosków i priorytetów do dalszej pracy.

VI.  REALIZATORZY I FINANSOWANIE PROGRAMU

· Realizatorzy programu:

1) Pełnomocnik ds. rozwiązywania problemów alkoholowych

2) Gminna Komisja Rozwiązywania Problemów Alkoholowych

3) Miejsko Gminny Ośrodek Pomocy Społecznej

4) Zespół Szkół w Choroszczy wspólnie z rodzicami i opiekunami 
5) Szkoły Podstawowe wspólnie z rodzicami i opiekunami 
6) Komisariat Policji w Choroszczy

7) Samodzielny Publiczny Psychiatryczny Zakład Opieki Zdrowotnej – odział uzależnień

8) Miejsko Gminne Centrum Kultury

9) Kluby sportowe

10) „Medicus” Niepubliczny Zakład Opieki Zdrowotnej w Choroszczy

11) Klub Abstynenta „Wolność” w Choroszczy
12) Organizacje pozarządowe

13) Specjalistyczne placówki działające w ramach powiatu

14) Osoby fizyczne, specjaliści z zakresu uzależnień i profilaktyki
15) Parafie rzymsko katolickie i prawosławne
· Realizacja zadań Gminnego Programu Przeciwdziałania Narkomanii będzie koordynowana przez:

1) Pełnomocnika ds. rozwiązywania problemów alkoholowych 
2) Gminną Komisję Rozwiązywania Problemów Alkoholowych .

· Źródłem finansowania zadań wynikających z Gminnego Programu Przeciwdziałania Narkomanii na lata 2007-2012 są  dochody  uzyskane z opłat za korzystanie z zezwoleń na sprzedaż napojów alkoholowych oraz dochody własne gminy – załącznik nr 5.
· Osobom szczególnie zaangażowanym w realizację programu przewiduje się możliwość udzielenia nagrody finansowej na wniosek Pełnomocnika ds. rozwiązywania problemów alkoholowych po uprzednim zaopiniowaniu przez Gminną Komisję Rozwiązywania Problemów Alkoholowych w wysokości określonej przez Burmistrza Gminy Choroszcz.

VII.    SPRAWOZDAWCZOŚĆ

Raport z wykonania w danym roku Gminnego Programu Przeciwdziałania Narkomanii przedłożony zostanie Radzie Miejskiej w Choroszczy w terminie do 31 marca roku następnego po roku, którego dotyczy raport.
Załącznik nr 1 do dz. IV 
Cel 1. Zwiększenie zaangażowania społeczności lokalnej, rodziców i opiekunów  w zapobieganiu używania środków psychoaktywnych 
	L.p
	Działania – sposób realizacji
	Wskaźnik
	Źródła pozysk. wskaźników
	Osoby odpowie-dzialne
	Termin

	1.
	Współpraca z organizacjami i jednostkami oświatowymi, kulturowymi, sportowymi w zakresie zagospodarowania wolnego czasu dzieciom i młodzieży, np.:

- badminton, piłka nożna, piłka siatkowa
- np. koło literacko-teatralne

- pogadanki i prelekcje rodzicom podczas szkolnych zebrań
	- liczba jednostek, które otrzymały na profilaktykę wsparcie finansowe,

- liczba dzieci i młodzieży biorących udział w zajęciach pozalekcyjnych i pozaszkolnych
	sprawozdanie roczne
lista osób obecnych
	Pełnomocnik ds. RPA

Koordynatorzy zajęć
pełnomocnik

dyrektorzy szkół
	na bieżąco

na bieżąco
wrzesień

październik br.

	2.
	Wspieranie imprez i konkursów szkolnych, międzyszkolnych, pozaszkolnych promujących zdrowy styl życia:

- wybieram zdrowie – konkurs

- bez papierosa zadzieraj nosa

- tydzień talentów

- Zachowaj Trzeźwy Umysł
	- liczba uczniów biorących udział w konkursach
	sprawozdanie bieżące koordynatorów przedsięwzięć


	Koordynator przedsięwzięć 
	wg hormono-

gramu

imprez

	3.
	Dofinansowanie świetlic opiekuńczo-wychowawczych, w których będę realizowane programy profilaktyczne
	- ilość programów realizowanych w świetlicach opiekuńczo-wychowawczych

- ilość dzieci i młodzieży uczęszczających na zajęcia 
	spr. roczne
	Opiekunowie świetlic
	

	4.
	Współpraca z Policją – działania rozpoznawczo interwencyjne
	- liczba działań
	dane z Posterunku Policji
	
	na bieżąco

	5.
	Wspieranie działalności stowarzyszeń przeciwdziałania uzależnień w tym narkomanii
	- liczba działań
	spr. z działań
	
	na bieżąco


Załącznik nr 2 do dz. IV 

Cel 2. Podniesienie poziomu wiedzy społeczeństwa na temat problemów związanych z uzależnieniem środków odurzających i możliwości zapobiegania zjawisku

	L.p
	Działania – sposób realizacji
	Wskaźnik
	Źródła pozysk. wskaźników
	Osoby odpowie-dzialne
	Termin

	1.
	Dofinansowanie „Biblioteczki Profilaktyka” istniejącej w Zespole Szkół
	- ilość książek zakupionych

- ilość wypożyczeń
	sprawozdanie roczne
	bibliotekarze
	cyklicznie

	2.
	Utworzenie katalogu „Profilaktyka” w MGCK w Choroszczy
	- ilość książek i materiałów edukacyjnych - zakup

- ilość wypożyczeń
	sprawozdanie roczne
	bibliotekarze
	sukcesy-wnie do końca 2010

	3.
	Zamieszczanie w gazetkach szkolnych i lokalnych artykułów o zjawiskach zagrażających prawidłowemu rozwojowi dzieci i młodzieży
	- liczba artykułów

- nakład gazetek
	
	
	według potrzeb

	4.
	Upowszechnienie materiałów informacyjno-edukacyjnych z zakresu promocji zdrowia i profilaktyki uzależnień w tym narkomanii
	- liczba materiałów informacyjno-edukacyjnych z zakresu promocji zdrowia
	sprawozdanie roczne
	pełnomocnik ds. RPA
	cyklicznie

	5.
	Organizowanie, udział w szkoleniach w zakresu profilaktyki dla poszczególnych grup zawodowych pedagogów, wychowawców, nauczycieli, pracowników MGOPS-u, członków GKRPA, Policji, organizacji pozarządowych
	- liczba kursów i szkoleń

- liczba przeszkolonych osób
	sprawozdanie roczne
	pełnomocnik ds. RPA
	według potrzeb

	6.
	Wspieranie merytoryczne kadry pedagogicznej, dofinansowanie szkoleń, organizowanie warsztatów
	- ilość szkoleń

- liczba przeszkolonych nauczycieli
	sprawozdanie roczne 

ankiety ewaluacyjne
	Dyrektor szkoły
	


Załącznik nr 3 do dz. IV 

Cel 3. Udzielanie rodzinom w których  występują problemy narkomanii, pomocy psychospołecznej
	L.p
	Działania – sposób realizacji
	Wskaźnik
	Źródła pozysk. wskaźników
	Osoby odpowie-dzialne
	Termin

	1.
	Próby zorganizowania i utworzenia Punktu Konsultacyjnego dla osób i rodzin dzieci i młodzieży będących w „kryzysie” 
np. uzależnienia, przemoc (psycholog, logopeda, socjoterapeuta) 
	- ilość osób korzystających z usług PK

- ilość warsztatów prowadzonych w PK
	sprawozdanie roczne
	Pełnomocnik ds. RPA 

GKRPA
	Uzależniony  od  potrzeb 

	2.
	Upowszechnienie informacji dotyczących adresów instytucji i miejsc gdzie można skorzystać z pomocy (propozycja np.

„Pierwsza pomoc”): ulotki informacyjne i plakaty
	- nakład broszury, gdzie szukać „Pierwszej pomocy”
	sprawozdanie roczne
	Pełnomocnik ds. RPA 

GKRPA
	do końca 2008

	3.
	Prowadzenie świetlic środowiskowych dla dzieci i młodzieży
	- ilość dzieci i młodzieży uczestniczących w zajęciach
	sprawozdanie roczne
	koordynator
	na bieżąco

	4.
	Współpraca z rodzinami w miejscu zamieszkania- praca socjalna z rodzinami 
	- ilość wywiadów środowiskowych
	pracownicy socjalni
	Kierownik MGOPS
	w  miarę potrzeb

	5.
	Dofinansowanie (zakup) tablic informacyjnych w Zespole Szkół i Urzędzie Miejskim, na których będą umieszczone informacje dotyczące profilaktyki i ochrony zdrowia
	- ilość informacji zamieszczonych w ciągu roku
	sprawozdanie pedagoga szkolnego
	pedagog

pełnomocnik ds. RPA 


	do końca 2007r.


Załącznik nr 4 do dz. IV 

Cel 4.  Zwiększenie  dostępności  świadczeń  w  zakresie  leczenia,  rehabilitacji i  ograniczenia  szkód  zdrowotnych
	L.p
	Działania – sposób realizacji
	Wskaźnik
	Źródła pozysk. wskaźników
	Osoby odpowie-dzialne
	Termin

	1.
	Wspieranie zajęć terapeutycznych dla osób uzależnionych i ich rodzin
	- ilość osób biorących udział w warsztatach
	informacja ze szpitala
	Pełnomocnik ds. RPA 


	według potrzeb

	2.
	Rozwijanie współpracy z instytucjami i placówkami zajmującymi się profilaktyką i terapią (spoza Choroszczy)
	- ilość szkoleń 

- ilość osób korzystających z terapii
	informacja z placówek
	
	według potrzeb

	3.
	Współpraca z SPPZOZ w Choroszczy (oddział uzależnień)
	- ilość osób na detoksykacji
	informacja ze szpitala
	Pełnomocnik ds. RPA 

GKRPA
	według potrzeb

	4.
	Medicus – NZOZ w Choroszczy – prowadzenie porad i konsultacji, działalność informacyjna
	- ilość skierowań

- ilość wizyt
	informacja: lekarz pierwszego kontaktu
	kierownik przychodni
	według potrzeb


Załącznik nr.5
Preliminarz   kosztów  realizacji  Gminnego  Programu  Przeciwdziałania Narkomanii na terenie miasta i gminy Choroszcz na  2007 rok
	Treść zadania
	Przewidywany koszt

	Dofinansowanie na zakup książek do „Biblioteczki Profilaktyka” w Zespole Szkół 
	200,00

	Utworzenie katalogu „Profilaktyka” w MGCK w Choroszczy
	200,00

	Organizowanie, udział w szkoleniach w zakresu profilaktyki dla poszczególnych grup zawodowych pedagogów, wychowawców, nauczycieli, pracowników MGOPS-u, członków GKRPA, Policji, organizacji pozarządowych, prelekcje i pogadanki rodzicom i opiekunom prawnym 
	460,00

	Wykonanie ulotek informacyjnych i plakatów, gdzie znajdą się adresy instytucji i miejsca gdzie można skorzystać z pomocy „Pierwsza pomoc”
	400,00

	Zakup tablic informacyjnych dla Zespołu Szkól i Urzędu Miejskiego w Choroszczy, na których będą umieszczone informacje na temat profilaktyki i ochrony zdrowia
	300,00


� EMBED MSGraph.Chart.8 \s ���

































































2
2

[image: image11.wmf]Które z działań wg. ankietowanych  jest najbardziej sensowną 

drogą postępowania

Leczyć

45%

Pozostawić samemu 

sobie

10%

Pomagać, otoczyć 

opieką

14%

Karać

10%

Izolować od 

społeczeństwa

14%

Dawać narkotyki

7%

_1239165730

_1239167584

_1235318920

_1235319144

_1235919275

_1235302521

