Uchwata Nr ............. 12025
Rady Gminy Krypno
z dnia 30 grudnia 2025 roku

w sprawie uchwalenia Gminnego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Problemow
Alkoholowych oraz Przeciwdziatania Narkomanii na lata 2026-2029

Na podstawie art. 18 ust. 2 pkt 15 ustawy z dnia 8 marca 1990r. o samorzadzie gminnym (Dz. U. z
2025r. poz. 1153) w zwigzku z art. 4! ust. 1, ust. 2 ust. 2a i ust. 5 ustawy z dnia 26 pazdziernika 1982r.
o wychowaniu w trzezwosci i1 przeciwdziataniu alkoholizmowi (Dz. U. z 2023r. poz. 2151 ze zm.)
oraz w zwigzku z art. 10 ust. 1, ust. 2 ustawy z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu narkomanii
(Dz. U. z 2023r. poz. 1939 ze zm.) uchwala sig, co nastepuje:

§ 1. Uchwala si¢ Gminny Program Profilaktyki i Rozwigzywania Problem6éw Alkoholowych oraz
Przeciwdzialania Narkomanii na lata 2026-2029, stanowiacy zatacznik do niniejszej uchwaty.

§ 2. Wykonanie uchwaty powierza si¢ Wojtowi Gminy Krypno.

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



Zalacznik do Uchwaty Nr
Rady Gminy Krypno
z dnia 30 grudnia 2025 r.

GMINNY PROGRAM
PROFILAKTYKI I ROZWIAZYWANIA PROBLEMOW
ALKOHOLOWYCH ORAZ PRZECIWDZIALANIA NARKOMANII
NA LATA 2026-2029




WPROWADZENIE 1 PODSTAWA PRAWNA

Gminny Program Profilaktyki Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych oraz Przeciwdziatania
Narkomanii na lata 2026-2029 stanowi element lokalnej strategii w zakresie profilaktyki oraz
minimalizacji szkod spotecznych i indywidualnych wynikajacych z uzywania alkoholu i narkotykow.
Program okres$la kierunki podejmowania dziatan w zakresie profilaktyki i rozwigzywania probleméow
alkoholowych, wskazuje podmioty odpowiedzialne za ich realizacje, okresla zrodta finansowania
tych zadan, przedstawia rowniez zadania wlasne gminy wynikajace z:

1) ustawy z dnia 26 pazdziernika 1982 roku o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu

Alkoholizmowi;
2) ustawy z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu narkomanii;,

3) ustawy z dnia 11 wrzesnia 2015 o zdrowiu publicznym.

W programie uj¢to takze dziatania majace na celu przeciwdzialanie przemocy w rodzinie, o czym

mowa w ustawie z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdzialaniu przemocy domowe;j.

Kluczowe znaczenie z perspektywy problematyki regulowanej w niniejszym programie ma regulacja
art. 4! ust. 1 ustawy o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi. W przepisie tym
okreslone zostaty podstawowe zadania gminy w zakresie profilaktyki i rozwigzywania problemow
alkoholowych oraz integracji spolecznej osob uzaleznionych od alkoholu. Katalog tych zadan
obejmuje:

1) zwigkszanie dostgpnosci pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla osob uzaleznionych od
alkoholu;

2) udzielanie rodzinom, w ktorych wystepujg problemy alkoholowe, pomocy psychospotecznej i
prawnej, a w szczegolnosci ochrony przed przemoca w rodzinie;

3) prowadzenie profilaktycznej dziatalnosci informacyjnej i edukacyjnej oraz dziatalnosci
szkoleniowe] w zakresie rozwigzywania problemoéw alkoholowych, przeciwdziatania narkomanii
oraz uzaleznieniom behawioralnym, w szczegolnosci dla dzieci i mtodziezy, w tym prowadzenie
pozalekcyjnych zaje¢ sportowych, a takze dziatan na rzecz dozywiania dzieci uczestniczacych w
pozalekcyjnych programach opiekunczo-wychowawczych i socjoterapeutycznych;

4) wspomaganie dzialalno$ci instytucji, stowarzyszen i osob fizycznych, stuzacej rozwigzywaniu
problemow alkoholowych;

5) podejmowanie interwencji w zwigzku z naruszeniem przepisow okreslonych w art. 13! i 15

ustawy oraz wystepowanie przed sadem w charakterze oskarzyciela publicznego;



6) wspieranie zatrudnienia socjalnego przez organizowanie i finansowanie centrOw integracji

spotecznej i klubow integracji spoteczne;.

Natomiast zgodnie z regulacja art. 4! ust. 2 ustawy o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu
alkoholizmowi realizacja powyzszych zadan jest prowadzona wtasnie w postaci uchwalonego przez
rad¢ gminy gminnego programu profilaktyki i rozwigzywania probleméw alkoholowych oraz
przeciwdziatania narkomanii, ktory stanowi cz¢$¢ strategii rozwigzywania probleméw spotecznych i
ktory uwzglednia cele operacyjne dotyczace profilaktyki 1 rozwigzywania problemow alkoholowych
oraz przeciwdziatania narkomanii, okres§lone w Narodowym Programie Zdrowia. W wyniku
nowelizacji ustawy z dnia 17.12.2021 r. w cyt. przepisie wprowadzono takze zastrzezenie, ze
elementem gminnego programu moga by¢ roéwniez zadania zwigzane z przeciwdzialaniem

uzaleznieniom behawioralnym.

Zadania i sposoby ich realizacji okre§lone w niniejszym programie w latach 2026-2029 dostosowane
sa do potrzeb lokalnych i mozliwos$ci prowadzenia okreslonych form pracy w oparciu o posiadane
zasoby instytucjonalne i osobowe oraz ewentualng pomoc merytoryczng i materialng ze strony
podmiotow zewnetrznych — jednostek samorzadowych wyzszego szczebla, organizacji, instytucji i
osob fizycznych. Kluczowym elementem programu jest podejmowanie dziatan z zakresu
przeciwdziatania alkoholizmowi oraz przeciwdziatania narkomanii. Trzecim, obok problemoéw
zwigzanych z naduzywaniem alkoholu oraz korzystaniem 2z narkotykow czy substancji
psychoaktywnych, obszarem objetym niniejszym programem jest przeciwdzialanie uzaleznieniom
behawioralnym. Pojecie uzaleznien behawioralnych obejmuje wszelkiego rodzaju uzaleznienia od
okreslonych zachowan, czyli uzaleznienia zwigzane z wykonywaniem jaki$ czynnosci. Pojecie to jest
na tyle szerokie, ze w niniejszym programie ograniczono si¢ do zachowan dotykajacych najbardziej
zagrozone kategorie osob, czyli dzieci i mtodziez. Wérdd tych uzaleznien najwigkszy zakres i
najbardzie] powszechne wydajg si¢ by¢ zachowania zwigzane z korzystaniem z komputerow,
tabletow, smartfonéw oraz innych tego rodzaju urzadzen oraz zwigzane z tym uzaleznienie od

Internetu.

DIAGNOZA PROBLEMOW I ZASOBOW

Punktem wyjscia wszelkiej interwencji socjalnej jest diagnoza, bgdaca niezbednym elementem
poprawnie zaplanowanego procesu zmian. Diagnoza spoleczna bezposrednio lub posrednio odnosi
si¢ do stanu 1 sposobu zaspokajania potrzeb spotecznych. Jej specyfika jest fakt, iz koncentruje si¢

ona na zidentyfikowaniu i opisaniu takich zjawisk, ktére ograniczaja zaspokojenie potrzeb



spotecznych lub stwarzajg zagrozenie takiego ograniczenia. Pomaga ona zidentyfikowa¢ negatywne,
nieakceptowane zjawiska, a takze niezaspokojone potrzeby i oczekiwania mieszkancow.

Istotg badania bylo poznanie opinii oraz postaw wzgledem wybranych probleméw spotecznych:
problemu alkoholowego, nikotynowego, narkotykowego, problemu uzaleznien behawioralnych,
zjawiska przemocy oraz bezrobocia, starzenia si¢ spoteczenstwa oraz wykluczenia spotecznego. W
tym celu zdecydowano si¢ na przeprowadzenie komplementarnych badan zrealizowanych wsrod
dorostych mieszkancow gminy I ucznidow uczgszczajacych do szkoly podstawowej. Kazda grupa
respondentoéw wniosta co§ nowego wzgledem badanych zagadnien i pozwolita na ich lepsza diagnoze
oraz glgbsze zrozumienie.

W tym celu w 2025 roku zostata przeprowadzona ,,Diagnoza problemow spotecznych”. Badania
przeprowadzono w 111.20205. W badaniu tacznie wzigto udziat 161 oséb (dorosli mieszkancy — 67,
uczniowie — 64). Zréznicowany dobor proby umozliwit pogiebienie badanych zjawisk zwigzanych
bezposrednio z zagrozeniami spolecznymi na terenie Gminy oraz uzyskanie informacji 1 opinii z
r6znych $rodowisk.

Diagnozg probleméw spotecznych przeprowadzita firma zewnetrzna za pomoca kwestionariusza

ankiety. Sktadata si¢ ona z pytan zamknigtych jednego lub wielokrotnego wyboru.

PROBLEMY SPOLECZNE W OPINII DOROSEYCH MIESZKANCOW GMINY KRYPNO

Pierwszy blok pytan skierowanych do dorostych mieszkancéw miat na celu poznanie ich opinii
wzgledem wybranych probleméw spotecznych wystepujacych na terenie ich najblizszej okolicy oraz
sprawdzenie zaangazowania respondentow w zycie spotecznos$ci lokalne;.

Badanie ankietowe rozpoczgto od analizy problemu alkoholowego. Jego celem byto oszacowanie
skali problemu uzaleznien alkoholowych w Gminie Krypno oraz scharakteryzowanie grup
najbardziej zagrozonych tym problemem.

Na poczatek ankietowanych poproszono o wskazanie jak czesto pija alkohol. Niepokojacy jest fakt,
ze 1,5% respondentdow przyznato, ze spozywa alkohol codziennie, 10,4% pije kilka razy w tygodniu,
a 9% raz w tygodniu. Kilka razy w miesigcu alkohol pije 11,9% osob, a kilka razy w roku 40,3%.
Nalezy zwr6ci¢ uwage, ze 19,4% badanych 0sob przyznato, ze nie pije w ogole alkoholu. Ukazuje
to, iz problem alkoholowy w gminie jest dos¢ powszechny, lecz umiarkowany.

Celem sprawdzenia wiedzy mieszkancow dotyczacej konsekwencji spozywania alkoholu,
poproszono ich o ustosunkowanie si¢ do kilku stwierdzen. Jak wynika z udzielonych odpowiedzi,
mieszkancy w wigkszo$ci posiadaja wiedze dotyczaca alkoholu. Zdaja sobie sprawe, iz
przychodzenie do pracy pod wptywem alkoholu jest czym$ niepoprawnym oraz iz alkohol w piwie
wecale nie jest mniej szkodliwy niz ten w wodce. Zdajg sobie sprawe z faktu, iz osoby z problemem

alkoholowym nie zawsze codziennie si¢gaja po alkohol oraz wiedzga, ze alkoholizm nie jest chorobg



dziedziczng 1 iz alkohol to nie jest dobry $§rodek na sen. Co istotne, zdaja sobie oni rowniez sprawe z
faktu, ze nawet okazjonalne spozywanie alkoholu moze prowadzi¢ do uzaleznien.

Kolejnym analizowanym problemem byt problem uzaleznien od substancji psychoaktywnych. Jego
celem bylo oszacowanie skali problemu w Gminie Krypno oraz sprawdzenie wiedzy mieszkancow
na temat narkotykow i substancji psychoaktywnych.

Do zazywania substancji psychoaktywnych przyznato si¢ 3% mieszkancow. Osoby te deklaruja
spozycie narkotykow jednorazowo — 1,5% oraz codziennie 1,5% badanych. Z kolei 13,5% dorostych
mieszkancoOw zna osoby w swoim otoczeniu, ktore naduzywaja narkotykow.

W trakcie badan poruszono réwniez problem przemocy. Respondenci zostali poproszeni o
stwierdzenie czy w swoim otoczeniu znaja osoby, ktore dos§wiadczaja przemocy domowej. Jak
wynika z udzielonych odpowiedzi znajomos$¢ takich osob potwierdzitlo 12,0% ankietowanych,
sposrod ktorych 9,0% stwierdzito, ze zna kilka takich oséb (do 10 osob), a po 1,5% zna jedng lub
wiele 0sob (powyzej 10 osob). Nalezy zauwazy¢, ze 25,4% respondentdw nie jest pewnych czy zna
takg osobe, a jednoznacznie zaprzeczyto temu 62,7% ankietowanych.

Zapytano respondentow czy w ciaggu ostatnich 12 miesiecy zdarzyto si¢ im doswiadczy¢ przemocy
domowej ze strony konkretnych osob. Potwierdzito to 3% ankietowanych. W ramach badania podj¢to
roéwniez probe okreslenia skali oraz czgstotliwosci stosowania przemocy przez ankietowanych. Jak
wynika z udzielonych odpowiedzi, zdecydowana wigkszo$¢ mieszkancéw biorgcych udziat w
badaniu nie stosowala przemocy w ciggu ostatnich 12 miesiecy (98,5%), natomiast 1,5%
ankietowanych zadeklarowato, ze stosowato przemoc wobec dziecka/dzieci.

Podczas badan chcieli$my pozna¢ opini¢ mieszkancoéw na temat stosowania kar fizycznych stosunku
do dzieci jako metody wychowawczej. Odpowiedzi byly zréznicowane, bowiem 41,8%
ankietowanych uwaza, ze kary fizyczne wobec dzieci nigdy nie powinny by¢ stosowane, a 31,3%
badanych twierdzi, ze taki rodzaj metody wychowawczej zasadniczo nie powinien by¢ stosowany,
ale sa sytuacje, kiedy jest konieczna. 23,9% respondentéw nie potrafilo jednoznacznie okresli¢
swojego stosunku do badanej sprawy, wybierajac odpowiedz ,,trudno powiedzie¢”. Ponadto 3,0%
badanych uwaza, ze kary fizyczne mogg by¢ stosowane za kazdym razem, gdy rodzic uzna, ze moga
by¢ skuteczne.

Ostatnie pytanie z zakresu problemu przemocy uj¢te w kwestionariuszu ankiety dotyczyto zjawiska
cyberprzemocy 1 mialo na celu oszacowanie skali jej wystgpowania wsrod dorostych mieszkancow
Gminy. Ankietowani zostali poproszeni o wskazanie, czy zdarzyto im si¢ kiedykolwiek do§wiadczy¢
oraz stosowaé cyberprzemoc. Z deklaracji badanych wynika, Ze takiego problemu do$wiadczyto
9,0% respondentow, a 7,5% badanych miato trudnosci z odpowiedzig na to pytanie. Do stosowania
przemocy w Internecie przyznato si¢ 1,5% ankietowanych, a 6,0% nie potrafito udzieli¢

jednoznacznej odpowiedzi.



W kolejnym obszarze tematycznym mieszkancoOw zapytano o korzystanie z urzadzen
elektronicznych i Internetu. Ankietowani zostali poproszeni o wskazanie, jakg ilo$¢ czasu poswigcaja
na to w ciggu dnia. Najwiecej badanych, bo 47,8%, korzysta z nich powyzej 1 godziny do 3 godzin
dziennie, 20,9% — powyzej 3 godzin do 5 godzin, natomiast 17,9% — do 1 godziny. Poswigcanie od
5 do 7 godzin dziennie na korzystanie z urzadzen 1 Internetu dotyczyto odsetka 4,5% ankietowanych,
z kolei powyzej 7 godzin — 1,5% badanych. Ponadto 7,5% respondentéw nie korzysta z urzadzen
elektronicznych i/lub Internetu.

W dalszej czg$ci badania okreslona zostata skala podejmowania zachowan hazardowych przez
petnoletnich mieszkancoéw. Ankietowani udzielili odpowiedzi na pytanie, czy w okresie ostatnich 12
miesi¢cy poprzedzajacych badanie grali w gry, w ktérych wygrana/przegrang byty pieniadze. Jak
wskazuje zebrany materiat badawczy, styczno$¢ z nimi miato 35,8% dorostych respondentow, wsrod
ktorych 14,9%, zadeklarowato, ze grato w takie gry od 2 do 10 razy, 13,4% — 1 raz, z kolei 7,5% os6b
przyznalo si¢ do grania w tego typu gry wiecej niz 10 razy.

Respondenci udzielili rowniez istotnych informacji na temat ich decyzji zakupowych,
wykonywania obowigzkoéw zawodowych i zaburzen odzywiania. Zakupoholizm oraz pracoholizm sg
przyktadami uzaleznien behawioralnych, ktore w okresie ostatnich lat zwigkszyly swoja skale, w
szczegllnosci wsrdod rozwinietych 1 sprawnie funkcjonujacych spoteczenstw, dlatego pytania
dotyczyly rowniez wystgpowania tego problemu wsrod lokalnej spotecznosci.

Jak wynika z analizy materiatu badawczego, cze$¢ ankietowanych przejawia zachowania
$wiadczace o mozliwosci wystepowania wsrod nich zaburzen w zakresie pracoholizmu oraz
odzywiania. Do$wiadczenia respondentoéw w tych obszarach przedstawiaja si¢ nastepujaco:

>  68,7% badanych czesto mysli o obowigzkach zawodowych poza godzinami pracy,

» 37,3% ankietowanych ma wyrzuty sumienia po spozyciu bardziej kalorycznego positku,

>  25,4% os6b bioracych udziat w badaniu zajada stres i intensywne emocje,

» 19,4% mieszkancoOw przyznato, ze zdarza im si¢ kupowaé przedmioty, ktorych nie

potrzebuja 1 na ktére nie posiadaja odpowiednich srodkow finansowych.

BADANIE DZIECI I MLODZIEZY NA TERENIE GMINY KRYPNO

Zachowania ryzykowne s3 obecnie duzym problemem na catym $wiecie, Zwlaszcza mtodziez,
ktéra wchodzi w wiek dojrzewania czesto jest zagrozona takimi zachowaniami. Coraz trudniej jest
zy¢ we wspodlczesnym spoteczenstwie petnym pokus takich jak Internet, propagowanie picia alkoholu
(w reklamach 1 przez rowiesnikow) czy tez zalatwianie spraw poprzez agresje. Mlodziez jest wrecz

zasypywana negatywnymi bodzcami ze srodowiska i niestety tylko nielicznym udaje si¢ pozostaé



asertywnym. Wspolczesna cywilizacja niesie ze sobg elementy, ktore bardzo obcigzajg psychicznie
mlodych ludzi Zycie w po$piechu, niepokoju, dazenia do jak najlepszego statusu w hierarchii miedzy
réwiesnikami zwigksza ryzyko podejmowania zachowan ryzykownych. W badaniu probleméw
spotecznych mtodziezy w Gminie Krypno wzieto udziat 94 uczniow szkoétr podstawowych (59,6%
dziewczeta, 40,4% chlopcy). Wérod uczniow bioracych udzial w badaniu, najwiecej kwestionariuszy
ankiet wypehili respondenci w wieku 12-13 lat — stanowili oni potowg proby badawczej (50,0%),
natomiast 37,2% stanowity osoby w wieku 14-15 lat. Najmniejszg grupe stanowili ankietowani

majacy 10-11 lat (12,8%).

Jeden z analizowanych w Diagnozie obszarow dotyczyl spozywania alkoholu przez uczniow z
terenu Gminy. Pierwsze z pytan zawartych w kwestionariuszu ankiety dotyczacych tego obszaru
tematycznego odnosito si¢ do czestotliwosci spozywania go przez mtodych mieszkancow. Zebrany
material badawczy wskazuje, ze kontakt z alkoholem miato 39,4% ucznidéw, wsrod ktorych 21,3%
spozyto go jednokrotnie, 9,6% — kilka razy (do 10 razy), 7,4% pije alkohol regularnie (przynajmniej

raz w tygodniu), a 1,1% — wiele razy (powyzej 10 razy).

Kolejne pytanie zadane uczniom uczgszczajacym do szkét znajdujacych sie w Gminie miato na
celu oszacowanie czestotliwo$ci spozywania przez nich alkoholu wciggu ostatnich
30 dni poprzedzajacych niniejsze badanie ankietowe. Jak wynika z udzielonych przez mtodych
badanych odpowiedzi, kontakt z alkoholem miato w tym okresie 13 0sob (35,1%), wsrod ktorych 7
siegneto po niego wigcej niz 7 razy (18,9%), 4 — 1-2 razy (10,8%), a 2 uczniéw spozylto alkohol 3-4
razy w danym okresie (5,4%).

W badaniu przeprowadzonym wsrdd uczniow z Gminy podjeto si¢ takze okreslenia skali i
czestotliwosci siggania przez nich po wyroby nikotynowe. Z deklaracji mtodych respondentéw
wynika, ze kontakt z tradycyjnymi wyrobami tytoniowymi (papierosami) miato 24,4%
ankietowanych, wsérdd ktorych 9,6% pali je regularnie/codziennie, 7,4% zrobito to jeden raz, 5,3%
palito wiele razy (powyzej 10 razy), a 2,1% — kilka razy (do 10 razy). Kontakt z e-papierosami miato
33,0% ankietowanych, wsérdd ktorych 11,7% siega po nie regularnie/ codziennie, 9,6% palito je
jednokrotnie, 6,4% — wiele razy (powyzej 10 razy), a 5,3% wskazalo na siegniecie po e-papierosy
kilka razy (do 10 razy).

Kolejny z analizowanych w Diagnozie obszaréw dotyczyl powszechnosci zazywania
narkotykow, dopalaczy oraz innych $rodkéw psychoaktywnych przez uczniow zamieszkujgcych
Gmineg. W celu okreslenia skali wystepowania tego problemu, mtodych mieszkancow zapytano o to,
ile razy w zyciu zdarzylo im si¢ zazywac tego typu substancje. Jak wynika z udzielonych odpowiedzi,

siegneto po nie 8,6% badanych, wsérdd ktorych 6,4% deklaruje regularne/codzienne zazywanie



srodkoéw psychoaktywnych, a po 1,1% badanych przyznaje, Ze robito to kilka razy (do 10 razy) lub

wiele razy (powyzej 10 razy).

Badanych, ktorzy siegneli kiedykolwiek wcze$niej po substancje psychoaktywne zapytano o
to, jak czesto zazywali narkotyki, dopalacze lub leki w celu odurzenia w ciggu ostatnich 30 dni. Jak
wynika z udzielonych odpowiedzi, wszystkie osoby w analizowanym okresie siegn¢ty po tego typu
substancje. 7 badanych wskazalo na zrobienie tego wiecej niz 7 razy (87,5%), a 1 respondent robit to

1-2 razy (12,5%).

Zapytano takze o to, po jakie konkretnie substancje siegali badani. Jak wynika z udzielonych
odpowiedzi, po 6 ucznidw wskazato na marihuang, amfetaming, mefedron, dopalacze, leki w celu
odurzenia oraz inne substancje, wsrod ktorych pojawit si¢ fentanyl (po 85,7%). 1 osoba nie udzielita

odpowiedzi na to pytanie.

W kolejnej czgsci badania uczniowie zostali poproszeni o wskazanie jak czesto w ciggu
ostatnich 6 miesigcy zdarzyto im si¢ pi¢ napoje energetyczne. Styczno$¢ z energetykami miato 41,4%
respondentéw, wsrod ktorych 25,5% spozylo jeden napdj energetyczny w okreslonym czasie, 7,4%
— pito codziennie przynajmniej jeden napdj energetyczny, 5,3% wypito kilka napojow
energetycznych (do 10 napojow), a 3,2% badanych wypito wiele napojow energetycznych (powyzej

10 napojow).

Interesujacg kwestig jest rowniez to, jakg wiedze odnosnie picia energetykow i1 zdrowia
reprezentujg mtodzi mieszkancy gminy Krypno. Zapytano ich o to, czy w ich opinii spozywanie
jednego napoju energetycznego w tygodniu moze mie¢ negatywny wplyw na zdrowie. 29,8%
badanych twierdzi, ze wypicie nawet jednego napoju moze mie¢ negatywne konsekwencje, 27,7%
uczniom trudno bylo udzieli¢ odpowiedzi na to pytanie, natomiast 25,5% ankietowanych uwaza, ze
okazjonalne spozywanie tego typu napojow nie jest szkodliwe. 17,0% respondentow w ogdle nie
uwaza napojow energetycznych za szkodliwe, niezaleznie od ilosci i1 czgstotliwosci ich spozywania.
W nastgpnej cze$ci badania uczniowie zostali poproszeni o ocen¢ dostgpnosci narkotykow,
dopalaczy, alkoholu, papierosow, e-papierosOw oraz napojow energetycznych w swojej
miejscowosci. Jak wynika z udzielonych odpowiedzi, szkodliwe oraz nielegalne substancje sa
dostgpne w Gminie, w tym przede wszystkim napoje energetyczne, alkohol, papierosy tradycyjne i
e-papierosy. Zebrany materiat badawczy wykazal, ze:
» napoje energetyczne s3 tatwe do zdobycia dla 52,1% mlodych mieszkancow,
a trudne dla 16,0%,

» e-papierosy s3 tatwe do zdobycia dla 33,0% mlodych mieszkancow, a trudne
dla 19,1%,

P> papierosy sg tatwe do zdobycia dla 33,0% respondentow, a trudne dla 24,5%,



» alkohol jest tatwy do zdobycia dla 38,3% badanych, a trudny dla 20,2%,
P> dopalacze sg tatwe do zdobycia dla 13,8% ucznidéw, a trudne dla 23,4%,
> narkotyki sg fatwe do zdobycia dla 11,7% ankietowanych, a trudne dla 28,7%.

W kolejnej czg$ci raportu z badania ankietowego oszacowana zostata skala problemu przemocy
wérod ucznidow zamieszkujacych gmine Krypno. Analizie poddane zostaly kwestie zwigzane
zaroOwno z przemocg domowa, jak 1 rOwiesniczg oraz przemocg w Internecie, czyli cyberprzemocs.
Odpowiedzi respondentdw na pierwsze pytanie wskazuja, ze 40,4% mtodych mieszkancow Gminy

doswiadczyto przemocy w ciggu ostatnich 12 miesigcy.

Podczas badania diagnozujacego problem przemocy okreslono réwniez, jakie osoby stosowaty
przemoc wobec uczniéw dotknigtych tym problemem. Z deklaracji mlodych respondentow wynika,
ze najczesciej doswiadczali oni przemocy ze strony uczniéw z ich szkoty — przyznato to 14 o0sob
(37,8%), z kolei 13 respondentéw wskazato na rodzenstwo (35,1%). Po 9 badanych doznato
przemocy ze strony rodzicow lub innych, blizej nieokre§lonych 0so6b (po 24,3%), natomiast 4
respondentdéw wskazato na kolegow/kolezanki spoza szkoty (10,8%). 1 osoba nie udzielita
odpowiedzi na to pytanie.

Ponizsza tabela przedstawia odpowiedzi uczniéw na pytanie o rodzaje doznawanej przemocy.
Mozna zauwazy¢, ze:
» przemocy psychicznej doswiadczyto 22 badanych (66,7%),
» przemocy fizycznej doznato 18 uczniow (54,5%),
» przemocy seksualnej do§wiadczyto 10 respondentow (30,3%),
» zaniedbania doznalo 7 ankietowanych (21,2%).

5 ucznidw nie udzielito odpowiedzi na to pytanie.

W nastegpnej kolejnosci uczniowie zostali zapytani rowniez o to, czy im samym zdarzylo si¢ w
ciggu ostatnich 12 miesigcy zastosowaé przemoc wobec innych osob. Do takiego zachowania

przyznato si¢ 38,3% ankietowanych.

Badanych uczniéw zapytano takze o to, jakiego rodzaju przemoc stosowali. Najczesciej
deklarowano stosowanie przemocy psychicznej (20 osob, tj. 58,8%), przemoc fizyczng stosowato 19
badanych (55,9%), a 5 respondentéw wskazato na przemoc seksualng (14,7%). 2 osoby nie udzielity
odpowiedzi na to pytanie.

W dalszej kolejnosci analizie poddane zostaty odpowiedzi uczniow na pytanie o to, wobec kogo
zdarzylo im si¢ stosowa¢ przemoc. Najwieksza cze$¢ ankietowanych przyznala si¢ do przemocy

skierowanej wobec rodzenstwa — wskazato na to 20 ankietowanych (55,6%). 17 respondentow



wskazato na uczniéw z ich szkoty (47,2%), 12 badanych przyznato, iz przemoc stosowato wobec
kolegdéw/kolezanek spoza szkoly (33,3%), natomiast 6 0s6b wybralo odpowiedz ,,inne osoby”
(16,7%).

W kolejnym pytaniu poproszono ucznidow o okreslenie, czy w ich szkole dochodzi do sytuacji
przemocowych miedzy uczniami oraz o okreslenie czestotliwosci wystepowania tego problemu.
41,5% respondentow nie potrafito jednoznacznie odnies¢ si¢ do badanej kwestii, natomiast zdaniem
10,6% osob takie zjawisko nie wystepuje w ich szkole. 23,4% badanych twierdzi, ze przemoc w
szkole ma miejsce kilka razy w tygodniu, 13,8% — kilka razy w miesigcu, a 10,6% ankietowanych

przyznaje do wystepowania tego zjawiska kilka razy w roku.

UZALEZNIENIA BEHAWIORALNE

Ze wzgledu na skale zasiggu uzaleznienia behawioralne staja si¢ bardzo powaznym problemem
spolecznym 1 $wiadczg o tym statystyki z ostatnich lat. Straty wynikajace z uzaleznienia sg
wielowymiarowe, dotyczg problemow funkcjonowania rodziny, zawodowego, edukacyjnego,
ekonomicznego 1 konfliktow z prawem. Cecha uzaleznien staje si¢ ich wspdtwystepowanie np.
pracoholicy czesto siegaja po substancje pobudzajace i narkotyki, osoby uzaleznione od hazardu maja
problem z alkoholem. Niepokojace jest zjawisko, ze uzaleznionymi staja si¢ osoby coraz mtodsze
wiekowo, rosnie ryzyko uzaleznien w okresie adolescencji, narasta problem wsrdd dzieci. W
przypadku dzieci 1 mtodziezy odnotowuje si¢ szybsze przechodzenie od zachowan ryzykownych,
fazy eksperymentow do uzaleznienia, niz ma to miejsce w przypadku dorostych.

O ile w $wiadomosci spolecznej istnieje wiedza na temat problemoéw alkoholowych 1 zwigzanych z
zazywaniem narkotykow, o tyle problem uzaleznien behawioralnych jest ciagle traktowany
marginalnie 1 z pobtazaniem. Minimalizowanie znaczenia uzaleznien behawioralnych ma wymierne
konsekwencje w przypadku dzieci i mtodziezy. Jesli problem ryzykownych zachowan jest
niedostrzegalny badz bagatelizowany przez rodzicow i opiekundéw, to wigze si¢ to z dos¢ péznym
reagowaniem na juz zaawansowane uzaleznienie, ktore przejawia si¢ wymiernymi konsekwencjami
np. zwigzanymi z edukacja szkolna, zaburzeniami emocjonalnymi i prawidlowym rozwojem
osobowos$ci. Nasilenie uzaleznien behawioralnych zwigzanych z technologiami cyfrowymi jest
szczegolnie widoczne na przetomie szkoty podstawowej i sredniej. Uwaza sig, ze wiek 12-14 lat jest

eksplozja zachowan ryzykownych, ktore prowadzg do uzaleznien.



HAZARD

O hazardzie mowi sig, ze jest to ukryty natég, poniewaz nie wida¢ od razu wyraznych symptomow
uzaleznienia. Pierwsze kroki w $wiecie hazardu, to zwykle korzystanie z gier internetowych,
automatow czy zaktadow bukmacherskich.

Badania dotyczace problemow zwigzanych z uprawianiem hazardu w Polsce nie majg jeszcze dtugiej
tradycji. Jedne z pierwszych danych ogolnopolskich poswigconych tej problematyce pochodza z
badan CBOS z 2012 roku. Rok 2019 przyniost kolejne dane, a zarazem informacje dotyczace
tendencji zmian w aktywnosci hazardowej Polakow. W 2019 roku grajacy na pieniadze stanowili
37,1% populacji osob w wieku 15 lat i wigcej. W pordwnaniu do wyniku uzyskanego w poprzednim
badaniu, przeprowadzonym w 2015 roku, odsetek ten wzrdst o 2,9 punktu procentowego. W roku
2019, podobnie jak cztery lata wezesniej, najwiecej Polakow 15+ grato w tylko jedng gre na pienigdze
(21,0%), rzadziej — w dwie lub trzy gry (odpowiednio 10,7% i 3,8%), a sporadycznie — w cztery i
wigce] (lacznie 1,6%). Polacy najczeSciej graja w gry Totalizatora Sportowego (27,4,0%). Na
kolejnym miejscu, ze znacznie stabszym wynikiem, plasuja si¢ zdrapki (16,3,0%), a dalej loterie lub
konkursy SMS-owe (6,3%) oraz automaty do gier z tzw. niskimi wygranymi (3,8%). W poréwnaniu
z 2015 rokiem ranking popularnosci poszczegdlnych gier nie ulegt zasadniczym zmianom. Nieco
spadfa czesto$¢ grania na pienigdze wsrdd ogotu Polakéw 15+. Najbardziej znaczace spadki czestosci
grania nastgpily w przypadku gier na automatach (grajacych codziennie lub kilka razy w tygodniu)
spadta z 31,4% do 8,8%. Wedtug danych z roku 2019 32,8% grajacych Polakow w wieku 15+ gra
bez ryzyka uzaleznienia, 2,7% charakteryzuje si¢ niskim poziomem ryzyka uzaleznienia, 0,9% —
poziomem umiarkowanym i tyle samo (0,9%) gra na pieniagdze w sposdb wysoce ryzykowny
(patologiczny hazard). W poréwnaniu z okresem sprzed pigciu lat spadt nieco laczny wskaznik
grajacych ryzykownie 1 patologicznie, jednak obserwowane zmiany mieszczg si¢ w granicach btedu
statystycznego.

Szeroka oferta r6znego rodzaju form gier hazardowych oraz ich dostgpno$¢ powoduja, ze problem
dotyczy nie tylko dorostych, ale rowniez dzieci 1 mlodziezy. Prawie 5% mlodziezy gimnazjalnej 1
ponadgimnazjalnej gra na automatach o niskich wygranych stanowi jedng z czgsto praktykowanych
form spedzania czasu wolnego (przynajmniej raz na tydzien lub prawie codziennie) (P. Sobierajski,
J. Szczepkowski, Postawy zdrowotne mtodziezy gimnazjalnej i ponadgimnazjalnej, Wydawnictwo
Edukacyjne Akapit, Torun 2011). Nastolatki w stopniu wigkszym niz osoby doroste sg podatne na
patologiczny hazard, a zwlaszcza na negatywne skutki gier (M. Griffiths M., Gry i hazard.
Uzaleznienia dzieci w okresie dorastania, GWP, Gdansk 2004). Dla mtodych graczy istotnym
zagrozeniem jest fakt, ze w ich przypadku zainteresowanie hazardem internetowym jest bezposrednio
powigzane z niepokojacym zjawiskiem nadmiernego korzystania z mediow elektronicznych (badanie

EU NET ADB, Fundacja Dzieci Niczyje, 2014): mlodzi ludzie, dla ktorych Internet jest



nieodlagcznym elementem codziennej aktywnos$ci, zycia spotecznego oraz rozrywki, narazeni sg
zatem na ryzyko uzaleznienia podwojnego — od hazardu i od Internetu. Faktem jest, ze — szczegolnie
dla mtodziezy — hazard w Internecie jest generalnie duzo tatwiej dostepny niz hazard tradycyjny, ze
wzgledu na mniejszg kontrole wieku oraz mozliwo$¢ grania o duzo nizsze stawki (M. Griffiths M.,
Gambling Addiction on the Internet, w: Young K. S., Abreu N. de (ed.), Internet Addiction. A
Handbook and Guide to Evaluation and Treatment, Hoboken: John Wiley and Sons). Wg raportu z
badan ESPAD 2019 w gry hazardowe chociaz raz, kiedykolwiek w zyciu gralo 18,2 % badanych

pigtnasto-szesnastolatkow oraz 21,4 % siedemnasto-osiemnastolatkow.

W celu okreslenia skali i zasiegu problemu grania w gry na pienigdze przez uczniow,
respondentom zadano pytanie o to, czy zdarzylo im si¢ uprawia¢ hazard w ciggu ostatnich 12
miesiecy poprzedzajacych badanie. Zebrany materiat badawczy wykazat, ze w omawianym okresie
podejmowato si¢ tego 38,3% badanych. Wsrod tych osob 17,0% grato w nie 1 raz, 11,7% — od 2 do

10 razy, natomiast 9,6% respondentow — powyzej 10 razy.

UZALEZNIENIE OD INTERNETU

Wg danych statystycznych w 2019 roku z Internetu korzysta prawie trzy czwarte Polakow w wieku
15+. Upowszechnienie korzystania z Internetu skutkuje przyrostem grupy, ktora okreslamy jako
przecietnych uzytkownikéw Internetu, nie powoduje jednak wzrostu liczby zagrozonych
uzaleznieniem, ktora niezmiennie od 2015 roku wynosi ok. 1,5% badanej populacji. W liczbach
bezwzglednych jest to — szacunkowo — ok. 465 000 os6b. Nadmierne korzystanie z Internetu staje si¢
dzi$§ niezwykle powaznym problemem spolecznym. Na ryzyko uzaleznienia szczegolnie narazone s3
dzieci 1 mlodziez, dla ktorych Internet jest nieodlgcznym elementem ich codziennej aktywnosci, zycia
spotecznego oraz rozrywki. Badania pokazuja, Zze problem staje si¢ coraz powazniejszy 1 wymaga
szybkiej reakcji rodzicow, opiekundow i pedagogow. W Polsce 23% badanych nastolatkow (w wieku
11-16 lat) stwierdzito u siebie przynajmniej jeden z badanych symptomoéw naduzywania Internetu.
Najczesciej wystepujacy symptom to surfowanie po Internecie nawet wtedy, kiedy to specjalnie nie
jest interesujace (38%) oraz zaniedbywanie rodziny, znajomych i nauki szkolnej (35%)4.
Poczynajac od 2013 roku dzieci i mtodziez coraz wigcej czasu spedzaja w Internecie — w 2018 roku
byto to przecig¢tnie ponad cztery godziny na dobg. Do najpopularniejszych aktywnosci w sieci nalezy
kontaktowanie si¢ ze znajomymi, co deklaruje trzy czwarte badanych, a trzy piate twierdzi, ze w
zasadzie caty czas sg online, na biezgco otrzymujac wiadomosci i reagujac na nie. Trzy czwarte stucha
muzyki, ponad potowa gldwnie oglada seriale, potowa spgdza czas na portalach spolecznosciowych
(z ktorych najpopularniejszy jest Facebook — 98% badanych deklaruje, ze ma konto na Facebooku),
jedna trzecia Badanych szuka tam informacji potrzebnych do nauki. W tym ,,zyciu w sieci” na pewno

pomagajg smartfony — posiadane przez niemal wszystkich badanych uczniow — ktore taczg w sobie



funkcje telefonu komérkowego i1 komputera. O tym, jak bardzo ,,wr6st” on w zycie mtodych ludzi,
$wiadczy chocby fakt, ze ponad potowa uczniéw nie uwaza za niewlasciwe uzywania smartfonéw do
przegladania Internetu, portali spotecznosciowych lub aplikacji podczas lekcji.5 Obecnie komputer
stal si¢ niezwykle waznym medium, ktére mozna wykorzystywac zarowno w sposob destruktywny
jak i konstruktywny.

Wg ogolnopolskiego badania ucznidw obecnie nastolatki spedzaja w sieci $rednio 4 godziny i 50
minut dziennie. W dni wolne od zaj¢¢ szkolnych czas ten wydtuza si¢ $rednio do 6 godzin i 10 minut.
Blisko co dziesiaty (11,5%) nastolatek jest aktywny w sieci ponad 8 godzin dziennie, a co piaty
(21,3%) spedza tyle czasu przed monitorem w dni wolne od edukacji. Co szosty nastolatek (16,9%)
intensywnie korzysta z Internetu w godzinach nocnych (po godzinie 22:00). Ponad potowa (55,4%)
nastolatkow przyznaje, ze nauczanie zdalne wigzato si¢ z dtugim przebywaniem przed komputerem,
tabletem czy smartfonem — dtuzszym, nizby chcieli badani. Podobne, chociaz bardziej jednoznaczne
zdanie maja rodzice (75,7%). W badaniu, ze wzgledu na przymusowe korzystanie z Internetu
spowodowane pandemig COVID-19, w pytaniu o zakres uzytkowania poszerzono kafeteri¢
aktywnosci online. Mimo to tendencja uzytkowania sieci w celach ,,rozrywkowych” i ,,towarzyskich”
przez nastolatki jest niezmienna (Large.R, (2021), Nastolatki 3.0. Raport z og6lnopolskiego badania
ucznidow, Warszawa: NASK — Panstwowy Instytut Badawczy). Najbardziej znaczace symptomy
uzaleznienia od Internetu (od portali spotecznosciowych) obserwowane sg w tej grupie wiekowej —
w pokoleniu, ktore z tego typu mediami ma do czynienia od wczesnego dziecinstwa. Wobec faktu,
ze nieustanne bycie zalogowanym do réznych aplikacji internetowych w coraz wigkszym stopniu
stawac si¢ bedzie standardem, priorytetem wydaje si¢ uczenie mtodych ludzi dbatosci o inne sfery
zycia 1 budzenie $wiadomosci, jak wazne jest dbanie o zdrowie psychofizyczne. W przypadku
uzaleznien behawioralnych, wsrod ktorych mozemy wymieni¢ uzaleznienie od gier komputerowych
czy Internetu, postugujemy si¢ podobnymi kryteriami diagnostycznymi, co w uzaleznieniach od
substancji psychoaktywnych. Jednym z glownych objawow jest tak zwany zespot odstawienny.
Objawy odstawienia charakteryzujg si¢ wystgpieniem nieprzyjemnych stanow psychicznych i
fizycznych jako reakcji na przerwanie aktywnos$ci lub brak jej kontynuacji (Furmanek, W. (2014)
Uzaleznienie od komputera i Internetu (technologii internetowych), Dydaktyka Informatyki 9, 49-
71).

Nalezy zaznaczy¢, ze dzieci i mtodziez, tak samo jak doro$li, nie zawsze potrafig dokonac ,,uczciwej”
samooceny swoich negatywnych przyzwyczajen czy nawykow, dlatego nalezy mie¢ na uwadze, ze
ten odsetek w rzeczywisto$ci moze by¢ jeszcze wyzszy. Wg Raportu z ogolnopolskiego badania
poswieconego nastolatkom w Internecie zrealizowanego przez Panstwowy Instytut Badawczy NASK
w roku 2020 co trzeci nastolatek (33,6%) wykazuje si¢ wysokim natezeniem wskaznikow

problematycznego uzytkowania Internetu (PUI), a trzech na stu — bardzo wysokim (3,2%). Rodzice



majg $wiadomos$¢ problemu, lecz nie majg dos¢ doktadnego wgladu w to, jak mocno ich pociechy
juz uzaleznity si¢ od swoich smartfondw i Internetu. Kategoria nastolatkéw, ktoéra relatywnie
najmocniej jest obcigzona problematycznym uzytkowaniem Internetu, to dziewczgta uczegszczajace
do szkoty ponadpodstawowej. Warto pamigtac, ze najbardziej znaczace symptomy uzaleznienia od
Internetu (od portali spotecznosciowych) obserwowane sg w grupie wiekowej do 25 lat — w
pokoleniu, ktore z tego typu mediami ma do czynienia od wczesnego dziecinstwa. Nieustanne bycie
zalogowanym do réznych aplikacji internetowych w coraz wigkszym stopniu stawac si¢ bedzie
standardem, priorytetem wydaje si¢ wigc by¢ uczenie mtodych ludzi dbatosci o inne sfery zycia i
budzenie §wiadomosci, jak wazne jest dbanie o zdrowie psychofizyczne. W obliczu opisanych
powyzej wynikow badan istotnym elementem dziatan profilaktycznych wydaje si¢ by¢ edukacja
publiczna skierowana rowniez do dorostych mieszkancoéw gminy, w tym rodzicoéw i wychowawcow.

Kolejny obszar tematyczny badania miat na celu zweryfikowanie jak duzo czasu uczniowie
poswigcaja na korzystanie z urzadzen elektronicznych i/lub Internetu. Jak wynika z odpowiedzi
mtodych mieszkancéw Gminy, 30,9% respondentow spedza czas w ten sposdb powyzej 3 do 5 godzin
dziennie, za$ 23,4% — powyzej 7 godzin w ciggu dnia. 20,2% ucznidow zadeklarowato, iz korzysta z
nich powyzej 5 do 7 godzin, a 18,1% ankietowanych przyznato, Zze korzysta z nich powyzej 1 do 3
godzin dziennie. 5,3% badanych korzysta z urzadzen elektronicznych i/lub Internetu do 1 godziny w
ciggu dnia, natomiast po 1,1% respondentdw twierdzi, ze nie robi tego codziennie lub nie robi tego

w ogole.

W dalszej kolejnosci badanych zapytano o to, czy kiedykolwiek zdarzyto im si¢ sktama¢, aby
ukry¢ prawdziwg ilo$¢ czasu spedzanego na korzystaniu z urzadzen elektronicznych i/lub Internetu.
Taka sytuacja zdarzyta si¢ 49,6% badanym, w tym po 14 ankietowanym zdarza si¢ to bardzo czesto
lub zdarzylo si¢ to jeden raz (po 15,1%), 12 ucznidow ktamie w tej sprawie czasami (12,9%), a 6

respondentéw przyznaje, ze robi to czgsto (6,5%).

CYBERPRZEMOC

Internet jako nieocenione narz¢dzie komunikacji, edukacji oraz rozrywki jest atrakcyjnym medium.
Nalezy jednak pamietac, ze korzystanie z Internetu moze wigza¢ si¢ z wystepowaniem licznych
zagrozen: przestgpstw internetowych, cyberbullyingu, stalkingu, sekstingu, szantazu, podszywania
sie, hatingu. Wg ogdlnopolskich badan z roku 2020 przeprowadzonych przez Panstwowy Instytut
Badawczy NASK, co piaty nastolatek przyznaje, ze do$wiadczyl przemocy w Internecie.
Najczgstszymi jej przejawami sg: wyzywanie (29,7%), osSmieszanie (22,8%) czy ponizanie (22%).
Prawie 75% rodzicow badanych nastolatkéw twierdzi, ze ich dzieci nie padly ofiarg agresji w sieci.

Jednoczesnie brak bezposredniego doswiadczenia przemocy internetowej deklaruje ponad polowa



badanych nastolatkow (56,2%). Co ciekawe w opinii wigkszosci dorostych (69,1%) wiodacym
sposobem radzenia sobie z problemem przemocy w sieci jest szukanie wsparcia u rodzicow i
opiekunéw jednak takg forme reakcji deklaruje jedynie co czwarty nastolatek. z badan wynika, ze
nastolatki ogladaja tzw. patostreamy czg$ciej, niz przypuszczajg ich rodzice (nastolatki — 27,1% vs.
rodzice — 12,2%) (Furmanek, W. (2014) Uzaleznienie od komputera i Internetu (technologii
internetowych), Dydaktyka Informatyki 9, 49-71).

Ostatnie pytanie w zakresie problemu przemocy dotyczylo skali doznawania oraz stosowania
cyberprzemocy w stosunku do innych uzytkownikow Internetu. 25,5% ucznidow stwierdzito, ze
doswiadczyto cyberprzemocy, natomiast 18,1% oséb nie potrafito jednoznacznie odpowiedzie¢ na to
pytanie. Z udzielonych odpowiedzi wynika, ze 17,0% respondentéw przyznalo si¢ do stosowania

przemocy w Internecie, jednoczesnie 13,8% oso6b wskazato odpowiedz ,,trudno powiedziec”.

ZABURZENIA ODZYWIANIA

Nastgpna cze$§¢ badania przeprowadzonego wsrdd ucznidow z gminy Krypno dotyczyla
zaburzen odzywiania, z ktorym zmaga si¢ coraz wigcej mtodych osob. Uczniowie mieli wskazac,
ktére odpowiedzi z kafeterii zaliczamy wedtug nich do zaburzen odzywiania. Najwigkszy odsetek
wskazat na anoreksje (45,7%), 30,9% ucznidow wyrdznito napadowe objadanie si¢, 19,1% — bulimig,
a 17,0% — ortoreksje (spozywanie jedynie zdrowego jedzenia). Ponadto czg¢$¢ uczniow biednie
uwaza, ze do zaburzen odzywiania zalicza si¢ zaburzenia jelit (16,0%), alergie pokarmowe (13,8%)
oraz cukrzyce (10,6%). Odpowiedz ,,inne” wybrato 10,6% respondentow. Ponadto, 26,6% o0s6b
przyznato, ze nie wie, czym s3 zaburzenia odzywiania, a 11,7% respondentéw miato trudno$¢ z

odpowiedzig na to pytanie.

ZASOBY GMINY

Zgodnie z wymogiem Ustawy o systemie o§wiaty placowki oswiatowe dzialajace na terenie Gminy
Krypno realizujg zadania prewencyjne dotyczace zapobiegania problemom spolecznym w oparciu o
szkole programy profilaktyki. Dziatania profilaktyczne sa wspierane przez samorzad i
dofinansowywane ze srodkow GKRPA.

Osoby, ktore znajda si¢ w trudnej sytuacji lub pozostaja w kryzysie zwigzanym z problemem
alkoholowym, narkotykowym, od innych substancji oraz przemoca w rodzinie korzystaja z pomocy
terapeuty, ktory peilni dyzury w Punkcie Konsultacyjnym przy UG w Krypnie 1 Zespohlu
Interdyscyplinarnego, gdzie prowadzone jest poradnictwo, motywacja do podj¢cia leczenia, zmiany
dotychczasowych wzorcow zachowan. Ponadto osoby korzystaja z bezptatnych porad prawnych w

Urzgdzie Gminy Krypno.



Na terenie Gminy Krypno dziataja grupy samopomocowe funkcjonujace w oparciu o zatozenia
wspolnoty Anonimowych Alkoholikow. Skupiajg osoby prowadzace lub kontynuujace wtasny proces
terapeutyczny. Samorzad lokalny wspiera t¢ dziatalno§¢ m.in. poprzez udostepnianie pomieszczenia
w Punkcie Konsultacyjnym oraz dofinansowujac dzialania zmierzajace do aktywizacji srodowisk

trzezwosciowych.

ADRESACI PROGRAMU

Adresaci Programu Adresatami programu sg wszyscy mieszkancy gminy Krypno, a w szczegdlnosci
dzieci i mtodziez, rodzice, opiekunowie i wychowawcy, seniorzy, konsumenci i sprzedawcy napojow
alkoholowych, osoby pijace w sposob ryzykowny, szkodliwy oraz osoby uzaleznione, rodziny os6b
z problemem alkoholowym, kobiety w ciazy, uczestnicy ruchu drogowego, pracownicy podmiotow
zajmujacy si¢ zawodowo lub stuzbowo profilaktyka i rozwigzywaniem problemoéw uzaleznien. W
zakresie przeciwdziatania uzaleznieniom behawioralnym program adresowany jest przede wszystkim
do dzieci i mtodziezy. Dziatania objete programem koncentruja si¢ na uzaleznieniach od Internetu

oraz urzadzen takich jak komputery, tablety, smartfony itp.

CEL GLOWNY PROGRAMU
Ograniczenie wystgpowania probleméw zwiagzanych z uzywaniem alkoholu, narkotykoéw 1 innych

substancji psychoaktywnych, uzaleznien behawioralnych oraz zwigzanych z nimi szkéd zdrowotnych

1 spotecznych na terenie Gminy Krypno.

CELE OPERACYJNE I WSKAZNIKI PROGRAMU

1. Zwigkszanie $wiadomos$ci spotecznej w zakresie problematyki zwigzanej z uzywaniem
substancji psychoaktywnych oraz uzaleznien behawioralnych

2. Ograniczanie dostgpnosci alkoholu i innych §rodkéw psychoaktywnych, zwlaszcza wérod
mlodziezy
Ograniczenie spozycia napojow alkoholowych przez mieszkancow

4. Rozwdj umiejetnosci psychospotecznych mieszkancow gminy, w tym w szczegolnosci dzieci
1 mtodziezy

5. Zwigkszanie dostgpnos$ci 1 podnoszenie jakosci $wiadczeh w zakresie leczenia uzaleznien.

6. Zwickszenie skutecznosci i dostgpnosci pomocy specjalistycznej, w tym psychologicznej i

psychoterapeutycznej.

Wskazniki: ilo$¢ akcji, przekazow 1 kampanii edukacyjnych, ilo$¢ akcji i kampanii informacyjnych,
ilo§¢ zrealizowanych spotkan, szkolen, warsztatéw edukacyjno-rozwojowych i profilaktycznych

programéw edukacyjnych adresowanych do ogétu odbiorcow, ilo§¢ spotkan, szkolen 1 warsztatow



dla poszczegdlnych grup zawodowych, ilos¢ przeprowadzonych kontroli, liczba przeprowadzonych

badan typu ,tajemniczy klient”, liczba zrealizowanych programoéw profilaktycznych, w tym w

szczegblnosci programow rekomendowanych, ilos¢ godzin dostepnosci specjalistéw na dyzurach w

Punkcie Konsultacyjnym, liczba uczestnikow poszczegdlnych dziatan, w tym liczba 0s6b

uczestniczacych w programach profilaktyki selektywnej 1 wskazujace;.

ODBIORCY PROGRAMU

Program kierowany jest do:

1)
2)

3)
4)
5)
6)

7)

0s0b uzaleznionych, wspotuzaleznionych, doznajacych przemocy oraz stosujacych przemoc,
rodzin 0so6b uzaleznionych, wspotuzaleznionych, doznajacych przemocy oraz stosujacych
przemoc,

0s6b 1 rodzin ze §rodowisk zagrozonych uzaleznieniem i wystgpowaniem przemocy,

dzieci i mtodziezy oraz osob starszych,

rodzicow, opiekunéw, wychowawcow

specjalistycznej kadry pracujacej z uzaleznionymi, wspotuzaleznionymi, do§wiadczajacymi
przemocy i stosujagcymi przemoc lub osobami z grup ryzyka, w tym: pracownikdw pomocy
spotecznej, o$wiaty, policji, stuzby zdrowia, cztonkéw Zespotu Interdyscyplinarnego i grup
roboczych, cztonkoéw Gminnej Komisji Rozwigzywania Problemow Alkoholowych,

mieszkancow Gminy Krypno.

REZULTATY PROGRAMU

Program przewiduje osiggniecie nastepujacych rezultatow:

1)

2)

3)
4)

5)
6)

objecie dzieci 1 mtodziezy szkolnej programami profilaktycznymi i dzialaniami o charakterze
profilaktycznym,

wzmocnienie postaw  abstynenckich oraz postaw sprzyjajacych prawidtowemu
funkcjonowaniu w spotecznosci,

wzmocnienie umiejetnosci i kompetencji rodzicow, opiekunow 1 wychowawcow,
podniesienie kompetencji kadr pracujacych w obszarze uzaleznien, przemocy oraz wsparcia
rodziny,

zapewnienie dostepnosci wsparcia specjalistycznego,

objecie dzieci, w szczegodlnosci ze Srodowisk zagrozonych, dziataniami opiekunczo-

wychowawczymi.



ZADANIA I ZAKRES DZIALAN

ZADANIE |

Zwi¢kszanie dost¢pnosci pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla osob uzaleznionych od
alkoholu, w szczego6lnosci poprzez:

1) wspotprace 1 wspieranie dziatalnosci placowek specjalizujgcych si¢ w terapii uzaleznienia i
wspoétuzaleznienia, w tym zakup programow wsparcia 1 programow psychoterapii dla osob
uzaleznionych,

2) prowadzenie dziatalno$ci wspierajgco-motywujacej, skierowanej do cztonkow rodziny osoby
naduzywajacej alkoholu oraz interwencyjno-motywujacej skierowanej do osoby naduzywajace;j
alkoholu,

3) prowadzenie procedury zmierzajacej do przygotowania wniosku w sprawie zastosowania
obowigzku leczenia odwykowego,

4) finansowanie opinii wydawanych, w sprawach prowadzonych przez Gminng Komisje
Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych,

5) zapewnienie dostgpu do informacji o placowkach $wiadczacych pomoc terapeutyczng i
rehabilitacyjna,

6) zapewnienie dost¢pu do informacji o placéwkach §wiadczacych specjalistyczng pomoc dla oséb
uzaleznionych,

7) prowadzenie poradnictwa specjalistycznego w tym w ramach Punktu Konsultacyjnego,
Poradnictwa z zakresu uzaleznien od srodkow psychoaktywnych,

8) finansowanie dziatalno$ci Punktu Konsultacyjnego.

ZADANIE 1l

Udzielanie rodzinom w ktorych wystepuja problemy alkoholowe oraz problemy narkomanii
pomocy psychospolecznej i prawnej a w szczegolnosci ochrony przed przemoca, przede
wszystkim poprzez:

1) finansowanie pracy terapeutycznej z rodzing, programdéw psychoterapii wspotuzaleznienia oraz
programdéw pomocy psychologicznej i psychoterapii dla 0s6b z syndromem dorostych dzieci
alkoholikow,

2) prowadzenie poradnictwa specjalistycznego, w tym w ramach Punktu Konsultacyjnego,
poradnictwa z zakresu uzaleznien od srodkow psychoaktywnych, w tym zapewnienie mozliwosci
skorzystania z pomocy prawnej rodzinom dotknigtym problemem uzaleznienia,

3) finansowanie, poszerzanie 1 podnoszenie jakosci oferty pomocy psychologicznej,

socjoterapeutycznej i opiekunczo-wychowawczej dla dzieci z grup ryzyka,



4) zapewnienie i finansowanie pomocy interwencyjno-terapeutycznej skierowanej do dzieci i
mtodziezy w kryzysie,

5) udzielanie wsparcia dla rodzicow milodziezy uzywajacej alkoholu i innych $rodkow
psychoaktywnych,

6) finansowanie grup samopomocowych dla os6b doswiadczajgcych trudnych sytuacji zyciowych w
tym z powodu uzaleznien i przemocy,

7) organizowanie lokalnych spotkan i seminariow w zakresie wdrazania systemu pomocy dziecku i
rodzinie z problemem alkoholowym,

8) finansowanie roznych form pomocy dla dzieci oraz rodzin, w ktérych wystepujg problemy w
zwigzku z uzywaniem substancji psychoaktywnych oraz przemoca w rodzinie, poprzez organizacj¢
wolnego czasu i wypoczynku.

9) dofinansowywanie szkolen i kurséw specjalistycznych w zakresie pracy z dzie¢mi z rodzin z
problemem alkoholowym/problemem przemocy oraz w zakresie prowadzenia zajec¢
socjoterapeutycznych,

10) organizowanie i finansowanie superwizji i/lub konsultacji dla pracownikéw instytucji
zaangazowanych w udzielanie pomocy,

11) wiaczanie si¢ w ogolnopolskie akcje promujace zycie rodzinne bez przemocy i uzaleznien, w tym
dziatania informacyjno-edukacyjne i medialne kampanie edukacyjne,

12) udzielanie pomocy rodzinom, w ktérych wystepuje problem dysfunkcji wychowawczych
poprzez: zajecia edukacyjne, warsztaty umiejetnosci zycia w rodzinie, uczestnictwo w Szkole dla
Rodzicow 1 Wychowawcdow, poradnictwo oraz wyktady,

13) prowadzenie edukacji publicznej zwiekszajacej Swiadomos$¢ rodzicéw 1 opiekunow w
wychowaniu dzieci i mlodziezy, korygujacej postawy rodzicielskie,

14) rozwijanie systemu edukacji zwigkszajacej wiedze 1 umiejetnosci profesjonalistow oraz rodzicow
z zakresu przeciwdzialania przemocy w rodzinie, przemocy rowiesniczej, w tym cyberprzemocy

15) finansowanie szkolen 1 warsztatow przygotowujacych do kontaktu z cztonkami rodzin z
problemem alkoholowym, w ktorych dochodzi do przemocy, w szczegdlno$ci motywowania
klientow do zmiany majacej na celu poprawg sytuacji w rodzinie i zatrzymanie przemocy, W tym
Cztonkom Zespotu Interdyscyplinarnego,

16) finansowanie szkolen i konferencji dotyczacych obowigzujacych procedur (w tym procedury
,Niebieskie Karty”), zasad podejmowania interwencji oraz wspotpracy stuzb dziatajacych na rzecz
zatrzymania przemocy w rodzinie,

17) zapewnienie dostgpu do superwizji osobom pracujagcym w obszarze przeciwdzialania przemocy

1 uzaleznien.



ZADANIE 111

Prowadzenie profilaktycznej dzialalnosci informacyjnej i edukacyjnej oraz szkoleniowej w
zakresie rozwigzywania problemow alkoholowych, problemow narkomanii oraz uzaleznien
behawioralnych w szczegolnosci dla dzieci i mlodziezy, zwlaszcza:

1) upowszechnianie, wdrazanie i finansowanie programéw profilaktyki uniwersalnej, selektywnej 1
wskazujacej, w szczegdlnosci programow rekomendowanych w ramach systemu rekomendacji, w
tym réwniez zakup materialow edukacyjnych do realizacji programéw podnoszacych wiedzg oraz
$wiadomos¢ z zakresu problemow alkoholowych, narkomanii i sSrodkéw zmieniajacych §wiadomosé,
2) realizacj¢, w tym rowniez na terenie szkot, dziatan edukacyjnych z tematyki dotyczacej skutkow
prawnych i zdrowotnych posiadania i/lub przyjmowania narkotykéw

3) zakup i dystrybucja materiatow informacyjnych i edukacyjnych z zakresu promocji zdrowych
nawykow, profilaktyki zazywania innych substancji psychoaktywnych oraz uzaleznien
behawioralnych, w tym, wydawnictw, prasy do realizacji dziatan z zakresu problematyki uzaleznien,
4) realizowanie i1 finansowanie programow i warsztatow dla rodzicow w szczegdlnosci dotyczacych
nabywania i rozwijania umiejetnosci wychowawczych oraz programéw zaktadajacych rownolegle
oddziatywanie zaré6wno na rodzica jak i na dziecko,

5) organizowanie i finansowanie szkolen przygotowujacych nauczycieli do realizacji programow
rekomendowanych w ramach systemu rekomendacji,

6) podnoszenie kompetencji oséb pracujacych z dzie¢mi 1 mtodzieza w zakresie skutecznych
oddziatywan profilaktycznych oraz udzielajacych pomocy dzieciom,

7) szkolenie kadr, organizowanie, wspolorganizowanie szkolen, konferencji, seminariéw i innych
podnoszacych poziom kwalifikacji 1 kompetencji realizatoréw dziatan z zakresu profilaktyki
zintegrowanej oraz problematyki uzaleznien.

8) finansowanie udzialu w ogolnopolskich 1 lokalnych kampaniach 1 akcjach informacyjno-
edukacyjnych oraz inicjowanie, realizacja i finansowanie gminnych kampanii, akcji informacyjnych
1 edukacyjnych oraz zakup materiatéw edukacyjnych i dydaktycznych,

9) promocja wsrod mieszkancow zdrowego, wolnego od uzaleznien stylu zycia, aktywnego sposobu
spedzania czasu wolnego, w tym organizowanie 1 finansowanie warsztatow, spotkan, seminariow 1
konkursow,

10) organizowanie i finansowanie wypoczynku letniego jako uzupelnienia oferty opiekunczo-
wychowawczej,

11) zakup i dystrybucja materialow informacyjno - edukacyjnych skierowanych do sprzedawcow
napojow alkoholowych z zakresu przestrzegania zakazu sprzedazy alkoholu osobom ponizej 18 roku

zycia;



12) wspieranie prospotecznych dzialan mtodziezy przez osoby doroste, seniorow, programow
liderskich i dziatan réwiesniczych z obszaru profilaktyki i promocji zdrowia w tym finansowanie
dziatah na rzecz wspierania i rozwoju wolontariatu, ze szczegélnym uwzglgdnieniem dziatan
majacych na celu utrzymywanie dobrych relacji z innymi niz rodzice kompetentnymi i troskliwymi
pozytywnymi osobami dorostymi.

13) prowadzenie lokalnych dzialan informacyjno-edukacyjnych na temat uzaleznien i zjawiska
przemocy w rodzinie, w tym przemocy wobec dzieci,

14) wspieranie dziatan zmierzajagcych do ograniczenia dostgpnosci réznych substancii
psychoaktywnych, dziatan w kierunku ograniczenia dost¢gpnosci alkoholu, we wspotpracy z policjg
15) wprowadzenie badan, monitorowanie problemow spotecznych, zwigzanych z uzywaniem
substancji psychoaktywnych oraz przemoca w rodzinie, sporzadzanie diagnozy problemow
spotecznych.

16) opracowywanie, wykonywanie materiatow stuzacych realizacji dziatan z zakresu problematyki

uzaleznien.

ZADANIE IV

Wspomaganie dzialalnoSci instytucji, stowarzyszen i osob fizycznych sluzacej rozwiazywaniu
probleméw alkoholowych poprzez:

1) udzielanie pomocy merytorycznej, organizacyjnej instytucjom, osobom fizycznym, organizacjom
pozarzadowym, w zakresie profilaktyki 1 rozwigzywania problemoéw uzaleznien oraz
przeciwdziatania przemocy,

2) wspotdziatanie z instytucjami 1 organizacjami pozarzagdowymi prowadzacymi dziatalno$¢ na rzecz
przeciwdziatania uzaleznieniom, w zakresie realizacji programow profilaktycznych dla dzieci,
mlodziezy, rodzin, w tym z grup podwyzszonego ryzyka oraz organizowania imprez promujacych
zdrowy styl zycia wolny od uzaleznien i przemocy,

3) wspolprace z ruchami samopomocowymi, w tym wsparcie srodowisk abstynenckich poprzez
uzyczanie pomieszczen dla celéw spotkan grup wsparcia, organizowanie wyjazdow

trzezwosciowych, rekolekcji trzezwosciowych.

ZADANIE V

Podejmowanie interwencji w zwiazku z naruszeniem przepisow okreslonych w artykule 13! i
artykule 15 ustawy o wychowaniu w trzezwoSci i przeciwdzialaniu alkoholizmowi oraz
wystepowanie przed sadem w charakterze oskarzyciela publicznego, w szczegolnoSci:

1) prowadzenie dziatan kontrolno-interwencyjnych w zakresie przestrzegania zasad 1 warunkéw

korzystania z zezwolen na sprzedaz napojoéw alkoholowych,



2) ksztattowanie wlasciwych postaw reagowania w sytuacji sprzedazy alkoholu osobom
nietrzezwym, nieletnim badz pod zastaw lub na kredyt poprzez m. in. organizacje szkolen dla

sprzedawcow i przedsigbiorcéw sprzedajacych napoje alkoholowe na terenie gminy.

GMINNA KOMISJA ROZWIAZYWANIA PROBLEMOW ALKOHOLOWYCH W
KRYPNIE

1. Zgodnie z art. 4! ust. 5 ustawy o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi,
wynagrodzenie dla cztonkow Gminnej Komisji Rozwigzywania Problemow Alkoholowych, za
realizacj¢ zadan okre§lonych w Gminnym Programie Profilaktyki i Rozwigzywania Problemoéw
Alkoholowych oraz Przeciwdzialania Narkomanii na lata 2026-2029, ustala si¢ w wysokosci 10%
minimalnego wynagrodzenia za prace obowigzujacego w danym roku kalendarzowym, za
kazdorazowy udziat w posiedzeniu Komisji. Wynagrodzenie za udzial w przeprowadzeniu kontroli 1
rekontroli jednego punktu sprzedazy napojow alkoholowych ustala si¢ w wysokosci 5% minimalnego
wynagrodzenia za pracg obowigzujacego w danym roku kalendarzowym. Potwierdzeniem
uczestnictwa w posiedzeniu Komisji / udzialu w kontroli, jest podpisana lista obecnosci, ktora jest
jednoczes$nie podstawa do dokonania wyptaty wynagrodzenia.

2. Srodki na wyplate wynagrodzenia wymienionego w pkt 1 zapewnia sie corocznie w budzecie
Gminy Krypno w ramach dochodow wtasnych pochodzacych z zezwolen na sprzedaz alkoholu.

3. Gminna Komisja udziela pomocy rodzinom z problemem alkoholowym w szczegdlnosci poprzez:
1) inicjowanie dzialan w zakresie okreSlonym w ustawie o wychowaniu w trzezwosci 1
przeciwdziatania alkoholizmowi,

2) podejmowanie czynno$ci zmierzajacych do orzeczenia o zastosowaniu wobec osoby uzaleznionej
od alkoholu obowigzku poddania si¢ leczeniu odwykowemu,

3) motywowanie cztonkow rodzin oséb uzaleznionych do podjgcia terapii w placowkach leczenia
odwykowego,

4) kierowanie osob naduzywajacych alkoholu na badania przez biegtych w celu wydania opinii w
przedmiocie uzaleznienia od alkoholu i wskazania zaktadu leczniczego,

5) przygotowanie dokumentacji zwigzanej z postepowaniem sagdowym,

6) kierowanie do wlasciwego sadu rejonowego wnioskdw o wszczecie postgpowania zobowigzania
do leczenia odwykowego,

7) wspotprace z innymi podmiotami w realizacji dzialan z zakresu rozwigzywania problemow
alkoholowych.

4. Gminna Komisja podejmuje dziatania na rzecz ograniczenia dostgpnosci alkoholu oraz
przestrzegania zasad i warunkow korzystania z zezwolen na sprzedaz napojow alkoholowych

poprzez:



1) prowadzenie dziatan kontrolnych i interwencyjnych punktow sprzedazy napojow alkoholowych w
zespotach dwuosobowych zgodnie z planem kontroli na dany rok kalendarzowy,

2) podejmowanie dziatan edukacyjnych skierowanych do sprzedawcow napojow alkoholowych,

3) opiniowanie wnioskow o wydanie zezwolen na sprzedaz napojow alkoholowych w zakresie

zgodnosci lokalizacji punktu sprzedazy.

REALIZATORZY PROGRAMU

Realizatorem niniejszego programu jest Gminna Komisja Rozwigzywania Probleméw
Alkoholowych w Krypnie. Podmiotami partnerskimi beda szkoty, przedszkola i placowki o§wiatowe,
placéwki opieki zdrowotnej, stuzby mundurowe, podmioty i instytucje realizujace zadania z obszaru
profilaktyki i rozwigzywania probleméw uzaleznien w ramach swoich zadan statutowych,
organizacje pozarzadowe, organizacje ko$cielne, placowki wsparcia dziennego, Gminny Osrodek

Pomocy Spolecznej, Zesp6t Interdyscyplinarny.

ZASADY FINANSOWANIA ZADAN W RAMACH GMINNEGO PROGRAMU
PROFILAKTYKI I ROZWIAZYWANIA PROBLEMOW ALKOHOLOWYCH ORAZ
PRZECIWDZIALANIA NARKOMANII NA LATA 2026-2029

Srodki finansowe na realizacje programu stanowia dochody wlasne Gminy pochodzace z wptywow
z tytulu optat za korzystanie z zezwolen na sprzedaz napojow alkoholowych, w tym réwniez w
opakowaniach jednostkowych o ilosci nominalnej napoju nieprzekraczajacej 300 ml. Wydatki

programu ujmowane sg w budzecie Gminy Krypno w rozdziale 85153 oraz 85154.



