UCHWALA NR...........ccuuen....
RADY MIASTA GDANSKA

w sprawie przyjecia Gminnego Programu Profilaktyki i Rozwiazywania Probleméw Alkoholowych oraz
Przeciwdzialania Narkomanii dla Gminy Miasta Gdanska na lata 2024-2026

Na podstawie art. 18 ust. 2 pkt 15 w zwigzku z art. 7 ust. 1 pkt 5 ustawy z dnia 8 marca 1990 r.
o samorzadzie gminnym (Dz. U. z 2023 r. poz. 40, 572, 1463, 1688), art. 4! ust. 1, 2 i 5 ustawy
z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzezwosci 1 przeciwdziataniu alkoholizmowi
(Dz. U. 22023 r. poz. 2151), art. 10 ust. 1-3 w zwiazku z art. 2 ust. 1 pkt 1-3 ustawy z dnia 29 lipca 2005 r. o
przeciwdziataniu narkomanii (Dz. U. z 2023 r. poz. 1939), uchwala si¢, co nastepuje:

§ 1. Przyjmuje si¢ do realizacji Gminny Program Profilaktyki i Rozwiazywania Probleméw Alkoholowych
oraz Przeciwdziatania Narkomanii dla Gminy Miasta Gdanska na lata 2024-2026, stanowigcy zalgcznik do
niniejszej Uchwaty.

§ 2. 1. Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjg¢cia.
2. Uchwata podlega ogloszeniu w Biuletynie Informacji Publicznej Miasta Gdanska.

§ 3. Traci moc Uchwala Nr XLVIII/1205/22 Rady Miasta Gdanska z dnia 31 marca 2022 .
w sprawie przyjecia Wieloletniego Ramowego Gminnego Programu Profilaktyki i Rozwiazywania Problemow
Alkoholowych oraz Przeciwdziatania Narkomanii dla Gminy Miasta Gdanska na lata 2022- 2025.

Przewodniczaca Rady Miasta Gdanska

Agnieszka Owczarczak
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Zalacznik do uchwaty Nr ............c......
Rady Miasta Gdanska

GDANSK

GMINNY PROGRAM
PROFILAKTYKI I ROZWIAZYWANIA
PROBLEMOW ALKOHOLOWYCH
ORAZ PRZECIWDZIAELANIA

NARKOMANII
DLA GMINY MIASTA GDANSKA
NA LATA 2024-2026
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I. Informacje wprowadzajace

Nazwa Programu
Gminny Program Profilaktyki i Rozwigzywania Problem6éw Alkoholowych oraz Przeciwdzialania Narkomanii
dla Gminy Miasta Gdanska na lata 2024-2026, zwany dalej Programem.

Lokalizacja przedsigwzigcia/zasigg oddziatywania
Gmina Miasta Gdanska

Wstep

Program to podstawowy dokument polityki spotecznej i zdrowia publicznego, ktdry stuzy realizacji kierunkéw i celow
dziatafi na rzecz poprawy zdrowia, w szczegdlno$ci w obszarze problemow uzalezniefi mieszkanek i mieszkafnicow
Gminy Miasta Gdanska.

Program daje mozliwo$¢ zabezpieczenia realizacji zadan i odpowiedniej alokacji Srodkéw finansowych w diuzszej
perspektywie czasowej. Taka regulacja pozwala na wprowadzanie systemowych, komplementarnych i skutecznych
rozwigzan na rzecz oséb dotknigtych problemem uzaleznienia oraz dla cztonkéw ich rodzin.

Priorytetem Programu jest, aby wszystkie osoby mieszkajace w Gdansku, niezaleznie od wieku czy statusu
spotecznego, uzyskaty wigksza Swiadomos¢ tego, jak ich ryzykowne zachowania zwigzane z uzywaniem Srodkéw
psychoaktywnych wptywaja na zdrowie. Celem Programu jest zmniejszanie skali zjawiska problemoéw uzalezniefi
na terenie Gdanska przez zachowania prozdrowotne i petne uczestnictwo w edukacji, pracy, Zyciu spotecznym

i rodzinnym. W ramach tego celu zaplanowano zadania, ktére maja wptynac na promowanie zdrowia,

a tym samym ograniczy¢ problemy wynikajace z uzaleznie oraz uzywania substancji psychoaktywnych.

Nalezy podkresli¢, ze rézne rodzaje uzaleznien maja ze sobg bardzo wiele wspdlnego. Bez wzgledu na to, czy méwimy
np. o uzaleznieniu od alkoholu, narkotykéw, czy uzaleznieniu od czynnosci (np. od hazardu), spotykamy si¢ z takim
samym lub podobnym jego mechanizmem powstawania, przebiegiem, czynnikami ryzyka oraz czynnikami chronigcymi
prawidtowy rozwdj, w szczegdlnosci dzieci i mtodziezy.

Charakter podejmowanych dziatain w zakresie profilaktyki (uniwersalnej, selektywnej, wskazujacej) jest wspdlny

dla wszystkich uzaleznief. Uzaleznienia czgsto wystepuja rownolegle, maja podobne podioze i niosa zblizone
konsekwencje. Integracja Programu uzalezniefi (alkoholizm, narkomania, uzaleznienia behawioralne) pozwala
efektywniej zarzadzac ustugami oferowanymi w ramach polityki spofecznej i zdrowia publicznego.

Program realizuje cel operacyjny, tj. nr 2 (NPZ): ,,Profilaktyka uzaleznief”, oraz zadania zwigzane z profilaktyka

i rozwigzywaniem problemdéw uzaleznief, okre§lone w Narodowym Programie Zdrowia na lata 2021-2025.

Sa to przede wszystkim zadania zwigzane z edukacja i promocjq zdrowia, profilaktyka, ale takze wspieraniem lecznictwa,
redukcja szkéd zdrowotnych oraz rehabilitacja, reintegracja spoteczng i zawodowa oséb uzaleznionych.

Wszystkie te aktywnos$ci znajdujg si¢ w przedmiotowym dokumencie.

Program jest réwniez cz¢s$cig dokumentéw: Gdanskiej Strategii Rozwigzywania Problemdéw Spotecznych
do roku 2030, a takze Strategii Rozwoju Miasta Gdansk 2030 Plus.
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Wykaz skrotow

Skrot Wyja$nienie

GPPiRPAOPN Gminny Pr~ogra~m Prf)ﬁlaktyki i R.(.)zwiaczyvyania Probleméw Alkoholowych
oraz Przeciwdziatania Narkomanii dla Gminy Miasta Gdanska na lata 2024-2026

JST jednostka samorzadu terytorialnego

CIS Centrum Integracji Spotecznej

KIS Klub Integracji Spoteczne;j

KCPU Krajowe Centrum Przeciwdziatania Uzaleznieniom

NFZ Narodowy Fundusz Zdrowia

NPZ Narodowy Program Zdrowia

A Srodki finansowe przeznaczone na profilaktyke i rozwigzywanie problemow
alkoholowych oraz przeciwdziatanie uzaleznieniom behawioralnym

N Srodki finansowe przeznaczone na przeciwdziatanie narkomanii
Srodki finansowe pochodzace z tytutu optat pozyskanych od sprzedazy napojow

M alkoholowych w opakowaniach jednostkowych o iloSci nominalnej napoju
nieprzekraczajacej 300 ml przeznaczone na przeciwdziatanie alkoholizmowi

NSP nowe substancje psychoaktywne (dopalacze)

AA Anonimowi Alkoholicy

DDA terapia dla dorostych dzieci alkoholikéw

DDD terapia dla dorostych z rodzin dysfunkcyjnych

PWD placéwki wsparcia dziennego

DPS domy pomocy spotecznej

FASD/EAS/FAE ;Ezlfli?ﬁlglgggz\:ggfdzziﬁi ;lllkoholowych/ alkoholowy zespét ptodowy/

HIV human immunodeficiency virus — ludzki wirus nabytego niedoboru odpornosci

HCV wirusowe zapalenie watroby typu C

HBV wirusowe zapalenie watroby typu B

PPP poradnie psychologiczno-pedagogiczne

EMCDDA Europejskie Centrum Monitorowania Narkotykéw i Narkomanii

PSdON/

Pogotowie socjalne

Pogotowie Socjalne dla Oséb NietrzeZwych w Gdansku

Uwaga! Skréty nazw organizacji, jednostek i podmiotéw realizujacych Program znajduja si¢ w czesci

pn. Realizatorzy/ partnerzy Programu.
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Cele

Cel operacyjny NPZ

Profilaktyka uzaleznief
Cel gléwny programu
Zmniejszenie skali zjawiska problemdéw uzalezniefi mieszkanek i mieszkancéw Gdafniska
przez zachowania prozdrowotne i petne uczestnictwo w edukacji, pracy, Zyciu spolecznym i rodzinnym.

Cele szczegolowe (operacyjne) Programu

Cel szczegStowy 2: Cel szczegStowy 4:
Rozwdj oferty profilaktycznej Optymalizacja systemu planowania,
sprzyjajacej ksztattowaniu postaw monitorowania i realizacji Programu
i zachowan prozdrowotnych, oraz wzmacnianie synergii dziatan

i wspétpracy podmiotéw
zaangazowanych
w przeciwdziatanie
uzaleznieniom.

skierowanej w szczegdlnosci
do dzieci i mtodziezy.

Cel szczegotowy 3:
Ograniczenie szkdd zdrowotnych,

Cel szczegbtowy 1:
Ograniczanie stosowania

substancji psychoaktywnych psychologicznych i spotecznych
oraz zmniejszenie skali wynikajacych ze spozywania Srodkéw psychoaktywnych oraz
uzalezniefi behawioralnych. innych zachowan ryzykownych.

Zdrowie jest promowane przez zapewnienie odpowiednich warunkéw zycia i warunkow pracy, ksztatcenie, kulture
fizyczna, wypoczynek i rekreacje. Kwestig kluczowa dla promocji zdrowia jest zapewnienie aktywnego uczestnictwa
catego spofeczefistwa, tym samym wszystkich jego struktur, w dziataniach na rzecz zdrowia. W modelu promocji
zdrowia przywiazuje si¢ ogromng wage do jednostkowej odpowiedzialnosci za zdrowie.

W celu wzmocnienia dziatan na rzecz zdrowia przyjeto w Programie takie kierunki dziatan jak: prewencja (zapobieganie),
interwencja (pomaganie) i organizacja programu (wspolpraca, synergia dziatan, wymiana informacji, zadania regulacyjne).
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Kierunki i obszary

Kierunek nr 1: PREWENCJA (zapobieganie)

Obszar: Edukacja zdrowotna oraz podnoszenie kompetencji kadr
Obszar: Profilaktyka (uniwersalna, selektywna, wskazujgca)

Obszary dotyczg w szczegdlnosci:

=> dziatalnosci zapobiegawczej;

=> dziatalnosci informacyjno-edukacyjnej w obszarze zagrozefi uzaleznieniem;

=> realizacji kampanii spotecznych;

=> tworzenia warunkéw sprzyjajacych realizacji potrzeb, ktérych zaspokojenie motywuje do powstrzymania si¢
od spozywania alkoholu i/lub przyjmowania narkotykow i innych substancji psychoaktywnych;

=> dziatalno$ci zwigzanej z podnoszeniem kompetencji i kwalifikacji zawodowych przedstawicieli podmiotéw
dziatajacych w zakresie przeciwdzialania uzaleznieniom;

=> dziatalnosci edukacyjnej wptywajgcej na ograniczenie dostgpnosci substancji psychoaktywnych;

=>» upowszechniania informacji na temat dostgpu do ustug realizowanych w ramach Programu;

=> poszerzania, udoskonalania, wdrazania oferty skutecznych, rekomendowanych programéw profilaktyki uniwersalnej,
selektywnej, wskazujacej;

=> poszerzenia i podnoszenia jakosci oferty psychologicznej, socjoterapeutycznej i opiekuficzej dzieci z rodzin
z problemem alkoholowym;

=> rozwijania kompetencji wychowawczych rodzicéw/ opiekunéw i wychowawcéw, sprzyjajacych budowaniu postaw
i zachowan prozdrowotnych dzieci i mtodziezy.
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Kierunek nr 2: INTERWENCJA (pomaganie)
Obszar: Redukcja szkéd, leczenie, rehabilitacja i reintegracja zdrowotna, spoleczna i zawodowa

Obszar dotyczy w szczegolnosci:

=> leczenia, terapii 0séb z uzaleznieniem i ich bliskich, oséb zagrozonych uzaleznieniem;

=> diagnozy i terapii dzieci z FASD;

=> rehabilitacji, reintegracji os6b uzaleznionych, ktére ukorniczylty leczenie, rehabilitacje;

=>» zapewnienia mieszkan readaptacyjnych, hosteli i innych mieszkaniowych form wsparcia;

=> zapobiegania negatywnym nastgpstwom naduzywania §rodkéw psychoaktywnych, w tym zadtuzeniom i bezdomnosci;
=>» wsparcia dziatalnosci klubéw abstynenta;

=> przeciwdziatania przemocy w rodzinie;

=>» wspierania zatrudnienia socjalnego.

Kierunek nr 3: ORGANIZACJA PROGRAMU

Obszar: Wzmacnianie zasobow, synergia dziatan oraz zadania regulacyjne

Obszar dotyczy w szczegdlnosci:

=> tworzenia warunkéw do zabezpieczenia pracy GKRPA;

=> wsparcia zasob6éw realizatoréw/ partneréw Programu;

=> tworzenia warunkéw do kompleksowej diagnozy probleméw uzaleznie, monitoringu i ewaluacji Programu;

=> tworzenia warunkéw do prawidtowej realizacji Programu i wspétpracy realizatoréw/partneréw Programu;

=> zmniejszenia dostepnosci fizycznej alkoholu;

=> wsparcia dziatan wptywajacych na zwigkszenie skutecznosci w przestrzeganiu prawa w zakresie, dystrybucji, sprzedazy, reklamy
promocji oraz spozywania napojéw alkoholowych;

=> wsparcia dziatan majgcych na celu ograniczanie podazy Srodkéw odurzajacych, substancji psychotropowych i NSP.

4|/
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Wskazniki realizacji celow Programu

Wskazniki realizacji celow Programu stanowig integralny element systemu monitoringu i ewaluacji dziataf podejmowanych
w Gdansku w obszarze profilaktyki i rozwigzywania problemdw uzaleznien.

Kierunek nr 1: PREWENCJA (zapobieganie)

Obszar: Edukacja zdrowotna oraz podnoszenie kompetencji kadr:

Wskaznik 1.1:
Liczba oséb zwigkszajacych kompetencje zawodowe w ramach Programu.
Warto$¢ wskaznika: min. 500 rocznie

Zrédto: Sprawozdanie z realizacji Programu.

Wskaznik 1.2:
Liczba odbiorcéw dziatan edukacyjno-informacyjnych i kampanii w obszarze uzaleznien.
Wartos¢ wskaznika: min. 10 000 odbiorcow rocznie

Zrédto: Sprawozdanie z realizacji Programu.

Wskaznik 1.3:

Odsetek mieszkanek i mieszkancéw Gdanska Swiadomych zagrozenia zwigzanego

z uzywaniem substancji psychoaktywnych.

Wartos$¢ wskaznika: Nie nizsza niz 82% oséb §wiadomych w roku przeprowadzenia badania

Cel szczegotowy 1:
Ograniczanie stosowania substancji psychoaktywnych oraz zmniejszenie skali uzalezniefi behawioralnych

Zrédto: Badanie Wzorce konsumpcji alkoholu.
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Kierunek nr 1: PREWENCJA (zapobieganie)

Cel szczegolowy 2:
Rozwdj oferty profilaktycznej sprzyjajacej ksztattowaniu postaw i zachowan
prozdrowotnych, skierowanej w szczegdlnosci do dzieci i mlodziezy

%

Obszar: Profilaktyka (uniwersalna, selektywna, wskazujaca):

Wskaznik 2.1:
Liczba dzieci i mlodziezy objetych wsparciem rekomendowanych programow

profilaktycznych (profilaktyka uniwersalna, selektywna i wskazujaca).
Warto$¢ wskaznika: min. 4000 rocznie

Zrédto: Sprawozdanie z realizacji Programu.

Wskaznik 2.2:

Liczba 0s6b dorostych (rodzice, opiekunowie) objetych wsparciem rekomendowanych
programow profilaktycznych.

Wartos$¢ wskaznika: min. 200 rocznie

Zrédto: Sprawozdanie z realizacji Programu.

Wskaznik 2.3:

Odsetek 0s6b ponizej 18. roku zycia, ktdre nie przeszty inicjacji spozywania napojow
alkoholowych (odpowiedz ,,nigdy” w I klasie szkoty ponadpodstawowej)

(25,6% w 2019 r. w Gdansku).

Warto$¢ wskaznika: Nie mniej niz Polska w roku przeprowadzenia badania

Zrédto: Badanie ESPAD.

Wskaznik 2.4:

Odsetek 0s6b ponizej 18. roku zycia, ktdre nie upity si¢ alkoholem
(odpowiedz ,,nigdy” w I klasie szkoty ponadpodstawowej)

(25,6% w 2019 r. w Gdansku).

Warto$¢ wskaznika: Nie mniej niz Polska w roku przeprowadzenia badania
Zrédto: Badanie ESPAD.

Wskaznik 2.5:

Odsetek 0s6b ponizej 18. roku zycia, ktére nie spozywaty marihuany lub haszyszu
(odpowiedz ,,nigdy” w III klasie szkoty ponadpodstawowej)

(74,5% w 2019 r. w Gdansku).

Warto$¢ wskaznika: Nie mniej niz Polska w roku przeprowadzenia badania

Zrédto: Badanie ESPAD.
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Kierunek nr 2: INTERWENCJA (pomaganie)

Cel szczegotowy 3:
@ Ograniczenie szkéd zdrowotnych, psychologicznych i spotecznych wynikajacych

ze spozywania Srodkéw psychoaktywnych oraz innych zachowan ryzykownych

Obszar: Redukcja szkod, leczenie, rehabilitacja i reintegracja zdrowotna, spoteczna
i zawodowa:

Wskaznik 3.1:
Liczba przyje¢ do Pogotowia Socjalnego dla Oséb NietrzeZzwych w Gdansku.

Warto$¢ wskaznika: maks. 6000 rocznie

Zrédto: Sprawozdanie z realizacji Programu.

Wskaznik 3.2:
Liczba odbiorcéw programéw redukceji szkdd.
Warto$¢ wskaznika: min. 500 rocznie

Zrédto: Sprawozdanie z realizacji Programu.

Wskaznik 3.3:
Odsetek mieszkancéw Gdanska uzywajacych marihuany (14% w roku 2019).
Warto$¢ wskaznika: Nie wigcej niz 14% — w roku przeprowadzenia badania

Zrédto: Badanie Wzorce konsumpcji alkoholu (poszerzone o inne uzaleznienia).

Wskaznik 3.4:

Odsetek zgonéw w Gdafisku zwigzanych z naduzywaniem alkoholu (8,9% w roku 2018).
Warto$¢ wskaznika: Nie wiecej niz 10% rocznie

Zrédto: GUS.

Wskaznik 3.5:

Liczba zgonéw w Gdaisku, ktérych przyczyng byly narkotyki (2018 r. — 6).
Warto$¢ wskaznika: Nie wiecej niz 10 rocznie

Zrédto: GUS.

Wskaznik 3.6:

Odsetek mieszkancéw deklarujacych spozycie dowolnego rodzaju alkoholu
5 razy w tygodniu lub czg¢sciej (5,5% w roku 2019).

Wartos¢ wskaznika: Nie wiecej niz 6% — w roku przeprowadzenia badania

Zrédto: Badanie Wzorce konsumpcji alkoholu (poszerzone o inne uzaleznienia).
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Kierunek nr 3: ORGANIZACJA PROGRAMU

Cel szczegotowy 4:

Optymalizacja systemu planowania, monitorowania i kontrolowania realizacji Programu
oraz wzmacnianie synergii dziatan i wspétpracy podmiotdw zaangazowanych

w przeciwdziatanie uzaleznieniom

$F¢

Obszar: Wzmacnianie zasobow, synergia dziatan oraz zadania regulacyjne:

Wskaznik 4.1:
Liczba spotkan Zespotu ds. monitoringu i ewaluacji Programu (...).

Warto$¢ wskaznika: min. 2 rocznie

Zrédto: Sprawozdanie z realizacji Programu.

Wskaznik 4.2:
Liczba podmiotéw zaangazowanych w realizacj¢ Programu
Warto$¢ wskaznika: min. 200 rocznie

Zrédto: Sprawozdanie z realizacji Programu.

Wskaznik 4.3:

Odsetek beneficjentéw Programu oceniajacych bardzo dobrze jakoS¢ oferty
(80% ocen bdb w roku 2019)

Warto$¢ wskaznika: Nie mniej niz 80% — w roku przeprowadzenia badania

Zrédto: Badanie ewaluacyjne Programu.

Wskaznik 4.4:

Odsetek beneficjentow Programu oczekujacych na mozliwos$¢ skorzystania z oferty
Programu ponizej 1 tygodnia (49,9% — badanie ewaluacyjne Programu z 2019 r.).
Warto$¢ wskaznika: Nie mniej niz 50% — w roku przeprowadzenia badania

Zrédto: Badanie ewaluacyjne Programu.

Wskaznik 4.5:

Odsetek beneficjentéw Programu nieidentyfikujacych braku deficytéw w ustugach
(61,5% w roku 2019).

Warto$¢ wskaznika: Nie mniej niz 61,5% — w roku przeprowadzenia badania

Zr6dto: Badanie ewaluacyjne Programu.
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Opis grupy docelowej [Klient]

Problemy zwigzane z naduzywaniem Srodkéw psychoaktywnych, alkoholu, narkotykéw i NSP
oraz uzaleznieniami behawioralnymi dotyczg znacznej czgsci spoteczenstwa, dlatego Program
skierowany jest do wszystkich mieszkanek i mieszkancéw Gdanska, ktérzy w zyciu prywatnym
lub zawodowym spotykaja si¢ z ww. problemami oraz ich konsekwencjami, a takze do wszystkich
zainteresowanych ta problematyka.

Calkowity koszt Programu

Szacunkowa kwota:

Okoto 20 000 000 zI rocznie — planowana w budzecie Gminy Miasta Gdanska, stanowigca dochody

z tytutu wydawania zezwolefi na sprzedaz napojéw alkoholowych

(A1N, w tym odtworzenia niewykorzystanych §rodkow),

Okolo 2 450 000 z1 rocznie — planowana w ramach Programu z tytutu optaty od sprzedazy napojéw alkoholowych
w opakowaniach jednostkowych o ilo§ci nominalnej napoju nieprzekraczajacej 300 ml (M/027).

Termin realizacji Programu

Program realizowany bedzie w latach 2024-2026. W ramach Programu zaplanowano zadania wykonywane
w okresie do 1 roku oraz zadania wieloletnie.

Lider/ koordynator

nazwa jednostki Urzad Miejski w Gdansku — UMG

koordynator Wydziat Rozwoju Spotecznego — Urzad Miejski w Gdansku
e-mail, telefon wrs@gdansk.gda.pl, 58 323 67 00

adres biura Programu Urzad Miejski w Gdansku,

ul. Nowe Ogrody 8/12, 80-803 Gdansk
Wydziat Rozwoju Spotecznego,
ul. Kartuska 5, 80-103 Gdansk

o
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[
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Realizatorzy i partnerzy Programu

Status Podmiot

realizator Wydziat Rozwoju Spotecznego, Urzad Miejski w Gdansku — WRS

partner Wydziat Polityki Gospodarczej, Urzad Miejski w Gdansku — WPG
realizator/partner Wydziat Gospodarki Komunalnej, Urzad Miejski w Gdansku - WGK
partner Wydzial Bezpieczenistwa i Zarzadzania Kryzysowego, Urzad Miejski w Gdansku — WBIiZK
partner Wydziat Finansowy, Urzad Miejski w Gdansku — WF

partner Wydziat Kadr i Organizacji, Urzad Miejski w Gdansku — WKiO
realizator/partner Wydziat Edukacji — WE

partner Biuro Prezydenta, Urzad Miejski w Gdansku — BP

realizator/partner Wydziat Projektow Inwestycyjnych, Urzad Miejski w Gdansku — WPI
realizator/partner Dyrekcja Rozbudowy Miasta Gdainska —- DRMG

realizator/partner Gdanskie Nieruchomosci — GN

partner Biuro ds. Rad Dzielnic i Wspélpracy z Mieszkafncami

partner rady dzielnic — organ jednostki pomocniczej Gminy Miasta Gdanska
realizator/partner Gminna Komisja Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych — GKRPA
realizator/partner Gdanski Osrodek Promocji Zdrowia i Profilaktyki Uzaleznieh — GOPZiPU
realizator/partner Gdanski Osrodek Pomocy Psychologicznej dla Dzieci i Mtodziezy — GOPP
realizator/partner Miejski Osrodek Pomocy Rodzinie w Gdafisku — MOPR

partner Gdanski Urzad Pracy — GUP

realizator Gdanski Zespét Schronisk i Sportu Szkolnego — GZSiSS

realizator/partner Samorzadowe jednostki organizacyjne, inne niz podmioty edukacji i opieki
realizator/partner Gdanska Infrastruktura Spoteczna Sp. z 0.0. — GIS

realizator/partner podmioty dziatalnosci leczniczej/ podmioty ochrony zdrowia
ot ot posyths publicncge o wolontriacie - NGO-sy
realizator/partner Policja — KMP

realizator/partner Straz Miejska — SM

partner Gdanska Rada Dziatalnos$ci Pozytku Publicznego — GRDPP

partner Gdanska Rada Organizacji Pozarzadowych — GROP

partner Rada Senioréw w Gdansku — RSG

partner Gdanska Spoteczna Rada ds. Oséb Niepetnosprawnych — GSRON

partner Gdanska Rada Zdrowia Publicznego — GRZP

partner punkty nieodptatnej pomocy prawnej — PNPP

partner biura porad obywatelskich — BPO

partner sady

partner prokuratury

realizator/partner poradnie psychologiczno-pedagogiczne — PPP

realizator/partner poradnie i o§rodki leczenia uzalezniefi, grupy samopomocowe
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podmioty edukacji i opieki (przedszkola, szkoty podstawowe,
szkoty ponadpodstawowe dla mtodziezy i dorostych, centra ksztalcenia

realizator/partner ustawicznego i praktycznego, specjalistyczne osrodki szkolno-wychowawcze,
poradnie psychologiczno-pedagogiczne)
realizator/partner uczelnie wyzsze i o§rodki badawcze
Urzad Marszatkowski Wojewddztwa Pomorskiego - UMWP
partner Regionalny Osrodek Polityki Spotecznej — ROPS
partner Pomorski Urzad Wojewodzki — PUW
partner Pomorski Kurator Oswiaty — PKO
partner/realizator Gdanskie Centrum Bezpieczenistwa Ekonomicznego — GCBE
realizator/partner Biuro Prezydenta ds. Kultury, Urzad Miejski w Gdansku — BPK
realizator/partner Biuro Prezydenta ds. Sportu, Urzad Miejski w Gdansku — BPS
realizator placowki opiekunczo-wychowawcze — POW

instytucje kultury (rozumiane jako pafnstwowa lub samorzagdowa osoba prawna,
dla ktdrej dziatalnosé kulturalna jest podstawowym celem statutowym

realizator (niestanowigcym jednocze$nie dziatalnosci gospodarczej), prowadzona w szczegdélnosci
w formie muzedw, biur wystaw artystycznych, galerii i centréow sztuki, bibliotek, doméw
i oS§rodkéw kultury, Swietlic i klubow)

realizator kluby integracji spotecznej — KIS-y
realizator Zespot Interdyscyplinarny ds. Przeciwdziatania Przemocy — ZI
realizator Hevelianum — jednostka budzetowa Gminy Miasta Gdanska

Zespol tworzacy Program

nazwa dokumentu Zespot tworzgcy Program zostal powotany na podstawie Zarzadzenia Nr 1458/21
Prezydenta Miasta Gdanska z dnia 16 wrze$nia 2021 r. w sprawie powolania
Zespotu ds. monitoringu i ewaluacji Wieloletniego Ramowego Programu
Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych oraz Przeciwdziatania
Narkomanii dla Gminy Miasta Gdanska.

Monitoring i ewaluacja

Monitoring Programu to zadanie ztozone zaréwno z uwagi na zakres zadan, jak i liczbe podmiotéw realizujacych
jego zatozenia. Zaangazowani kluczowi realizatorzy sa z jednej strony sktadowg formalnej struktury samorzadowej,
a z drugiej reprezentujg takze partnerow publicznych i spotecznych niezaleznych od tej struktury, co wymaga
uruchomienia skoordynowanego systemu. Wykonywanie monitoringu obejmowac bedzie takie czynnosci jak:
gromadzenie, przechowywanie, przetwarzanie i redystrybucje zbiorczych danych, analizg i prezentowanie
pozyskanych danych iloSciowych i jakoSciowych z realizacji zadaf Programu.

Celem monitoringu bedzie zapewnienie empirycznych, rzetelnych danych od kluczowych realizatoréw Programu.
Zaréwno ilosciowe, jak i jakosciowe dane pozwolg na Sledzenie postgpow prac wdrozeniowych oraz umozliwia
weryfikacje poziomu wykonania zaplanowanych zadan oraz wskaznikow produktow i rezultatow w wieloletniej
perspektywie czasowe}j.

Monitoring Programu bedzie przede wszystkim odpowiedzig na potrzeby kontroli wewnetrznej i sprawozdawczoSci
oraz odpowiadac bedzie na potrzeby diagnostyczne, planistyczne i ewaluacje.

Monitoring na potrzeby kontroli wewnetrznej i sprawozdawczoSci bedzie miat na celu pomiar postgpu, systematyczne
kontrolowanie, czy wszystkie zaplanowane zadania przebiegaja zgodnie z planem i w jakim stopniu sg osiggane
wskazniki realizacji celéw Programu i wskazniki/mierniki produktu. Koordynator Programu bedzie pozyskiwat dane
od realizatoréw na wewngtrznych formularzach sprawozdawczych zgodnie z przyjetym harmonogramem raportowania
(nie rzadziej niz raz w roku).
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Dane zebrane w trakcie procesu monitorowania beda analizowane i wykorzystywane do przygotowywania
raportéw wewnetrznych, zaréwno na potrzeby samych realizatoréw, w celu redystrybucji informacji,
jak i w celu opracowania oraz prezentacji wymaganych okresowych i rocznych sprawozdan

dla Ministerstwa Zdrowia, KCPU, Wojewody, Rady Miasta Gdafiska i innych podmiotéw czy instytucji
odpowiedzialnych za polityke zdrowotng i spoleczng w obszarze przeciwdziatania uzaleznieniom.

Zgodnie z trescig § 4 (1) ust. 2 pkt 2b i 2c ustawy o wychowaniu w trzezwosci (...) Prezydent Miasta
sporzadza raport z wykonania w danym roku gminnego programu profilaktyki i rozwigzywania
probleméw alkoholowych oraz przeciwdziatania narkomanii i efektéw jego realizacji, ktéry przedktada
radzie gminy w terminie do dn. 30 czerwca roku nastepujacego po roku, ktérego dotyczy raport,

oraz na podstawie ankiety opracowanej przez KCPU przedktada informacje z realizacji dziatan
podejmowanych w danym roku, ktére wynikaja z gminnego programu profilaktyki i rozwigzywania
probleméw alkoholowych oraz przeciwdziatania narkomanii, i przesyta ja do KCPU w terminie

do dn. 15 kwietnia roku nastgpujacego po roku, ktdrego dotyczy informacja.

Monitoring na potrzeby diagnostyczne odnosi¢ si¢ bedzie do gromadzenia danych i informacji zwrotnych

od kluczowych realizatorédw, partneréw, beneficjentéw Programu oraz ze §rodowiska lokalnego,

ktdre to umozliwia zdobycie pelnego rozeznania co do istoty i rozmiaréw problemdéw uzaleznien w skali lokalne;j
oraz trendow rozwojowych, a takze inwentaryzacje zasobow, ktérymi dysponuje Gmina Miasta Gdanska.

Monitoring na potrzeby planistyczne umozliwi pozyskanie niezbednych informacji planistycznych
na kolejne lata od kluczowych realizatoréw Programu, z uwzglednieniem wnioskéw i rekomendacji
z diagnozy probleméw uzalezniefi w Gdansku.

Monitoring na potrzeby ewaluacji bedzie kluczowym Zrédtem informacji dla biezacej oceny wewnetrznej
oraz ewaluacji zewnetrznej. Koordynator Programu zarzadzac bedzie procesem ewaluacji, ktéra obejmowac
bedzie w szczegdlnosci kontynowanie badan spotecznych (przynajmniej raz na 4 lata) w zakresie diagnozy
probleméw uzaleznien — niezbednych do opracowania rzetelnej diagnozy, a takze przeprowadzania
zewnetrznych ewaluacji (przynajmniej raz na 2 lata) w zakresie oceny realizacji Programu.

W ramach organizacji monitoringu i ewaluacji Programu powotany zostanie zespot specjalistow
z obszaru zdrowia publicznego, w tym z profilaktyki i rozwigzywania probleméw uzaleznien.

II. Analiza SWOT

Analiza SWOT jest efektem zdiagnozowanych mocnych i stabych stron Programu. Sformutowana zostata jako synteza
ustalen badawczych dokonanych na podstawie réznorodnego materiatu empirycznego, m.in.:
=> dokumentacji zwigzanej z realizacja programéw z lat poprzednich;
=> wnioskéw z indywidualnych wywiadéw pogtebionych z decydentami i realizatorami Programu;
= wynikéw badania iloSciowego przeprowadzonego w grupie mieszkancéw Gdanska, w tym takze
beneficjentéw miejskich ustug wsparcia.

il
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MOCNE STRONY

* PrzemySlana, oparta na adekwatnie zaplanowanej
ramie strategicznej koncepcja realizacji celow
Programu

* Ogolnie dobra ocena jakosci Swiadczonych
w ramach Programu ustug wsrdd beneficjentow

* Elastyczny charakter realizacji Programu
spowodowany wystapieniem pandemii COVID-19

* Rozwijanie formut wsparcia dobrze
dopasowanych do potrzeb beneficjentow

* Opieranie si¢ na etapie tworzenia zalozen
programowych na badaniach i diagnozach
umozliwiajacych wskazywanie konkretnych
problemoéw

* Opieranie si¢ na wcze$niejszych doS§wiadczeniach
zwigzanych z realizacjg Programu
i wykorzystywanie ich w celu prowadzenia
miejskiej polityki w badanym obszarze

SZANSE

* Rozwinigcie mozliwosci treningu kompetencji
dla realizatoréw prowadzacych dziatania
w ramach Programu

* Wiaczenie wigkszej liczby realizator6w w biezacy
proces uspoteczniania miejskiej polityki
w badanym obszarze

* Zintensyfikowanie wspétpracy z realizatorami
Programu oraz instytucjami lokalnymi,
regionalnymi i krajowymi

* Dalsza profesjonalizacja dziatan z obszaru badan
1 analiz, w tym ewaluacji zadan
prowadzonych przez realizatorow

* Powigzanie dziatan strategicznych
realizowanych w ramach Programu
7 obszarem zdrowia psychicznego
i uzaleznieniami od czynnoSci

* Wykorzystanie mozliwosci §wiadczenia wsparcia
dla beneficjentéw online jako alternatywa
dla modelu pracy w kontakcie osobistym

Id: 899F12A5-9413-41DA-A679-7TA6EDFF19809. Projekt
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* Ograniczona mozliwos$¢ zaspokojenia rosnacej
skali potrzeb wsparcia powodowanej
wystapieniem pandemii COVID-19

» Stabos¢ potencjatu instytucjonalnego po stronie
realizatoréw (brak strategii dziatania, deficyty
finansowe i kadrowe)

* Niska jakoS¢ czesci podejmowanych dziatan
(gtéwnie w obszarze profilaktyki)

* Wzrost liczby 0séb odczuwajacych brak zmiany
wynikajacej z korzystania z oferty wsparcia

* Niska ocena dostgpnosci do ustug wsréd ogétu
mieszkancow Gdanska

* Deficyty wiedzy na temat zatozen
programowych wsrod czesci realizatorow zadan

ZAGROZENIA

* Ostabienie potencjatu realizatoréw
prowadzacych zadania w ramach Programu

* Deficyt oferty dopasowanej do potrzeb
beneficjentow, przede wszystkim dziatania
z zakresu psychoedukacji

* Rosngca skala zapotrzebowania
na korzystanie z ustug wywotana
wystapieniem pandemii COVID-19

* Trudnos$ci zwigzane z adresowaniem ustug
do dzieci i mtodziezy (w tym wykorzystywanie
w komunikacji platform nowych mediow)

* Deficyt diagnoz na poziomie lokalnym,
utrudniajacy celowang ofert¢ wsparcia
w dzielnicach

* Ryzyko konfrontacji ze zmianami
legislacyjnymi na szczeblu ponadlokalnym,
wymuszajacymi konieczno$¢ dostosowania si¢
do zmieniajacych si¢ warunkéw

Zrédto: Badania ewaluacyjne Szczegétowych Programéw (...). Raport za lata 2019-2020 oraz pierwsze pétrocze 2021 roku. OBIAS 2021.
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I11. Diagnoza problemow uzaleznien

Legenda

Whiosek Tres¢ wniosku, konkluzji w oparciu o wyniki badaf, do§wiadczenie
praktyczne, spostrzezenia specjalistow i praktykow.
Frédto Zrédto informacji, danych — skad pochodzi dany wniosek, na jakiej
podstawie zostal sformutowany.
. Tresé rekomendacji, zalecenia; opcjonalnie sugestie dotyczace wdrozenia
Rekomendacja . 1, z . pe] £ yerd
i przeprowadzenia dziatania.

A — program przeciwdziatania alkoholizmowi i uzaleznieniom behawioralnym
N — program przeciwdziatania narkomanii

A i/lub N — program przeciwdziatania alkoholizmowi i/lub program
przeciwdziatania narkomanii (mozliwe taczenie finansowania)

M - dziatania majace na celu realizacj¢ lokalnej, miedzysektorowej polityki
przeciwdziatania negatywnym skutkom spozywania alkoholu

Zrodlo finansowania

Podmiot, organizacja bedaca w stanie koordynowac realizacje
Koordynator zadania zalecen; bedgca w stanie podjac dziatania na rzecz uzyskania pozgdanego
rezultatu.

. . Podmiot, grupa odbiorcéw, do kogo adresowane jest dane zadanie/dziatanie —
Beneficjent zadania P . . .
krahicowy adresat, ktdry ostatecznie skorzysta np. ze wsparcia.
. ) Podmiot instytucjonalny, ktéry moze realizowac program/ zadanie/ dziatanie
Realizator zadania ytuejonany, xtory moz prog
w ramach obszaru objetego wnioskiem/rekomendacja.

W jakim horyzoncie czasowym nalezy podjac¢ dane dziatania:
— w planie strategicznym
(zadania wieloletnie);
Perspektywa czasowa — w planie taktycznym
(kilkanascie miesiecy do 2 lat);
— w planie operacyjnym
(na teraz od m-c-a do 1 roku — zadania roczne).
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WNIOSEK NR 1

Badania przeprowadzone wsréd gdanskiej mtodziezy szkolnej pokazaty (1) ogélny wzrost wskaznikéw spozycia alkoholu w tej populacji
w poréwnaniu z latami poprzednimi oraz na tle wynikéw badan ogdlnopolskich; ponadto (2) uwage przykuwa kwestia picia alkoholu

przez dziewczeta w wieku 17-18 lat. W wielu obszarach zwigzanych z uzywaniem substancji psychoaktywnych z naciskiem na spozywanie
alkoholu w tej wlasnie grupie rejestrowano najwyzsze wyniki.

=>» Mtodzi gdaiszczanie pija wigcej w poréwnaniu ze wskaznikami zarejestrowanymi w badaniu z 2015 roku.
Mtodzi gdafiszczanie z kohorty 15-16 lat siggaja najczesciej po piwo — 43,7% oraz wodke i jej pochodne — 37,0%.
W przypadku piwa wynik ten jest nieco nizszy niz w badaniu ogélnopolskim, ale jednoczes$nie znaczaco wyzszy
niz w badaniu przed 4 laty (réznica 9 p.p.), za$ w przypadku wédki analogiczny wzrost wynosi az 14,7 p.p.
Wzrosty wida¢ réwniez w starszej kohorcie, gdzie na pierwszym miejscu posrdd spozywanych alkoholi znalazfa sie
waodka (77,0%, wzrost o 13,2 p.p.) oraz piwo (73,0%, wzrost o 7,3 p.p.). W poréwnaniu z préba ogélnopolska wynik
dotyczacy mocnych alkoholi jest wyzszy o 17 p.p.

=> Starsza miodziez pije wigcej niz ogdlnopolska Srednia. Szczegélnie dziewczeta. W przypadku kohorty 17-18-latkéw
odnotowano wyzsze wskazniki w odniesieniu do kazdego typu alkoholu. Najwigksze réznice dotyczg wodki (15,3 p.p.),
alcopopow (11,8%), wina (9,2 p.p.) i cydru (7,2 p.p.). Wsréd dziewczat z mtodszej kohorty mniejsza grupa niz w badaniach
ogélnopolskich siega po piwo i wino, wieksza natomiast po mocne alkohole (6,1 p.p.). Roznice zarejestrowane w grupie
dziewczat w wieku 17-18 lat sg znaczaco wyzsze niz w catej Polsce. W przypadku waédki réznica ta wynosi 21 p.p., a wina — 15,7%.

ZRODLO

ESPAD, 2019.
REKOMENDACJA

Podjecie dziatan z zakresu profilaktyki selektywnej. Uchwycenie w badaniach sytuacji w gdafskich szkotach moze pozwoli¢
na wypracowanie dziatan skierowanych do grup szczegdlnie potrzebujacych wsparcia.

ZRODLEO FINANSOWANIA

A
KOORDYNATOR ZADANIA

Urzad Miejski w Gdanisku — WRS, GOPZiPU, WE
BENEFICJENT ZADANIA

Osoby w wieku szkolnym 15-18 lat zagrozone uzaleznieniem, uzaleznione od alkoholu i wspétuzaleznione, osoby naduzywajace alkoholu
i pijace ryzykownie.

REALIZATOR ZADANIA

Samorzadowe jednostki organizacyjne, organizacje pozarzadowe, podmioty, ktérych cele statutowe lub przedmiot dziatalno$ci
dotyczg zadan z zakresu zdrowia publicznego, GOPZiPU, WE, podmioty edukacji i opieki.

PERSPEKTYWA CZASOWA

Perspektywa operacyjna, taktyczna, strategiczna.

WNIOSEK NR 2

Uzaleznienie cyfrowe jest problemem zdrowotnym, ktéry w ostatnich latach zaczat zdobywac coraz wigcej uwagi. Dotyczy to zaréwno

dzieci, jak i dorostych. Przesadnie dtugie korzystanie z urzadzen elektronicznych i technologii cyfrowych prowadzi¢ moze do wielu
probleméw zdrowotnych, w tym do obniZonego nastroju, probleméw zdrowotnych fizycznych, probleméw z koncentracja, zaburzen snu, ztego
samopoczucia i depresji. Uzytkownicy, ktérzy sa uzaleznieni od technologii cyfrowej, czgsto unikaja kontaktu z innymi ludZmi i maja problem
z regulacja wlasnych nastrojéw. Moga miec trudnosci z pracg i szkotg oraz z nawigzywaniem i utrzymywaniem relacji spotecznych. Ponadto
uzaleznienie cyfrowe moze prowadzi¢ do probleméw zdrowotnych, takich jak problemy ze wzrokiem, béle glowy, zmeczenie i béle plecow.
Osoby uzaleznione od nowych technologii zaniedbuja swoje obowiazki szkolne, domowe, zawodowe. Uzaleznienie cyfrowe bedzie negatywnie
wplywac na zdrowie psychiczne, fizyczne, spoteczne oraz duchowe.Wedtug badania przeprowadzonego przez Urzad Komunikacji
Elektronicznej w 2019 roku 88% dzieci w Polsce w wieku od 8 do 18 lat korzystato z urzadzen mobilnych. Najczestszym wiekiem inicjacji
cyfrowej jest wiek 7-8 lat (30,6). Z najnowszej pozycji przygotowanej przez Fundacje Dajemy Dzieciom Site (2022, s. 192) wynika,

ze na przestrzeni lat 2016-2020 wzrdst odsetek dzieci i mtodziezy, ktdra korzysta w sposdb ryzykowny z internetu (3—4 symptomy
,.siecioholizmu” przejawia w 2020 roku 15,3% mtodych oséb; 5-8 symptoméw dotyczy 6,3% badanych). Wzrasta réwniez czas dziennego
korzystania z zasobow sieci — 16,4% badanych w roku 2016 spedzato 5 lub wigcej godzin; w roku 2020 — 24,2%.

Z raportu z badan prowadzonych w roku 2021 wsrdéd gdanskiej mtodziezy wynika, ze zdecydowanie czg¢Sciej niz przed pandemig gdanska
miodziez korzysta z urzadzen elektronicznych do réznych form aktywnosci. Najczesciej za ich posrednictwem deklarowali korzystanie

z Internetu (66,9% z Gdariska, a 67,6% spoza) oraz stuchanie muzyki (67,2% z Gdanska, a 67,9% spoza). Okoto potowa badanych
stwierdzita réwniez, Ze wyraZnie czgSciej gra w gry cyfrowe lub wideo (48,2% z Gdanska, a 50,6% spoza) oraz oglada materiaty na portalach
streamingowych (49,4% z Gdanska, a 49,9% spoza).

Z aktywnosci, ktdre nie wymagaja podtaczenia do urzadzen technologicznych, a uczniowie zadeklarowali najwigksze nasilenie w ich
praktykowaniu, znalazty si¢: spedzanie czasu z rodzing (44,6% z Gdanska, a 48,6% spoza) oraz spotykanie si¢ ze znajomymi

(40,2% z Gdanska, a 46,7% spoza), jednak jest to odpowiedZ ponizej potowy. Uzyskane w Gdafisku wyniki badai jasno wskazuja,

Ze w najblizszej przysztosci nalezy spodziewac si¢ pogorszenia wynikéw higieny cyfrowej i zwigkszonego problemu uzaleznien cyfrowych.
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ZRODLO

=> Debski M., Bigaj M. (2019). Mtodzi cyfrowi. Nowe technologie. Relacje. Dobrostan. Gdansk, Fundacja ,,Dbam o mdj zasieg”.
=> Debski M. (2022). Ocena jakosci relacji w szkole. Raport zrealizowany wsréd gdanskich uczniéw, Gdarsk.
= Goodman A. (1990). Addiction: definition and implications. ,,British Journal of Addiction”, 85, s. 1403—1408.

=> Rowicka M. (2015). Uzaleznienia behawioralne. Profilaktyka i terapia.
Krajowe Biuro do spraw Przeciwdziatania Narkomanii, Fundacja Preasterno. Warszawa.

=> Sajkowska M., Szredzifiska R. (2022). Dzieci si¢ licza 2022. Fundacja Dajemy Dzieciom Sit¢, Warszawa.
=> Young K. (1996). Pathological Internet use: A case the breaks the stereotype. ,,Psychological Reports”, s. 899-902.

REKOMENDACJA

Dziatalnos¢ kulturalna ufatwia tworzenie Srodowisk, w ktérych mtodzi ludzie majg mozliwo$¢ budowac bezposrednie
relacje spoteczne, spotykac si¢ i czerpac rados$¢ z aktywnosci, ktdre nie s3 zwigzane z wirtualnym §wiatem.

Instytucje kultury moga wigc odgrywac wazng role w przeciwdziataniu uzaleznieniom cyfrowym przez oferowanie
mtodym ludziom alternatywnych form spedzania wolnego czasu, ktdre nie wymagajg uzywania technologii.
Instytucje kultury, bedace bezposrednimi realizatorami programu ProfiKultura, moga edukowac¢ mtodych ludzi

na temat zdrowych zachowan w Internecie i wspierac ich w rozwijaniu samodzielnosci i krytycznego myslenia.
Moga wykorzysta¢ wiele narzedzi edukacyjnych, np. tworzy¢ programy edukacyjne skierowane do modych ludzi
oraz ich rodzin na temat réwnowagi cyfrowej i wspiera¢ promocje programéw interwencyjnych, ktére pomoga
miodym ludziom i ich rodzinom w radzeniu sobie z problemem nadmiernego korzystania z nowych technologii.

ZRODEO FINANSOWANIA

A
KOORDYNATOR ZADANIA

Urzad Miejski w Gdafisku — BPK, WRS, GOPZiPU
BENEFICJENT ZADANIA

Dzieci i mlodziez korzystajace z programu ProfiKultura.

REALIZATOR ZADANIA

Instytucje kultury i/lub nauki.
PERSPEKTYWA CZASOWA

Perspektywa operacyjna, taktyczna, strategiczna.

WNIOSEK NR 3

W latach 2018 i 2019 nie zrealizowano zadnego programu profilaktyki uniwersalnej dla mtodych dorostych (w wieku 18-35 lat)
zapobiegajacego uzywaniu narkotykow.

W zbiorowosci studentéw w ciggu roku poprzedzajacego badanie do korzystania z marihuany przyznato si¢ 44,5% odpowiadajacych
(w Gdansku w tym samym okresie wskaznik ten wynidst 14,1%).

ZRODLO

Uzywanie Srodkéw psychoaktywnych wsrdéd studentéw Uniwersytetu Gdanskiego, badanie przeprowadzone w ramach praktyk badawczych
przez studentéw socjologii UG, rok 2020.

Sprawozdanie z realizacji Gminnego Programu Przeciwdziatania Narkomanii w 2019 roku na terenie Gminy Miasta Gdanska, s. 6.

REKOMENDACJA

Podjecie realizacji programdw profilaktycznych i badawczych po§wigconych uzytkowaniu narkotykéw wsréd mtodych dorostych
mieszkanicéw Gdainska. Realizacja programu dla mtodych dorostych.

ZRODLEO FINANSOWANIA

N
KOORDYNATOR ZADANIA

Urzad Miejski w Gdafisku — WRS, GOPZiPU
BENEFICJENT ZADANIA

Osoby uzywajace substancji psychoaktywnych, do§wiadczajace uzalezniefi krzyzowych, osoby wspétuzaleznione,
otoczenie spotfeczne.
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REALIZATOR ZADANIA

Samorzadowe jednostki organizacyjne, organizacje pozarzadowe, podmioty, ktérych cele statutowe lub przedmiot dziatalno$ci dotycza zadan
z zakresu zdrowia publicznego, GOPZiPU, uczelnia wyzsza.

PERSPEKTYWA CZASOWA

Perspektywa taktyczna i strategiczna.

WNIOSEK NR 4

Posréd substancji psychoaktywnych uzywanych przez miodziez szczegdélne miejsce zajmujg marihuana i jej pochodne. Popularnos¢ tej
substancji nalezy rozpatrywac w szerokim kontekscie uwzgledniajacym tto kulturowe, ktdére obejmuje przedstawianie tej substancji jako
nieszkodliwej, niegroznej, o znikomych skutkach dla uzytkujacych.

= W ocenie miodziezy palenie marihuany lub haszyszu jest zachowaniem o wiele mniej ryzykownym niz korzystanie z innych substancji
psychoaktywnych.
Za takie uznato je 60,8% 15-16-latkéw oraz 51,6% 17-18-latkéw. Zdaniem mtodych gdafiszczan najbardziej ryzykuja ci, ktdrzy biorg
,.dopalacze” regularnie (ok. 90%), biora amfetamine regularnie (ok. 85%), wypijaja 4 lub 5 drinkéw prawie codziennie (ok. 77%),
biorg ekstazy regularnie (ok. 75%) oraz wypalajg co najmniej paczke papieroséw dziennie
(ok. 75%).

=>» Wyniki przesiewowego testu Problemowego Uzywania Marihuany (PUM) pokazuja, ze w$réd mtodszych uczestnikéw badania problem
dotyczy 5,4% badanych, a wsrdd starszych 14,0%. Wynik wérdd 15-16-latkéw nie odstaje od wskaznika ogélnopolskiego (5,2%),
podczas gdy wsréd 17-18-latkéw jest dwukrotnie wyzszy (w probie ogélnopolskiej — 6,7%).

ZRODLO

ESPAD, 2019, s. 6.
REKOMENDACJA

Kontynuacja realizowanych dziatan edukacyjnych z naciskiem na aktualizacje treSci i informowanie o faktycznym ryzyku towarzyszacym
uzywaniu marihuany. Realizacja programéw terapeutycznych dla miodziezy i oséb dorostych.

ZRODLEO FINANSOWANIA

N
KOORDYNATOR ZADANIA

Urzad Miejski w Gdanisku — WRS, GOPZiPU
BENEFICJENT ZADANIA

Osoby uzywajace substancji psychoaktywnych, do§wiadczajace uzalezniefi krzyzowych, osoby wspétuzaleznione,
otoczenie spotfeczne.

REALIZATOR ZADANIA

Organizacje pozarzadowe, podmioty, ktérych cele statutowe lub przedmiot dziatalnosci dotycza zadan z zakresu zdrowia publicznego
GOPZiPU.

PERSPEKTYWA CZASOWA

Perspektywa operacyjna, taktyczna i strategiczna.

WNIOSEK NR §

Przeprowadzone zmiany w systemie edukacji oraz niskie zaangazowanie rodzicéw w funkcjonowanie placéwek wychowawczych
znaczaco wplywaja na stan wiedzy o Srodowisku dzieci i mtodziezy. Przeprowadzane badania ESPAD nie daja petnego obrazu, co dzieje si¢
w obszarze wiezi spotecznej, relacji, a przede wszystkim jakimi kanatami i Srodkami docierac¢ do dzieci i mtodziezy z oferta pomocy.

ZRODLO

Protokét warsztatu ewaluacyjno-szkoleniowego pod nazwa ,,Profilaktyka w miescie: to chyba nie dziata?”, 2019.

REKOMENDACJA

Przeprowadzanie dziafafi i badan diagnostycznych w celu rozpoznania sytuacji w Srodowisku dzieci i mfodziezy szkolnej.
Wprowadzanie atrakcyjnych zajec dla dzieci, mtodziezy oraz angazowanie ich rodzicéw/opiekundw.
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ZRODLEO FINANSOWANIA

Ai/lubN
KOORDYNATOR ZADANIA

Urzad Miejski w Gdanisku — WRS, GOPZiPU
BENEFICJENT ZADANIA

Realizatorzy programéw profilaktycznych.

REALIZATOR ZADANIA

Podmioty realizujace badania spoteczne.
Samorzadowe jednostki organizacyjne, organizacje pozarzagdowe, podmioty, ktérych cele statutowe
lub przedmiot dziatalnoSci dotycza zadan z zakresu zdrowia publicznego, podmioty edukacji i opieki.

PERSPEKTYWA CZASOWA

Perspektywa operacyjna.

WNIOSEK NR 6

Zwigksza sig¢ liczba dziatan profilaktycznych w zakresie spotkan przedstawicieli stuzb porzadkowych z mtodziezg.
Tendencja ta dotyczy zaréwno dziatan Policji (2020 rok — 161, 2021 rok — 428, 2022 rok — 631),
jak i Strazy Miejskiej (2020 rok — 114 zajec¢/ 2196 oséb, 2021 rok — 185 zajec/ 3468 0s6b, 2022 rok — 307 zajec/ 6203 osoby).

Jednoczesnie zwigkszyta si¢ na przestrzeni lat 2020-2022 liczba miodziezy objetej dziataniami w ramach profilaktycznego Programu
w zakresie przeciwdziatania uzaleznieniu od alkoholu i innych srodkéw psychoaktywnych.

Mtodziez gdanskich szkét ponadpodstawowych stwierdzita, ze nabycie alkoholu (piwa) jest dla nich fatwiejsze niz nabycie papierosow.

Im mocniejszy alkohol, tym wieksza trudno$¢ w jego zakupie. Mimo to wcigz duza grupa uczniéw szkét podstawowych (dawne gimnazjum)
—41,8% 1 uczniéw szkdt ponadpodstawowych — 69,7% moze z tatwoscia kupi¢ wédke.

ZRODLO

Informacja z KMP w Gdansku. Informacja ze Strazy Miejskiej. ESPAD, 2019, s. 61.
REKOMENDACJA

Utrzymanie kierunku dziatai edukacji publicznej dotyczacej dostgpnosci alkoholu dla 0s6b mtodych oraz uwarunkowan towarzyszacych
sieganiu po alkohol przez mtodziez.

Prowadzenie dziatan profilaktycznych skierowanych do mtodziezy w zakresie profilaktyki uzaleznien.

Przeglad dziatan miejskich w zakresie dostgpnosci alkoholu dla mtodziezy. Podjecie dziatafh we wspétpracy z instytucjami edukacyjnymi
oraz z rodzicami.

ZRODLO FINANSOWANIA

AiN
KOORDYNATOR ZADANIA

Urzad Miejski w Gdafisku — WRS, SM, KMP, GOPZiPU, WE
BENEFICJENT ZADANIA

Mtodziez gdanskich szkét.
REALIZATOR ZADANIA

Straz Miejska, Komenda Miejska Policji, GOPZiPU, podmioty realizujace badania spoteczne, instytucje i podmioty realizujace dziatania
w ramach Programu, podmioty edukacji i opieki, NGO-sy.

PERSPEKTYWA CZASOWA

Perspektywa operacyjna.

WNIOSEK NR 7

Zmniejsza si¢ liczba realizowanych projektéw profilaktycznych i edukacyjnych w szkotach i placéwkach wychowawczych.
Istnieje potrzeba kompleksowego wiaczania w dziatania profilaktyczne triady: rodzicéw, dziecka i szkoty.

ZRODLO

Protokét warsztatu ewaluacyjno-szkoleniowego pod nazwa ,,Profilaktyka w miescie: to chyba nie dziata?”, rok 2019.
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REKOMENDACJA

=> Stworzenie zunifikowanego arkusza diagnostycznego. Narzedzie, ktére bedzie stuzyto do zbadania zasobéw i potrzeb danej szkoty
(rozumianej jako Srodowisko). Gotowa diagnoza potrzeb ma pomdc w wyborze dostepnych dziatan i programéw. Chodzi o to, aby szkoty
nie braty udzialu we wszystkich projektach, tylko w tych, ktére wpisuja sie w jej potrzeby i problemy wystepujace w danym Srodowisku.
Narzedzie (przygotowane przez specjalistow) musi by¢ proste i fatwe do wykorzystania. Dobrze bytoby uzyskang wiedze zestawic z calq
otaczajac infrastruktura w Srodowisku lokalnym (placéwki zdrowotne, sklepy z alkoholem, boiska itp.), Ta propozycja zwigzana jest
z wysokimi naktadami (finansowymi i ludzkimi), przeznaczonymi na szeroko rozumiang profilaktyke i edukacje zdrowotng.
Podejscie oparte na diagnozie potrzeb daje wigksza szanse na realizacje dziatan bezposrednio zwigzanych z realnymi potrzebami
placowki (Srodowiska).

=> Wiaczenie szkét w prowadzenie dziatai profilaktycznych — wsparcie dtugofalowe, realizowane w okreslonej strukturze, przy doborze
uczestnikéw wg okreslonych kryteriéw.

=>» Wiaczenie klas poczatkowych szkét podstawowych w realizacje rekomendowanego Programu Zagrajmy razem!/ ,,Gra w dobre zachowania”.

=> Przygotowanie szkolen i treneréw do realizacji programu ,,Szkota dla Rodzicéw i Wychowawcéw”, w zakresie podtrzymywania wigzi
rodzica z dzieckiem.

=>» Szkolenie realizatoréw programéw rekomendowanych.

ZRODLO FINANSOWANIA

Ai/lubN
KOORDYNATOR ZADANIA

Urzad Miejski w Gdafisku — WRS, GOPP, GOPZiPU, WE
BENEFICJENT ZADANIA

Mtodziez gdanskich szkét, rodzice/opiekunowie

REALIZATOR ZADANIA

Samorzadowe jednostki organizacyjne, organizacje pozarzadowe, podmioty, ktérych cele statutowe
lub przedmiot dziatalno$ci dotycza zadan z zakresu zdrowia publicznego, podmioty edukacji i opieki, GOPP, GOPZiPU, WE.

PERSPEKTYWA CZASOWA

Perspektywa taktyczna, operacyjna i strategiczna.

WNIOSEK NR 8

Cyklicznie powtarzane badania ESPAD wykazuja pewne pozytywne trendy w uzywaniu alkoholu przez mtodziez. ,, Wyniki uzyskane w 2015 .

w zestawieniu z wynikami z 2011 r. wskazywatly na znaczny spadek odsetka czgsto pijacych w grupie uczniéw ostatnich klas szkét podstawowych

oraz szkét ponadpodstawowych. W 2019 r. mamy do czynienia ze stabilizacja tego odsetka. W grupie uczniéw szkét ostatnich klas szkét podstawowych

w latach 2011-2015 mozna byto méwic o stabilizacji. W 2019 r. nastgpif natomiast wyrazny spadek. Chociaz w czasie ostatnich 16 lat w tej grupie daje si¢
zauwazy¢ pozytywng tendencje, to abstynencja do osiemnastego roku zycia dla przewazajacej wigkszoSci nastolatkéw wcigz stanowi aktualne

wyzwanie”. W powszechnym przekonaniu sport uwazany jest za znaczacy element profilaktyki, jednak zebrane w badaniach opinie pokazujg znaczny
rozdzwigk pomiedzy sektorami zdrowia i edukacji (z jednej strony) a sektorem sportu (z drugiej). Przedstawiciele pierwszej grupy sa lepiej zorientowani
w polityce dotyczacej alkoholu i regulacjach profilaktyki alkoholowej. W przeciwienstwie do tego przedstawiciele nurtu sportowego maja bardzo
ograniczong wiedzg o polityce alkoholowe;j i §rodkach profilaktycznych w Polsce. Jednakowoz obydwie grupy sa zgodne, ze sport moze by¢ wlasciwym

i uzytecznym Srodowiskiem profilaktyki alkoholowej. Z deklaracji mtodych ludzi wynika, Ze uprawianie sportu to jeden z ulubionych sposobéw spedzania
przez nich czasu wolnego. Ogromna wigkszo$¢ badanych, poza lekcjami WE, uprawia sport (91%), w tym blisko dwie trzecie (63%) podejmuje
aktywnoS¢ fizyczng regularnie — przynajmniej raz w tygodniu. Pozostali uprawiaja sport 2-3 razy w miesigcu (13%) albo jeszcze rzadziej (15%).

Ponad potowa respondentéw badai FYFA uwaza, ze alkohol jest znaczacym czynnikiem towarzyszacym sportowi.

ZRODLO

Badania ESPAD, 2019. Badania Joint Action RAHRA, 2016. Raport ,,Mtodziez 2018”. Badania FYFA.
REKOMENDACJA

Istnieje potrzeba wspétpracy pomigdzy znaczacymi podmiotami w celu prowadzenia zintegrowane;j polityki antyalkoholowej wobec
miodych ludzi: wladze miejskie — samorzadowe, lokalne autorytety z zakresu zdrowia, szkoty, osrodki mtodziezowe, kluby sportowe

i muzyczne, organizatorzy spedzania czasu wolnego. Wskazane jest nawigzanie wspotpracy pomigedzy uczestnikami procesow profilaktyki
i Srodowiskami sportowymi w celu znacznego podniesienia zaréwno wiedzy, jak i wyposazenia tych Srodowisk w narzedzia skutecznej
profilaktyki opartej na wiedzy.

ZRODLEO FINANSOWANIA

AiN
KOORDYNATOR ZADANIA

Urzad Miejski w Gdansku — BPS, GOPZiPU, BPK
BENEFICJENT ZADANIA

Dzieci i modziez, w tym z grup ryzyka.
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REALIZATOR ZADANIA

Samorzadowe jednostki organizacyjne, organizacje pozarzagdowe, kluby i organizacje sportowe, podmioty, ktdrych cele statutowe
lub przedmiot dziatalnoSci dotycza zadan z zakresu zdrowia publicznego, GOPZiPU, NGO-sy, Hevelianum.

PERSPEKTYWA CZASOWA

Perspektywa operacyjna.

WNIOSEK NR 9

Uprawianie sportu przynosi wiele korzysci zdrowotnych, zaréwno fizycznych, jak i psychicznych. Ponadto zostato udowodnione badaniami
naukowymi, Ze uprawianie sportu stanowi punkt oparcia w przezwyciezaniu wielu probleméw, w tym probleméw z uzaleznieniami.

Podczas gdy pozytywne trendy wskazuja na spadek odsetka czesto pijacych ucznidw ostatnich klas szkét podstawowych oraz szkét
ponadpodstawowych, mamy obecnie do czynienia z bardziej ztozong sytuacja narkotykowa, charakteryzujaca si¢ duza dostepnoscia i wigksza
réznorodnoscig schematéw uzywania narkotykéw. Nalezy zauwazy¢, ze coraz wigksza role w problemie narkotykowym odgrywaja substancje
pobudzajace. Innym problemem jest réwniez rosngca produkcja narkotykéw syntetycznych, ze szczegdlnym uwzglednieniem zwiekszonej
produkcji metamfetaminy.

Osiaganie celéw profilaktycznych w zakresie zapobiegania, ograniczania zachowar ryzykownych dzieci i mfodziezy oparte jest na rozwijaniu
zdolno$ci adaptacyjnych mtodych ludzi i wyposazaniu ich w umiejetnosci potrzebne do samodzielnego radzenia sobie z trudnosciami

bez uzywania substancji psychoaktywnych. Taki rodzaj zachowar mozna osiagna¢ poprzez uprawianie sportu przez dzieci i modziez

przy wsparciu kompetentnych dorostych: rodzicéw, nauczycieli, wychowawcow, treneréw.

Sport umozliwia dzieciom i miodziezy zaspokajaé istotne potrzeby psychiczne i poczucie satysfakcji Zyciowej. Cwiczenia fizyczne zmniejszaja
stres, niepokdj i depresje, tak charakterystyczne odczucia towarzyszace uzaleznieniom. Uczestnictwo w konstruktywnych zajeciach jest
alternatywg dla poszukiwania doznan psychicznych i zaspokajania waznych rozwojowo potrzeb, pozwala na uniknigcie zachowan ryzykownych
(picia alkoholu, uzywania narkotykow). Od 2021 r. realizowany jest program profilaktyczny ,,Profis — sport bez uzaleznien”, ktéry odwotuje

sie do tzw. czynnikow chronigcych, ktdre ksztaltuja kompetencje zdrowotne dzieci i modziezy w zakresie przeciwdziatania uzaleznieniom.
Podczas krétkich 15-minutowych interwencji behawioralnych (tzw. kwadranséw profilaktycznych) podejmowane sa z podopiecznymi dyskusje
na temat wartoSci, postaw i zachowan, ktérych przejawianie w codziennym zyciu ogranicza ryzyko zachowan niepozadanych, skutkujacych
uzaleznieniem od alkoholu i innych substancji psychoaktywnych. Kontekst zaje¢ sportowych, a takze autorytet trenera wychowawcy wptywaja
pozytywnie na zdolnosci poznawcze trenujacych mtodych ludzi i utatwia skuteczne ksztattowanie u nich wlasciwej postawy wobec uzywek.
Dodanie komponentu wychowawczego w profilaktyce uzaleznien jako integralnego elementu pracy trenerskiej stanowi narzedzie stuzace
ksztattowaniu zdrowia publicznego. Odpowiada takze na zidentyfikowane, zwigkszone zagrozenie wystepujace u mfodych oséb uprawiajacych
sport, zwigzane z podejmowaniem ryzykownych zachowar.

Praca profilaktyczna taczy dwa wzajemnie komplementarne mechanizmy: wykorzystanie sportu jako formy profilaktyki z dziataniami
profilaktycznymi jako forma ksztattowania wiasciwej postawy sportowca, o ktdra warto zabiegac.

ZRODLO

Badania — Pafistwowy Instytut Badawczy NASK. Europejski Raport narkotykowy 2022 — Europejskie Centrum Monitorowania Narkotykéw
i Narkomanii.

Dane przekazane przez BPS Urzedu Miejskiego w Gdansku.
REKOMENDACJA

W celu podniesienia skutecznosci dziatan w obszarze profilaktyki uzaleznien dzieci i mtodziezy powinny by¢ zaangazowane wszystkie
podmioty struktur gminnych realizujace zadania profilaktyczne wraz z organizacjami pozarzadowymi, a w szczegélnosci z klubami sportowymi
(ktérych wg ewidencji gminnej aktualnie jest zarejestrowanych 729 oraz w KRS okoto 330). Adresatami beda wszystkie osoby zaangazowane
w dziatania profilaktyczne, a wigc przede wszystkim odbiorcy tych dziatan, realizatorzy (specjaliSci zewnetrzni, specjalisci szkolni,
nauczyciele), rodzice, nadzor pedagogiczny i przedstawiciele administracji samorzadowej zajmujacy si¢ profilaktyka. Kluczowym kierunkiem
dziataih w tym obszarze jest wspétpraca ukierunkowana na osiagniecie konkretnego celu w postaci ograniczenia zachowan dysfunkcjonalnych.

ZRODEO FINANSOWANIA

Ai/lubN
KOORDYNATOR ZADANIA

Urzad Miejski w Gdarisku — WRS, BPS, GOPZiPU
BENEFICJENT ZADANIA

Dzieci i mlodziez, w tym z grup ryzyka.

REALIZATOR ZADANIA

Samorzadowe jednostki organizacyjne, organizacje pozarzagdowe, podmioty, ktérych cele statutowe lub przedmiot dziatalnosci
dotycza zadan z zakresu zdrowia publicznego, kluby sportowe, BPS, GOPZiPU, NGO-sy.

PERSPEKTYWA CZASOWA

Perspektywa operacyjna.
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WNIOSEK NR 10

Z roku na rok odnotowuje si¢ mniejszg liczbe realizowanych programéw profilaktycznych w szkotach i placéwkach opiekuficzo-wychowawczych.
Instytucjonalna piecza zastgpcza sprawowana jest w formie placéwki opiekuiczo-wychowawczej. Dzieci trafiajg do pieczy zastepczej, gdyz miaty
do czynienia z negatywnymi postawami osob dorostych w srodowisku rodzinnym oraz w konsekwencji ogromnych zaniedban ze strony rodzin,

w ktdrych wystepuje problem alkoholowy lub inne uzaleznienia. Istnieje ryzyko powielania tych wzorcéw w dorostym zyciu, ktére moga
powodowac¢ zagrozenie eksperymentowania ze Srodkami psychoaktywnymi i innego typu uzaleznieniami. Uwypukla si¢ potrzeba pracy
terapeutycznej (w tym socjoterapeutycznej), ktéra moze zapobiec degradacji wartosci u dzieci i mtodziezy oraz niwelowaniu wyboréw
niekorzystnych dla ich rozwoju spotecznego, psychicznego i fizycznego.W 2022 roku 238 dzieci przebywato w placéwkach
opiekuriczo-wychowawczych typu socjalizacyjnego, 39 w placéwce typu interwencyjnego, a 8 w placéwce typu specjalistyczno-terapeutycznego.

ZRODLO

Protokdt warsztatu ewaluacyjno-szkoleniowego pod nazwa ,,Profilaktyka w miescie: to chyba nie dziata?”, 2019.
Sprawozdanie z dziatalno$ci Miejskiego Osrodka Pomocy Rodzinie w Gdansku, 2022.

REKOMENDACJA

Realizacja zadaf wspierajacych realizatoréw programoéw profilaktycznych oraz zabezpieczenie odpowiednich Srodkéw finansowych
zgodnie z rekomendacjami KCPU.

Konieczne jest zmniejszenie skali probleméw uzaleznien i zachowan ryzykownych wsrdd dzieci z placéwek opiekuiiczo-wychowawczych
poprzez wdrozenie dziatan prozdrowotnych, zadbanie o réznorodnos¢ oferty pomocy specjalistycznej psychologiczno-terapeutycznej

oraz zwigkszenie jej dostepnosci.

ZRODL.O FINANSOWANIA

Ai/lubN lub M
KOORDYNATOR ZADANIA

Urzad Miejski w Gdanisku — WRS, GOPZiPU, MOPR
BENEFICJENT ZADANIA

Dzieci i miodziez, odbiorcy programéw profilaktycznych, podopieczni placéwek opiekuriczo-wychowawczych.

REALIZATOR ZADANIA

Samorzadowe jednostki organizacyjne, organizacje pozarzadowe, podmioty, ktdrych cele statutowe lub przedmiot
dziatalnosci dotycza zadaf z zakresu zdrowia publicznego.

PERSPEKTYWA CZASOWA

Perspektywa operacyjna, taktyczna i strategiczna.

WNIOSEK NR 11

Realizacja dziatan z zakresu profilaktyki selektywnej i wskazujacej rzadko kiedy stanowi odpowiedZ na diagnozy ptynace z profilaktyki
uniwersalnej. Identyfikacja problemu (p. uniwersalna) nie skutkuje podjeciem dopasowanych dziatan pomocowych lub korekcyjnych

(p. selektywna i wskazujaca). Dzieci, ktdre trafiaja do placéwek wsparcia dziennego, pochodzg z rodzin zagrozonych lub dotknietych
marginalizacja, w ktérych wystepuja problemy alkoholowe lub sa zagrozone wystgpowaniem tych probleméw oraz przezywajacych
trudno$ci w petnieniu funkcji opiekuficzo-wychowawczych. Celem placéwek wsparcia dziennego jest przede wszystkim wspieranie rozwoju,
ksztaltowanie osobowosci dzieci oraz wyréwnywanie zdiagnozowanych deficytéw rozwojowych. W 2022 roku z placowek wsparcia
dziennego skorzystato 689 uczestnikéw w wieku 5-19 lat. Uzupetnieniem wsparcia catorocznego dla dzieci i mtodziezy z rodzin
zagrozonych lub z problemem uzaleznienia alkoholowego oraz dzieci z pieczy zastepczej byta organizacja wypoczynku letniego

z elementami profilaktyki uzaleznief i zajeciami socjoterapeutycznymi. Udziat wzigto 130 dzieci, ktdrych rodziny korzystaja ze wsparcia
MOPR i objete sa catoroczng pracg socjalna, pracg profilaktyczng i/lub socjoterapeutyczng.

ZRODLO

Protokdét warsztatu ewaluacyjno-szkoleniowego pod nazwa ,,Profilaktyka w miescie: to chyba nie dziata?”, 2019.
Sprawozdanie z dziatalnosci Miejskiego Osrodka Pomocy Rodzinie w Gdansku, 2022.

REKOMENDACJA

Dokonanie przegladu dziafafi realizowanych w ramach dziatai z obszaréw profilaktyki i terapii, w szczegdlnosci dotyczacych:

=> dostepnosci placéwek wsparcia dziennego;

=> zajec socjoterapeutycznych;

=> dostepu do konsultacji ze specjalistami;

=> konsultacji nauczyciel-psycholog—specjalista;

=> dostepnosci programéw profilaktycznych;

=> pracy ulicznej, konsultacji specjalistéw w szkotach;

=> dostepnosci wsparcia specjalistycznego;

=> obecnosci specjalisty np. na wywiadéwkach, imprezach sportowych i kulturalnych (w celu uniknigcia stygmatyzacji);

=> funkcjonowania bazy danych — skonsolidowanego systemu pomocowego (m.in. informacja o ofercie pomocowej, formach pomocy,
wolnych miejscach, czasie oczekiwania).
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Rekomenduje si¢ state poszerzanie i podnoszenie jakoSci oferty pomocy profilaktycznej, psychologicznej, socjoterapeutycznej i opiekuriczej
dla dzieci z rodzin z problemem alkoholowym lub z rodzin zagrozonych tym problemem w placowkach wsparcia dziennego.

Zaleca si¢ kontynuowanie organizacji wypoczynku letniego z elementami profilaktyki uzaleznien i zajgciami socjoterapeutycznymi.
Potrzebne jest rozbudowywanie sieci placéwek wsparcia dziennego w wigkszej liczbie dzielnic, w ktdrych one jeszcze nie funkcjonuja,
oraz zwigkszenie liczby miejsc w placéwkach juz dziatajacych.

ZRODLO FINANSOWANIA

Ai/lub N lub M
KOORDYNATOR ZADANIA

Urzad Miejski w Gdafisku — WRS, MOPR, GOPZiPU, GOPP, BPS, BPK, WE
BENEFICJENT ZADANIA

Dzieci i miodziez, odbiorcy systemu wsparcia. Realizatorzy projektéw profilaktycznych i dziatai terapeutycznych.

REALIZATOR ZADANIA

Samorzadowe jednostki organizacyjne, organizacje pozarzagdowe, podmioty, ktérych cele statutowe lub przedmiot dziatalnosci
dotycza zadan z zakresu zdrowia publicznego, podmioty edukacji i opieki.

PERSPEKTYWA CZASOWA

Perspektywa operacyjna, taktyczna i strategiczna.

WNIOSEK NR 12

Program edukacyjny ,,ARS, czyli jak dba¢ o mito§¢?” adresowany jest do uczniéw szkét ponadpodstawowych o zasiggu krajowym.
Realizowany jest od 2013 r. w ramach projektu ,,Profilaktyczny program w zakresie przeciwdziatania uzaleznieniu od alkoholu, tytoniu

i innych Srodkéw psychoaktywnych”, wspétfinansowanego ze Srodkéw Szwajcarsko-Polskiego Programu Wspétpracy. Celem programu

jest ograniczenie niekorzystnych nastgpstw zdrowotnych, prokreacyjnych i spotecznych zwigzanych z uzywaniem i naduzywaniem alkoholu,
tytoniu i substancji psychoaktywnych przez mtodziez wchodzaca w doroste zycie.

W latach 2020-2022 prowadzono dziatania zwigzane z sytuacja epidemiologiczng i zakazeniami wirusem SARS-CoV-2 wéréd mieszkancow
miasta Gdariska i na terenie nadzorowanych placéwek nauczania i wychowania.

W zwigzku z powyzszym w roku szkolnym 2020/2021 nie podjeto dziatan w ramach ww. programu.

Natomiast w roku szkolnym 2019/2020 (czyli przed wprowadzeniem w 2020 r. stanu epidemii) liczba objetych szkét spadta z 18 do 13

w poréwnaniu z rokiem szkolnym 2021/2022, liczba mtodziezy odpowiednio 2711, 1573.

Pomimo sytuacji epidemiologicznej w okresie 2020-2022 udato si¢ przeprowadzi¢ akcje edukacyjno-informacyjne
na terenie miasta Gdanska w zakresie przeciwdziatania uzaleznieniu od alkoholu, tytoniu i innych §rodkéw
psychoaktywnych, obejmujac w 2020 roku 490 oséb, w 2021 roku 475 oséb i w 2022 roku 4770 oséb.

ZRODLO

Informacje z PPIS w Gdansku pozyskane ze sprawozdan od koordynatorow szkolnych na zakonczenie realizacji programu
w danym roku szkolnym.

REKOMENDACJA

Ograniczenie zazywania substancji psychoaktywnych przez miodziez w wieku prokreacyjnym. Prowadzenie dziatan profilaktycznych
skierowanych do mtodziezy w zakresie profilaktyki alkoholowej, nikotynowej i narkotykowe;.

ZRODLO FINANSOWANIA

PPIS w Gdansku
KOORDYNATOR ZADANIA

Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Gdarnisku

BENEFICJENT ZADANIA

Mtodziez gdanskich szkét ponadpodstawowych.
REALIZATOR ZADANIA

Szkoty ponadpodstawowe.
PERSPEKTYWA CZASOWA

Perspektywa operacyjna.
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WNIOSEK NR 13

Program edukacyjny ,,Dopalacze — nowe wyzwania” jest autorskim, lokalnym programem edukacyjnym wdrozonym w 2016 r. przy wspétpracy
z Wydziatem Bezpieczefistwa i Zarzadzania Kryzysowego Urzedu Miejskiego w Gdafisku w ramach ,,Miejskiego programu zapobiegania
przestepczosci obywateli i porzadku publicznego na lata 2016-2018 r.”. Program adresowany jest do uczniow szkét podstawowych

oraz ponadpodstawowych, ich rodzicéw i opiekunéw oraz kadry pedagogicznej szkét. Realizowany w placéwkach o§wiatowych na terenie
Miasta Gdanska. Program pos§wigcony jest tematyce substancji o dziataniu psychoaktywnym i ich szkodliwego wptywu na zdrowie, uzaleznien,
radzenia sobie ze stresem, wptywu grupy réwiesniczej na mtodych ludzi oraz ksztattowania postaw asertywnych.

W latach 2020-2022 prowadzono dziatania zwigzane z sytuacja epidemiologiczng i zakazeniami wirusem SARS-CoV-2 wéréd mieszkancow
miasta Gdariska i na terenie nadzorowanych placéwek nauczania i wychowania. W zwigzku z powyzszym w roku szkolnym 2020/2021

nie podjeto dziatai w ramach ww. programu. Natomiast w roku szkolnym 2019/2020 (czyli przed wprowadzeniem w 2020 r. stanu epidemii)
liczba objetych szkot spadta z 17 do 4 w poréwnaniu z rokiem szkolnym 2021/2022, liczba miodziezy odpowiednio 1043, 902.

Pomimo sytuacji epidemiologicznej w okresie 2020-2022 udato si¢ przeprowadzi¢ dziatania profilaktyczne, o§wiatowo-informacyjne,
promocyjne w zakresie substancji psychoaktywnych poprzez przekazanie pakietu materialéw edukacyjnych oraz prowadzenie pogadanek
podczas akcji promocyjnych. Odpowiednio w 2020 roku objeto 10675 oséb, w 2021 roku 2623 osoby i w 2022 roku 13670 oséb.

ZRODLO

Informacje z PPIS w Gdarisku pozyskane ze sprawozdan od koordynatoréw szkolnych na zakofczenie realizacji programu
w danym roku szkolnym.

REKOMENDACJA

Zmniejszenie liczby zatru¢ mtodych ludzi z powodu zazywania Srodkéw zastepczych oraz poglebienie i usystematyzowanie wiedzy
miodziezy na temat substancji o dziataniu psychoaktywnym oraz ich szkodliwego wplywu na zdrowie.
Prowadzenie dziatan profilaktycznych skierowanych do mtodziezy w zakresie profilaktyki narkotykowej.

ZRODLO FINANSOWANIA

PPIS w Gdansku
KOORDYNATOR ZADANIA

Panistwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Gdansku

BENEFICJENT ZADANIA

Mtodziez gdanskich szkét podstawowych i ponadpodstawowych.
REALIZATOR ZADANIA

Szkoty podstawowe i ponadpodstawowe.

PERSPEKTYWA CZASOWA

Perspektywa operacyjna.

WNIOSEK NR 14

Efektywnos¢ systemu wsparcia dla oséb potrzebujacych w zakresie uzalezniefi, wspétuzaleznienia oraz zdrowia psychicznego zasadza si¢
na dostepnosci jego ustug. Grupy oséb potrzebujacych, pomimo do$¢ optymistycznych prognoz w skali catego Gdanska, zwigkszaja sig.
Uwzgledniajac osoby siggajace po dowolny z trzech rodzajéw alkoholu 3—4 razy w tygodniu i czgsciej oraz wypijajace za jednym razem
3 jednostki alkoholu lub wigcej (kufel 0,5 1 piwa, kieliszek wina — 100 ml lub wédki — 50 ml): od 26,1 do 39,4 tys. oséb.

Liczba nieletnich (w wieku 15-18 lat) pijacych szkodliwie lub uzaleznionych (siggajacych po alkohol w ciaggu 30 dni przed badaniem

20 lub wigcej razy): od 557 do 874 oséb.

ZRODLO

Wzorce konsumpcji alkoholu, 2019. ESPAD, 2019. Protokét warsztatu ewaluacyjno-szkoleniowego pod nazwa
,.Profilaktyka w miescie: to chyba nie dziata?”, 2019.

REKOMENDACJA

=> Zwigkszenie dostgpnosci do pomocy psychiatrycznej.

=> Zwigkszenie dostgpnosci oferty pomocowej dla 0s6b uzywajacych marihuany przez: szkolenie nowych realizatoréw
programéw rekomendowanych, tj. ,,Candis” i ,,Fred Goes Net”.

=> Zwigkszenie oferty pomocy dla dzieci i mtodziezy z rodzin z problemem uzalezniefi.

=> Zwigkszenie oferty terapeutycznej dla oséb z syndromem DDA/DDD.

ZRODEO FINANSOWANIA

A
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KOORDYNATOR ZADANIA

Urzad Miejski w Gdafisku — WRS
BENEFICJENT ZADANIA

Osoby uzaleznione od alkoholu i wspétuzaleznione, osoby naduzywajace alkoholu i pijace ryzykownie,
osoby z syndromem DDA/DDD.

REALIZATOR ZADANIA

Samorzadowe jednostki organizacyjne, organizacje pozarzagdowe, podmioty, ktérych cele statutowe
lub przedmiot dziatalnosci dotycza zadan z zakresu zdrowia publicznego.

PERSPEKTYWA CZASOWA

Perspektywa operacyjna, taktyczna i strategiczna.

WNIOSEK NR 15

Przeprowadzone badania pokazaty, ze zmniejsza si¢ ogélna liczba 0séb siegajacych po alkohol (niezaleznie od czestotliwosci i wielkoSci spozycia).
Wskaznik ten mozna by uzna¢ za pozytywny (uwzgledniajac kontekst wzrastajacej popularnosci np. piw bezalkoholowych), gdyby nie fakt,

7e odsetek osdb, ktdre po alkohol siegaja czesto i z duzg czestotliwoscia, nie ulega znaczacej zmianie. Do uzyskanych w roku 2019 wynikéw nalezy
podchodzi¢ z duzg ostroznoscia, biorac pod uwage nieznang jeszcze skale wptywu epidemii choroby wirusowej COVID-19 i zwigzanych z nig
ograniczefl w przemieszczaniu si¢ oraz negatywnych skutkéw psychospotecznych. Badania przeprowadzone wsréd mtodziezy szkolnej (ESPAD,
2019) pokazaty, ze odsetek mtodziezy siggajacej po alkohol jest stosunkowo wysoki i wyzszy, niz pokazujg badania ogélnopolskie.

ZRODLO

Wzorce konsumpcji alkoholu 2019. ESPAD, 2019.
REKOMENDACJA

Utrzymanie dziatan profilaktycznych i interwencyjnych oraz przeprowadzenie pomiaru zwigzku skutkéw towarzyszacych
epidemii COVID-19 z parametrami spozycia alkoholu w Gdafsku.

ZRODLO FINANSOWANIA

A
KOORDYNATOR ZADANIA

Urzad Miejski w Gdanisku — WRS, GOPZiPU
BENEFICJENT ZADANIA

Osoby uzaleznione od alkoholu i wspétuzaleznione, osoby naduzywajace alkoholu i pijace ryzykownie.

REALIZATOR ZADANIA

Samorzadowe jednostki organizacyjne, organizacje pozarzagdowe, podmioty, ktdrych cele statutowe
lub przedmiot dziatalnosci dotyczg zadan z zakresu zdrowia publicznego, GOPZiPU, osrodki badawcze.

PERSPEKTYWA CZASOWA

Perspektywa taktyczna.

WNIOSEK NR 16

Istotnym wspdiczesnie uzaleznieniem behawioralnym jest nadmierne korzystanie z internetu i mediéw dostepnych za jego posrednictwem.
Zapytani o czas spedzany w sieci uczniowie gdaiskich szkét odpowiadali, wskazujac, ile czasu spedzaja w sieci w typowy dziefi roboczy

oraz typowy dziefi weekendowy. W mtodszej kohorcie najczesciej udzielano odpowiedzi 2-3 godziny (32,7%) oraz 4-5 godzin (23,1%).

Szes¢ godzin i wigcej spedza blisko co piaty (19,2%) 15-16-latek w typowy dziefi roboczy. W ciggu dnia weekendowego 29,7% spedza

w internecie 6 godzin i wigcej, a 27,9% 4-5 godzin.W starszej kohorcie wiekowej w typowy dzie roboczy najwieksza grupa badanych (39,3%)
spedza 2-3 godziny, a 18,1% ok. 1 godziny, za$§ 4-5 godzin — 17,4%. W dni weekendowe starsi uczniowie spedzaja w sieci na ogét 2-3 godziny
(29,7%) lub 4-5 godzin (25,9%).

ZRODLO

ESPAD, 2019, s. 77-80.
REKOMENDACJA

Wprowadzanie do zadan informacyjno-edukacyjnych, szkoleniowych i profilaktycznych dziatai prowadzonych w obszarze uzaleznief

od czynnosci (uzaleznienie od internetu) kierowanych w szczegdlnosci do dzieci i mtodziezy, rodzicow, opiekunéw i nauczycieli.

Brakuje szczegétowych danych i analiz dla réznych rodzajéw uzaleznieni behawioralnych w petnym przekroju demograficznym, w wymiarze
lokalnym — tego rodzaju badania nalezy uznac za jedno z wyzwan w najblizszym czasie, takze ze wzgledu na kwestie wspotwystepowania

i wzajemnego wptywania réznego rodzaju uzaleznien.
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ZRODLO FINANSOWANIA

A
KOORDYNATOR ZADANIA

Urzad Miejski w Gdafisku — WRS, GOPZiPU, BPK
BENEFICJENT ZADANIA

Dzieci i mlodziez gdanskich szkét podstawowych i ponadpodstawowych.

REALIZATOR ZADANIA

Osrodki badawcze, WRS, GOPZiPU, WE, instytucje kultury, Hevelianum, podmioty edukacji i nauki.
PERSPEKTYWA CZASOWA

Perspektywa operacyjna.

WNIOSEK NR 17

Do grania w gry hazardowe w ciggu roku poprzedzajacego badanie przyznato si¢ 10,5% mtodszych uczniéw i 13,6% starszych, zas w ciagu
30 dni przed badaniem w takie gry grato 3,8% 15-16-latkéw — 6,0% 17-18-latkéw. W ciggu roku przed badaniem w gry hazardowe
zdecydowanie czesciej grali chtopcy: miodsi — 15,1%, starsi — 24,2%, a dziewczeta: mtodsze — 7,4%, starsze — 6,2%. Gry hazardowe,

w ktdre uczniowie grywaja w internecie, to najczesciej, biorac pod uwage czestotliwosé, z jaka badani graja w tego typu gry, loterie

(7,4% — mtodsi i 6,8% — starsi) oraz gry karciane (poker, brydz) albo kosci (6,9% — mtodsi, 6,7% — starsi). Symptomy problemowego grania
w gry hazardowe zdradza 7,4% mlodszych ucznidw i 5,1% starszych w przypadku odczuwania potrzeby stawiania coraz wigkszych pienigdzy
oraz 1,0% mtodszych uczniéw i 1,9% starszych, gdy mowa o ktamaniu w sprawie tego, jak duzo si¢ gra.

ZRODLO

ESPAD, 2019, 5. 81-84.
REKOMENDACJA

Wprowadzanie do zadan informacyjno-edukacyjnych, szkoleniowych i profilaktycznych dziatah prowadzonych w obszarze uzaleznien

od czynnosci (uzaleznienie od hazardu) kierowanych w szczegdlnosci do mtodych dorostych.

Brakuje szczegétowych danych i analiz dla r6znych rodzajow uzalezniei behawioralnych w petnym przekroju demograficznym, w wymiarze
lokalnym — tego rodzaju badania nalezy uznac¢ za jedno z wyzwan w najblizszym czasie, takze ze wzgledu na kwestie wspétwystepowania

i wzajemnego wptywania réznego rodzaju uzaleznien.

ZRODEO FINANSOWANIA

A
KOORDYNATOR ZADANIA

Urzad Miejski w Gdansku — WRS, GOPZiPU
BENEFICJENT ZADANIA

Dzieci i mtodziez gdanskich szkét podstawowych i ponadpodstawowych.

REALIZATOR ZADANIA

Osrodki badawcze, WRS, GOPZiPU, WE, samorzadowe jednostki organizacyjne, NGO-sy, podmioty, ktdrych cele statutowe lub przedmiot
dziatalnosci dotyczg zadan z zakresu zdrowia publicznego.

PERSPEKTYWA CZASOWA

Perspektywa operacyjna.

WNIOSEK NR 18

Z danych przekazanych przez Pomorskie Centrum Toksykologii wynika, ze:
= w 2020 roku odnotowano tacznie 124 przypadki zatrué alkoholem. W$réd nich 21 dotyczyto oséb w wieku do 25. roku zycia,
31 os6b w wieku od 26 lat do 35 lat, kolejne 31 0s6b w wieku od 36 lat do 45 lat i 41 oséb powyzej 45. roku zycia.
> w 2021 roku liczba przypadkéw zatrué alkoholem spadta do 97. Rozktad przypadkéw w grupach wiekowych
to odpowiednio: 15 (do 25. roku zycia), 26 (od 26 lat do 35 lat), 28 (od 36 lat do 45 lat) i 28 (powyzej 45. roku zycia).
= w 2022 roku odnotowano 88 przypadkéw zatrué alkoholem. W grupach wiekowych przypadki roztozyty si¢ nastepujgco:
13 (do 25. roku zycia), 21 (od 26 lat do 35 lat), 18 (od 36 lat do 45 lat) i 36 (powyzej 45. roku zycia).
W ciggu trzech lat obserwowany jest spadek liczby przyje¢ pacjentow zatrutych alkoholem — z 124 przypadkéw w 2020 roku do 88
w 2022 roku. Najwigksza liczba zatru¢ w kazdym roku z tych lat wystepuje w grupie wiekowej
powyzej 45. roku zycia.W przypadku hospitalizacji, ktérej bezposrednig przyczynag jest przedawkowanie substancji psychoaktywnych:
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=> w 2020 roku bylo tacznie 51 przypadkow zatrucia substancjami psychoaktywnymi. Wsrdd nich 15 przypadkéw
dotyczyto oséb w wieku do 25 lat, 13 przypadkéw oséb w wieku od 26 lat do 35 lat, 10 przypadkéw oséb
w wieku od 36 lat do 45 lat i 13 przypadkéw oséb powyzej 45 lat;
= w 2021 roku liczba przypadkéw uzywania substancji psychoaktywnych wyniosta 44. Rozktad przypadkéw w grupach wiekowych
to odpowiednio: 21 (do 25 lat), 7 (od 26 lat do 35 lat), 7 (od 36 lat do 45 lat) i 9 (powyzej 45 lat).
= w 2022 roku odnotowano 62 przypadki uzywania substancji psychoaktywnych. W grupach wiekowych
przypadki roztozyly si¢ nastepujaco: 30 (do 25 lat), 15 (od 26 lat do 35 lat), 11 (od 36 do 45 lat) i 6 (powyzej 45 lat).
W ciggu trzech lat obserwowany jest nieznaczny wzrost hospitalizacji z powodu naduzywania substancji psychoaktywnych,
z 51 przypadkéw w 2020 roku do 62 w 2022 roku. Mozemy zaobserwowac wzrost liczby przypadkéw zatrucia substancjami
psychoaktywnymi. W ciggu trzech lat w grupie wiekowej do 25 lat liczba ta wzrosta z 15 przypadkéw w 2020 roku do 30 w 2022 roku.

ZRODLO

Dane z Pomorskiego Centrum Toksykologii za lata 2020-2022.
REKOMENDACJA

Utrzymanie kierunku dziafan profilaktycznych. Monitorowanie ryzykownych zachowan mtodziezy zwigzanych
z korzystaniem z alkoholu lub narkotykéw. Monitorowanie ryzykownych zachowan starszych grup wiekowych.

ZRODEO FINANSOWANIA

Ai/lubN
KOORDYNATOR ZADANIA

Urzad Miejski w Gdafisku — WRS
BENEFICJENT ZADANIA

Osoby ryzykownie i szkodliwie uzywajace alkoholu i/lub innych Srodkéw psychoaktywnych.

REALIZATOR ZADANIA

Podmioty, ktérych cele statutowe lub przedmiot dziatalnosci dotyczg zadan z zakresu zdrowia publicznego, poradnie
i oSrodki leczenia uzaleznien.

PERSPEKTYWA CZASOWA

Perspektywa strategiczna.

WNIOSEK NR 19

W latach 2020-2022 zmniejszyta si¢ liczba przestgpstw popetnionych z ustawy o przeciwdziataniu narkomanii
(w tym posiadanie, udzielanie, handel, wytwarzanie i uprawa) (2020 — 589, 2021 — 472, 2022 — 441).

ZRODLO

Informacja z KMP w Gdansku.
REKOMENDACJA

Kontynuowanie dziataf zwigzanych z profilaktyka narkomanii w szkofach.
Programy realizowane w tym zakresie w ramach zadan wtasnych szkét.

Rozwijanie oferty obejmujacej leczenie catego systemu rodziny.

ZRODLO FINANSOWANIA

N
KOORDYNATOR ZADANIA

Urzad Miejski w Gdansku — WRS, GOPZiPU, WE
BENEFICJENT ZADANIA

Osoby uzywajace substancji psychoaktywnych, doswiadczajace uzaleznien krzyzowych, osoby wspétuzaleznione,
otoczenie spoteczne.

REALIZATOR ZADANIA

Podmioty, ktérych cele statutowe lub przedmiot dziatalnosci dotyczg zadai z zakresu zdrowia publicznego, WE, podmioty edukacji i opieki,
GOPZiPU.

PERSPEKTYWA CZASOWA

Perspektywa operacyjna, taktyczna i strategiczna.
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WNIOSEK NR 20

Liczba mieszkancow Gdanska leczonych z powodu uzaleznieni od substancji psychoaktywnych na terenie wojewddztwa pomorskiego w rodzaju
opieka psychiatryczna i leczenie uzalezniefi nieznacznie ro$nie. Trudno jest stwierdzic, czy jest to efekt wzrostu liczby problemowych
uzytkownikéw narkotykow, wigkszej checi leczenia u tych oséb, czy lepszej dostepnosei do leczenia. Szacowana liczba gdafiszczan
zazywajacych problemowo narkotyki, tj. ktére podjety leczenie z powodu uzaleznienia od substancji psychoaktywnych w 2018 roku,
wyniosta 1032 osoby.
W wyniku przeprowadzonego w 2019 r. badania ankietowego stwierdzono, ze w ciagu ostatnich 12 miesiecy:
=> 16,9% badanych gdanszczan zazywato jakis lek uspokajajacy lub nasenny (w 2015 r. byto to 17,2%);
=> 7,7% badanych przyznato si¢ do zazywania lekéw wydawanych bez recepty w celu odurzenia, poprawy samopoczucia

lub zwigkszenia aktywnosci (w 2015 r. byto to 3,8%);
=> 14,1% badanych przyznato si¢ do zazywania marihuany (w 2015 r. byto to 7,1%).

ZRODLO

Diagnoza problemu narkotykéw i narkomanii oraz ewaluacja Gminnego Programu Przeciwdziatania Narkomanii, s. 69-74.

REKOMENDACJA

Kontynuowanie realizacji programéw profilaktycznych i leczniczych po§wigconych uzytkowaniu narkotykéw wéréd mieszkancow Gdanska.

ZRODLO FINANSOWANIA

N
KOORDYNATOR ZADANIA

Urzad Miejski w Gdafisku — WRS, GOPZiPU
BENEFICJENT ZADANIA

Osoby uzywajace substancji psychoaktywnych, do§wiadczajace uzaleznien krzyzowych, osoby wspétuzaleznione, otoczenie spoteczne.

REALIZATOR ZADANIA

Podmioty, ktérych cele statutowe lub przedmiot dziatalnosci dotycza zadai z zakresu zdrowia publicznego, GOPZiPU.

PERSPEKTYWA CZASOWA

Perspektywa taktyczna i/lub strategiczna.

WNIOSEK NR 21

W populacji gdanszczan ro$nie odsetek osob dorostych siggajacych po leki wydawane bez recepty w celu odurzenia, poprawy samopoczucia
lub zwigkszenia aktywnoSci. W poréwnaniu z 2015 r., kiedy odsetek ten wynidst 3,8%, w 2019 r. wzrést do poziomu 7,7%. Do najcze¢sciej
zazywajacych naleza osoby bezrobotne (18,4%) oraz uczace si¢ lub studiujace (12,7%), niezadowolone ze swojego zycia (18,8%).

Powyzsze zjawisko jest szczegdlnie istotne ze wzgledu na — jak podkreslali praktycy uczestniczacy w badaniu — problem medykalizacji procesu
wychowania, czyli przepisywania lekéw psychiatrycznych dzieciom w sytuacjach tego niewymagajacych. Wprowadzanie zewnetrznego
regulowania zachowaniem wyrabia nawyk korzystania z substancji w celu sterownia zachowaniem — ,.tabletka na co§”.

ZRODLO

Diagnoza problemu narkotykéw i narkomanii oraz ewaluacja Gminnego Programu Przeciwdziatania Narkomanii, 2019,
s. 72-74, 102.

REKOMENDACJA

Podejmowanie dziatan profilaktycznych i edukacyjnych zorientowanych na odwrdcenie niebezpiecznego trendu korzystania z substancji
leczniczych w sytuacjach tego niewymagajacych.

ZRODLO FINANSOWANIA

N
KOORDYNATOR ZADANIA

Urzad Miejski w Gdanisku — WRS, GOPZiPU
BENEFICJENT ZADANIA

Osoby siegajace po leki bez recepty. Otoczenie spofeczne i medyczne.

REALIZATOR ZADANIA

Organizacje pozarzagdowe, podmioty, ktdrych cele statutowe lub przedmiot dziatalnosci dotyczg zadan z zakresu zdrowia publicznego, GOPZiPU.

PERSPEKTYWA CZASOWA

Perspektywa operacyjna i/lub taktyczna, strategiczna.
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WNIOSEK NR 22

W populacji mieszkancéw Gdanska co trzecia osoba uzywajaca marihuany to osoby uzywajace jej jednoczesnie z alkoholem.

Nie nalezg do rzadkosci rejestrowane w Wojewddzkim Szpitalu Psychiatrycznym im. prof. T. Bilikiewicza przypadki oséb z uzaleznieniem
mieszanym od alkoholu jako substancji wiodacej oraz kanabinoli i substancji stymulujacych.

ZRODLO

Analiza probleméw zwigzanych z naduzywaniem alkoholu i uzywaniem narkotykéw na terenie Gdafiska w przekroju dzielnicowym na podstawie
danych z badan socjologicznych oraz istniejacych baz danych dotyczacych sprzedazy alkoholu oraz wskaznika jakosci zycia w Gdansku.

Raport z badan socjologicznych, 2020, s. 42-43.

Informacja z Wojewddzkiego Szpitala Psychiatrycznego, L.dz. 3740/20.

REKOMENDACJA

Podjecie realizacji programéw profilaktycznych i terapeutycznych uwzgledniajacych uzaleznienia mieszane.
Realizacja przedsigwzigé badawczych po§wigconych uzaleznieniom krzyzowym i mieszanym.

ZRODEO FINANSOWANIA

AiN
KOORDYNATOR ZADANIA

Urzad Miejski w Gdafisku — WRS, GOPZiPU
BENEFICJENT ZADANIA

Osoby uzywajace substancji psychoaktywnych, do§wiadczajace uzaleznien krzyzowych, osoby wspdétuzaleznione, otoczenie spoteczne.

REALIZATOR ZADANIA

Osrodki badawcze, podmioty, ktdrych cele statutowe lub przedmiot dziatalno$ci dotycza zadan z zakresu zdrowia publicznego, GOPZiPU.

PERSPEKTYWA CZASOWA

Perspektywa taktyczna i strategiczna.

WNIOSEK NR 23

Badania przeprowadzone wsréd gdanszczan w 2019 roku i 2020 roku pokazuja, Ze nie nastapito zahamowanie trendu wzrostowego
rozpowszechnienia uzywania przetworéw konopi. Tendencja jest odwrotna — znaczacy wzrost.

W 2019 roku 14,1% (16,1% w 2020 r.) badanych przyznato si¢ do zazywania marihuany (w 2015 r. byto to 7,1%).

Sprawdzono zalezno$¢ pomiedzy faktem uzywania marihuany a konsumowaniem alkoholu. Badania pokazaty, ze osoby uzywajace marihu-
any czesciej i z wigkszym natezeniem siggaja po alkohol.

ZRODLO

Diagnoza problemu narkotykow i narkomanii oraz ewaluacja Gminnego Programu Przeciwdziatania Narkomanii, s. 96. Brosz M., 2020,
A pattern of alcohol consumption among marijuana users in the adult population of the city of Gdafsk, Journal of Geography,
Politics and Society, 10 (1), 9-14.

REKOMENDACJA

Kontynuowanie realizacji programéw profilaktycznych i badawczych po§wieconych uzytkowaniu narkotykéw wsrdd mieszkancéw Gdaiska.
W perspektywie wieloletniej rekomenduje si¢ prowadzenie szerszych dziatan na rzecz profilaktyki uzywania marihuany.

Realizacja przedsigwzie¢ adresowanych do zréznicowanych zbiorowosci, np. osoby starsze, osoby niepetnosprawne intelektualnie,
mtodzi dorosli, osoby samotne, owdowiate itp.

Realizacja kampanii/programu informujacych o szkodliwo$ci marihuany, ktéra jest odpowiedzig na wyniki badaf ESPAD zrealizowanych
w 2019 roku, ktére sugeruja, iz sukcesywnie wzrasta liczba mtodziezy siggajacych po przetwory konopi.

ZRODLEO FINANSOWANIA

Ni/lub A
KOORDYNATOR ZADANIA

Urzad Miejski w Gdanisku — WRS, GOPZiPU
BENEFICJENT ZADANIA

Osoby uzywajace substancji psychoaktywnych, do§wiadczajace uzaleznien krzyzowych, osoby wspétuzaleznione, otoczenie spoteczne.
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REALIZATOR ZADANIA

GOPZiPU, osrodki badawcze, samorzadowe jednostki organizacyjne.

PERSPEKTYWA CZASOWA

Perspektywa operacyjna i taktyczna.

WNIOSEK NR 24

Komunikacja pomiedzy szkotami a rodzicami i dzie¢mi jest zaburzona. Istnieje realny problem z wizytami rodzicéw w szkol
(sg obecni na wywiadéwkach w wigkszoSci tylko na tych koficzacych semestr), rodzice czgsto deklarujg che¢ uczestnictwa w dodatkowych
aktywnosciach, ale problem pojawia sig, gdy trzeba si¢ wywigzac.

ZRODLO

Protokét warsztatu ewaluacyjno-szkoleniowego pod nazwa ,,Profilaktyka w miescie: to chyba nie dziata?”, 2019.

REKOMENDACJA

Podjecie dziatan wspierajacych zaangazowanie rodzicéw w zycie dzieci i szkoty.

ZRODLO FINANSOWANIA

Ai/lubN
KOORDYNATOR ZADANIA

Urzad Miejski w Gdanisku — WRS, WE
BENEFICJENT ZADANIA

Srodowisko spoteczne szkét podstawowych i ponadpodstawowych: dzieci, rodzice oraz nauczyciele.

REALIZATOR ZADANIA

Samorzadowe jednostki organizacyjne, organizacje pozarzagdowe, podmioty, ktérych cele statutowe lub przedmiot dziatalnosci dotycza
zadan z zakresu zdrowia publicznego, GOPZiPU, WE, podmioty edukacji i opieki.

PERSPEKTYWA CZASOWA

Perspektywa operacyjna.

WNIOSEK NR 25

Z informacji uzyskanych od Gminnej Komisji Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych w Gdarisku wynika, ze liczba sktadanych wnioskéw
o zobowigzanie do leczenia oséb uzaleznionych od alkoholu zwigkszyta si¢ ze 179 w 2021 r. do 223 w 2022 r.

ZRODLO

Sprawozdanie z dziatalno$ci w zakresie zobowigzania do leczenia odwykowego GKRPA w Gdansku za lata 2021-2022.

REKOMENDACJA

Monitorowanie wskaZnikéw ulegajacych zmianie. Reorganizacja pracy GKRPA. Wzmocnienie dziafafi z obszaru motywowania do leczenia
odwykowego i kontroli punktow sprzedazy alkoholu.

ZRODLO FINANSOWANIA

A
KOORDYNATOR ZADANIA

Urzad Miejski w Gdafisku — WRS, GOPZiPU
BENEFICJENT ZADANIA

Osoby uzaleznione od alkoholu, osoby naduzywajace alkoholu i/lub pijace ryzykownie oraz cztonkowie ich rodzin.
Punkty sprzedazy alkoholu.

REALIZATOR ZADANIA

Gminna Komisja Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych w Gdarisku.

PERSPEKTYWA CZASOWA

Perspektywa operacyjna, taktyczna i/lub strategiczna.
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WNIOSEK NR 26

Zmniejsza si¢ odsetek kobiet, ktdre siegaja po alkohol w cigzy. Sposréd badanych kobiet, ktére w ciggu ostatnich 4 lat byty w ciazy, 4,9%
zadeklarowalo, ze zdarzyto im si¢ pi¢ podczas cigzy jaki§ napdj alkoholowy (spadek z 13,6% do 4,9%, czyli o 8,7 p.p.).

ZRODLO

Wzorce konsumpcji alkoholu, 2019, s. 72.
REKOMENDACJA

Kontynuacja dziatan profilaktycznych i interwencyjnych oraz przeprowadzenie kontrolnego monitoringu obszaru problemowego
w nastepnym okresie badawczym.

ZRODLO FINANSOWANIA

A
KOORDYNATOR ZADANIA

Urzad Miejski w Gdafisku — WRS, GOPP
BENEFICJENT ZADANIA

Kobiety w ciazy i ich otoczenie spoteczne z uwzglednieniem oséb uzaleznionych od alkoholu i wspétuzaleznionych,
jak réwniez osoby naduzywajace alkoholu i pijace ryzykownie.

REALIZATOR ZADANIA

Samorzadowe jednostki organizacyjne, organizacje pozarzagdowe, podmioty, ktérych cele statutowe lub przedmiot dziatalnosci
dotyczg zadan z zakresu zdrowia publicznego, GOPP.

PERSPEKTYWA CZASOWA

Perspektywa operacyjna i/lub taktyczna.

WNIOSEK NR 27

Zwigksza sie liczba 0s6b prowadzacych pojazdy mechaniczne pod wptywem alkoholu. Swiadczg o tym zaréwno dane z badan
socjologicznych — wzrost odsetka oséb bedacych §wiadkami prowadzenia pojazdu przez osobg nietrzezwa

(wzrost 0 6,7 p.p. do poziomu 14,3% w 2019 r.) oraz os6b, ktére przyznaty sie do prowadzania pojazdu mechanicznego

po spozyciu alkoholu (wzrost o 1,4 p.p., do poziomu 2,7% w 2019 r.).

Dane z Komendy Miejskiej Policji w Gdansku za lata 2020-2022 wskazuja na utrzymujacy si¢ trend liczby oséb kierujacych pojazdami
mechanicznymi w stanie po uzyciu alkoholu, tj. art. 87 § 1 KW, art. 87 § la KW i art. 87 § 2 KW (2020 — 313, 2021 — 316, 2022 — 296).
Odnotowano spadek liczby kierujacych pod wptywem alkoholu lub innych §rodkéw odurzajacych z art. 178a § 1 KK (2020 — 510, 2021 — 421,
2022 —382).

ZRODLO

Wzorce konsumpcji alkoholu, 2019, s. 37-38. Dane Komendy Miejskiej Policji w Gdansku.
REKOMENDACJA

Utrzymujaca si¢ duza liczba kierujgcych w stanie nietrzeZwosci powinna stanowi¢ przyczynek do podjecia wielotorowych dziatan
przeciwdziatajacych oraz profilaktycznych.

Podjete dziatania powinny uwzglednia¢ specyfike prawng wykroczen i przestepstw zwigzanych ze spozywaniem alkoholu

i prowadzeniem pojazdu.

Realizacja dziatan profilaktycznych ukierunkowanych na osoby z grup wysokiego ryzyka oraz mtodziez szkolng i mfodych dorostych.

ZRODEO FINANSOWANIA

Ai/lubN
KOORDYNATOR ZADANIA

Urzad Miejski w Gdansku — WRS, GOPZiPU.
BENEFICJENT ZADANIA

Osoby uzaleznione od alkoholu i wspétuzaleznione, osoby naduzywajace alkoholu i pijace ryzykownie. Osoby w wieku szkolnym 15-18 lat
oraz mtodzi dorosli, kierowcy.

REALIZATOR ZADANIA

Samorzadowe jednostki organizacyjne, organizacje pozarzagdowe, podmioty, ktérych cele statutowe
lub przedmiot dziatalnoSci dotycza zadan z zakresu zdrowia publicznego, GOPZiPU, KMP.

PERSPEKTYWA CZASOWA

Perspektywa operacyjna i/lub taktyczna.
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WNIOSEK NR 28

Zmniejsza si¢ grupa oséb bedacych §wiadkami lub spozywajaca alkohol w miejscu pracy.
Swiadkami spozywania alkoholu w miejscu pracy byto 16,7% (spadek o 1,3 p.p.),

a do spozywania alkoholu w miejscu pracy w ciagu ostatnich 12 miesigecy przyznato si¢ 6,1%
(spadek 0 0,8 p.p.). W obu przypadkach problem w wiekszym stopniu dotyczy mezczyzn.

ZRODLO

Wzorce konsumpcji alkoholu, 2019, s. 71.
REKOMENDACJA

Pomimo faktu utrzymywania si¢ tendencji spadkowej rekomenduje si¢ utrzymanie w programie dziatai na rzecz zmniejszenia liczby oséb
siegajacych po alkohol w pracy, czyli w sytuacjach zwigzanych z dziatalno$cig zawodowa.
Szczegdlng uwage nalezy skierowac na tzw. wysoko funkcjonujacych alkoholikow.

ZRODLO FINANSOWANIA

A
KOORDYNATOR ZADANIA

Urzad Miejski w Gdafisku — WRS, GOPZiPU
BENEFICJENT ZADANIA

Osoby uzaleznione od alkoholu i wspétuzaleznione, osoby naduzywajace alkoholu i pijace ryzykownie.

REALIZATOR ZADANIA

Samorzadowe jednostki organizacyjne, organizacje pozarzadowe, podmioty, ktérych cele statutowe lub przedmiot dziatalnosci
dotycza zadan z zakresu zdrowia publicznego, GOPZiPU.

PERSPEKTYWA CZASOWA

Perspektywa operacyjna.

WNIOSEK NR 29

Oferta dziatan profilaktycznych i terapeutycznych nie odpowiada wspétczesnym zréznicowaniom
spofecznym i demograficznym. Istnieje potrzeba modelowania oferty pod katem réznych zbiorowosci
spotecznych o odmiennych nawykach i kompetencjach komunikacyjnych, zdolnoSciach artykulacji
probleméw i potrzeb oraz zdolno$ciach dotarcia do instytucji oferujacej wsparcie.

ZRODLO

Protokdt warsztatu ewaluacyjno-szkoleniowego pod nazwg ,,Profilaktyka w mieScie: to chyba nie dziata?”, 2019.

REKOMENDACJA

=>» Opracowanie oferty dla specyficznych grup odbiorcéw, m.in. senioréw, oséb z organicznymi uszkodzeniami,
ktdre nie radza sobie w terapii w grupie z innymi pacjentami — grupa redukcji szkéd pacjentéw obcojezycznyc
(szczegolnie anglojezycznych i ukrainskojezycznych).

=> Poszerzanie dziatalnosci placéwek ds. uzalezniefi.

ZRODLO FINANSOWANIA

Ai/lubN
KOORDYNATOR ZADANIA

Urzad Miejski w Gdanisku — WRS, GOPZiPU
BENEFICJENT ZADANIA

Osoby uzaleznione od alkoholu lub innych substancji psychoaktywnych lub do§wiadczajace innych uzaleznien behawioralnych,
osoby wspdtuzaleznione oraz ich otoczenie spoteczne.

REALIZATOR ZADANIA

Podmioty, ktérych cele statutowe lub przedmiot dziatalnosci dotycza zadan z zakresu zdrowia publicznego, GOPZiPU.

PERSPEKTY WA CZASOWA

Perspektywa operacyjna, taktyczna i/lub strategiczna.
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WNIOSEK NR 30

Wedtug danych Strazy Miejskiej liczba mandatéw (zaktécanie tadu i porzadku publicznego) zwigkszyta si¢ z poziomu 1303 w 2020 r.
do poziomu 2098 w 2022 r. Ten sam trend pokazuja dane policyjne dot. ujawnionych wykroczen z art. 43 ust. 112 UWTPA.
W 2020 - 1027, w 2021 — 998, a w 2022 — 1981 przypadkdw.

Na podobnym poziomie pozostaje liczba oséb nietrzezwych odwiezionych do Pogotowia Socjalnego dla Oséb Nietrzezwych
przez Straz Miejska (2020 — 661 oséb, 2021 — 737 0séb, 2022 — 690 os6b). Dane Policji wskazuja natomiast na spadek liczby
0s6b nietrzeZwych odwiezionych do PSAON z liczby 4936 w roku 2020 do liczby 1739 w roku 2022.

Dane z Pogotowia Socjalnego dla Osdb NietrzeZzwych réwniez przekonuja do wniosku o utrzymujacym si¢ poziomie liczby

0s6b nietrzezwych w przestrzeni publicznej (2020 — 5305, w 2021 — 5213 do poziomu 5280 w 2022 roku).

W ogdlnej liczbie zdarzen stanowigcych powdéd doprowadzenia ponad potowe stanowia doprowadzenia nietrzeZwej osoby lezacej (53,02%),
awantura domowa (21,33%) oraz awantura w miejscu publicznym (17,34%). Proporcje w poszczegdlnych latach nie zmieniaty sig.

W latach 2020-2022 zwigkszyt si¢ odsetek pacjentéw PSAON niepracujacych w stosunku do lat (2020 — 50,74%, 2021 — 52,90%,

2022 — 52,32%). Dane nie dotycza oséb w kryzysie bezdomnosci.

ZRODLO

Informacja z KMP w Gdansku.
Informacja ze Strazy Miejskie;j.
Informacja z PSAON.

REKOMENDACJA

Kontynuowanie rozpoczetych dziatan badawczych oraz debaty publicznej dotyczacej coraz wigkszej dostepnosci alkoholu.
Kontynuowanie programu badan dotyczacego postaw wobec ograniczania dostepnosci alkoholu.
Kontynuowanie dziatan wptywajacych na ograniczanie dostgpnosci do alkoholu.

ZRODLO FINANSOWANIA

A
KOORDYNATOR ZADANIA

Urzad Miejski w Gdanisku — WGK, WRS, GKRPA, MOPR
BENEFICJENT ZADANIA

Osoby uzaleznione od alkoholu i wspétuzaleznione, osoby naduzywajace alkoholu i pijace ryzykownie.

REALIZATOR ZADANIA

Samorzadowe jednostki organizacyjne, organizacje pozarzagdowe, podmioty, ktdrych cele statutowe lub przedmiot dziatalnosci
dotyczg zadan z zakresu zdrowia publicznego, GKRPA, MOPR, WGK.

PERSPEKTY WA CZASOWA

Perspektywa operacyjna, taktyczna i/lub strategiczna.

WNIOSEK NR 31

Odsetek pacjentéw PSdON niepracujacych w stosunku do lat 2020-2022 pozostaje na podobnym poziomie

(2020 - 50,74%, 2021 — 52,90%, 2022 — 52,32%). Nalezy pamigtac, ze sa to dane tylko z deklaracji oséb doprowadzonych,
placéwka nie ma mozliwosci ich weryfikacji. W kontekscie oddalonych ekonomicznych skutkéw pandemii COVID-19 —
wzrost poziomu bezrobocia — mozna spodziewac si¢ wzrostu tej grupy pacjentéw.

ZRODLO

Informacja z PSAON.
REKOMENDACJA

Ukierunkowanie badan diagnostycznych i profilaktycznych na terenie Gdanska dotyczacych sytuacji oséb bezrobotnych
w kontekscie naduzywania alkoholu. Zapewnienie wsparcia osobom bezrobotnym z kregu probleméw alkoholowych.
Analiza kosztéw pobytu w PSAON pod katem ewentualnego wzrostu odptatnosci.

ZRODLO FINANSOWANIA

A
KOORDYNATOR ZADANIA

Urzad Miejski w Gdafisku — WRS, GOPZiPU
BENEFICJENT ZADANIA

Osoby naduzywajace alkoholu.
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REALIZATOR ZADANIA

Organizacje pozarzadowe, podmioty, ktérych cele statutowe lub przedmiot dziatalno$ci dotycza zadan z zakresu zdrowia publicznego,
GOPZiPU.

PERSPEKTYWA CZASOWA

Perspektywa operacyjna, taktyczna i strategiczna.

WNIOSEK NR 32

Z przeprowadzonych badan wynika, ze problem zadtuzenia oséb uzaleznionych jest absolutnie powszechny — wigkszo$¢ oséb uzaleznionych

od alkoholu ma dtugi, ktére powaznie utrudniajg im proces zdrowienia, bedac jedng z istotnych i bezposrednich przyczyn nawrotéw choroby
alkoholowej. Z badar przeprowadzonych na podstawie wywiadu z terapeutami i osobami wspierajacymi wynika, Ze spotykaja si¢ oni, w czasie
pracy z uzaleznionymi, z problemami zadtuzenia: bardzo czesto w 45,3% przypadkéw, czesto — 46,9%, sporadycznie — 7,8%. Zadna osoba nie
wskazata, ze problem zadtuzenia nie wspétwystepowat z uzaleznieniem. Z opinii uczestnikéw terapii odwykowej oraz samych terapeutéw wynika
bardzo krytyczna ocena oferty, jaka system leczenia odwykowego oferuje pacjentom w zakresie pomocy w poradzeniu sobie z zadtuzeniem.

Uzaleznienie od alkoholu przektada si¢ na brak prawidtowego funkcjonowania spotecznego, m.in. mozliwos$¢ wykonywania pracy

czy zdobywania kwalifikacji zawodowych. Osoby uzaleznione pozyczajq pienigdze na alkohol, wyprzedaja swéj majatek, a w przypadku
braku mozliwosci zarobkowania wpadaja w spirale zadtuzenia. Z kolei sam stan zadtuzenia powoduje poczucie bezradnosci i czgsto popycha
do natogu. Sytuacja ta powoduje sprzezenie zwrotne, ktdre bez specjalistycznego wsparcia z zewnatrz jest nie do przezwyciezenia.

Na skutek zfej sytuacji ekonomicznej i uzaleznienia dochodzi do rozpadu matzefistw i zerwania wiezi rodzinnych.
Od osdb, ktdre nie s3 w stanie poprawi¢ swojej sytuacji, odwracaja si¢ znajomi, u ktérych czesto maja one dtug.
Osoby zadluzone na skutek uzaleznienia tracg prace lub nie s3 w stanie jej podjac.

Na terenie Gdanska w 2018 r. mieszkato 42 711 oséb zadtuzonych, w 2022 r. byto to ok. 48 634 zadtuzonych

(dane: Raport InfoDtug: W roku drozyzny Polacy zwiekszyli zalegtosci o 6,4 mld zt do 79 mld zt | Biuro prasowe BIG InfoMonitor).

W ciagu niespetna 4 lat nastapit wzrost o 5923. Niezaspokojone potrzeby sa coraz wieksze. Opisanie profilu osoby zadtuzonej, ze wzgledu
na ztozono§¢ problemu, jest niemozliwe. Mozna wyodrebni¢ grupy oséb szczegélnie narazonych na zadtuzenie. Naleza do nich osoby, ktére
ze wzgledu na brak zdolnosci kredytowej zaciagaja zobowigzania, tzw. chwiléwki. Ze wzgledu na brak lub utrat¢ dochodéw takie formy
finansowania popularne sg w$réd oséb uzaleznionych. Natég réwniez nie pozwala na krytyczng oceng warunkéw kredytowych

i wlasciwe ocenienie ich skutkéw finansowych. Z tego powodu nalezg oni réwniez do grupy szczegdlnego ryzyka. Nie tylko padaja ofiarami
oszustéw i naciggaczy, po prostu ze wzgledu na swa zyciowa niezaradno$¢ maja problemy z obstuga swych codziennych zobowigzan —
problemy z czynszem, energig itd.

Pandemia COVID-19 i wzrastajaca inflacja spowodowaly, iz zadtuzenia czynszowe w Gdarisku wzrosty.
W 2020 roku odnotowano 154 140 435,85 zt dtugu, natomiast w 2022 roku kwota wzrosta az do 160 103 524,98 zt.
Oznacza to, ze zadtuzenie w mieszkaniach komunalnych w Gdansku w ciggu dwdch lat wzrosto o ok. 6 min zt.

Ponadto wojewddztwo pomorskie zajmuje drugie miejsce pod wzgledem liczby oséb majacych dtug w wysokosci przekraczajacej milion ztotych.
W samym mie§cie Gdansk 10 oséb ma do sptaty prawie 16 min zt.

ZRODLO

Program Bezpieczenistwa Ekonomicznego i Wsparcia Oséb Zadtuzonych na lata 2016-2023
http://programwsparcia.com/
(https://www.forbes.com/sites/moneywisewomen/2012/06/19/the-cost-of-addiction-on-families/#2bfc580a5097)
(https://finanse.wp.pl/polacy-nadal-chetnie-korzystaja-z-chwilowek-6435722530174593a)
(https://www.trojmiasto.pl/wiadomosci/Nieplacacy-za-czynsz-maja-setki-milionow-zaleglosci-n172296.html)
(https://krd.pl/centrum-prasowe/informacje-prasowe/2022/373-polakow-ma-prawie-miliard-zlotych-do-oddania)

REKOMENDACJA

Utrzymanie prowadzonych dziafan interwencyjnych z elementami prewencji dla posiadajgcych zadtuzenie w zwigzku z uzaleznieniem.

Rozwinigcie dziatan w stosunku do oséb wspétuzaleznionych, gdyz bardzo czesto to oni w imieniu uzaleznionych zwracaja si¢ o pomoc.

ZRODEO FINANSOWANIA

AiN
KOORDYNATOR ZADANIA

Urzad Miejski w Gdansku — WRS
BENEFICJENT ZADANIA

Osoby, ktdrych zadluzenie zwigzane jest z uzaleznieniem od alkoholu i/lub narkotykdw, i ich rodziny i bliscy.

REALIZATOR ZADANIA

Organizacje pozarzadowe, podmioty, ktdrych cele statutowe lub przedmiot dziatalnosci dotycza zadan z zakresu zdrowia publicznego, MOPR.

PERSPEKTYWA CZASOWA

Perspektywa operacyjna, taktyczna i strategiczna.
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WNIOSEK NR 33

Aktualny model finansowania utrudnia bezpoSrednie wsparcie dla oséb uzaleznionych i wiaczanie do terapii oséb z innymi schorzeniami
rodzacymi ryzyko wystepowania uzaleznief.

ZRODLO

Protokdét warsztatu ewaluacyjno-szkoleniowego pod nazwg ,,Profilaktyka w miescie: to chyba nie dziata?”, 2019.

REKOMENDACJA

Poszukiwanie Zrédet wspétfinansowania leczenia oséb z innymi zaburzeniami, w tym psychicznymi — szczegélnie z depresja, zaburzeniami
lekowymi czy uzaleznieniami behawioralnymi. Laczenie finansowania zadan w przypadkach pomocy osobom uzaleznionym, u ktérych
wystepuja problemy, tj. zadtuzenie, niepetnosprawnos¢ intelektualna, przemoc w rodzinie, depresja, stany lekowe, uzaleznienia behawioralne,
np. od komputera, seksu czy hazardu, ktére bardzo czesto idg w parze z uzaleznieniami od substancji psychoaktywnych.

ZRODLO FINANSOWANIA

Ai/lubN
KOORDYNATOR ZADANIA

Urzad Miejski w Gdafisku — WRS
BENEFICJENT ZADANIA

Osoby uzaleznione od alkoholu lub innych substancji psychoaktywnych do§wiadczajgce jednoczes$nie innych uzalezniei behawioralnych
i/lub depresji, stanow lgkowych (uzaleznienia mieszane, krzyzowe).

REALIZATOR ZADANIA

Samorzadowe jednostki organizacyjne, organizacje pozarzadowe, podmioty, ktérych cele statutowe lub przedmiot dziatalnosci
dotycza zadan z zakresu zdrowia publicznego, NGO-sy.

PERSPEKTYWA CZASOWA

Perspektywa operacyjna, taktyczna i strategiczna.

WNIOSEK NR 34

Zachodzace zmiany w strukturze demograficznej ludnosci powoduja wigksze zapotrzebowanie na ustugi senioralne. W Polsce obserwujemy
proces starzenia si¢ spoteczenstwa, dotyczy to réwniez Gdarnska. Odsetek 0sob starszych wzrasta, z jednej strony spowodowane jest to niskg
dzietnoscig kobiet, niskim przyrostem naturalnym, z drugiej strony wydtuza si¢ przecigtna dlugos¢ zycia. Przyczyn takiego stanu rzeczy
doszukiwac nalezy si¢ w zmianach stylu zycia wspétczesnych spoteczefistw krajéw rozwinigtych. Osoby powyzej 50. roku zycia w Gdansku
w 1995 r. stanowity 16,4%, na koniec 2015 r. byto ich 26,1% (120 788 0sdb), podczas gdy na koniec 2019 r. byto ich 37,8% (178 232 osoby),
a w czerwcu 2022 r. bylo ich 35,96 % (174 852 osoby). Osoby w wieku 50-64 lata to najwigksza grupa pacjentéw Pogotowia Socjalnego

dla Os6b Nietrzezwych (w latach 20202022 odsetek stanowit tacznie 36,47%, a w 2022 r. odnotowano najnizszy jego poziom — 35,43%).
Badania wzorca konsumpcji alkoholu w§réd mieszkancéw Gdarnska w wieku powyzej 50. roku Zycia pokazaty, ze po dowolny rodzaj alkoholu
czesto (czgsciej niz 1-2 razy w tygodniu) siega blisko co czwarta osoba (23%).

W badaniach przeprowadzonych w 2018 roku wéréd mieszkaincéw wojewddztwa pomorskiego w wieku powyzej 60. roku zycia odsetek 0s6b
siegajacych czesto po alkohol wynidst 4,1%.

Gléwng przyczyna siegania przez senioréw po alkohol jest poczucie osamotnienia. Istotnym parametrem wptywajacym na wielko$¢ spozycia jest
stan cywilny. Osoby owdowiale lub po rozwodzie czgsciej niz pozostate (stanu wolnego lub w statych zwiazkach) udzielaty odpowiedzi
wskazujacych potencjalnie na istnienie problemu. Owdowienie czy rozwdd sa w tym przypadku wskaznikiem stanu wiezi i relacji spofecznych,
w jakich funkcjonuje dana osoba. Poczucie osamotnienia jest istotnym czynnikiem sprzyjajacym uzaleznieniom.

ZRODLO

Bank Danych Lokalnych GUS.

Baza Demografia GUS.

Informacja z PSAON.

Wzorzec konsumpcji napojéw alkoholowych wsréd mieszkancow Gdanska w wieku 50+ oraz wsrdd oséb niepetnosprawnych.
Raport z badan socjologicznych, 2017, s. 40.

Sytuacja mieszkaficéw w wieku 60+ w wybranych jednostkach samorzadu terytorialnego wojewddztwa pomorskiego.

Raport z badan socjologicznych, 2018, s. 73.

REKOMENDACJA

Utrzymanie i rozwinigcie dziatan diagnostycznych i profilaktycznych problemu uzalezniei w grupie oséb 50+

(ze szczegdlnym uwzglednieniem oséb w wieku powyzej 65. roku zycia).

Dziatania diagnostyczne:

=> szczegbtowe rozpoznanie zjawiska alkoholizmu oséb w populacji 50+;

=> dostosowanie istniejacych i przygotowanie nowych ustug $wiadczonych w ramach realizacji Programu pod katem oséb 65+;
=> dziatanie na rzecz zwigkszenia $wiadomosci alkoholizmu 0séb starszych.
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Dziafania profilaktyczne powinny by¢ ukierunkowane na wzmacnianie poczucia bycia potrzebnym i funkcjonowania z innymi ludZmi,
wiaczanie osob starszych w dziatania na rzecz innych, spofecznosci lokalnej, aktywnosci wolontariackiej, angazowanie w dziatalnos¢ instytucji
miejskich i pozarzadowych.

ZRODLEO FINANSOWANIA

A
KOORDYNATOR ZADANIA

Urzad Miejski w Gdafisku — WRS
BENEFICJENT ZADANIA

Seniorzy oraz ich rodziny opiekunowie.

REALIZATOR ZADANIA

Samorzadowe jednostki organizacyjne, organizacje pozarzadowe, podmioty, ktérych cele statutowe lub przedmiot dziatalnosci
dotycza zadan z zakresu zdrowia publicznego.

PERSPEKTYWA CZASOWA

Dziatanie wieloletnie, perspektywa taktyczna, operacyjna i strategiczna.

WNIOSEK NR 35

Istnieje potrzeba stworzenia oferty dla oséb niepelnosprawnych intelektualnie, naduzywajacych alkoholu oraz dla cztonkéw ich rodzin.

W $rodowisku rodzinnym osoby niepetnosprawnej intelektualnie czesto dochodzi do sytuacji wzajemnego, ,,pigtrowego” uzaleznienia.
Srodowisko rodzinne ma kluczowe znaczenie dla formowania prawidtowych postaw towarzyszacych konsumpcji alkoholu. Badania pokazaty,
Ze osoby niepetnosprawne intelektualnie najczesciej siegaja po alkohol w domu oraz w towarzystwie najblizszej rodziny.

ZRODLO

Wzorzec konsumpcji napojéw alkoholowych wsréd mieszkancéw Gdariska w wieku 50+ oraz wéréd oséb niepetnosprawnych.
Raport z badan socjologicznych, 2017, s. 10.

REKOMENDACJA

=> Podjecie dziatan profilaktycznych réwniez wsréd oséb z niepetnosprawnoscia intelektualna, nie tylko wsréd rodzicéw i nauczycieli.

=>» Umozliwienie dialogu pomigdzy instytucjami miejskimi a opiekunami oséb niepetnosprawnych w celu wskazania kluczowych
elementéw potrzebnych do dostosowania oferty terapii i profilaktyki uzalezniefi do oséb z niepetnosprawnoscig intelektualna.

=> Objecie wsparciem psychologicznym i specjalistycznym rodzicéw i opiekunéw oséb z niepetnosprawnoscig intelektualna.

ZRODLO FINANSOWANIA

A
KOORDYNATOR ZADANIA

Urzad Miejski w Gdafisku — WRS, MOPR
BENEFICJENT ZADANIA

Osoby niepetnosprawne intelektualnie oraz ich rodziny, opiekunowie.

REALIZATOR ZADANIA

Samorzadowe jednostki organizacyjne, organizacje pozarzagdowe, podmioty, ktdrych cele statutowe lub przedmiot
dziafalnosci dotyczg zadan z zakresu zdrowia publicznego, MOPR.

PERSPEKTYWA CZASOWA

Dziatanie wieloletnie, perspektywa strategiczna.

WNIOSEK NR 36

Klub integracji spotecznej (KIS) to miejsce, w ktérym osoby zagrozone wykluczeniem spotecznym, ktdre nie sa w stanie samodzielnie wyjs¢
z trudnej sytuacji, moga otrzymac pomoc w odbudowaniu umiejetnosci uczestnictwa w zyciu spotecznym, w powrocie do petnienia rol
spofecznych oraz w podniesieniu kwalifikacji zawodowych. Uczestnicy KIS majg trudnosci ze znalezieniem pracy z powodu uzaleznienia

od alkoholu badZ substancji psychoaktywnych. KIS realizuje m.in. dziatania majace na celu pomoc w znalezieniu pracy w postaci treningéw
spofeczno-zawodowych. W 2022 roku z 30 miejsc w KIS skorzystato 31 oséb w wieku produkcyjnym z zaburzeniami psychicznymi,
zagrozone wykluczeniem spotecznym z powodu dtugotrwatego bezrobocia.
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ZRODLO

Sprawozdanie z dziatalnos$ci Miejskiego Osrodka Pomocy Rodzinie w Gdansku, 2022.

REKOMENDACJA

Zaleca si¢ kontynuowanie wspétpracy z klubami integracji spotecznej celem wspierania zatrudnienia socjalnego.
Zajecia w klubie zapewniajg osobom zagrozonym wykluczeniem spotecznym pomoc w uzyskaniu bezpieczefistwa
socjalnego, rozumianego jako szeroko pojeta profilaktyka, aktywizacja zawodowa i pomoc w osobistym rozwoju.

ZRODLO FINANSOWANIA

A
KOORDYNATOR ZADANIA

MOPR
BENEFICJENT ZADANIA

Osoby uzaleznione od alkoholu majace problemy ze znalezieniem pracy.

REALIZATOR ZADANIA

Samorzadowe jednostki organizacyjne, organizacje pozarzagdowe, podmioty, ktérych cele statutowe lub przedmiot
dziatalno$ci dotycza zadan z zakresu zdrowia publicznego, MOPR, ZI.

PERSPEKTYWA CZASOWA

Perspektywa strategiczna.

WNIOSEK NR 37

Uczestnicy trafiajgcy do Centrum Integracji Spofecznej z powodu szeroko rozumianego wykluczenia spotecznego bardzo czesto
ukrywaja badZ ignoruja problem uzaleznienia od alkoholu lub substancji psychoaktywnych. Dopiero oddziatywanie edukacyjne,
indywidualne konsultacje czy obserwacja zachowania podczas realizacji warsztatéw zawodowych i kontrola trzeZwosci daja petny
obraz uczestnika i jego probleméw z uzaleznieniem.

= W 2020 roku 88 0s6b uczestniczyto w CIS, 33 osoby zakonczyty uczestnictwo; z tytutu uzaleznienia zostato skierowanych do CIS 5 oséb.
W trakcie uczestnictwa, podczas konsultacji indywidualnych oraz poprzez czg¢ste kontrole trzezwosci,
osoby przyjete z innych kategorii wykluczenia spotecznego wykazaty krzyzowo problem z nadmiernym piciem,
wspétuzaleznieniem lub naduzywaniem alkoholu oraz substancji psychoaktywnych. Takich oséb byto 16.
=> Podobnie w 2021 roku — 91 0séb uczestniczyto w CIS, 67 oséb zakoficzyto uczestnictwo, z tytutu uzaleznienia zostato skierowanych
do CIS 21 oséb. W trakcie uczestnictwa dodatkowo problem z alkoholem zaobserwowano u 32 uczestnikow skierowanych z innych
kategorii wykluczenia spofecznego.
= W 2022 roku — 103 osoby uczestniczyly, 57 0séb zakonczyto CIS, z tytutu uzaleznienia zostato skierowanych do CIS 12 oséb.
Wiekszos¢ oséb, ktdre trafity do CIS, deklaruje brak problemdéw z alkoholem, jednak w trakcie uczestnictwa problem
z alkoholem zaobserwowano u 33 uczestnikéw skierowanych z innych kategorii wykluczenia spofecznego niz uzaleznienie.

ZRODLO

Sprawozdanie CAS z dziatalnosci CIS w Gdansku za rok 2020, 2021, 2022.
REKOMENDACJA

Uznanie zatrudnienia socjalnego jako programu readaptacyjnego dla oséb uzaleznionych, stanowigcego potaczenie terapii z aktywizacja zawodowa.

Uzaleznieni uczestnicy CIS podejmujacy aktywizacje zawodowa w ramach programu kontynuuja terapi¢ uzaleznien, jest ona czgsto
wpisywana do zatozen kontraktu (Indywidualny Program Zatrudnienia Socjalnego). Mogg oni rozpocza¢ zatrudnienie w warsztatach
zawodowych, moga réwniez uczestniczy¢ w szkoleniach zawodowych, poprawia¢ swoje warunki socjalno-bytowe (w tym roztozenie
zadtuzen na raty, pomoc prawnikéw), odnawia¢ wiezi spofeczne podczas zajec integracyjno-socjalizujacych, uzupetniaé¢ wiedze

w trakcie zaje¢ z edukacji ogélnej, ktdra obejmuje réwniez lekcje jezyka angielskiego. Codziennie w sytuacji zmagania si¢ z wlasnym
uzaleznieniem wspieraja ich asystenci, dbajac o poziom motywacji i wspierajac w chwilach zwatpienia.

Dziatania Centrum pokazuja, ze osoby, ktore trafiaja do CIS nie tylko z tytutu uzaleznienia, lecz z innych kategorii wykluczenia
spotecznego, czgsto przejawiajg problemy alkoholowe. Czesto picie ryzykowne idzie krzyzowo z wystepujacymi problemami,
ktdre byty przestanka do podjecia udziatu w CIS. Z tego powodu, czasem dopiero w trakcie uczestnictwa, ujawniajg si¢ tendencje
do uzaleznieni czy naduzywania alkoholu. Dlatego tez program CIS jest dobrym narzedziem do przeciwdziatania, profilaktyki
oraz pomocy w uzaleznieniu poprzez aktywizacje spofeczng i zawodowa.

Kompleksowos¢ programu jest jego duzym atutem i zwalnia osobg uzalezniong z dreczacego ja pytania, co dalej po terapii leczenia
uzaleznief. Nawigzanie wspéipracy z Wojewddzkim OSrodkiem Terapii Uzaleznien pozwala nam docieraé do szerszego grona
0s6b uzaleznionych, a elastyczny program CIS pozwala uczestnikom odbywac warsztat zawodowy, a jednocze$nie korzystaé

z mozliwosci leczenia substytucyjnego, gdzie pacjenci codziennie muszg stawiac si¢ po dawke leku.

ZRODLO FINANSOWANIA

AiN,M
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KOORDYNATOR ZADANIA

Urzad Miejski w Gdanisku — WRS, MOPR
BENEFICJENT ZADANIA

Osoby uzaleznione pozostajace bez pracy, wykluczone spofecznie.

REALIZATOR ZADANIA

Centra integracji spoteczne;j.

PERSPEKTYWA CZASOWA

Perspektywa operacyjna.

WNIOSEK NR 38

Zjawisko przemocy w rodzinie jest trudne do zdiagnozowania. Osoby doznajace przemocy domowej z réznych przyczyn nie zgtaszaja problemu
odpowiednim stuzbom. Jedng z gtléwnych przyczyn przemocy domowej jest alkoholizm w rodzinie. Wazne jest, aby podejmowac czestsze
dziatania celem lepszego zdiagnozowania tego problemu.

Liczba wszczetych procedur Niebieskiej Karty A — ogétem KMP:
2020 — 352

2021 - 475

2022 - 620

Liczba wszczetych procedur Niebieskiej Karty A — ogétem MOPR:
2020 — 495

2021 - 584

2022 — 855, w tym 48 w rodzinach cudzoziemskich

W poréwnaniu z latami 2017-2019 w okresie sprawozdawczym 2020-2022 obserwuje si¢ zwigkszenie liczby wszczynanych procedur
Niebieskiej Karty.

Liczba procedur NK ogétem — znaczacy wzrost w roku 2022 w stosunku do lat poprzednich (2020-2021).

Duza grupa osob, ktére dosSwiadczajg réznorodnych form przemocy, réwniez w powigzaniu z problemem alkoholowym
sa dzieci i mtodziez. Istnieje potrzeba kontynuacji kompleksowej formy wsparcia dla dzieci, mtodziezy oraz ich rodzicéw
i opiekundéw dotknietych przestepstwem.

Wzmocnienie rodzin z dzie¢mi, w ktérych wystepuje problem alkoholowy lub zagrozonych problemem alkoholowym
oraz z rodzin zagrozonych zabezpieczeniem dzieci w pieczy zastgpczej, wptywa na prawidfowe wypetnianie przez nich
funkcji spofecznych, rodzicielskich poprzez minimalizowanie probleméw alkoholowych i wynikajacych z nich skutkéw.

Nowym zjawiskiem jest wszczynanie procedur Niebieskiej Karty dla rodzin cudzoziemskich, co wynika z pojawienia si¢

w naszym kraju uchodZcéw z Ukrainy w zwiagzku z wybuchem konfliktu zbrojnego w 2022 roku. W O$rodku Interwencji
Kryzysowej prowadzono warsztaty z zakresu profilaktyki przemocy w rodzinach przebywajacych w Gdansku,

z uwzglednieniem rodzin ukraifiskich, w zaangazowaniu podmiotéw i stuzb, uruchomiono interwencyjny telefon dla dzieci

i mlodziezy ukraifiskiej doznajacej przemocy i zaniedban.

Z danych Gdafiskiego Osrodka Pomocy Psychologicznej dla dzieci i mfodziezy wynika wzrost liczby oséb korzystajacych z oferty

rok 2020:

ogdtem os6b: 963

w tym: wystepuje problem alkoholowy — 168
ryzyko uzaleznienia — 643
przemoc — 147
wykorzystywanie seksualne — 57

rok 2021:

ogdtem osob: 1696

w tym: wystepuje problem alkoholowy — 765
ryzyko uzaleznienia — 855
przemoc — 179
wykorzystywanie seksualne — 50

rok 2022:

ogdtem osob: 3358

w tym: wystepuje problem alkoholowy — 1050
ryzyko uzaleznienia — 1809
przemoc — 502
wykorzystywanie seksualne — 126

ZRODLO

Sprawozdanie z dziatan KMP w Gdansku dotyczacych przeciwdziatania przemocy w rodzinie.
Sprawozdanie z dziatalno$ci Miejskiego Osrodka Pomocy Rodzinie w Gdansku, lata 2020-2022.
Istotne, kluczowe informacje i posiadane dane z obszaru uzaleznien od alkoholu z lat 2020-2022 na podstawie doswiadczen wtasnych GOPP.
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REKOMENDACJA

Realizacja dziatai pomocowych osobom i rodzinom do§wiadczajacym przemocy, w tym objecie dziataniami
projektowymi oséb do§wiadczajacych przemocy w rodzinie majgcej podtoze alkoholowe lub narkotykowe.
Przeprowadzenie kampanii spofecznej nt. wspétuzaleznienia (informowanie o tym, co to jest wspdtuzaleznienie
(szczegdlnie w grupie oséb doswiadczajacych przemocy), ukierunkowanie na wzmacnianie wtasnych kompetencji,
samorozwdj osob wspétuzaleznionych, dostarczenie informacji, gdzie moga uzyskaé wsparcie.

Oparcie realizowanych dziatan o tzw. formy migkkie — upodmiotawiajace osoby do§wiadczajace przemocy
oraz wspoétdo§wiadczajace, promujace aktywne reagowanie na tzw. przemoc za §ciang.

Sprawdzenie aktualno$ci tezy o zwigzku postawy akceptacji dla stosowania przemocy w rodzinie

z faktem czestego siegania po alkohol. Osoby i rodziny bedace w kryzysie, doSwiadczajace przemocy,
w tym zmuszone do natychmiastowego opuszczenia domu, potrzebujg szczegdlnego traktowania.
Nalezy zatrzymac przemoc domowa w zwigzku z naduzywaniem alkoholu i stworzy¢ warunki

do nabycia umiejetnosci budowania prawidtowych relacji w rodzinie poprzez przeciwdziatanie
negatywnym skutkom spozywania alkoholu. Temu celowi stuza kampanie spoteczne, ktére wskazuja
osobom doznajacym przemocy domowe;j oraz §wiadkom przemocy domowej, jak reagowac

na niewtasciwe zachowania w rodzinach. Dziatania te umozliwig réwniez dostep do oferty
pomocowej osobom potrzebujacym i uzyskanie specjalistycznego, interdyscyplinarnego wsparcia.

Istotng potrzeba jest zapewnienie dzieciom ofiarom réznych przestepstw oraz ich rodzinom mozliwosci
skorzystania z bezptatnej pomocy psychologicznej, terapeutycznej i prawnej oraz dostgpu do wsparcia
edukacyjnego dziecka i jego niekrzywdzacych opiekunéw. Wazne jest ciggte rozszerzanie oferty
pomocowej dla oséb i rodzin, w ktérych wystepuje problem alkoholowy lub istnieje podejrzenie jego
wystepowania, dzigki czemu w rodzinach podnosi si¢ poziom wiedzy o skutkach spotecznych,
zdrowotnych naduzywania alkoholu oraz mozliwosci podejmowania dziatah w zakresie zmiany

i poprawy zdrowia oraz funkcjonowania spotecznego.

Wazina rekomendacja jest dostosowywanie zakresu dziatan interwencyjnych do pojawiajacych si¢ potrzeb, wéréd ktdrych
wskazane jest wiaczenie konsultacji terapeutycznych z zakresu uzalezniefi do ustug Osrodka Interwencji Kryzysowe;.

W zwigzku ze zmianami ustawy o przeciwdziataniu przemocy domowej konieczne jest dostosowanie

organizacji i realizacji zadan w zakresie przeciwdziatania przemocy. Szczegdlng uwage nalezy

zwrécié na nowe formy przemocy: przemoc ekonomiczng i cyberprzemoc.

Konieczne jest rozszerzenie dziatalnosci Osrodka Interwencji Kryzysowej o warsztaty i dziatania specjalistyczne z zakresu przeciwdziatania
i profilaktyki przemocy w rodzinach ukraifiskich w zwigzku z ich przybyciem do Gdanska po wybuchu konfliktu zbrojnego na terenie
Ukrainy, z zaangazowaniem podmiotéw i stuzb, uruchomienie i koordynacja bazy ustug integracyjnych dla dzieci i mtodziezy ukrainskie;.
Wozrasta zapotrzebowanie na psychoterapie indywidualng dla dzieci, modziezy rodzicéw oraz psychoterapie par i rodzin.

Wozrasta zapotrzebowanie na oddziatywania grupowe dla dzieci odnoszace si¢ do nabywania umiejetnosci regulowania emocji,

zwlaszcza radzenia sobie z agresja oraz nabywania umiejetnosci spotecznych.

Zachodzi konieczno$¢ utrzymania dodatkowego wsparcia dla uczniow i rodzicow uchodzcow.

Zachodzi potrzeba utworzenia oferty pomocy psychologicznej dla mtodziezy poszukujacej wlasnej tozsamosci.

ZRODLO FINANSOWANIA

Ai/lubM
KOORDYNATOR ZADANIA

Urzad Miejski — WRS, OIK, MOPR, GOPP
BENEFICJENT ZADANIA

Osoby doznajace przemocy domowej z uwzglednieniem przemocy o podtozu alkoholowym.

REALIZATOR ZADANIA

Samorzadowe jednostki organizacyjne, organizacje pozarzagdowe, podmioty, ktérych cele statutowe lub przedmiot
dziatalno$ci dotycza zadan z zakresu zdrowia publicznego, GOPP, MOPR, OIK, Sady, Policja, ZI.

PERSPEKTYWA CZASOWA

Perspektywa operacyjna, taktyczna i/lub strategiczna.

WNIOSEK NR 39

Dziatania pomocowe osobom i rodzinom do§wiadczajacym przemocy powinny by¢ rozszerzone o dziatania skierowane do 0séb stosujacych
przemoc domowg. Temu celowi stuzg programy korekcyjno-edukacyjne oraz psychologiczno-terapeutyczne dla oséb podejrzanych o stosowanie
przemocy w rodzinie i oséb stosujacych przemoc domowa. W 2022 roku do programu korekcyjno-edukacyjnego przystapity 282 osoby,
udzielono 305 konsultacji indywidualnych i przeprowadzono 50 sesji grupowych. Program ukonczyto 16 oséb. Do programu psychologiczno-
terapeutycznego dla oséb podejrzanych o stosowanie przemocy w rodzinie przystapito 18 oséb, z ktérych 14 ukoriczyto program.

ZRODLO

Sprawozdanie z dziatalnos$ci Miejskiego Osrodka Pomocy Rodzinie w Gdansku, 2022.
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REKOMENDACJA

Wzrost liczby wszczynanych procedur Niebieskiej Karty oraz wzrost liczby zgtoszen dotyczacych przemocy wskazuje na konieczno$é
zintensyfikowania dziatan i poszerzenie dotychczasowej oferty oddziatywan korekcyjnych, w tym uruchomienie dodatkowego programu
korekcyjno-edukacyjnego. Realizacja dziatai pomocowych osobom stosujacym przemoc domowa z uwzglednieniem przemocy

o podtozu alkoholowym lub narkotykowym powinna poméc w zmniejszeniu stosowania przemocy i zaprzestaniu spozywania alkoholu.

Przeprowadzenie kampanii spotecznej adresowanej do 0s6b wykazujacych zachowania przemocowe ukierunkowane jest na zwigekszenie
Swiadomosci o nieakceptowanych zachowaniach wobec cztonkéw rodzin oraz mozliwosSciach zmiany zachowan na pozadane, spotecznie
akceptowalne. Akcje spofeczne przyczyniaja si¢ do zmiany postaw i zachowan na wtasciwe i buduja rodzing wolng od przemocy.
Dziatania te umozliwig dostgp do oferty pomocowej osobom wymagajacym specjalistycznego wsparcia.

ZRODLO FINANSOWANIA

Ai/lubM
KOORDYNATOR ZADANIA

OIK, MOPR
BENEFICJENT ZADANIA

Osoby podejrzane o stosowanie przemocy domowej lub stosujace przemoc domowg z uwzglednieniem przemocy o podtozu alkoholowym.

REALIZATOR ZADANIA

Samorzadowe jednostki organizacyjne, organizacje pozarzagdowe, podmioty, ktérych cele statutowe lub przedmiot dziatalnosci dotycza
zadan z zakresu zdrowia publicznego, MOPR, OIK, ZI.

PERSPEKTYWA CZASOWA

Perspektywa operacyjna, taktyczna i/lub strategiczna.

WNIOSEK NR 40

Przemoc fizyczna i psychiczna wobec oséb dorostych.

Blisko co dziesigty dorosty gdafszczanin i gdafiszczanka do§wiadczyli w ciggu 2019 roku przemocy fizycznej (9,4%). Jednokrotne do§wiadczenie
dotyczy 4,0%, kilkukrotne 4,8%, a wielokrotne 0,6%. Wskaznik ten zmniejszy? si¢ w poréwnaniu z badaniami z 2011 roku i 2015 roku.

Gdanszczanki i gdafszczanie, ktérzy w ciggu 2019 roku do§wiadczyli przemocy psychicznej, stanowia 24,1% (blisko co czwarta osoba).
Jednokrotne do§wiadczenie dotyczy 7,1% respondentow, kilkakrotne 10,6%, a wielokrotne 6,4%. Byty to najczgsciej osoby w wieku 18-29 lat
(29,7%) lub 50-64 lata (28,0%).

W badaniach przeprowadzonych w 2018 roku wsréd mieszkancow wojewddztwa pomorskiego w wieku powyzej 60. roku zycia odsetek osob
dos$wiadczajacych przemocy fizycznej wynidst 4,0%, a psychicznej 13,1%.

ZRODLO

Wzorce konsumpcji alkoholu, 2019, s. 55.
Sytuacja mieszkaficéw w wieku 60+ w wybranych jednostkach samorzadu terytorialnego wojewddztwa pomorskiego.
Raport z badan socjologicznych, 2018, s. 61.

REKOMENDACJA

Prowadzenie dziataii w zakresie przeciwdziatania przemocy oraz dziatan interwencyjnych. Realizowanie dziatan informacyjnych,
edukacyjnych i uwrazliwiajacych w celu podnoszenia poziomu §wiadomosci spoteczne;j.

ZRODLO FINANSOWANIA

Ai/lubN,M
KOORDYNATOR ZADANIA

Urzad Miejski — WRS, OIK, MOPR
BENEFICJENT ZADANIA

Osoby doznajgce przemocy z uwzglednieniem przemocy o podtozu alkoholowym.

REALIZATOR ZADANIA

Samorzadowe jednostki organizacyjne, organizacje pozarzagdowe, podmioty, ktdrych cele statutowe lub przedmiot
dziatalno$ci dotycza zadan z zakresu zdrowia publicznego, MOPR, OIK, Sady, policja, ZI.

PERSPEKTYWA CZASOWA

Perspektywa operacyjna, taktyczna i/lub strategiczna.
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WNIOSEK NR 41

Osoby/rodziny z dysfunkcjami, w tym zagrozone lub do§wiadczajace problemu uzaleznienia od alkoholu i przemocy domowej uzyskuja
bezposrednig pomoc i wsparcie od pracownikéw socjalnych, asystentéw rodzin, psychologéw. Udzielanie wsparcia zwigzanego
z tg problematyka wymaga ciagtego doskonalenia zawodowego i pozyskiwania adekwatnych narzedzi pracy.

Waznym tematem jest wystepowanie powyzszych probleméw w rodzinach uchodzZcéw, ktérzy osiedlili si¢ w Gdansku po wybuchu konfliktu
zbrojnego w Ukrainie.

ZRODLO

Sprawozdanie z dziatalno$ci Miejskiego OSrodka Pomocy Rodzinie w Gdafisku, 2022.

REKOMENDACJA

W obliczu znacznego wzrostu liczby kart w rodzinach, w tym w rodzinach imigrantéw, niezbedne jest zapewnienie skutecznej realizacji
procedury Niebieskiej Karty, co oznacza zwigkszenie liczby pracownikéw socjalnych zajmujacych si¢ prowadzeniem procedur Niebieskiej
Karty oraz podnoszenie ich kwalifikacji o specjalistyczng wiedzg z zakresu przeciwdziatania przemocy w rodzinie.

Widoczng potrzebg jest zapewnianie warunkéw do realizowania dziafaf na rzecz uchodZcéw, w tym skuteczne wsparcie psychologiczne
0s6b z Ukrainy, monitorowanie sytuacji dzieci pod opieka opiekunéw tymczasowych, wykorzystywanie potencjatu funduszy, ktérych
celem jest wsparcie dziatan pomocowych. Nalezy stale wzmacnia¢ kompetencje pracownikéw MOPR. Wyposazenie pracownikéw

w specjalistyczng wiedze i umiejetnosci przyczyni si¢ do rozwoju zawodowego, a tym samym do bardziej adekwatnej pracy

z osobami/rodzinami zagrozonymi lub do§wiadczajacymi problemu uzaleznienia od alkoholu i przemocy domowej, moze réwniez
wplynac na przeciwdziatanie wypaleniu zawodowemu.

ZRODEO FINANSOWANIA

Ai/lubN,M
KOORDYNATOR ZADANIA

MOPR
BENEFICJENT ZADANIA

Pracownicy MOPR, realizatorzy zadah w obszarze przeciwdziatania przemocy domowe;j.

REALIZATOR ZADANIA

Samorzadowe jednostki organizacyjne, organizacje pozarzadowe, podmioty, ktérych cele statutowe lub przedmiot dziatalnosci
dotycza zadan z zakresu zdrowia publicznego, MOPR, OIK, ZI, NGO-sy.

PERSPEKTYWA CZASOWA

Perspektywa strategiczna.

WNIOSEK NR 42

W 2022 roku 793 rodziny (824 osoby) korzystaty z pomocy Miejskiego OSrodka Pomocy Rodzinie w Gdaiisku z powodu bezdomnosci — wzrost
0 38 rodzin w poréwnaniu z rokiem poprzednim (+5%). W latach wcze$niejszych, tj. 2018-2020, liczba rodzin korzystajacych z pomocy
z powodu bezdomnosci systematycznie spadata (—8,7%), nastepnie wzrosta o 24,1% w latach 2020-2022.

W placéwkach i mieszkaniach w ciggu catego roku 2022 przebywato 1239 oséb (plus 189 oséb w miejscach izolacyjno-kwarantannowych)
z kolei w 2021 roku 1224 osoby, w 2020 roku 1216 oséb, a w 2019 roku przebywato ponad 1218 oséb (osoby mogty si¢ powtarza¢ migdzy
placéwkami). Dziennie z ustug placéwek dla oséb w bezdomnosci korzysta okoto 450 oséb.

Ostatnie badanie liczby 0s6b w bezdomnosci, zrealizowane z 13 na 14 lutego 2019 roku w Gdansku, umozliwito dotarcie i zbadanie nie mniej
niz 875 oséb, z czego zidentyfikowano 737 oséb w réznego rodzaju instytucjach, a w miejscach niemieszkalnych 138 oséb. Wyniki badania
pokazuja, ze prawie 55% os6b doswiadcza bezdomnosci powyzej 5 lat. Sredni okres pozostawania w bezdomnosci wynosi juz 6 lat.

Ponad 28% uczestnikéw badania wskazuje uzaleznienia jako gtéwna przyczyne bezdomnosci.

Wyniki badania wskazuja, iz osoby do§wiadczajace bezdomnosci oczekuja przede wszystkim pomocy w kwestiach mieszkaniowych — 71,2%,
w sprawach zdrowotnych — 36% oraz w sprawach finansowych — 33%.

Wsréd oséb w bezdomnosci w Gdansku duza grupa dos§wiadcza bezdomnosci chronicznej, tj. powyzej 6 lat.

Osoby te z powodu diugotrwatego uzaleznienia od alkoholu oraz innych Srodkéw psychoaktywnych pozostajg przez diuzszy czas

w przestrzeni publicznej i miejscach niemieszkalnych. Z uwagi na uzaleznienia i zaburzenia psychiczne osoby te nie chcg korzystac z istniejacej
oferty wsparcia instytucjonalnego w postaci sieci placéwek (noclegownie, schroniska) albo sg z nich usuwane z powodu braku abstynencji.

Liczba rodzin korzystajacych z pomocy spofecznej z powodu bezdomnosci:

2020 - 639
2021 -755
2022 -793
Liczba oséb w rodzinie korzystajacych z pomocy spotecznej z powodu bezdomnosci:
2020 - 696
2021 -761
2022 - 824
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Liczba os6b korzystajacych z pomocy spotecznej z powodu bezdomnosci — staty wzrost od roku 2020. W placéwkach w ciggu catego roku 2020
przebywato 1168 oséb, w roku 2021 — 1152 osoby, w roku 2022 — 1210 0s6b (osoby mogty si¢ powtarza¢ miedzy placéwkami).
Dziennie z ustug placéwek dla os6b bezdomnych korzystato okoto 450 oséb.

W roku 2022 na terenie Gdanska 6 wykwalifikowanych streetworkeréw monitorowato potencjalne miejsca przebywania oséb w bezdomnosci.
Streetworkerzy nawigzali kontakt w 2020 roku z 474 osobami, w 2021 roku z 403 osobami, a w 2022 roku z 467 osobami w bezdomnosci.
Celem pracy streetworkeréw byto motywowanie oséb w bezdomnosci do zmiany sposobu zycia i zachgcanie do poprawy jakosci ich zycia
oraz udzielanie informacji o mozliwych formach wsparcia, a takze towarzyszenie w dotarciu do instytucji pomocowych adekwatnych w dane;j
sytuacji, np. fazni czy noclegowni. Zesp6t streetworkeréw na biezaco wspétpracowat z instytucjami, ktére zaangazowane bylty w prace

z osobami w bezdomnosci. W 2022 roku zrealizowano 12 wspdlnych patroli streetworkeréw ze stuzbami. W ramach pobytu interwencyjnego
w latach 2020-2022 prowadzono ustuge ogrzewalni (do 2020 roku funkcjonujaca pod nazwa noclegowni niskoprogowej),

z mozliwo$cig pobytu przez noc — 30 miejsc. W 2022 roku skorzystaty 362 osoby, w 2021 roku — 364 osoby, w 2020 roku — 331 oséb.

Z Raportu wdrozenia Gdanskiej Karty Praw Os6b Bezdomnych za okres I 2020 — VI 2022 wynika, ze pozycja osoby w bezdomnosci jest
zréznicowana w zalezno§ci od instytucji, ktéra ma z nig do czynienia. Policjanci nie podejmujg interwencji wobec oséb w bezdomnosci
niemajacych zwigzku z zaktécaniem porzadku oraz z ratowaniem zycia i zdrowia. Z danych Strazy Miejskiej wynika, iz funkcjonariusze
podejmuja zdecydowanie czesciej interwencje niz Policja zwigzane z faktem przebywania os6b w bezdomno§ci w przestrzeni publiczne;j.

W Gdansku zauwazalny jest spér kompetencyjny dotyczacy wsparcia medycznego i pielggnacyjnego oséb w bezdomnosci przebywajacych

w przestrzeni publicznej, w tym ustug w zakresie psychiatrii ulicznej. Istniejace rozwigzania z pogranicza lecznictwa szpitalnego i pielegnacji
catodobowej w zaktadzie opiekuficzo-leczniczym (ZOL) lub zakfadzie pielegnacyjno-opiekuficzym (ZPO) sa niewystarczajace.
Obserwowalny jest brak miejsc w ZOL lub ZPO dla 0séb w bezdomno$ci z uwagi na zbyt niski dochéd lub brak dochodu.

Oczekiwanie na wolne miejsce w tych placowkach trwa wiele miesigcy. Po zakoficzonej hospitalizacji szpitale kieruja osoby wymagajace
wzmozonej opieki medycznej do schronisk dla oséb w bezdomnosci. Zatozeniem ustawodawcy byto, aby w placéwkach dla oséb bezdomnych
nie przebywaty osoby, ktdre nie moga samodzielnie funkcjonowac w zyciu codziennym. Osoby takie powinny uzyska¢ pomoc w jednostkach,
ktdre sg przygotowane do §wiadczenia ustug osobom wymagajacym catodobowej opieki.

ZRODLO

Sprawozdanie z dziatalno$ci Miejskiego Osrodka Pomocy Rodzinie w Gdansku w 2022 roku, s. 35-37.

Ogdlnopolskie badanie liczby oséb bezdomnych, 2019. Badanie zostato zlecone przez Ministerstwo Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej.
Wyniki dostepne na https://www.gov.pl/web/rodzina/wyniki-ogolnopolskiego-badania-liczby-osob-bezdomnych-edycja-2019

UCHWALA NR LI/1522/18 RADY MIASTA GDANSKA 7 dnia 23 kwietnia 2018 .
w sprawie przyjecia ,,Gdarnskiego Programu Rozwigzywania Problemu Bezdomnosci na lata 20182023
Diagnoza, s. 181 19. Cele, s. 5.

UCHWALA NR XX/532/20 RADY MIASTA GDANSKA 7 dnia 27 lutego 2020 1. w sprawie przyjecia na terenie miasta Gdanska Karty Praw
Os6b Bezdomnych, s. 2.

Sprawozdanie z dziatalno$ci Miejskiego Osrodka Pomocy Rodzinie w Gdansku, 2020, 2021, 2022.
,-Raport wdrozenia Gdanskiej Karty Praw Oséb Bezdomnych za okres I 2020 — VI 2022”.

REKOMENDACJA

Zgodnie z ,,Raportem wdrozenia Gdanskiej Karty Praw Osob Bezdomnych za okres I 2020 — VI 2022 nalezy stale podnosi¢ §wiadomosé
pracownikéw samorzadowych i podmiotéw dziatajacych na ich zlecenie na temat pomocy dla oséb w bezdomnosci oraz poszanowania ich
godnosci i niedyskryminowania. Zaleca si¢ kontynuacje szkolen i warsztatow w celu teoretycznego i praktycznego przygotowania kadr

do wsparcia 0séb w bezdomnosci.

W zwiazku z wejSciem w Zycie z dniem 1 stycznia 2024 roku przepiséw zobowigzujacych do wdrozenia standardéw zgodnie

z Rozporzadzeniem Ministra Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 27 kwietnia 2018 roku w sprawie minimalnych standardéw
noclegowni, schronisk dla oséb bezdomnych, schronisk dla oséb bezdomnych z ustugami opiekuficzymi i ogrzewalni zalecane jest
dostosowanie si¢ do ww. standardéw, tj. przeprowadzenie szeregu prac remontowych w licznych placéwkach i budowa nowych.

Istnieje takze potrzeba stworzenia ogrzewalni dla kobiet.Ze wzgledu na istniejace réznice w ocenie sytuacji oséb w bezdomnosci przez
stacjonarne podmioty lecznicze i pomoc spofeczng zaleca si¢ Scislejsza wspdtprace ww. instytucji celem jasnego rozréznienia kompetencji

i stworzenia wspdlnej oferty pomocowej w zakresie ustug pielegnacyjnych i medycznych dla oséb przebywajacych w przestrzeni publiczne;.

W celu podwyzszenia skutecznosci dziatan potrzeba jest doskonalenie procedur dotyczacych realizacji zadaf na rzecz cudzoziemcéw
nieposiadajacych statusu ochrony migdzynarodowej i zagrozonych bezdomnoscig zgtaszajacych si¢ do MOPR.

ZRODLO FINANSOWANIA

Ai/lubN,M
KOORDYNATOR ZADANIA

MOPR, WGK
BENEFICJENT ZADANIA

Osoby do§wiadczajace bezdomnosci, uzaleznione od alkoholu i innych Srodkéw psychoaktywnych i/lub z zaburzeniami psychicznymi.

REALIZATOR ZADANIA

Samorzadowe jednostki organizacyjne, organizacje pozarzadowe, podmioty, ktérych cele statutowe lub przedmiot
dziatalnosci dotyczg zadan z zakresu zdrowia publicznego, MOPR, WGK, WRS.

PERSPEKTYWA CZASOWA

Perspektywa strategiczna.
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WNIOSEK NR 43

W Gdarnsku funkcjonuje znaczna grupa oséb do§wiadczajacych bezdomnoSci chronicznej (powyzej 6 lat), ktéra z powodu dtugotrwatego
uzaleznienia od alkoholu, a takze innych Srodkéw psychoaktywnych pozostaje w przestrzeni publicznej i miejscach niemieszkalnych.

Osoby te nie chcg, a przede wszystkim nie potrafia, gtéwnie ze wzgledu na uzaleznienia i zaburzenia psychiczne, korzystac z istniejacej

w Gdansku oferty wsparcia instytucjonalnego. Osoby te albo w ogéle nie korzystaja z istniejacej sieci placéwek (noclegownie, schroniska),
albo sg nieustannie usuwane z nich, bowiem nie potrafig utrzymac abstynencji (wymdg wszystkich instytucji). Realizowany model
schodkowy (drabinkowy) w systemie wsparcia dla os6b do§wiadczajacych bezdomnosci w Gdarsku, w kontekscie tej specjalnej grupy oséb,
jest nieefektywny. Tymczasem sytuacja bezdomnosci ulicznej jest bezposrednim zagrozeniem zdrowia i zycia oséb. W grupie tej
odnotowywana jest znaczna liczba interwencji Policji, Strazy Miejskiej, Pogotowia Ratunkowego czy Szpitalnych Oddziatéw Ratunkowych.
Ulica degraduje zdrowie fizyczne i psychiczne oséb do§wiadczajacych bezdomnosci, a tym samym przyczynia si¢ do wysokiego odsetka
Smiertelno$ci. Paradoksalnie osoby na ulicy, pomimo najwigkszych potrzeb i najtrudniejszej sytuacji, majg najmniejszy dostep do oferty
pomocy, wykluczone sg bowiem z dostepu do placéwek gwarantujacych schronienie czy mieszkania wspomagane. Osobom w miejscach
niemieszkalnych najtrudniej jest podjac leczenie i terapie uzalezniefi. Grupa tych oséb pozbawiona jest takze dostepu do informacji

i jakichkolwiek form edukacji w zakresie uzaleznien. W kontekscie tej specjalnej grupy oséb w sytuacji chronicznej i ulicznej bezdomnosci
na §wiecie i w Polsce rekomendowane jest dalsze wdrazanie innowacyjnej metody pracy Housing first, czyli Najpierw Mieszkanie.

W ciggu roku 2022 streetworkerzy Towarzystwa Pomocy im. §w. Brata Alberta pracowali z prawie 500 osobami w kryzysie bezdomnosci
mieszkajacymi na ulicy. Liczba oséb w miejscach niemieszkalnych utrzymuje si¢ od lat na podobnym poziomie. Kazdego dnia na ulicach
Gdanska nocuje Srednio okoto 300-350 oséb. Szacuje sig, ze 90% oséb w kryzysie bezdomnosci ulicznej do§wiadcza jednocze$nie zaburzen
psychicznych i uzaleznien.

Niemal 40% wszystkich klientéw Pogotowia Socjalnego petnigcego w Gdarisku funkcje Izby Wytrzezwien stanowity w 2022 roku osoby
doswiadczajace bezdomnosci. Lacznie przyje¢ wszystkich oséb nietrzeZwych w 2022 roku byto okoto 5,3 tysigca (liczba utrzymuje si¢

od kilku lat na podobnym poziomie). Srednio codziennie w Pogotowiu Socjalnym przebywa 5-6 oséb w kryzysie bezdomnosci.

Osoby w bezdomnosci (podobnie jak reszta klientéw) w przewazajacej wiekszosci trafiaja do Pogotowia jako ,,pacjenci lezacy”, znalezieni
na ulicy, poza tym trafiaja tez jako osoba ,,awanturujaca si¢ w miejscu publicznym”. Klienci przywiezieni ze schronisk stanowia stosunkowo
nieduza grupe. MOPR kontynuowat realizacje projektu ,,Housing first — Najpierw Mieszkanie”, w ramach ktérego miasto Gdansk zapewnito
indywidualne, state mieszkania osobom w dtugotrwatej bezdomnos$ci wraz z szerokim, interdyscyplinarnym catodobowym wsparciem

m.in. pracownika socjalnego, lekarza czy terapeuty uzalezniein — w catym roku 2022 wsparciem objeto 12 uczestnikéw (w latach 2020 i 2021
udziat wzieto 11 oséb). Ten pilotazowy program zostal wpisany na state w polityke miasta Zarzadzeniem Prezydenta Miasta Gdanska.

Wyniki badai pokazaty, ze program Najpierw Mieszkanie w znacznym stopniu zwigksza szanse oséb do§wiadczajacych bezdomnosci
chronicznej na usamodzielnienie si¢ i wyjScie z bezdomnosci. Wyniki badaf wskazuja na wysoki odsetek uczestnikéw utrzymujacych sie

w mieszkaniu (81%, co jest warto$cig porownywalng z wynikami innych programéw Najpierw Mieszkanie w Europie Zachodniej)

po Srednio ok. 12 miesigcach uczestnictwa w programie. Potwierdzenie uzyskala takze hipoteza odnoszaca si¢ do poprawy w zakresie
poczucia zabezpieczenia podstawowych potrzeb, tj. posiadania ubran i jedzenia odpowiedniej jakoSci. Zaobserwowana zostata takze
pozytywna zmiana dotyczaca poczucia zadomowienia/zakorzenienia w mieszkaniu. Odnotowane w badaniu zmiany sugeruja, ze realizowany
program Najpierw Mieszkanie skutecznie wptynat na utrzymywanie si¢ uczestnikéw w mieszkaniu, zwiekszyt ich poczucie bezpieczefnistwa
i zadomowienia. W trakcie udziatu w projekcie u uczestnikéw doszto takze do znacznych, pozytywnych zmian w obszarze zdrowia
uczestnikow — zmniejszylo si¢ wystepowanie objawéw psychopatologicznych, poprawito si¢ samopoczucie psychiczne, uczestnicy rzadziej
czuli si¢ zdenerwowani, sfrustrowani i rozdraznieni, spadfa czestotliwo§¢ spozywania alkoholu i zwiekszyta si¢ czestotliwo$¢ przyjmowania
lekéw. Cho¢ w badaniu dalece nie wszystkie wskazniki udato si¢ powigza¢ metodami statystycznymi z uczestnictwem w programie Najpierw
Mieszkanie, wydaje si¢, ze wyniki w zakresie poprawy zdrowia psychicznego i redukcji szkdd zwigzanych z korzystaniem z substancji
odurzajacych sa bardzo obiecujace. Wdrozenie ustugi Najpierw Mieszkanie prowadzi do obnizenia czgstotliwosci korzystania przez osoby
w kryzysie bezdomnosci z réznego rodzaju instytucji publicznych oraz ich ustug (noclegowni, placéwek stuzby zdrowia itp.). Co za tym
idzie — wydatki zwigzane z korzystaniem z ustug instytucji publicznych ulegaja redukcji. Im dtuzej trwa okres wdrazania Najpierw
Mieszkanie, tym lepsze sg jego efekty ekonomiczne, wigksze oszczednosci w instytucjach publicznych i mniejsza skala wydatkéw

dla finanséw publicznych. Minimalny rekomendowany okres wdrazania ustugi Najpierw Mieszkanie, tak aby efekty finansowe, w postaci
zmniejszenia kosztéw ustug publicznych, byly wyraZnie zauwazalne, to ok. 2 lata. W projekcie ,,Housing First — Najpierw Mieszkanie”
odnotowano wysoka wierno$¢ z oryginalng metoda Najpierw Mieszkanie (92,6%), co oznacza, ze wyniki niniejszego badania

sg reprezentatywne dla wdrozenia metody Najpierw Mieszkanie w Polsce. Metoda Najpierw Mieszkanie rekomendowana i postulowana jest
jako rozwigzanie problemu bezdomno$ci 0s6b z uzaleznieniami i zaburzeniami psychicznymi.

Istnieje potrzeba i zasadnos¢ dalszej realizacji metody Najpierw Mieszkanie, nie tylko w sensie utrzymania dotychczasowych projektéw,

ale takze ich rozszerzenia i dalszego rozwijania.

ZRODLO

Podrecznik ,,Model Gminny Standard Wychodzenia z Bezdomnosci”, PEWB, 2014, s. 58, 166, 167, 168, 169.

Towarzystwo Pomocy im. §w. Brata Alberta Koto Gdarskie i TWP ,,Przystain” — Statystyki za rok 2019, Streetworking, s. 2,
Pogotowie Socjalne, s. 4.

Sprawozdanie z dziatalnosci Miejskiego Osrodka Pomocy Rodzinie w Gdansku, 2020, 2021, 2022.

Raport z analizy efektéw testowanego rozwigzania Projekt ,,Housing First — Najpierw Mieszkanie” (POWR.04.03.00-00-0071/18),
Bokszczanin A., Jaskulski P., Sochocki M. et al., OFRPB, Zabrze 2022.

Podrecznik — model: Najpierw Mieszkanie — rekomendacje wdrazania, red. E. Szadura-Urbafiska, P. Olech, Towarzystwo Pomocy
im. $w. Brata Alberta, Wroctaw 2022.

Raport z badania wierno§ci oryginalnej metodzie Najpierw Mieszkanie, projekt ,,Housing first — Najpierw Mieszkanie”,
Bokszczanin A., Jaskulski P., Sochocki M. et al., OFRPB, Zabrze 2020.

REKOMENDACJA

Kontynuacja metody Najpierw Mieszkanie (Housing First), zaktadajacej zapewnienie ustugi spotecznej indywidualnego,

statego mieszkania wraz z szerokim interdyscyplinarnym wsparciem (24 godziny przez 7 dni w tygodniu) osobom

dtugotrwale i chronicznie bezdomnym, uzaleznionym i zaburzonym psychicznie. Wsparcie zaktada prace w nurcie redukcji szkdd, a takze
zdrowienia i uzyskiwania dobrostanu psychofizycznego. Program zaktada prace zaréwno asystentéw, indywidualnych pracownikéw
wsparcia, terapeutow uzaleznien, psychoterapeutow czy psychiatrow.
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Podejscie oparte jest na zatozeniu, ze w przypadku oséb doswiadczajacych bezdomnosci pierwsza i najwazniejszg potrzeba jest uzyskanie
wilasnego, stabilnego zamieszkania, a problemy moga by¢ rozwigzywane po uzyskaniu mieszkania. Szczegdlnie problemy uzaleznienia
powinny by¢ rozwigzywane w bezpiecznej i stabilnej przestrzeni. Cele metody Najpierw Mieszkanie ukierunkowane sg na 4 kwestie:
utrzymanie i stabilno$¢ mieszkaniowa, zdrowienie i dobrostan, integracje spoteczng i efektywno§$¢ kosztowa.

Samorzady lokalne powinny wiaczy¢ si¢ we wdrazanie i rozwijanie metody Najpierw Mieszkanie, a takze umocowac ja na state w systemach
polityki spotecznej i mieszkaniowe;j.

ZRODEO FINANSOWANIA

Ai/lubN,M
KOORDYNATOR ZADANIA

MOPR, WGK
BENEFICJENT ZADANIA

Osoby do$wiadczajace chronicznej bezdomnosci, czyli powyzej 6 lat, przebywajace gtéwnie w przestrzeni publicznej
i miejscach niemieszkalnych, uzaleznione od alkoholu i innych §rodkéw psychoaktywnych i/lub z zaburzeniami psychicznymi.

REALIZATOR ZADANIA

Samorzadowe jednostki organizacyjne, organizacje pozarzagdowe, podmioty, ktérych cele statutowe lub przedmiot dziatalnosci
dotycza zadan z zakresu zdrowia publicznego, MOPR, WGK, WRS, NGO-sy.

PERSPEKTYWA CZASOWA

Perspektywa strategiczna.

WNIOSEK NR 44

Dostepno$¢ ekonomiczna alkoholu wzrasta. Srednia cena 0,5 1 czystej 40-proc. wédki w wojewddztwie pomorskim w 2002 r. wynosita 23,71

zt, natomiast w 2019 1. do 25,53 zt. Od 2020 r. dysponujemy danymi odnoszacymi si¢ do zmiany cen w okresach rocznych dla grupy towaréw
,.Napoje alkoholowe i wyroby tytoniowe”. W 2020 r. poziom wzrostu oszacowano na 4,5 p.p. wzgledem 2019 r., a w 2021 r. wzrost na poziomie
2 p.p. wzgledem poprzedniego roku.

Przecigtne miesigczne wynagrodzenie brutto (bez podmiotéw gospodarczych o liczbie pracujacych do 9 0séb) w wojewddztwie pomorskim
wynosito w 2002 . 2175,63 zt, w 2019 1. 5142,01 zt, w 2020 r. 5484.,46 zt (wzrost 0 6,7 p.p.), a w 2021 r. wynosito 5994,33 zt (wzrosto 0 9,3 p.p.).

Z powyzszych danych wynika, ze w 2002 r. za jedng pensj¢ mozna byto kupic 91,76 butelki wodki, w 2019 — 201,41.
W latach 2020-2021, uwzgledniajac tempo wzrostu cen napojéw alkoholowych i wyrobéw tytoniowych oraz wynagrodzen,
stwierdzi¢ mozna, ze dostgpno$¢ ekonomiczna alkoholu stale ro$nie.

Wedtug danych PARPA $rednia ilo§¢ spozytego 100-proc. alkoholu (wédka, piwo i wino przeliczane sg wzgledem zawartosci alkoholu)
przez jednego mieszkarnca Polski w 2002 r. wynosita 6,93, w 2017 r. juz 9,45, a w 2018 — 9,55 (wzrost 0 37,8%), w roku 2021 — 9,7
(wzrost 0 39,6%).

ZRODLO

Bank Danych Lokalnych GUS.
Dane PARPA (obecnie KCPU)
https://www.parpa.pl/index.php/badania-i-informacje-statystyczne/statystyki

REKOMENDACJA

=> Kontynuowanie rozpoczetych dziatan badawczych oraz debaty publicznej dotyczacej coraz wyzszej dostegpnosci alkoholu.
=> Kontynuowanie programu badan dotyczacego postaw wobec ograniczania dostgpnosci alkoholu.
=> Kontynuowanie dziatai ograniczajacych dostepnosé do alkoholu.

ZRODLO FINANSOWANIA

A
KOORDYNATOR ZADANIA

Urzad Miejski w Gdafisku — WRS, GOPZiPU, WGK
BENEFICJENT ZADANIA

Osoby spozywajace alkohol, osoby z kregu probleméw uzaleznien.

REALIZATOR ZADANIA

Samorzadowe jednostki organizacyjne, organizacje pozarzagdowe, podmioty, ktdrych cele statutowe lub przedmiot
dziatalnos$ci dotycza zadan z zakresu zdrowia publicznego, GOPZiPU, osrodki badawcze, WGK, GKRPA.

PERSPEKTYWA CZASOWA

Perspektywa operacyjna.
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WNIOSEK NR 45

Sie¢ placéwek serwujacych alkohol w Gdarisku jest bardzo gesta. Na koniec 2019 roku na jedna placéwke przypadaty 302 osoby
(w2014 — 1 na 306 osdb).

Na dzien 31.12.2022 r. dziataty 1682 punkty ze sprzedaza napojow alkoholowych. Na jedng placéwke przypadato 289 oséb
(wzrosta liczba placéwek i mieszkafcow: 486 345 osdb).

Fakt ten w pofaczeniu ze wzrostem sprzedazy alkoholu we wszystkich kanatach dystrybucji: handlu, gastronomii oraz wysoka
dostepnoscia ekonomiczng alkoholu wskazujg na potrzebe dziataft minimalizujacych negatywne skutki tatwego dostepu do alkoholu.
Zdaniem 36,3% mieszkaficéw Gdanska powinno si¢ wprowadzi¢ dziatania ograniczajace dostepnos¢ alkoholu.

Mieszkaniec Gdanska ma przecietnie w promieniu 300 metréw od swojego miejsca zamieszkania 4 miejsca, w ktérych mozna kupic¢
alkohol, a przecigtna odlegtos¢ w metrach od miejsca zamieszkania do punktu sprzedazy alkoholu wynosi 157 metréw.

ZRODLO

Analiza probleméw zwigzanych z naduzywaniem alkoholu i uzywaniem narkotykéw na terenie Gdanska w przekroju dzielnicowym

na podstawie danych z badan socjologicznych oraz istniejacych baz danych dotyczacych sprzedazy alkoholu oraz wskaznika jakosci zycia
w Gdansku. Raport z badan socjologicznych, s. 66, 70.

Wzorce konsumpcji alkoholu, 2019, s. 56-59.

Dane przekazane przez Referat Handlu WGK Urzedu Miejskiego w Gdarnsku.

REKOMENDACJA

=> Kontynuowanie rozpoczetych dziatan badawczych oraz debaty publicznej dotyczacej coraz wyzszej dostgpnosci ekonomicznej alkoholu.

=> Kontynuowanie programu badai dotyczacego postaw wobec ograniczania dostepnosci alkoholu.

=> Kontynuowanie badan diagnostycznych na terenie Gdanska lub woj. pomorskiego dotyczacych postaw wobec ograniczania dostgpnosci
alkoholu.

ZRODLO FINANSOWANIA

A
KOORDYNATOR ZADANIA

Urzad Miejski w Gdafisku — WRS, WGK
BENEFICJENT ZADANIA

Mieszkanki i mieszkancy Gdanska.

REALIZATOR ZADANIA

Samorzadowe jednostki organizacyjne, organizacje pozarzagdowe, podmioty, ktdrych cele statutowe lub przedmiot
dziafalnoSci dotyczg zadan z zakresu zdrowia publicznego, WGK, oSrodki badawcze, GKRPA.

PERSPEKTYWA CZASOWA

Perspektywa operacyjna, taktyczna i strategiczna.

WNIOSEK NR 46

Wielko$¢ sprzedazy napojéw alkoholowych w latach 2020-2022 z uwzglednieniem kanatéw dystrybucji: handel i gastronomia, z podziatem

na zawarto$¢ alkoholu: do 4,5% oraz piwa, powyzej 4,5% do 18% (z wyjatkiem piwa) i powyzej 18%, zwigksza si¢ corocznie w kazdej

z tych kategorii (razem A, B, C 2020 r. — blisko 710 mln, 2021 r. — blisko 785 mln, 2022 r. — ponad 982 mln).

Mozna zaobserwowac rosnacg tendencj¢ dostepnosci napojéw alkoholowych i ich spozycia. Zdecydowanie zwigkszyto si¢ spozycie alkoholu
w lokalach gastronomicznych. W dniu 31 marca 2022 r. Rada Miasta Gdanska podjefa Uchwate Nr XLVIII/1189/22 w sprawie wprowadzenia
ograniczen w godzmach nocnej sprzedazy napojéw alkoholowych przeznaczonych do spozycia poza mlejscem sprzedazy dla jednostki
pomocniczej Srédmiescie w miescie Gdansku. Zgodnie z zapisami uchwaty na terenie jednostki pomocniczej Srédmiescie w Gdasisku
wprowadza si¢ ograniczenie nocnej sprzedazy napojow alkoholowych polegajace na zakazie sprzedazy napojéw alkoholowych przeznaczonych
do spozycia poza miejscem sprzedazy w godzinach od 23.00 do 6.00. Uchwata obowigzywata do 31 marca 2023 r. W dniu 30 marca 2023 r.
Rada Miasta Gdafiska podjeta w tej sprawie nastepng Uchwate Nr LX/1531/23 — bez ograniczenia jej obowigzywania. Wprowadzenie tego przepisu
ma pozytywnie oddziatywac spotecznie w kierunku ,,zmiany obyczajéw w zakresie sposobu spozywania napojow alkoholowych”

oraz ksztattowania odpowiedzialnej sprzedazy alkoholu. Dodatkowo pozwoli poprawi¢ bezpieczeiistwo, porzadek i wizerunek dzielnicy
Srédmiescie jako obszaru przyjaznego zaréwno dla mieszkanc6w, jak i turyst6w.

ZRODLO

Informacje o wartosci sprzedazy napojéw alkoholowych na terenie miasta Gdanska w latach 2013-2019.
Dane przekazane przez Referat Handlu WGK Urzedu Miejskiego w Gdarnsku.

REKOMENDACJA

=» Utrzymanie wprowadzonych rozwigzan regulujacych proporcje wydawanych koncesji na sprzedaz alkoholu
w poszczegdlnych kanatach dystrybucji: handel i gastronomia (piwo, wino, wodka).
=> Organizacja debaty publicznej dotyczacej coraz wyzszej dostgpnosci alkoholu. Kontynuacja programu badar
dotyczacego postaw wobec ograniczania dostgpnosci alkoholu.
=> Analiza odlegtosci sklepéw sprzedajacych alkohol od miejsc chronionych, tj. ztobkéw, przedszkoli, szkdt, miejsc kultu religijnego.
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ZRODLO FINANSOWANIA

A
KOORDYNATOR ZADANIA

Urzad Miejski w Gdanisku — WRS, WGK, GKRPA
BENEFICJENT ZADANIA

Mieszkanki i mieszkancy Gdanska.

REALIZATOR ZADANIA

Samorzadowe jednostki organizacyjne, organizacje pozarzagdowe, podmioty, ktérych cele statutowe lub przedmiot
dziafalnosSci dotyczg zadan z zakresu zdrowia publicznego, WGK, oSrodki badawcze, GKRPA.

PERSPEKTYWA CZASOWA

Perspektywa operacyjna, taktyczna i strategiczna.

WNIOSEK NR 47

Monitorowanie struktury i wielkosci sprzedazy alkoholu to istotny element dziataf na rzecz przeciwdziatania nadmiernej dystrybucji
alkoholu w przestrzeni publicznej. Istniejacy system monitorowania i rejestrowania sprzedazy i koncesji KOALA nie oferuje fatwego
dostepu do podstawowych wielkosci charakteryzujacych rynek sprzedazy alkoholu.

ZRODLO

‘Whioski z realizacji projektu badawczego: Analiza probleméw zwigzanych z naduzywaniem alkoholu i uzywaniem narkotykéw na terenie
Gdanska w przekroju dzielnicowym na podstawie danych z badan socjologicznych oraz istniejacych baz danych dotyczacych sprzedazy
alkoholu oraz wskaznika jakoSci zycia w Gdarnsku. Raport z badan socjologicznych, 2020.

REKOMENDACJA

Wprowadzanie (przygotowanie, opracowanie i wdrazanie) nowoczesnego systemu monitorowania i rejestrowania sprzedazy alkoholu
oraz dystrybucji koncesji umozliwiajacego dokonywanie regularnego monitoringu danych z mozliwoscia ich eksportowania.

ZRODEO FINANSOWANIA

A
KOORDYNATOR ZADANIA

Urzad Miejski w Gdafisku — WGK
BENEFICJENT ZADANIA

Urzad Miejski w Gdarsku.
REALIZATOR ZADANIA

Osrodki badawcze, jednostki organizacyjne miasta, WGK.

PERSPEKTYWA CZASOWA

Perspektywa operacyjna.

WNIOSEK NR 48

Istnieje zapotrzebowanie na przygotowanie programow edukacyjnych w zakresie profilaktyki zdrowotnej oraz wyszkolenie edukatoréw.
Istniejace rozwigzania profilaktyczne wymagaja nieustannych aktualizacji ze wzgledu na zmieniajace si¢ otoczenie spoteczne z naciskiem
na grupy docelowe i sposoby docierania do nich z informacjami.

ZRODLO

Protokét warsztatu ewaluacyjno-szkoleniowego pod nazwa ,,Profilaktyka w miescie: to chyba nie dziata?”, 2019.

REKOMENDACJA

=> Stworzenie programéw przygotowujacych realizatoréw/edukatoréw w zakresie edukacji zdrowotnej. Programy szkoleniowe powinny
uwzgledniaé zasoby osobiste realizatoréw, m.in. w jakich dziataniach si¢ sprawdzaja, sa przekonujacy i skuteczni. Wazne, aby w swojej
pracy zachowali podstawowe filary wychowania (rama, rzetelno§¢ informacji, prawda, partnerstwo w edukacji rozumiane jako
partnerstwo w wiedzy i niewiedzy) i zastosowali ,,naktadke” wspétczesnosci.

=> Zebranie dobrych praktyk z Europy. Analiza pod katem, co jest mozliwe do wprowadzenia zgodnie z przepisami prawnymi.

=> Do kazdej osoby zajmujace;j si¢ edukacja zdrowotng powinny dociera¢ materialy z wynikami badan.
Materiaty powinny by¢ juz przetworzone, przedstawione w dostepnej i tatwo przyswajalnej formie. Proste grafiki, ikonografiki itp.
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ZRODLO FINANSOWANIA
Alub N
KOORDYNATOR ZADANIA

Urzad Miejski w Gdafisku — WRS, GOPZiPU, GOPP
BENEFICJENT ZADANIA

Realizatorzy/partnerzy Programu.

REALIZATOR ZADANIA

Samorzadowe jednostki organizacyjne, organizacje pozarzadowe, podmioty, ktdrych cele statutowe lub przedmiot dziatalnosci
dotyczg zadan z zakresu zdrowia publicznego, GOPZiPU, GOPP, WE, podmioty edukacji i opieki.

PERSPEKTYWA CZASOWA

Perspektywa operacyjna i taktyczna.

WNIOSEK NR 49

Lekarze majacy najczestszy kontakt z pacjentami nie sa wyposazeni w szybkie i sprawne narzedzia diagnostyczne w zakresie uzaleznief.

ZRODLO

Protokdét warsztatu ewaluacyjno-szkoleniowego pod nazwg ,,Profilaktyka w miescie: to chyba nie dziata?”, 2019.

REKOMENDACJA

=> Przekazanie i wdrozenie narzedzi diagnostycznych dla lekarzy POZ, rodzinnych i internistow.

=> Przygotowanie dla Srodowiska lekarskiego warsztatéw z zakresu umiejetnosci komunikacji z pacjentem.

=> Wiaczenie Srodowiska medycznego — przesiewowo AUDIT-C (np. w przychodniach, wykonywany przez personel, niekoniecznie lekarzy)
— krétka interwencja, danie pacjentowi narzedzi, miejsc, do ktérych moze si¢ udad, itp.

ZRODLO FINANSOWANIA

Ai/lubN
KOORDYNATOR ZADANIA

Urzad Miejski w Gdafisku — WRS
BENEFICJENT ZADANIA

Personel medyczny pierwszego kontaktu, lekarze POZ, internisci.

REALIZATOR ZADANIA

Podmioty, ktérych cele statutowe lub przedmiot dziatalnosci dotycza zadan z zakresu zdrowia publicznego.

PERSPEKTYWA CZASOWA

Perspektywa taktyczna, operacyjna i strategiczna.

WNIOSEK NR 50

Prowadzenie dziatalno$ci w obszarze profilaktyki, przeciwdziatania uzaleznieniom oraz redukcji szkéd wymaga podnoszenia kwalifikacji
i rozwijania warsztatu terapeutycznego i metodologicznego.

ZRODLO

Protokét warsztatu ewaluacyjno-szkoleniowego pod nazwg ,,Profilaktyka w miescie: to chyba nie dziata?”, 2019.

REKOMENDACJA

=>» Kontynuowanie szkolenia realizatoréw z programéw rekomendowanych o sprawdzonej naukowo skutecznosci.

=>» Promowanie nowych metod i narzedzi w leczeniu uzalezniefi — tj. Program Ograniczania Picia czy wdrazanie nowych technologii — np.
szkolac specjalistow, promujac te programy.

=> Finansowanie szkolefi specjalistycznych i superwizji dla specjalistéw.

ZRODLO FINANSOWANIA

Ai/lubN
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KOORDYNATOR ZADANIA

Urzad Miejski w Gdansku — WRS, GOPZiPU, GOPP
BENEFICJENT ZADANIA

Realizatorzy programéw profilaktycznych i terapeutycznych.

REALIZATOR ZADANIA

Samorzadowe jednostki organizacyjne, organizacje pozarzagdowe, podmioty, ktérych cele statutowe lub przedmiot dziatalnosci
dotycza zadan z zakresu zdrowia publicznego, GOPZiPU, GOPP, WE, podmioty edukacji i opieki.

PERSPEKTYWA CZASOWA

Perspektywa operacyjna, taktyczna i/lub strategiczna.

WNIOSEK NR 51

Realizowane programy prowadzone sa w sposdb przemyslany, na podstawie adekwatnie zaplanowanej ramy strategicznej. Jako$¢ ustug
Swiadczonych w ramach programéw jest dobra, pozytywnie oceniany jest takze elastyczny charakter realizacji programéw w zwiazku

z wystgpieniem pandemii COVID-19. Stosowane formuty wsparcia sa dobrze dopasowane do potrzeb beneficjentéw, natomiast zauwazalna
jest stabo$¢ potencjatu instytucjonalnego po stronie realizatoréw, szczegdlnie w kontekscie rosngcej skali potrzeb korzystania ze wsparcia.
Wisréd ogétu mieszkancéw ocena dostepnosci do ustug jest niska, przede wszystkim w obszarze dziatan z zakresu psychoedukacji.

ZRODLO

Doswiadczenia zgromadzone podczas realizacji projektéw badawczych w ramach programéw.
Badanie ewaluacyjne szczegétowych programéw profilaktyki i rozwigzywania probleméw alkoholowych oraz przeciwdziatania narkomanii.
Raport za lata 2017-2018. Raport za lata 2019-2020 oraz pierwsze pétrocze 2021 roku.

REKOMENDACJA

Utrzymanie rozwigzan organizacyjnych umozliwiajacych reagowanie na nasilanie si¢ zjawiska w danym roku, np. przez projektowanie
programéw w 3-letniej lub nawet 5-letniej perspektywie czasowej. Warto rozwazy¢ obranie ram czasowych, pozwalajacych skutecznie
reagowac na zmiany wprowadzane w dokumentach strategicznych, oddziatujacych na realizacje profilaktyki uzaleznien.

Poszerzenie wspétpracy z wigksza liczbg realizatoréw zadan oraz zwigkszenie zakresu wsparcia kierowanego do dzieci i mtodziezy
oraz 0s6b w kryzysach psychicznych.

ZRODLO FINANSOWANIA

Ai/lubN
KOORDYNATOR ZADANIA

Urzad Miejski w Gdafisku — WRS
BENEFICJENT ZADANIA

Odbiorcy, realizatorzy/partnerzy Programu.

REALIZATOR ZADANIA

Samorzadowe jednostki organizacyjne, organizacje pozarzadowe, podmioty, ktdrych cele statutowe lub przedmiot dziatalnosci
dotyczg zadan z zakresu zdrowia publicznego, oSrodki badawcze.

PERSPEKTYWA CZASOWA

Perspektywa operacyjna.

WNIOSEK NR 52

Realizacja Programu odbywa si¢ na podstawie ugruntowanej wiedzy (pogiebiona diagnoza sytuacji). Dodatkowo podejmowane sg inicjatywy

o0 badawczo-analitycznym charakterze poglebiajace rozumienie mechanizméw i zjawisk w ewaluowanym obszarze w MieScie (np. analizy
dotyczace senioréw i 0séb z niepetnosprawnoscig intelektualng). Z drugiej strony nalezy podkresli¢ czgste zmiany tendencji i wzoréw konsumpcji
Srodkéw psychoaktywnych, co utrudnia strategiczne planowanie dziatan.

ZRODLO

Badanie ewaluacyjne szczegétowych programéw profilaktyki i rozwigzywania probleméw alkoholowych oraz przeciwdziatania narkomanii.
Raport za lata 2017-2018.

REKOMENDACJA

Nalezy podtrzymac pozytywng tendencj¢ do podejmowania licznych inicjatyw analityczno-badawczych. Powinny one ogniskowac si¢ wokot
kilku aktywnosci, takich jak:
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=> konsekwentne inicjowanie realizacji podtuznych badan socjologicznych mierzacych kluczowe z perspektywy ewaluowanego obszaru
zjawiska w gminie (m.in. ESPAD, ,,Wzorce konsumpcji alkoholu”, ,,Diagnoza problemu narkotykéw i narkomanii”);

=> podejmowanie nowych inicjatyw badawczych eksplorujacych nowe zjawiska oraz poglgbiajacych wiedz¢ o nowych grupach
spoteczno-demograficznych w kontekscie obszaru uzaleznief;

=> podejmowanie dziatai zmierzajgcych do wypracowania efektywnych narzedzi ,,odstuchu” biezacych probleméw, tendencji i zjawisk,
np. w formie regularnych spotkai z realizatorami, miniprzedsigwzie¢ badawczych czy rozbudowanego monitoringu;

=> podejmowanie inicjatyw majacych na celu wdrazanie i efektywne zarzadzanie wnioskami z podejmowanych badaf, np. programy
pilotazowe.

ZRODLO FINANSOWANIA

Ai/lubN
KOORDYNATOR ZADANIA

Urzad Miejski w Gdanisku — WRS, GOPZiPU
BENEFICJENT ZADANIA

Realizatorzy i odbiorcy Programu, mieszkancy Miasta Gdanska, uczniowie szkét podstawowych i ponadpodstawowych.

REALIZATOR ZADANIA

Osrodki badawcze, WRS, GOPZiPU.
PERSPEKTYWA CZASOWA

Perspektywa operacyjna.

WNIOSEK NR 53

Informacje uzyskiwane podczas monitoringu oraz badan ewaluacyjnych sprowadzaja si¢ gldwnie do miar iloSciowych, nieoddajacych natury
analizowanych problemdw, a jedynie ich skali.

ZRODLO

Protokét warsztatu ewaluacyjno-szkoleniowego pod nazwa ,,Profilaktyka w miescie: to chyba nie dziata?”, 2019.

REKOMENDACJA

=> Poszerzanie instrumentarium metodologicznego wykorzystywanego podczas badafi ewaluacyjnych.

=> Wdrozenie w procesy ewaluacji i monitoringu metody zogniskowanego wywiadu grupowego.

=>» Rekomenduje sig¢, aby w perspektywie wieloletniej czesciej i na wicksza skale wykorzystywaé metody jakoSciowe
w procesach badawczych, ewaluacyjnych zwigzanych z realizacja Programu.

ZRODLO FINANSOWANIA

Ai/lubN
KOORDYNATOR ZADANIA

Urzad Miejski w Gdansku — WRS, GOPZiPU
BENEFICJENT ZADANIA

Realizatorzy i odbiorcy Programu, mieszkaricy Miasta Gdanska.

REALIZATOR ZADANIA

Osrodki badawcze, WRS, GOPZiPU.
PERSPEKTYWA CZASOWA

Perspektywa operacyjna.

WNIOSEK NR 54

Badania ewaluacyjne realizowanych zadai w ramach programéw rocznych pokazuja koniecznos$¢ rozszerzenia
monitoringu prowadzonych dziatait w toku ich realizacji, a nie tylko po zakoficzeniu. Dokumenty sprawozdawcze
nie w petni oddaja wszystkie problemy/kwestie, z ktérymi stykaja si¢ realizatorzy oraz bezposredni odbiorcy zadar.
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ZRODLO

Protokdét warsztatu ewaluacyjno-szkoleniowego pod nazwg ,,Profilaktyka w miescie: to chyba nie dziata?”, 2019.

REKOMENDACJA

W celu poprawy procesu ewaluacji rekomenduje sig¢:

=> przeprowadzenie wstgpnego rozpoznania polegajacego na objeciu ankietg ewaluacyjng on-line beneficjentéw
realizowanych zadan;

=> prowadzenie regularnych wizytacji w podmiotach realizujacych dziatania z zakresu profilaktyki;

=> realizacj¢ ewaluacji dziatan prowadzonych w ramach Programu przez podmioty zewnetrzne lub w dedykowanej temu celowi komdree

organizacyjnej, w strukturze Urzedu.

ZRODLO FINANSOWANIA

Ai/lubN
KOORDYNATOR ZADANIA

Urzad Miejski w Gdafisku — WRS, GOPZiPU
BENEFICJENT ZADANIA

Realizatorzy i odbiorcy Programu, mieszkancy Miasta Gdanska.

REALIZATOR ZADANIA

Osrodki badawcze, WRS, GOPZiPU, BPS, BPK.
PERSPEKTYWA CZASOWA

Perspektywa operacyjna.

WNIOSEK NR 55

Badania realizowane na terenie Gdafska tworzg izolowane obrazy poszczegdlnych probleméw spofecznych.
Zestawianie wynikow réznych pomiaréw jest trudne lub niemozliwe ze wzgledu na stosowanie réznych siatek
podziatéw na miasta. Podobna trudno$¢ wystepuje w przypadku zestawiania wynikéw ze statystykami tworzonymi
przez instytucje. Poszukiwanie uwarunkowan probleméw alkoholizmu oraz uzywania narkotykéw nalezy rozpatrywac
z uwzglednieniem wskaznikéw wykraczajacych poza zakres problematyki typowo podejmowanej

w badaniach spotecznych.

ZRODLO

Wzorce konsumpcji alkoholu, 2019. Diagnoza problemu narkomanii. .., 2019.
Jakos¢ zycia mieszkancow Gdanska, 2018.

REKOMENDACJA

Udostepnienie podmiotom realizujagcym badania spoteczne (ew. uruchomienie pracowni) narzedzia opartego na systemie
mapowania GIS lub okreslenie standardéw tworzenia zbioréw danych mozliwych do dalszej integracji. Celem dziatania bytoby
integrowanie informacji dot. problemdéw spotecznych, dziatan profilaktycznych z rejestrowanymi wskaznikami ilustrujgcymi
funkcjonowanie spotecznos$ci miejskie;.

ZRODLO FINANSOWANIA

Ai/lubN
KOORDYNATOR ZADANIA

Urzad Miejski w Gdafisku — WRS, GOPZiPU
BENEFICJENT ZADANIA

Realizatorzy i odbiorcy Programu, mieszkancy Miasta Gdariska.

REALIZATOR ZADANIA

Osrodki badawcze, WRS, GOPZiPU, WPG.
PERSPEKTYWA CZASOWA

Perspektywa operacyjna.

Id: 899F12A5-9413-41DA-A679-7TA6EDFF19809. Projekt

Strona 51



WNIOSEK NR 56

Walorem realizowanych od ponad dziesigciolecia badan socjologicznych jest ich ciggtosé, ktéra daje mozliwos¢ Sledzenia trendéw i zmian
rysujacych si¢ w zmieniajacej si¢ populacji gdanszczan.

ZRODLO

Protokét warsztatu ewaluacyjno-szkoleniowego pod nazwa ,,Profilaktyka w miescie: to chyba nie dziata?”, 2019.

REKOMENDACJA

=>» Prowadzone dotychczas badania spoteczne wymagaja zachowania ciggtosci realizacji w kolejnych latach, zgodnie z ustalong
metodologia. Gwarantuje to mozliwo$¢ monitorowania zjawisk zwiazanych z uzywaniem Srodkéw psychoaktywnych przez gdafiszczan
oraz obserwowania zmian zachodzacych w tym obszarze. Rekomenduje si¢ powtarzanie badaf dotyczacych senioréw i mtodych
gdanszczan, ktore byty realizowane w poprzednich latach.

=> Przygotowanie projektu spotecznego badania panelowego, ktdre pozwolitoby monitorowaé zjawiska spoteczne na tej samej grupie
mieszkancow, w okre§lonym interwale czasu, ktére umozliwitoby mierzenie efektéw interwencji publicznej w jej poszczegdlnych
obszarach.

= W perspektywie wieloletniej nalezy dokonac identyfikacji gtdwnych grup odbiorcéw Programu.

ZRODLO FINANSOWANIA

Ai/lubN
KOORDYNATOR ZADANIA

Urzad Miejski w Gdansku — WRS, GOPZiPU
BENEFICJENT ZADANIA

Realizatorzy i odbiorcy Programu, mieszkancy Miasta Gdanska.

REALIZATOR ZADANIA

Osrodki badawcze, WRS, GOPZiPU.
PERSPEKTYWA CZASOWA

Perspektywa operacyjna.

WNIOSEK NR 57

Generowana i gromadzona w toku badan wiedza o problemach spofecznosci Gdarska nie jest rozpowszechniana i popularyzowana.
Istnieje potrzeba wykorzystania nowoczesnych kanatéw informacyjnych, mediéw spotecznosciowych do przekazywania wiedzy opartej
na badaniach naukowych przy jednoczesnym popularyzowaniu wiedzy z zakresu profilaktyki uzaleznien.

ZRODLO

Protokét warsztatu ewaluacyjno-szkoleniowego pod nazwg ,,Profilaktyka w miescie: to chyba nie dziata?”, 2019.

REKOMENDACJA

=>» Raporty, wyniki badar oraz zestawienia statystyczne z obszaru profilaktyki uzaleznieni powinny by¢ szeroko upubliczniane,
w tym w szczegdlnosci przez wykorzystanie strony gdansk.pl i podstrony Gdaisk w liczbach (www.gdansk.pl/gdanskwliczbach).

=>» Komunikacja o ustugach z zakresu profilaktyki uzalezniefi powinna by¢ rozwijana przez wykorzystanie narzedzi powstajacych do obstugi
otwartych konkurséw ofert — wykorzystanie modutu analitycznego.

=> Informacja publiczna dotyczaca oferty dziatan w obszarze uzalezniefi powinna wykorzystywaé nowe kanaty informacyjne,
majac w szczegdlnej uwadze informacje dotyczace miejsc, w ktérych mozna uzyska¢ pomoc, wykorzystujac sprofilowane rodzaje ustug
wg podstawowych parametrow socjodemograficznych, np. wieku beneficjenta, pici, dzielnicy, w ktdrej cheiatby skorzystaé z ustugi.

= Wigksze wykorzystanie mediéw spotecznosciowych do komunikacji z mieszkaficami w zakresie profilaktyki uzaleznief.

=> Potencjat wynikéw badan spotecznych w komunikacji z mieszkaficami wydaje si¢ nie w petni wykorzystany. Jako propozycje
wykorzystania informacji gromadzonych w badaniach wskazywano mozliwos¢ tworzenia atrakcyjnych wizualnie infografik
oraz artykutow zwigzanych z tematyka danego badania, ktére mogtyby by¢ publikowane na portalu gdansk.pl lub innych portalach,
np. u realizatoréw zadan.

ZRODLO FINANSOWANIA

Ai/lubN
KOORDYNATOR ZADANIA

Urzad Miejski w Gdafisku — WRS, GOPZiPU, GOPP, GKRPA
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BENEFICJENT ZADANIA

Mieszkanki i mieszkancy Gdanska, realizatorzy zadan Programu.

REALIZATOR ZADANIA

Samorzadowe jednostki organizacyjne, organizacje pozarzagdowe, podmioty, ktérych cele statutowe lub przedmiot
dziatalno$ci dotyczg zadan z zakresu zdrowia publicznego, osrodki badawcze, WPG, GOPP, GKRPA.

PERSPEKTYWA CZASOWA

Perspektywa operacyjna.
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IV. Wykaz zadan realizowanych w ramach Programu

CEL GLOWNY PROGRAMU: Zmniejszenie skali zjawiska probleméw uzaleznierh mieszkanek i mieszkancéw Gdanska przez zachowania prozdrowotne
i petne uczestnictwo w edukacji, pracy, zyciu spotecznym i rodzinnym.

KIERUNEK 1: PREWENCJA (zapobieganie), OBSZAR: EDUKACJA ZDROWOTNA ORAZ PODNOSZENIE KOMPETENC]JI KADR
CEL SZCZEGOLOWY NR 1: Ograniczanie stosowania substancji psychoaktywnych oraz zmniejszenie skali uzaleznier behawioralnych

Wskazniki produktu Mierniki Koordynator Realizator

gt el vz | (w skali roku) (w skali roku) | zadania zadania

1.1. Realizacja programéw i szkolen przygotowujacych
realizatoréw programéw rekomendowanych dzieci i mtodziez oraz osoby pracujgce liczba odbiorcéw 40 WRS WRS
z zakresu profilaktyki i rozwigzywania problemow z dzieémi odbioreo GOPZiPU GOPZiPU

uzaleznien w gdanskich placéwkach o§wiatowych.

mieszkanki i mieszkancy Gdanska,

1.2. Prowadzenie dziataf informacyjno-edukacyjnych, w tym 7 s e 7 Vbl

kampanii spotecznych dotyczacych zjawiska przemocy B . liczba odbiorcéw 1000 MOPR MOPR
S i uzalezniefi i przemocy domowej,
domowej i mozliwosci jej przeciwdziatania. . .
realizatorzy i partnerzy Programu
1.3. Zakup, prenumerata i dystrybucja materiafow realizatorzy i partnerzy Programu liczba odbiorcow 20 WRS WRS

edukacyjnych z obszaru uzaleznien.

1.4. Szkolenia na temat problematyki FASD/ FAS/ FAE —
diagnoza, terapia, wsparcie dzieci i opiekunéw skierowane  osoby zajmujace si¢ praca z dzie¢mi liczba odbiorcow 50 GOPP GOPP
do specjalistow: pedagogéw, nauczycieli.

1.5. Rozwdj kadr uczestniczacych w realizacji zadan z zakresu

przeciwdziatania uzaleznieniom, w tym doskonalenie koordynatorzy zadan lub/i
kompetencji grup zawodowych, m.in. 0séb pracujacych podmiot(y) ktérego/ktérych
z dzie¢mi i miodzieza i/lub ich rodzicami i opiekunami, . . cele statutowe lub przedmiot

P . . . . realizatorzy i partnerzy Programu, . L WRS . .
0s6b zajmujacych si¢ przeciwdziataniem przemocy S liczba odbiorcow 100 dziatalnosci dotycza

Lo e . . L przedstawiciele JST MOPR p .

domowej, 0s6b zajmujacych sig terapig uzaleznien zadan z zakresu zdrowia
od §rodkéw psychoaktywnych, odurzajacych, substancji publicznego, samorzadowe
psychotropowych i NSP oraz oséb zajmujacych si¢ jednostki organizacyjne

problematyka uzaleznient behawioralnych.

1.6. Prowadzenie dziataf informacyjno-edukacyjnych, w tym
kampanii dotyczacych ryzyka szkéd wynikajacych
ze spozywania alkoholu dla konsumentéw i ich otoczenia.
Kampania ,,DOM — Dziecko Otulone Mitoscia”,
promujaca pomysSlne rodzicielstwo.

mieszkanki i mieszkancy Gdanska,

. liczba odbiorcéw 400 GOPP GOPP
realizatorzy/partnerzy Programu
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Zad

1.7.

1.8.

1.9.

1.10

1.12.

ania

Podnoszenie kompetencji 0s6b pracujacych

z dzie¢mi i mtodziezg w zakresie udzielania
pomocy terapeutycznej dzieciom z rodzin

z problemem alkoholowym oraz organizacja
szkolen realizatorow Szkoty dla rodzicow

i wychowawcow.

Przygotowanie i przeprowadzenie dla Srodowiska
medycznego warsztatéw z zakresu umiejetnosci
komunikacji i wsparcia pacjentéw z kregu probleméw
uzaleznien.

Prowadzenie dziatan edukacyjnych i szkoleniowych
dotyczacych wcezesnego rozpoznawania zagrozenia
uzywania Srodkéw odurzajacych, substancji
psychotropowych, srodkéw zastgpczych, NSP

oraz umiejetnosci i podejmowania interwencji
profilaktycznych.

. Przeprowadzenie warsztatow psychologiczno-
edukacyjnych zwigzanych z profilaktyka przemocy
wirdd gdanskich dzieci i mtodziezy, zwigkszajacych
Swiadomo§¢ o zagrozeniach ptyngcych z uzaleznien,
przemocy i promujacych prospoteczne postawy
wzajemnego szacunku, godnosci i komunikacji
bez przemocy, w tym przeciwdziatanie przemocy
rowiesniczej.

. Realizacja kampanii spotecznej skierowanej
do os6b wykazujacych zachowania przemocowe —
,.BadZ po dobrej stronie”.

Prowadzenie Punktu Informacyjno-Konsultacyjnego
i aplikacji mobilnej z obszaru uzaleznien.

Id: 899F12A5-9413-41DA-A679-7TA6EDFF19809. Projekt

Klient [odbiorca]

osoby pracujace z dzie¢mi i mtodzieza,
realizatorzy Szkoty dla rodzicéw

personel medyczny

personel medyczny, stuzby mundurowe,
kuratorzy sadowi, pracownicy socjalni,
instruktorzy ZHP/ZHR, trenerzy
sportowi, profilaktycy i inni

mieszkanki i mieszkancy Gdanska
dzieci i mtodziez

mieszkanki i mieszkancy Gdanska

mieszkanki i mieszkafcy Gdaiska,
realizatorzy i partnerzy Programu

Mierniki
(w skali roku)

Realizator
zadania

Wskazniki produktu

Koordynator

(w skali roku) zadania

liczba przeszkolonych
uczestnikow w zakresie 50
pomocy terapeutycznej

liczba superwizji 30 GOPP GOPP

liczba przeszkolonych

realizatoréw Szkoty

L 48

dla rodzicéw

i wychowawcow
podmiot(y), ktérego/
ktdrych cele statutowe

liczba odbiorcéw 100 WRS lub przedmiot dziatalnosci
dotycza zadan z zakresu
zdrowia publicznego
podmiot(y) ktérego/
ktérych cele statutowe

liczba odbiorcéw 300 WRS lub przedmiot dziatalnosci
dotyczg zadan z zakresu
zdrowia publicznego

liczba odbiorcow 40 MOPR MOPR

liczba odbiorcow 5000 MOPR MOPR
podmiot, ktérego cele
statutowe lub przedmiot

liczba odbiorcéw 100 WRS dziatalnosci dotyczy

zadan z zakresu zdrowia
publicznego
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Zadania

Klient [odbiorca]

Wskazniki produktu

(w skali roku)

Mierniki
(w skali roku)

Koordynator
zadania

Realizator
zadania

1.13. Realizacja projektéw/dziatan informacyjno-

edukacyjnych i/lub kampanii spotecznych, szkolen,
konferencji dotyczacych profilaktyki i rozwigzywania
probleméw uzaleznien skierowanych do catej populacji,
jak i do swoistych grup odbiorcéw, w tym grup

o szczegdlnych potrzebach oraz realizatoréw

i partneréw Programu.

mieszkanki i mieszkafcy Gdaiska,
realizatorzy i partnerzy Programu

liczba odbiorcow

KIERUNEK 1: PREWENCJA (zapobieganie), OBSZAR: PROFILAKTYKA (UNIWERSALNA, SELEKTYWNA, WSKAZUJACA)
CEL SZCZEGOLOWY NR 2: Rozwéj oferty profilaktycznej sprzyjajgcej ksztattowaniu postaw i zachowan prozdrowotnych, skierowanej w szczegélnosci do dzieci i mtodziezy

Zadania

Klient [odbiorca]

Wskazniki produktu

(w skali roku)

100 WRS

GOPZiPU

podmiot, ktérego cele
statutowe lub przedmiot
dziatalnosci dotyczy zadan
z zakresu zdrowia
publicznego

Realizator
zadania

1d:

2.1.

Realizacja programéw i dziatan profilaktycznych
dotyczacych przeciwdziatania uzaleznieniom.

2.2. Realizacja programu rekomendowanego

Zagrajmy razem!/ ,,Gra w dobre zachowania”

jako systemowego wsparcia profilaktycznego

i wychowawczego dzieci w wieku wczesnoszkolnym real-
izowanego na terenie placéwek oswiatowych

(klasy poczatkowe).

. Prowadzenie zaje¢ psychoedukacyjnych majacych

na celu zwigkszanie umiejetnosci wychowawczych

rodzicéw i wychowawcow:

— Szkota dla rodzicéw i wychowawcéw —
relacja dorosty—dziecko, cz. |

— Szkota dla rodzicéw i wychowawcéw —
budowanie relacji miedzy dzie¢mi
(rodzenstwem), cz. 11

— Szkota dla rodzicow i wychowawcéw
nastolatkow, cz. I11

899F12A5-9413-41DA-A679-7TA6EDFF19809. Projekt

mieszkanki i mieszkancy Gdanska,
realizatorzy i partnerzy Programu

dzieci, rodzice/ opiekunowie,
nauczyciele

rodzice/wychowawcy

liczba odbiorcéw
liczba programéw

liczba oddziatow
klasowych

liczba nauczycieli

liczba dzieci

liczba edycji Szkoty
dla rodzicéw

Mierniki Koordynator
(w skali roku) zadania
10 000
GOPZiPU
10
160
165 WRS
4000
40 GOPP

GOPZiPU

podmiot, ktérego cele
statutowe lub przedmiot
dziatalnoSci dotycza
zadan z zakresu zdrowia
publicznego

GOPP,

PPP,

samorzadowe

jednostki organizacyjne
(podmioty edukacji

i opieki, placowki
opiekurniczo-
wychowawcze)
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Zadania

Klient [odbiorca]

Wskazniki produktu

(w skali roku)

Mierniki
(w skali roku)

Koordynator
zadania

Realizator
zadania

2.4. Realizacja warsztatéw psychoedukacyjnych
pn. ,,Ktopoty w plecaku” kierowanych
do pracownikéw szkét: pedagogéw, psychologéw,
wychowawcéw i nauczycieli, ktére maja na celu
poszerzenie wiedzy i umiejetnosci specjalistow
z zakresu traumy dziecigcej oraz zaburzein
psychicznych dzieci i miodziezy jako czynnikéw ryzyka
uzaleznien.

2.5. Realizacja programu profilaktycznego
,.Profis — sport bez uzalezniefi” w zakresie promocji zdrowia
i aktywnosci fizycznej, z wykorzystaniem wiodacych
i uzupetniajacych strategii profilaktycznych, skierowanych
w szczegdlnosci do dzieci i mtodziezy oraz rodzicow/
opiekunéw, w tym grup/oséb prezentujacych zachowania
problemowe/ryzykowne.

2.6. Realizacja programu profilaktyczno-sportowego
pn. ,,Zyj z pasjq”, w tym state zajecia profilaktyczne
i sportowe w szkotach, warsztaty,
dziatania integracyjne.

2.7. Realizacja akcji profilaktycznych, promujacych
zdrowy styl zycia wsréd dzieci i mtodziezy.
Przeprowadzenie konkursu w placéwkach
realizujacych programy profilaktyczne.

Id: 899F12A5-9413-41DA-A679-7TA6EDFF19809. Projekt

osoby pracujace z dzie¢mi i miodziezg

zawodniczki i zawodnicy, kibice,

trenerzy, instruktorzy, rodzice/ opiekunowie
miodszych zawodniczek/ zawodnikéw,
dziatacze i administratorzy sportu, sedziowie,
szeroko pojeta obstuga wydarzen sportowych

dzieci i mtodziez, rodzice,
opiekunowie, nauczyciele

dzieci i mtodziez

liczba szkolen/
liczba odbiorcow

liczba odbiorcow

liczba odbiorcéw

liczba placéwek

liczba odbiorcow

6/84

10 000

900

20

600

GOPP

BPS
(GOPZiPU)

GZSiSS

GOPZiPU/
GKRPA
(WRS)

GOPP

podmiot(y), ktrego/
ktdrych cele statutowe

lub przedmiot

dziatalnosci dotycza zadan
z zakresu zdrowia
publicznego; samorzadowe
jednostki organizacyjne,
NGO-sy, kluby

i organizacje sportowe

GZSiSS, samorzadowe
jednostki organizacyjne,
NGO-sy

GOPZiPU
samorzadowe
jednostki organizacyjne
(podmioty edukacji

i opieki, placowki
opiekunczo-
wychowawcze)
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Zadania

2.8. Poszerzanie i udoskonalanie oferty programéw

profilaktycznych z zakresu uzaleznien skierowanych do dzieci

i mtodziezy oraz/lub ich rodzicéw/opiekunéw przez:
a. realizacje programéw rekomendowanych,
w szczegdlnosci skierowanych do dzieci i miodziezy;

b. prowadzenie profilaktycznych programéw informacyjnych;

c. prowadzenie profilaktycznych programéw
edukacyjnych — uczenie umiejetnosei spotecznych
i/lub prowadzenie zajec¢ z elementami
socjoterapii, terapii pedagogicznej, arteterapii itp.;

d. prowadzenie zaje¢ edukacyjno-rozwojowych (warsztaty
taneczne, muzyczne, teatralne itp.) stanowiacych integralng
cze$¢ catorocznej pracy profilaktycznej;

e. organizowanie turnuséw terapeutycznych, stanowigcych
integralng czgS¢ catorocznej pracy profilaktycznej;

f. prowadzenie profilaktycznych programéw réwiesniczych;

g. inne dziatania uzasadnione potrzebami/ aktualng sytuacja.

2.9. Przygotowanie do prowadzenia oraz uruchomienie
dziatalnosci Srodowiskowego Centrum Profilaktyki
dla dzieci i miodziezy zapewniajace systematyczne,
dlugofalowe dziatania wykorzystujace wiodace
i uzupetniajace strategie profilaktyczne.

2.10. Kolonie, obozy i pétkolonie z programem zaje¢
profilaktycznych i/lub socjoterapeutycznych
(wsparcie catorocznej pracy w ramach
poszerzania i podnoszenia jakosci oferty
pomocy psychologicznej, socjoterapeutyczne;j
i opiekunczej dla m.in. dzieci z rodzin
z problemem alkoholowym, w tym dzieci
z pieczy zastgpczej).
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Klient [odbiorca]

dzieci i mtodziez oraz rodzice
i opiekunowie, osoby pracujace
z dzie¢mi

dzieci i mlodziez oraz rodzice
i opiekunowie, osoby pracujace
z dzie¢mi

dzieci i mtodziez

Wskazniki produktu

(w skali roku)

liczba odbiorcow

liczba
dofinansowanych
projektéw

liczba dziatan

liczba odbiorcow

liczba odbiorcow

Mierniki Koordynator

(w skali roku) zadania

1200
WRS
10
min. 1
BPK/
WPI
WRS
60
MOPR
130 (WRS)

Realizator
zadania

podmiot(y), ktérego/
ktorych cele statutowe

lub przedmiot

dziatalnosci dotycza zadan
z zakresu zdrowia
publicznego

DRMG,

instytucja kultury,
podmiot(y), ktérego/
ktérych cele statutowe

lub przedmiot

dziatalnosci dotyczg zadan
z zakresu zdrowia
publicznego

podmiot(y), ktérego/
ktorych cele statutowe

lub przedmiot

dziatalnosci dotyczg zadan
z zakresu zdrowia
publicznego
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Zadania

2.11.

2.12.

2.13.

2.14.

2.15.

2.16.

Realizacja programdéw, dziatan profilaktycznych
opartych na metodzie pracy ulicznej — streetworking
i/lub partyworking.

Poszerzanie i udoskonalanie programu profilaktycznego
realizowanego w miejscach o zwigkszonym ryzyku
uzywania substancji psychoaktywnych z wykorzystaniem
urzadzen mobilnych (e-bike).

Poszerzanie i podnoszenie jakosci oferty pomocy
psychologicznej, socjoterapeutycznej i opiekuiczej,
dla dzieci z rodzin z problemem alkoholowym

lub z rodzin zagrozonych tym problemem —

w placowkach wsparcia dziennego.

Prowadzenie specjalistycznego, interdyscyplinarnego
poradnictwa dla rodzin z dzie¢mi, w ktérych wystepuja
problemy alkoholowe.

Rozszerzenie oferty dla oséb i rodzin z problemem
alkoholowym — terapeuta prowadzacy konsultacje
w zakresie problemdéw uzaleznien.

Prowadzenie zajgc socjoterapeutycznych dla dzieci

i mlodziezy przejawiajacej symptomy niedostosowania
spofecznego, zaburzen zachowania, trudnosci
adaptacyjnych.
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Klient [odbiorca]

osoby w bezdomnosci
i/lub mtodziez i dorosli

dzieci i mtodziez

dzieci i mtodziez, rodzice, opiekunowie

rodziny objete pomoca MOPR

osoby doroste i dzieci

dzieci z rodzin z problemem
alkoholowym i z grup ryzyka

Wskazniki produktu

(w skali roku)

liczba odbiorcow

liczba odbiorcow

liczba miejsc

liczba placéwek
wsparcia dziennego

liczba 0séb
korzystajacych

liczba rodzin

liczba godzin konsultacji

liczba odbiorcow

liczba dzieci

liczba grup szkolnych

liczba odbiorcow szkolen

Mierniki
(w skali roku)

300

100

448

448

20

550

min. 100

210

14

28

Koordynator
zadania

MOPR (WRS)
WRS

WRS

MOPR
(WRS)

MOPR
(WRS)

MOPR

GOPZiPU
GOPP
WRS

Realizator
zadania

podmiot(y), ktérego/
ktdrych cele statutowe
lub przedmiot
dziatalnosci dotyczg
zadan z zakresu zdrowia
publicznego, NGO-sy

podmiot, ktérego cele
statutowe lub przedmiot
dziatalnosci dotycza
zadan z zakresu zdrowia
publicznego

podmiot(y) ktérego/
ktdrych cele statutowe

lub przedmiot dziatalnosci
dotyczg zadan z zakresu
zdrowia publicznego,
NGO-sy

NGO-sy

MOPR

GOPZiPU, GOPP, PPP,
samorzadowe

jednostki organizacyjne
(podmioty edukacji

i opieki, placowki
opiekuriczo-
wychowawcze),
NGO-sy, podmiot(y)
ktorego/ktorych

cele statutowe

lub przedmiot dziatalnosci
dotycza zadan z zakresu
zdrowia publicznego
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Zadania

2.17. Zapewnienie pomocy specjalistycznej — terapeutycznej/

2.18.

2.19.

2.20.

psychologicznej w zakresie problemow uzaleznief
w obszarze wspierania rodziny i systemu pieczy
zastgpczej — realizacja wsparcia terapeutycznego
w rodzinnej pieczy zastgpcze;j.

Realizacja programu ProfiKultura — profilaktyka
higieny cyfrowej dzieci i miodziezy poprzez
uczestnictwo w zajeciach edukacji kulturalnej

i artystycznej (m.in. zajecia plastyczne, teatralne,
muzyczne, taneczne) oraz wydarzeniach

(m.in. koncerty, spektakle, wernisaze).

,.Przystain Odkrywcéw” — realizacja modelu

systemowego wsparcia profilaktycznego

i wychowawczego dzieci w wieku szkolnym

realizowanego na terenie placéwek oSwiatowych

na podstawie strategii profilaktycznych, w tym:

— szkolen dla realizatoréw programu;

— realizacji programu przez placéwki o§wiatowe;

— ewaluacji realizacji programu, monitorowania
i wspierania realizatoréw na terenie placéwek
oSwiatowych.

Realizacja dziatan profilaktycznych w obszarze
przeciwdziatania uzaleznieniom skierowanych

do catej populacji, jak i do swoistych grup odbiorcéw,
w tym grup o szczeg6lnych potrzebach,

a takze realizatoréw i partneréw Programu.
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Klient [odbiorca]

dzieci przebywajace w pieczy zastepczej

dzieci i modziez

dzieci i mtodziez, rodzice/opiekunowie

mieszkanki i mieszkancy Gdanska,
realizatorzy i partnerzy Programu

Wskazniki produktu

(w skali roku)

liczba dzieci objetych
wsparciem

liczba odbiorcow

liczba uczestnikow
szkolef

liczba dzieci

liczba grup szkolnych

liczba odbiorcow

Mierniki
(w skali roku)

70

100 000

56

560

28

100

Koordynator
zadania

MOPR (WRS)
WRS

BPK
(GOPZiPU,
WRS)

GOPZiPU

WRS
GOPZiPU

Realizator
zadania

placéwki opiekuiiczo-
wychowawcze,
podmiot(y), ktérego/
ktdrych cele statutowe
lub przedmiot
dziatalnosci dotycza
zadan z zakresu zdrowia
publicznego/ NGO-sy,
samorzadowe jednostki
organizacyjne

Hevelianum,

instytucje kultury
(Gdanski Teatr
Szekspirowski,

Instytut Kultury Miejskiej,
Gdanski Archipelag
Kultury, Teatr Miniatura,
Centrum Sztuki
Wspétczesnej Laznia,
Gdanska Galeria Miejska)

GOPZiPU
samorzadowe jednostki
organizacyjne
(podmioty edukacji

i opieki, placowki
opiekuniczo-
wychowawcze), PPP

WRS

GOPZiPU

podmiot(y) ktdrego/
ktérych cele statutowe

lub przedmiot dziatalnosci
dotyczg zadan z zakresu
zdrowia publicznego
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KIERUNEK 2: INTERWENCJA (pomaganie), OBSZAR: REDUKCJA SZKOD, LECZENIE, REHABILITACJA | REINTEGRACJA ZDROWOTNA, SPOLECZNA | ZAWODOWA
CEL SZCZEGOLOWY NR 3: Ograniczenie szkéd zdrowotnych, psychologicznych i spotecznych wynikajacych ze spozywania srodkéw psychoaktywnych
oraz innych zachowan ryzykownych

Wskazniki produktu

Mierniki Koordynator Realizator

ity St el @ (w skali roku) zadania zadania

(w skali roku)

3.1.

3.2.

3.3.

3.4.

3.5.

Poszerzanie oferty programéw redukcji szkéd
zdrowotnych i spotecznych obejmujacych

m.in. dziatalno$¢ edukacyjna, wsparcie spoteczne

i socjalne, programy wymiany igiet i strzykawek

oraz testowanie w kierunku zakazen krwiopochodnych.

Poszerzanie oferty i/lub zwigkszanie liczby sieci hosteli

i mieszkan readaptacyjnych dla oséb w trakcie leczenia
lub po jego zakoficzeniu, a takze wspieranie i poszerzanie
oferty programéw reintegracji spotecznej i aktywizacji
zawodowej.

Zwigkszanie dostepnosci do opieki zdrowotnej

i programéw podnoszacych jako$¢ Zycia oséb
uzywajacych szkodliwie i uzaleznionych od substancji
psychoaktywnych. Poszerzanie oferty oraz zwigkszanie
dostepu do leczenia ambulatoryjnego.

Programy z zakresu zapobiegania narkomanii dla oséb
wspdétuzaleznionych, w tym oséb doznajacych przemocy,
tj. treningi umiejetnosci wychowawczych,

zajecia informacyjne, zajecia edukacyjne,

terapia indywidualna, grupa wsparcia,

poradnictwo prawne, trening interpersonalny.

Prowadzenie kompleksowej, miejskiej poradni uzaleznief,
zapewniajacej systemowa opieke terapeutyczng (grupowa
i indywidualng) oraz specjalistyczne Swiadczenia
uzupetniajace, w obszarze leczenia uzaleznienia

od alkoholu i wspotuzaleznienia. Rozszerzenie dziatan
terapeutycznych o terapig¢ i wsparcie dla swoistych/
specyficznych grup odbiorcéw oraz zapewnienie szkolef/
superwizji dla kadry realizujacej zadanie.
Popularyzowanie metod leczenia majacych naukowo
dowiedziong skutecznosc.

Id: 899F12A5-9413-41DA-A679-7TA6EDFF19809. Projekt

osoby z uzaleznieniem czynnie biorgce
narkotyki drogg iniekcji, osoby bedace
w programach leczenia substytucyjnego,
osoby z uzaleznieniem, Zyjace

z HIV/AIDS, uzytkownicy narkotykéw

osoby zagrozone uzaleznieniem,
osoby z uzaleznieniem
(w trakcie terapii/ po terapii)

osoby z uzaleznieniem,
osoby zagrozone uzaleznieniem

bliscy 0s6b z uzaleznieniem

osoby z uzaleznieniem, bliscy 0séb

z uzaleznieniem, osoby z kregu probleméw
alkoholowych, osoby przynalezace

do swoistych grup odbiorcow

liczba odbiorcow

liczba odbiorcéow

liczba hosteli

liczba mieszkan

liczba odbiorcow

liczba odbiorcow

liczba odbiorcow

500

130

350

200

550

WRS

WRS

WRS

WRS

WRS

podmiot, ktérego cele
statutowe lub przedmiot
dziatalnosci dotycza zadan
z zakresu zdrowia
publicznego

podmiot(y) ktérego/
ktérych cele statutowe

lub przedmiot dziatalnosci
dotycza zadan z zakresu
zdrowia publicznego

podmiot(y), ktérego/
ktorych cele statutowe

lub przedmiot dziatalnosci
dotycza zadan z zakresu
zdrowia publicznego

podmiot(y), ktérego/
ktérych cele statutowe
lub przedmiot dziatalno$ci
dotycza zadan z zakresu
zdrowia publicznego

podmiot, ktérego cele
statutowe lub przedmiot
dziafalnosci dotycza
zadan z zakresu zdrowia
publicznego
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Zadania

3.6.

3.7.

3.8.

3.9.

Zwigkszanie dostepnosci i podnoszenie jakoSci
specjalistycznych §wiadczen w zakresie leczenia
uzaleznienia od alkoholu i/lub pomocy dla oséb
zglaszajacych si¢ z powodu wspétuzaleznienia,

w tym 0s6b doznajacych przemocy domowej

oraz popularyzowanie metod leczenia majacych naukowo
dowiedziong skuteczno$¢, w tym m.in: indywidualna
psychoterapia 0sob uzaleznionych, programy ograniczania
picia alkoholu, programy terapii dla mtodziezy
uzaleznionej i zagrozonej uzaleznieniem, programy
pomocy psychologicznej i psychoterapii dla oséb
doswiadczajacych przemocy oraz oséb stosujacych
przemoc, programy rehabilitacji dla oséb uzaleznionych,
programy psychoterapii wspotuzaleznienia, programy
pomocy psychologicznej.

Realizacja oraz koordynacja specjalistycznej pomocy
psychologicznej i zapewnienie kompleksowego
wsparcia dzieciom i ich rodzicom oraz opiekunom,

w tym: wynagrodzenia osobowe pracownikéw GOPP

i koszty rzeczowe.

Kluczowe zadania dotycza:

a. konsultacji psychologicznej dzieci, mlodziezy, rodzicéw;

b. terapii indywidualnej dzieci, mtodziezy, rodzicow;

c. konsultacji i porad pracownika socjalnego;

d. modelu pomocy dzieciom z podejrzeniem wykorzystania
seksualnego i ich opiekunom (procedura diagnozy,
interwencji, wsparcia i terapii);

e. pomocy i wsparcia dla rodzicéw zastgpczych
i adopcyjnych — program terapeutyczny;

f. konsultacji psychiatrycznych.

Zwigkszanie dostepnosci pomocy dla dzieci z FASD/ FAS/
FAE oraz ich opiekunéw (diagnoza, terapia, wsparcie

dla rodzicéw/opiekundw i kobiet w cigzy), w tym
przygotowanie warunkéw do udzielania pomocy
(szkolenia/ superwizje pracownikow, wyposazenie).

Udzielanie rodzinom, w ktérych wystepuja problemy
alkoholowe, pomocy psychospotecznej i prawnej,
a w szczegolnosci ochrony przed przemoca w rodzinie.

Id: 899F12A5-9413-41DA-A679-7TA6EDFF19809. Projekt

Klient [odbiorca]

osoby z uzaleznieniem, bliscy oséb
z uzaleznieniem, osoby z kregu
probleméw alkoholowych

rodziny z dzie¢mi, w ktérych wystepuja
problemy alkoholowelub rodziny
zagrozone uzaleznieniem,

rodzice zastepczy, rodziny wspierajace

rodzice, opiekunowie,

dzieci z kregu probleméw FASD

osoby do§wiadczajace przemocy
domowej (dorosli i dzieci)

Wskazniki produktu

(w skali roku)

liczba odbiorcow

liczba dzieci/model
liczba rodzicéw/model
liczba konsultacji (a)
liczba terapii/model (b, d)
liczba konsultacji (c)
liczba konsultacji (e)
liczba etatéw w GOPP

liczba konsultacji (f)

liczba opiekunow

liczba dzieci

liczba odbiorcow

Mierniki
(w skali roku)

1500

300/32
800/50
2100
2500/200
200

168
15,75

120

126

92

1300

Koordynator
zadania

WRS

GOPP

GOPP

WRS

Realizator
zadania

podmiot(y), ktérego/
ktérych cele statutowe

lub przedmiot dziatalnosci
dotycza zadan z zakresu
zdrowia publicznego

GOPP

GOPP

podmiot(y), ktérego/
ktérych cele statutowe

lub przedmiot dziatalno$ci
dotycza zadan z zakresu
zdrowia publicznego
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Zadania

3.10.

3.11.

3.12.

3.13.

3.14.

Dofinansowanie dziatalnosci Centrum
Integracji Spotecznej (CIS).

Wsparcie dziatalnosci sSrodowisk abstynenckich.
Realizacja programéw/projektéw stuzacych rehabilitacji —
dziatan podtrzymujacych zmiang u oséb uzaleznionych
po zakoriczeniu leczenia terapeutycznego, utrwalajacych
efekty leczenia, stuzacych zdrowieniu oraz pomagajacych
w podejmowaniu i realizacji zadan wynikajacych

z petnienia rol spofecznych oraz integrujacych osoby
uzaleznione ze spotecznoscig lokalng i jej najblizszym
otoczeniem.

Prowadzenie Pogotowia Socjalnego dla Oséb
Nietrzezwych przez zapewnienie motywowania

do podjecia leczenia odwykowego (konsultacje

z terapeutg uzaleznien, konsultacje z pracownikiem
socjalnym, przeprowadzanie testow przesiewowych,
diagnoza problemu uzaleznienia), zapewnienie dziatan
interwencyjnych, psychologicznych oraz oddziatywan
korekcyjno-edukacyjnych dla 0séb stosujacych przemoc
wobec najblizszych, objecie pomocg w formie pracy
socjalnej, zapewnienie wspdtpracy ze stuzbami
mundurowymi i innymi podmiotami, prowadzenie
monitoringu 0séb wielokrotnie przebywajacych

w placowce, zapewnienie psychoedukacji i rozwoju
osobistego 0s6éb uzaleznionych, zapewnienie terapii
zachowan adaptacyjnych, konsultacji dla oséb zyjacych
w otoczeniu osoby uzaleznionej. Prowadzenie innych

dziataii wptywajacych na poprawe jakosci zycia klientow

placowki.

Zapewnienie pomocy psychologicznej i terapeutycznej
osobom niepetnosprawnym intelektualnie, u ktérych
wystepuja problemy zwigzane z uzywaniem substancji
psychoaktywnych oraz zapewnienie wsparcia rodzicom
i opiekunom.

Realizacja programéw/projektow z zakresu pomocy
psychologicznej i psychoterapii dla oséb dorostych
wychowujacych sie¢ w rodzinach z problemem
alkoholowym (DDA — syndrom dorostego dziecka
alkoholika).

Id: 899F12A5-9413-41DA-A679-7TA6EDFF19809. Projekt

Klient [odbiorca]

osoby z uzaleznieniem

osoby z uzaleznieniem od alkoholu
i cztonkowie ich rodzin

osoby doroste nietrzezwe
doprowadzone do placowki

przez stuzby miejskie i porzadkowe
oraz cztonkowie rodzin tych oséb

osoby niepetnosprawne intelektualnie

i cztonkowie ich rodzin

osoby z syndromem DDA

Wskazniki produktu

(w skali roku)

liczba uczestnikéw/
liczba pracownikéw

liczba odbiorcow

liczba 0s6b objetych
dziataniami motywacyjno-
edukacyjnymi

liczba przyjec
do placowki

liczba miejsc w placéwce

liczba oséb
niepowracajacych
do placowki

liczba odbiorcéw

liczba rodzicow/
opiekunéw

liczba odbiorcow

Mierniki
(w skali roku)

Koordynator
zadania

30/10 WRS
600 WRS
3500
4700

WRS
min. 35
1600
50

WRS
15
200 WRS

Realizator
zadania

CIS

podmiot(y) ktérego/
ktérych cele statutowe

lub przedmiot dziatalnosci
dotyczg zadan z zakresu
zdrowia publicznego

podmiot, ktérego cele
statutowe lub przedmiot
dziatalnosci dotycza zadan
z zakresu zdrowia
publicznego, NGO

podmiot(y), ktérego/
ktérych cele statutowe

lub przedmiot dziatalnoSci
dotycza zadan z zakresu
zdrowia publicznego

podmiot(y), ktérego/
ktérych cele statutowe

lub przedmiot dziatalnoSci
dotycza zadan z zakresu
zdrowia publicznego
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Zadania

3.15.

3.16.

3.17.

3.18.

3.19.

3.20.

3.21.

3.22.

Zapewnienie ustugi spofecznej indywidualnego,

statego mieszkania wraz z szerokim interdyscyplinarnym
wsparciem (24 godziny przez 7 dni w tygodniu) osobom
dtugotrwale i chronicznie bezdomnym, uzaleznionym

i zaburzonym psychicznie.

Kompleksowe wsparcie dziecka — interdyscyplinarna
pomoc medyczna, psychologiczna, prawna i socjalna
dzieciom bedgcym ofiarami réznych przestepstw i form
krzywdzenia, ktérych Zrédtem jest alkohol.

Kompleksowe wsparcie oséb zadtuzonych —

dziatania pomocowe skierowane do oséb zadtuzonych,
u ktdrych problem zadtuzenia powigzany jest

ze wspotwystepujacym problemem uzaleznienia

od alkoholu i/lub narkotykéw w oparciu o dostosowang
indywidualnie do potrzeb pomoc psychologiczng

i prawng ukierunkowang na wyjscie z zadtuzenia

i podjecie terapii uzaleznien.

Wspieranie zatrudnienia socjalnego
w klubach integracji spofeczne;j.

Kompleksowe wsparcie dla oséb do§wiadczajacych
przemocy oraz dziatania korekcyjno-edukacyjne
dla 0séb podejrzewanych o stosowanie przemocy.

Zapewnienie specjalistycznych pomocowych dziatan
terapeutyczno-psychologicznych dla oséb z do§wiadczeniem
migracji zamieszkatych w Gdansku w zwigzku

z podejrzeniem stosowania i/lub doznawania przemocy
domowej w rodzinach z problemem uzalezniefi.

Zapewnienie pomocy specjalistycznej — terapeutycznej/
psychologicznej/ psychiatrycznej w obszarze probleméw
uzaleznien w domach pomocy spotecznej.

Realizacja dziatan w obszarze redukcji szkod i/lub
terapii, i/lub rehabilitacji, i/lub reintegracji zdrowotnej
i/lub spotecznej, i/lub zawodowej skierowanej do catej
populacji, jak i do swoistych grup odbiorcéw,

w tym grup o szczegdlnych potrzebach,

a takze realizatoréw i partnerow Programu.

Id: 899F12A5-9413-41DA-A679-7TA6EDFF19809. Projekt

Klient [odbiorca]

osoby doswiadczajace chronicznej bezdomnosci,
czyli powyzej 6 lat, przebywajace gtéwnie

w przestrzeni publicznej i miejscach niemieszkalnych,
z uzaleznieniem od alkoholu i innych Srodkéw
psychoaktywnych z zaburzeniami psychicznymi

dzieci i mtodziez z podejrzeniem
doswiadczania przemocy

lub doswiadczajace réznych form przemocy
oraz niekrzywdzacy rodzice lub opiekunowie
zastepczy i rodzice adopeyjni

osoby zadtuzone, u ktérych wystepuje
problem uzaleznien, objete dziataniami
Gdarnskiego Programu Bezpieczefistwa
Ekonomicznego i Wsparcia Oséb
Zadtuzonych

osoby z kregu problemoéw uzaleznien

osoby z kregu problemdéw przemocy domowej

osoby z kregu probleméw przemocy domowej

personel i uczestnicy DPS

mieszkanki i mieszkafcy Gdaiska,
realizatorzy i partnerzy Programu

Wskazniki produktu

(w skali roku)

liczba odbiorcow

liczba odbiorcow

liczba odbiorcow

liczba odbiorcow

liczba odbiorcéw

liczba odbiorcow

liczba odbiorcow

liczba odbiorcow

Mierniki
(w skali roku)

12

500

200

30

50

50

10

100

Koordynator
zadania

MOPR
(WRS)

MOPR
(WRS)

WRS

MOPR

MOPR

MOPR

MOPR
(WRS)

WRS
GOPZiPU
GOPP

Realizator
zadania

NGO-sy

NGO-sy

podmiot(y), ktérego/
ktérych cele statutowe

lub przedmiot dziatalnosci
dotyczg zadan z zakresu
zdrowia publicznego/
NGO-sy

KIS-y, NGO-sy

NGO-sy

MOPR

samorzadowe jednostki
budzetowe (DPS)

WRS, GOPZiPU, GOPP,
podmiot(y), ktérego/ktorych
cele statutowe lub przedmiot
dziatalno$ci dotyczg zadan
z zakresu zdrowia
publicznego
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KIERUNEK 3: ORGANIZACJA PROGRAMU, OBSZAR: WZMACNIANIE ZASOBOW, SYNERGIA DZIALAN ORAZ ZADANIA REGULACY)NE

CEL SZCZEGOLOWY NR 4: Optymalizacja systemu planowania, monitorowania i realizacji Programu
oraz wzmachnianie synergii dziatan i wspétpracy podmiotéw zaangazowanych w przeciwdziatanie uzaleznieniom

Zadania

Klient [odbiorca]

Wskazniki produktu

(w skali roku)

Mierniki
(w skali roku)

Koordynator
zadania

Realizator
zadania

4.1.

4.2.

4.3.

4.4.

4.5.

4.6.

4.7.

4.8.

Tworzenie warunkéw do zabezpieczenia pracy Gminnej
Komisji Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych

w Gdansku (wynagrodzenia cztonkéw komisji, biegtych
sadowych, koszty sadowe). Zapewnienie obstugi

oraz dostosowanie lokalu do prawidtowe;j realizacji
zadan GKRPA.

Doposazenie realizatoréw i partneréw Programu w sprzet
komputerowy i biurowy, niezbedny do realizacji zadan.

Powotanie zespotu specjalistéw z obszaru zdrowia
publicznego, w tym z profilaktyki i rozwigzywania
probleméw uzaleznienn w celu organizacji i prowadzenia
monitoringu oraz ewaluacji Programu.

Podejmowanie interwencji w zwigzku z naruszeniem
przepisow okreSlonych w art. 13(1) (reklama, promocja)
i art. 15 (zakaz sprzedazy alkoholu) ustawy

o wychowaniu w trzeZzwosci i przeciwdziataniu
alkoholizmowi oraz wystepowanie przed Sadem

w charakterze oskarzyciela publicznego.

Zadania regulacyjne dotyczace zmniejszania dostgpnosci
fizycznej alkoholu, dokonywanie pomiaréw odlegto$ci punktow
sprzedazy alkoholu w przypadku wydawania zezwolen.

Zabezpieczenie prac komisji konkursowych pracujacych
w obszarze zdrowia publicznego.

Dziatania wspierajace prace merytoryczne i organizacyjne
wykonywane w ramach Programu.

Realizacja badan spotecznych, diagnozy, analiz, wnioskow
i rekomendacji w obszarze probleméw uzaleznien w Gdanisku.

Id: 899F12A5-9413-41DA-A679-7TA6EDFF19809. Projekt

GKRPA

realizatorzy
i partnerzy Programu

realizatorzy
i partnerzy Programu

wtasciciele i pracownicy
punktow sprzedazy alkoholu

mieszkanki i mieszkancy Gdanska,
wiasciciele i pracownicy punktow

sprzedazy alkoholu

cztonkowie komisji konkursowe;j

realizatorzy i partnerzy Programu

mieszkanki i mieszkancy Gdanska,
realizatorzy i partnerzy Programu

liczba kontroli punktéw
sprzedazy alkoholu

liczba opinii biegtych
sadowych

liczba skfadanych wnioskéw
o leczenie odwykowe

liczba odbiorcow

liczba odbiorcow

liczba spotkan

liczba podjetych
dziataf/ interwencji

liczba pomiaréw

liczba posiedzeni
komisji konkursowych

liczba dziatan

liczba inicjatyw
badawczych

200

70

170

1700

20

300

WRS
GOPZiPU

WRS
(WPI)

WRS

WRS

WGK

WRS

WRS

GOPZiPU
WRS

WRS
WKiO
WF
GKRPA
GOPZiPU
DRMG
GN

WRS, realizatorzy
i partnerzy Programu

cztonkowie Zespotu

WRS
WGK

WGK

WRS

WRS
GOPZiPU

GOPZiPU
oSrodki badawcze
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Wskazniki produktu Mierniki Koordynator Realizator

PN TG o] (w skali roku) (w skali roku) zadania zadania

4.9. Realizacja monitoringu i ewaluacji Gminnego Programu

Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych mieszkanki i mieszkancy Gdanska, liczba inicjatyw P .
. . . .. . . . . 1 WRS osrodki badawcze
oraz Przeciwdziatania Narkomanii dla Gminy Miasta realizatorzy i partnerzy Programu badawczych
Gdanska na lata 2024-2026.
4.10. Poprawa zasobdw infrastruktury (w tym dokapitalizowanie DRMG

spotek) budzetowych jednostek realizujacych zadania WPG GN

statutowe z obszaru zdrowia publicznego, w szczegdlnosci mieszkanki i mieszkancy Gdanska, liczba dziataf 1 WRS GIS

z zakresu przeciwdziatania uzaleznieniom — w kwocie realizatorzy i partnerzy Programu GOPP WPG

nie wyzszej niz 10 % budzetu Programu na dany GOPZiPU GOPP

rok kalendarzowy. GOPZiPU

4.11. Rezerwa §rodkéw na realizacj¢ zadan z zakresu
profilaktyki i rozwigzywania probleméw alkoholowych
i przeciwdziatania narkomanii oraz lokalnej realizatorzy i partnerzy Programu liczba dziatan 10 WRS
migdzysektorowej polityki przeciwdziatania
negatywnym skutkom spozywania alkoholu.

WRS, realizatorzy
i partnerzy Programu
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Zatacznik 1 do Programu

ZASADY WYNAGRADZANIA CZEONKOW GMINNE]J KOMISJI ROZWIAZY WANIA
PROBLEMOW ALKOHOLOWYCH W GDANSKU

1. Przewodniczacemu Komisji przystuguje zryczaltowane wynagrodzenie miesigczne w wysokosci 60% minimalnego miesigcznego
wynagrodzenia za prace, ustalonego w trybie i na zasadach okreslonych ustawg z dnia 10 paZdziernika 2002 r. o minimalnym
wynagrodzeniu za pracg (Dz.U. z 2023 r. poz. 1667), zwanego dalej ,,minimalnym wynagrodzeniem”.

2. Sekretarzowi Komisji przystuguje zryczattowane wynagrodzenie miesieczne w wysokosci 48% minimalnego wynagrodzenia
miesiecznego za prace, o ktérym mowa w pkt 1.

3. Przewodniczacy Komisji i Sekretarz nie wykonujg za wynagrodzeniem czynnosci dodatkowych, o ktérych mowa
w tabeli 1, moga jednak bra¢ udzial w posiedzeniach zespotéw z uwzglednieniem wynagrodzenia, o ktérym mowa w ust. 5.

4. Przewodniczacej(-mu) Zespotu przystuguje zryczattowane wynagrodzenie miesigczne w wysokosci 6%
minimalnego miesiecznego wynagrodzenia za pracg, o ktérym mowa w pkt 1.

5. Przewodniczacemu Komisji, Sekretarzowi, przewodniczacym zespotdw oraz cztonkom Komisji przystuguje zryczattowane
wynagrodzenie miesigczne za udzial w posiedzeniach Komisji i posiedzeniach Zespoléw w wysokosci po 9% minimalnego
wynagrodzenia za kazde posiedzenie Komisji i/lub posiedzenie Zespotu, przy czym wynagrodzenie to facznie nie moze przekroczy¢
miesiecznie 27% minimalnego wynagrodzenia.

6. Przewodniczacym Zespotéw oraz cztonkom Zespotéw problemowych, z zastrzezeniem ust. 3, przystuguje wynagrodzenie
za realizacje czynnoSci dodatkowych w wysokosci okre§lonej dla danej czynnosci w tabeli 1: ,,Stawki wynagrodzenia
za czynno$ci dodatkowe”.

7. Laczne wynagrodzenie miesieczne, o ktérym mowa w ust. 6, nie moze przekroczy¢ 44% minimalnego miesigcznego
wynagrodzenia za prace.

8. Ogtoszenie zmiany podstawy wymiaru wynagrodzen, o ktérych mowa w pkt 1-6, powoduje zmian¢ ich faktycznej wysokosci,
poczawszy od miesigca nastgpujacego po wejsciu w Zycie zmiany.

9. Podstawe wyplaty wynagrodzen stanowi podpisane przez Przewodniczacg(-ego) Komisji zestawienie liczby posiedzen
Komisji i/lub zespotéw oraz wykonanych czynnosci dodatkowych za dany miesiac wraz z listami obecnosci.
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Tabela 1. Stawki wynagrodzenia za czynnoSci dodatkowe

Stawka minimalnego

Czynno$é dodatkowa Wskaznik

Podejmowanie czynnosci zmierzajacych do orzeczenia o zastosowaniu
wobec osoby z uzaleznieniem od alkoholu obowigzku poddania si¢ leczeniu
w zaktadzie lecznictwa odwykowego, w tym:
a. indywidualne poradnictwo i motywowanie 0séb uzaleznionych
od alkoholu do podjecia leczenia odwykowego;

1 dwugodzinny

1 b. indywidualne poradnictwo i motywowanie do podjecia terapii dvs 9%
cztonkéw rodzin oséb, wobec ktorych zostat ztozony wniosek yzur
do GKRPA;
c. realizacja procedury Niebieskich Kart;
d. przygotowywanie projektow uchwat GKRPA oraz wspétudziat
w przygotowywaniu dokumentacji przekazywanej do Sadu.
obecnos¢
Udziat w pracach grup diagnostyczno-pomocowych, na spotkaniu
2 powotanych w celu przeciwdziatania przemocy 1 grupy 9%
domowej z kregu probleméw uzaleznien. diagnostyczno-
pomocowej

Przeprowadzanie wizji lokalnych w celu zaopiniowania

3 wnioskéw o wydanie zezwolen na sprzedaz napojow alkoholowych. I wizja lokalna 6%

4 Przeprowz.:\dzeme kontfoll przestrzc*iganla .Z/asad i warunkéw 1 kontrola 1%
korzystania z zezwolen na sprzedaz napojow alkoholowych.

5 Prowadzenie dziatalnosci informacyjno-edukacyjnej i/lub innych | godzina 4%

czynnoSci zwigzanych z realizacja ustawowych zadan Komisji.
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