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UCHwAŁA
RADY MI TA ŁUKÓw

z dnia .. ..2024 r

w sprawie uchwalenia Miejskiego programu Profilaktyki i Rozwiązywania Problemów
Alkoholowych oraz Przeciwdziałania Na rkomanii dla miasta Łuków na lata 2025-2027

Przewodniczący Rady M iasta

Artur Czubaszek

Trtui

Na podstawie art. 18 ust. 2 pkt 15 ustawy z dnia 8 marca 1990 r' o samotządzte gminnym (Dz.lJ z2024 r.poz' 1465 zpóźn.zm.) oraz art.4l ust. 2-2aiust.5 ustawy zdniaŻ6paŹdziemiuł risz' r. o wychowaniuw
trzeżwości i przeciwdziałaniu alkoholizmowi (Dz. I-l. z zózs r. poz.2151 z późn. zm.) i art. l0 ust. l-2b
lllu*y z dnia 29 lipca 2005r. o przeciwdziałaniu narkomanii (Dz^. |,J. z 2023 ,' por. 1939 z późn' zm.) RadaMiasta Łuków uchwala, co następuje:

* $ 1' Uchwala się Miejski Program Profilaktyki i Rozwiązywania Problemów Alkoholowych orazPrzeciwdziałania Narkomanii dla miasta Łuków na lata 2025 - zbżł w brzmieniu stanowiącym załĄcznlk doniniejszej uchwały.

$ 2. Wykonanie uchwały powierza się Burmistrzowi Miasta Łuków.

$ 3. Uchwała wchodzi w Życie z dniem 1 stycznia 2025 t.
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Załącznik do uchwały Nr ...,
Rady Miasta Łuków
zdnia .......2024r

MIEJSKI PROGRAM
PRoFILAKTYKI I ROZWIĄZYWA|{IA

PROBLEMOW ALKOHOL OWYCH
ORAZ

PRZE C IwD ZIAŁ ANIA NARKoMANII
DLA MIASTA ŁUKowNA LATA 2025 -2027
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l. Wstęp
2. Podstawy prawne
3. Diagnoza lokalnych zagroŻeń społecznych

3.l. Zródła danyclr
3.2. Charakterystyka miasta i przebadanej próby .

3.2.1. Opis miasta
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3.6.l . Uzależnienie od Internetu i urządzeń elektronicznych wśród uczniów szkół
podstawowych i ponadpodstawowych

3.6.2. UzaleŻnienie od Internetu i urządzeń elektronicznych wśród dorosłych
3.6'3' Hazard i inne uzaleŻnienia behawioralne wśród dorosłych

3.T.ZadaniaNarodowego Programu Zdrowiana lata 2OZl -2025 .

3.8'Wnioski ogólne wynikające zbadań społecznych Miasta Łuków w obszarze uzależnien..
3 .9' Działania M iej skiej Kom isj i Rozwiązywania Problemów Alkoholowych

i Pełnomocnika Burmistrza Miasta Łuków ds. Profilaktyki i Rozwiązywania Problemów
AlkoholowychorazPrzeciwdziałaniaNarkomanii ....

3.l0. Instytucjonalne zasoby Miasta Łuków w zakresie działań dotyczącychprofilaktyki i
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1. Wstęp

Naduzywanie substancji psychoaktywnych, takich jak alkohol i narkotyki, stanowi jedno
z najpowaŻniejszych wyzwań zdrowotnych, społecznych i ekonomic znych naszych czasów' Skutki tych
zjawisk dotykają zarówno osoby bezpośrednio uzależnione,jak i ich rodziny,najbliŻszeotoczenie otaz
całąspołeczność lokalną' Problemy te wpływają na funkcjonowanie wielu obszarów zycia społecznego'
takich jak zdrowie publiczne, bezpieczeństwo czy edukacja'

Współczesne społeczeństwo, dynamicznie rozwijające się pod wpływem technologii,
zmieniających się wzorców kulturowych i stylów Życia, staje w obliczu nowych wyzwań związanych
zuzależnieniami behawioralnymi. IJzaleŻnieniate, obejrnujące m.in. nadmierne korzystanie z internetu,
mediów społecznościowych, gier komputerowych, hazard,kompulsywn e zakupy czy pracoholizni, stają
się comz bardziej powszechne, wpĘwając negatywnie na zdrowie psychiczne, relacje międzyludzkie
oraz jakość zycia jednostek i rodzin.

Miejski Program Profilaktyki i Rozwiązywania Problemów Alkoholowych orazPrzeciwdziałania
Narkomanii na lata 2025-2027 jest odpowiedzią na potrzebę podejrnowania skuteczny ch działafl
w zakresie profilaktyki' wsparcia orazleczeniaosób dotkniętych problem emuzaleŻnieir. odzwierciedla
lokalne potrzeby i priorytety, jednocześnie wpisując się w kĄową Stmtegię przeciwdziałania
uzależnieniom. Jego realizacjastanowi istotny krok w kierunku budowania odpowiedzialnej, świadornej
i zdrowej społeczności miejskiej.

Program ten realizuje zadania wynikające z ustawy z dnia 26 października 1982 r' o wyclrowanitt
wtrzeŹwościiprzeciwdziałaniualkoholizmowiorazustawy zdnia29lipca2005r'oprzeciwdziałaniu
narkomanii. Jego celem jest minirnalizowanie skutków Ęch zjawisk oraz budowanie zdrowej
i Świadonej społeczności.

Prowadzenie działań związanych z profilaktyką i rozwiązywaniem problemów alkoholowych,
integracją społeczną osób uzaleznionych od alkoholu orazprzeciwdziałanienarkomanii naleŻy do zadatl
własnych Gminy. Realizacja tych zadań ptowadzona jest w postaci uchwalonego przez Radę Miasta
na okres nie dłuŻszy niŻ cztery lata, miejskiego programu profilaktyki i rozwiązywania problemów
alkoholowych oraz przeciwdziałania narkomanii, który uwzględnia cele operacyjne dotyczące
profilaktyki i rozwiązywania problemów alkoholowych oraz przeciwdziałania narkomanii, określone
w Narodowym Programie Zdrowia' W celu realizacji Miejskiego Programu Burmistrz Miasta Łuków
powołał pełnomocnika'

Miejski Program Profilaktyki i Rozwiązywania Problemów Alkoholowych oraz Przeciwdziałania
Narkomani, zwany dalej Miejskim Programem' opracowany został w oparciu o:

o Ustawg z dnia 26 pażdziemika 1982 r. o wychowaniu w trzeŹwości i pueciwdziałaniu
alkoholizmowi (Dz. lJ . z 2023 r , poz. 2l5l z póżn. zm.);

o Ustawę z dnia 29lipca 2005 r. o przeciwdziałaniu narkomanii (Dz. U. z 2023 r. poz. 1939
zpóżn. zm.);

o Ustawę z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziałaniu przemocy domowej (Dz. lJ. z 2024 r. poz'
r673);

o Ustawg zdnia I l września 2015 r. o zdrowiu publicznym (Dz'U. z2024 r, poz. 1670);
o Ustawg z dnia l7 grudnia 202l r. o znrianie ustawy o zdrowiu publicznym oraz niektórych

innych ustaw (Dz. lJ. zZ0Zl r. po2.2469)

' UstawęzdniaO8marca 1990r. osamorządziegnrinnym (Dz.|Jz2024r.poz.1465zpóżn.
zn.);

o Rozporządzenie Rady Ministrów z dnia 30 marca 2O2l r. w sprawie Narodowego Programu
Zdrowia na lata 2021-2025 (Dz. U. z Z\Zt r. poz. 642).
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Działania związane z profilaktyką i rozwiązywaniem problemów alkoholowych oraz integracji
społecznej osób uzaleznionych od alkoholu naleŻy do zadań własnych grnin' W szczególności zadania
te obejmująl:

l) zwiększanie dostępności pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla osób uzaleznionych
od alkoholu;

2) udzielanie rodzinom, w których występują problenry alkoholowe, pomocy psychospołecznej
i prawnej, a w szczególności ochron y przed pfzemocą domową;

3) plowadzenieprofilaktycznejdziałalnościinfonnacyjnejiedukacyjnej orazdziałalnościszkoleniowej
w zakresie rozwiązywania problemów alkoholowych, przeciwdziałania narkomanii oraz
uzależnieniom behawioralnym, w szczególności dla dzieci i młodzieŻy, w tynr prowadzenie
pozalekcyjnych zajęć spoftowych' a także działań na rzecz dozywiania dzieci uczóstniczących
w pozalekcyjnych prograrnach opiekuńczo-wychowawczych isocjoterapeutycznych;

4) wspomaganie działalnoŚci instytucji, stowarzyszeń i osób fizycznyih, sittząóej rozwiązywaniu
problemów alkoholowych;

5) podejnrowanie interwencji w związkttz naruszeniem przepisów okreŚlonych w aft. l3l i l5 Lrstawy
oraz występowanie przed sądem w charakterze oskarzyciela publicznego;

6) wspieranie zatrudnienia soĘalnego przez organizowanie i finanśowanie centrów integracji
społecznej i klubów integracji społecznej.

Zgodnie z art. l0 ust. l ustawy z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziałaniu narkomanii
przeciw działan i e narkom anii nal eŻy do zadań włas ny ch gm i ny, obej rn uj ącyc h :

l) zwiększanie dostępnoŚci pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla osób uzaleŻnionych i osób
zagroŻony ch uzalezn ien iem;
2) udzielanie rodzinom, w których występrrją problemy narkomanii, pomocy psychospołecznej
iprawnej;
3) prowadzenie profilaktycznej działalnoŚci inforrnacyjnej, edukacyjnej oraz szkoleniowej w zakresie
rozwiązywania problernów narkomanii, w szczególności dla dziecl-i młodzieŻy, w tym prowadzenie
zajęćsportowo-rekreacyjnychdlattczniów, atakŻedziałailnarzeczdozywiania'dtzieci-uczestniczących
w pozalekcyjnych programach opiekuńczo-wychowawczych i socjoterapeutycznych;
4) wspomaganie działafi instytucji' organizacji pozarządowych i osób itzycznych, słuzących
rozw iązywaniu problemów narkomanii;
5) pomoc społeczną osobom uzaleŻnionyln i rodzinom osób uzaleŻnionych dotkniętym ubóstwem
i wykluczeniem społecznyn i integrowanie ze środowiskieIn lokalnym tylh osób z wykorzystaniem
pracy socjalnej i kontraktu socjalnego.
2. Realizacja zadań, o których lnowa w ust. 1, jest prowadzona w ramach programu' o którym mowa
w'.a\. 4| ust. 2 ustawy z dnia 26 paŹdziernika 1982 r. o wychowan iu w trzeźiości i przeciw działaniu
alkoholizmowi, zwanego dalej,,Gminnym programem".
2a. W Gminnym Programie rrwzględnia się działalność wychowawczą, edukacyjną, informacyjną
i profilaktyczną prowadzoną w szkołach i placówkach systemu oświaty 

'godni" 
zprźópiśamiwyoańfrni

na podstawie aft.22 ust. 3, a takŹe diagnozę w zakresie występujących w Jzkołach i placówkach systómu
oświaty czynników ryzyka i czynników chroniących przeprowadzaną zgodnie zpizepisamiwyłanymi
na podstawie art. 22 ust. 3.
2b. W ramaclr Grninnego Programu w szkołach i placówkach systemu oświaty są realizowane
w szczególności działania o potwierdzonej skuteczności lub oparte na naukowycń podstawach
prowadzone w zakresie działalności' o której mowa w ust.2a.

Realizując Miejski Program, naleŻy przyjąć, Ze merytoryczną podstawą do finansowania zadań
zzal<resu profilaktyki i rozwiązywania problemów alkoholowyclr, przeciwdziałania narkomanii oraz
przeciwdziałania uzaleznieniom behawioralnym w ramach miejskiego programu profilaktyki
i rozwiązywania problemów alkoholowych są zadaniaokreślone w ustawie o wychowaniu w trzeŹwości
i przeciwdziałaniu alkoholizmowi oraz zadania okreŚlone w Narodowym Programie Zdrowia na lata
202t-2025.

lart. 2 ust. l ustawy z dnia 26 pażdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzeŹwoŚci iprzeciwdziałaniu alkoholiznrowi
(Dz. U, z2023 r.poz.2l5l zpóŹn. zn.);
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2. Podstawy prawn€

obowiązek uchwalania niniejszego programu wynika z postanowień art. 4| ust. 2 ustawy z dnia
26 października l982 r. o wychowaniu w trzeŹwości i przeciwdziałaniu alkoholizmowi. W realizacji
zadańzawartych w Miejskim Programie szczególne Zastosowanie mają następujące akty prawne:

o Ustawa z dnia 26 października l982r. o wychowaniu w trzeżwości i przeciwdziałaniu
alkoholizmowi;

o Ustawa z dnia 29 lipca 2005 r' o przeciwd ziałaniu narkomanii;
r Ustawa z dniaZ9lipca 2005 r. o przeciwdziałaniu przemocy domowej;
o Ustawa z dnia l l wzeŚnia 2015 r. o zdrowiu publicznym;
o Ustawa z dnia l7 grudnia 2021 r. o zmianie ustawy o zdrowiu publicznym oraz niektórych

innych ustaw;
r Ustawa z dnia 08 marca 1990 r. o Samorządzie gminnym;
o Rozporządzenie Rady Ministrów z dnia 30 marca 202l r. w sprawie Narodowego Programu

Zdrow ia na lata 202 I -2025.

Pzepisy lokalne dotyczące wykonywania zadań okreśIonych w ustawie o wychowaniu w trzeŹwości
i przeciwdziałaniu alkoholizmowi oraz ustawie o przeciwdziałaniu narkomanii:

o Uchwała Nr IY71l2024 Rady Miasta Łuków z dnia 30 paŹdziernika 2024 r. /Dziennik
Urzędowy Województwa Lubelskiego z 2024 r. poz. 5224l w sprawie ustalenia maksymalnej
liczby zezwoleń na sprzedaŻ napojów alkoholowych przeznaczonych do spożycia poza
miejscem sprzedaŻy i w miejscu sprzedaŻy oraz zasad usytuowania miejsc sprzedaŻy
i podawania napojów alkoholowych na terenie miasta Łuków;

o Uchwała Rady Miasta Łuków w sprawie uchwalenia Miejskiego Programu Profilaktyki
i Rozwiązywania Problemów Alkoholowych oraz Przeciwdziałania Narkomanii dla miasta
Łuków.

Zarządzenia Burmistrza M iasta Łuków :

o Zarządzenie w sprawie powołania Miejskiej Komisji Rozwiązywania Problemów
Alkoholowych Nr l/20l I z dnia 3 stycznia 201l r. zmienionego Zarządzeniem Nr 4ll20l3
Butmistrza Miasta Łuków zdnia22 kwietnia Ż0l3 r. w sprawie zmian w składzie Miejskiej
Kom isj i Rozw iązyw ani a Problemów A lkoholowych;

o zarządzenie Nr 14612014 Bunnistza Miasta Łuków zdnia09 grudnia 2014 r.w sprawie zmian
w składzie Miejskiej Komisji Rozwiązywania Problemów Alkoholowych;

' zarządzenie Nr l47l20l4 Burmistrza Miasta Łuków z dnia 09 grudnia 2Ol4 r. w sprawie
uzupełnienia składu Miejskiej Komisji Rozwiązywania Problemów Alkoholowych;

o zarządzenie Nr l49l20l5 Burmistrza Miasta Łuków z dnia 30 września 2015 r.w spmwie zmian
w składzie Miejskiej Komisji Rozwiązywania Problemów Alkoholowych;

o zarządzenie Nr l5ll20l5 Burmistrza Miasta Łuków z dnia 0l pażdziernika2O15 r. w sprawie
uzupełnienia składu Miejskiej Komisji Rozwiązywania Problemów Alkoholowych,

o zarządzenie Nr 17l20l9 Burmistrza Miasta Łrrków z dnia 31 stycznia 2Ol9 r. w sprawie zmian
w składzie Miejskiej Komisji Rozwiązywania Problemów Alkoholowych;

o zarządzenie Nr l89l20l9 Burmistrza Miasta Łuków z dnia3l grudnia 2Ol9 r. w sprawie zmian
w składzie Miejskiej Komisji Rozwiązywania Problemów Alkoholowych;

' zarządzenie Nr 2ll20l9 Burmistrza Miasta Łuków z dnia 01 |utego 2OI9 r. w sprawie
uzupełnienia składu Miejskiej Komisji Rozwiązywania Problemów Alkoholowych;

' zarządzenie Nr l90l20l9 Burmistrza Miasta Łuków z dnla 3lgrudnia 2019 r. w sprawie
uzupełnienia składu Miejskiej Komisji Rozwiązywania Problemów Alkoholowych;

o zaruądzenie Nr I04l20Ż0 Bunnistrza Miasta Łuków z dnia 3l lipca 2020 r. w spmwie zmian
w składzie Miejskiej Komisji Rozwiązywania Problemów Alkoholowych;
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zarządzenie Nr 106/2020 Burmistrza Miasta Łuków z dnia 03 sierpnia 2020 r. w sprawie
uzupełnienia składu Miejskiej Komisji Rozwiązywania Problemów Alkoholowych;
zarządzenie Nr l58/202l Burmistrza Miasta Łuków z dnia29 października202l r. w sprawie
zmian w składzie Miejskiej Komisji Rozwiązywania Problemów Alkoholowych;
zarządzenie Nr 7912022 Burmistrza Miasta Łuków z dnia 18 maja 2022 r. w sprawie
uzupełnienia składu Miejskiej Komisji Rozwiązywania Problemów Alkoholowych;
zarządzenieNr ŻI0l2022 Burmistrza Miasta Łuków zdnia30 grudnia 2022 r' w sprawie zmian
w składzie Miej skiej Kornisj i Rozw iązy w ania Prob lemów Alkoholowych;
ZarządzenieNr612023 BurnristrzaMiastaŁuków zdnia9 stycznia 2023r.wsprawie
uzupełnienia składu Miejskiej Komisji Rozwiązywania Problemów Alkoholowych;
ZarządzenieNr 14312023 Burmistrza Miasta Łuków z dnia 3I pażdziernika 2023 r. w sprawie
zmian w składzie Miejskiej Komisji Rozwiązywania Problenrów Alkoholowych;
ZarządzenieNr 14012024 Bunnistrza Miasta Łuków z dnia 04 listopada 2024 r. w sprawie
uzupełnienia składu Miejskiej Komisji Rozwiązywania Problemów Alkoholowych;
Zarządzenie w sprawie powołania Pełnomocnika Burmistrza Miasta Łuków ds. Profilaktyki
i Rozwiązywania Probleniów Alkoholowych oraz Przeciwdziałania Narkomanii Nr 2t2l2o22
zdnia30 grudnia 2022r.

a

3. Diagnoza lokalnych zagrożeń społecznych

3.t. Źródladanych

Dla potrzeb opracowania Miejskiego Programu Profilaktyki i Rozwiązywania Problemów
Alkoholowych oraz Przeciwdziałania Narkomanii dla nriasta Łuków na lata 2025 - 2027, pozyskano
następujące dane diagnostyczne:

' Raport z wykonania i efektów realizacji Miejskiego Progranru Profilaktyki i Rozwiązywania
Problemów AlkoholowychorazPrzeciwdziałania Narkonranii na lata2022-2024 w rokv2023.

o Badania społeczne w punktach sprzedaŻy alkoholu - diagnoza potencjalnej dostępności
alkoholu dla osób nieletnich - badania realizowane przez Fundację Centrum Działaft
Profilaktycznych Wieliczka _ wrzesień 2024 r.

r Diagnoza lokalnych zagroŻen społecznych dla Miasta Łuków na lata 2025-2027 - badania
zlecone - opracowanie Fundacja Centrum Działań Profilaktycznych, Wieliczka2024.

o Wnioski wynikające ze spotkania pełnomocnika i Członków MKRPA z przedstawicielami
szkół i innych podmiotów realizr'ljących miejski prograln - 2024.

r Kierunkidziałań wynikające zanalizy Narodowego Programu Zdrowianalataz1zl -2025.
o Diagnoza czynników chroniących i czynników ryzykawśród uczniów na terenie Łukowa.

Dla potrzeb opracowania diagnozy lokalnych zagrożeh społecznych oraz strategii rozwiązywanla
problemów społecznych pozyskano informacje od podmiotów współpracujących w realizacji zadait
Miejskiego Programu Profilaktyki i Rozwiązywania Problemów Alkoholowych orazPrzeciwdziałania
Narkomanii dla miasta Łuków, w tym:

o Komendy Powiatowej Policjiw Łrrkowie;
o Miejskiej Komisji Rozwiązywania Problemów Alkoholowych;
o Centrttm Usług Społecznych;
o Zespołu Interdyscyplinarnego;
o SP ZoZŁuków;
o Łukowskiego ośrodka Kultury;
o ośrodka Sportu i Rekreacji;
o otganizacji pozarządowych.
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3.2. Charakterystyka miasta i przebadanej próbyz

3.2.1.Opis miasta

Łuków to miasto będące gminą miejską znajdującą się w województwie lubelskim, powiecie
łukowskim. Siedziba władz powiatu łukowskiego i gminy miejskiej Łuków. Ze względu na korzystne
połozenie, miasto stanowi waŻny węzeł komunikacyjny, łączący drogi prowadzące z Warszawy'
Lublina oraz Białej Podlaskiej. Przez Łuków pzebiega takŻe ważna linia kolejowa, co przyczyniło się
do rozwoju przemysłu i handlu w regionie.

Według stanu na 3 l grudnia 2023,liczba lrrdności miasta Łuków wyniosła 27 159 osób, z czego 52,5%o
stanowiły kobiety, a 47,5oń męŻczyżni. Natomiast śreclni wiek mieszkairców miasta wynosi
4l,6. Struktura ludnoŚci Miasta przedstawiała się następująco: osoby w wiekLr przedprodukcyjnym
tj. 14lat i mniej, stanowiły l4,8yo, osoby w wieku produkcyjnym 58,5%io, a w wieku poprodukcyjnyrn
(65 lat iwięcej) 26,7%0.

3,2.Z.Charakterystyka przebadanej próby

W celu przygotowania niniejszego programu zlecono przygotowanie ,,Diagnozy lokalnych
zagroŻeń społecznych dla Miasta Łuków na lata 2025-2027-. Dostarczone informacje pizedstawiają
potrzeby lokalnej społeczności, problemy a takŻe wskazują rekornendacj e dziaiań słuzące ióń
rozwiązywaniu. Badania zostały przeprowadzone w okresie lipiec-październik 2024r. wśród
rnieszkańców Łukowa.

Dzieci - uczniowie szkół podstawowych
Przebadano łącznie 4l6 uczniów. Usunięto dane, które wskazywały na nierzetelny wynik. Kategorią
odzucenia obserwacji było brak odpowiedzi na pytanie, dojakiej szkoły uczęszcza dany uczefi oraz
twierdząca odpowiedŹ na pytanie dotyczące styczności uczniów z nieistniejącą substancją
psychoaktywną wraz Z Zaznaczeniem, że uczeń stosuje narkotyki codziennie. Drugim kyterium
wykluczenia były występujące braki danych i niedokończone ankiety. Po usunięcitt ankiet wadliwych
pozostało 407 prawidłowo wypełnionych kwestionariuszy. Próba uczniów składa się w 39,8%
z chłopaków, grupę dziewcząt stanowi 56,270ń, a niecałe 4%o osób odmówiło odpowiedzi na pytanie
o płeć' Przedział wiekowy respondentów biorącyclr udzialw badaniu wynosił od l l do l6 lat' Najwięcej
badanych osób miało 14 lat (32,84%) i 13 lat (30,37%)' W dalszej kolejności udział w badaniu wzięli
uczniowie mający l2lat (20,25Yo) i l l lat (14,57%). Najmniejszy odsetek stanowili młodzi mieszkańcy
w wieku 15lat(1]3%) i 16 lat (0,25%).

Młodzież - uczniowie szkół ponadpodstawowych
Przebadano łącznie 667 uczniów. Usunięto dane, które wskazywały na nierzetelny wynik. Kategorią
odrzucenia obserwacji było brak odpowiedzi na pytanie, do jakiej szkoły Uczęszcza dany uczeń oraz
twierdząca odpowiedŹ na pytanie dotyczące styczności uczniów z nieistniejącą substancją
psyclroaktywną wraz Z zaznaczefiieln, Że uczeń stosuje narkotyki codziennie' Drugim kryterium
wykluczenia były występujące braki danych i niedokończone ankiety' Po usunięciu ankiet wadliwych
pozostało 649 prawidłowo wypełnionych kwestionariuszy. Próba respondentów składa się w 36,53%
z chłopaków. Grupę dziewcząt stanowi 59,|30ń, a nieco ponad 40ń osób odmówiło odpowiedzi
na pytanie o płeć. Przedział wiekowy respondentów biorących udział w badaniu wynosił od 14 do 20
lat. Najwięcej badanych osób miało l7 lat (28,64%) i 16lat (28,02%). W dalszej kolejnoŚci udział
w badaniu wzięli tlczniowie mający 15lat (22,60%) i l8 lat (ll,15%)' Najmniejszy odsetek stanowili
młodzi mieszkańcy w wieku 14|at(5,730ń)' l9lat (3,56%) oraz20lat(O,3|%).

2 Na podstawie diagnozy FCDP,2024.
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Dorośli mieszkańcy
Przebadano łącznie 299 dorosłych mieszkańców Miasta. Próba dorosĘch mieszkańców jest
zdominowanaprzez kobiety, które stanowią65,4Yogrupy.Grupę nężczyznstanowi 24,z2yobadanych,
zaś l0,38Yo grupy wybrało odpowiedŹ Inłzct/Nie chce podawać.
Jeśli chodzi o wiek badanych dorosłych, najliczniejsza grupa' stanowiąca jedną trzecią badanych
stanowią młodzi dorośli, w wieku 18-24 lat (33,79%)' Jeden na pięciu badanych to osoba w wieku
45'54 lat (19,66%)' l7,59yo stanowią respondenci w grupie wiekowej 35-44, a l2,O7oń badanych
to osoby w wieku 25-34. osoby w wieku emerytalnym (65+) stanowią l0,69Yo próby, a osoby w wieku
55_ó4 stanowią6,21o/o. Wyniki ankiety przedstawiającej poziom wykształcenia respondentów pokazują,
że największy odsetek stanowią osoby z wykształceniem wyższym (40,97%o), następnie jedna trzecia
ankietowanych posiada wykształcenie Średnie (30,90%)' |3,|9yo badanych posiada podstawowe
wykształcenie,6,250ń'zasadniczezawodowe' 5,zlo^wykształceniepomaturalnea3,47%ogimnazjalne.
Najliczniejsza grupa' wynosząca połowę ankietowanych to osoby pracujące (50%), drugą co do
liczebności grupą, wynoszącą jedną trzecią respondentów, są osoby Uczące się (30,56%).
osoby pvebywające na emeryturze stanowią grupę ll,ll% wŚród wszystkich badanych.5,9% osób
bioęcych udział w ankiecie to osoby bezrobotne a2,430ń badanych to osoby będące na rencie.

3.3. Problemy społeczne na terenie miasta3.

3.3.l.Bezrobocie

W Łukowie na koniec września 2024r.liczba osób bezrobotnych wyniosła 431 osób (w tym237
kobiet), co stanowi 29,60ń wszystkich zalejestrowanych bezrobotnych' Wśród tych osób było l l4 osób
do 30 roku zycia, 176 osób długotrwale bezrobotnych, 97 osób powyzej 50 roku Życia,49 osób
z niepełnosprawnością. Największą grupę stanowiły osoby zaĘestrowanew urzędzie pmcy pzez okres
od l do 3 miesięcy _ 92, następna grupa (84 osoby) figurowała w ewidencji przez okres od 3 do 6
miesięcy, najmniejsza grupa (54 osoby) pozostawały w ewidencji powyzej 24 miesięcy' Najwięcej osób
pozostających bez zatrudnienia zarejestrowanych w urzędzie było w wieku 35-44 lata - l27 osób,
najmniej (l5 mężczyzn) było w wieku powyzej 60 roku Życia. osób w wieku 25-34lata oraz 45-54
zarejestrowanych było po 89, młodych |8-24 lata 67 osób, 55_59 lat _ 44 osoby.
Wśród zarejestrowanych przewazały osoby zv,rykształceniem zawodowym - l02 osoby, policealnym -
10l, wyŻszym 8l, średnim ogólnokształcącym 80 oraz girnnazjalnym/podstawowy m i niŻszym - 67 .

Bezrobotni zamieszkali na terenie Łukowa w okresie styczeń - wrzesień 2O24r. skorzystali
z następujących fonn: prace interwencyjne (7 osób), jednorazowe środki na rozpoczęcie działalności
gospodarczej (l2 osób), refundacji kosztów wyposazenia lub doposazenia stanowiska pracy (2 osoby),
bony na zasiedlenie (6 osób), bony zatrudnieniowe (7 osób), dofinansowanie do wynagrodzeniadla osób
pow' 50 roku zycia (l osoba), rozpoczynających szkolenia (28 osób), rozpoczynających staz (27 osób).
Stopa bezrobocia w powiecie łukowskim na koniec sierpnia wyniosła 3,8%. Jest to znacznie mniej
od stopy bezobocia dla województwa lubelskiego (7,2%) oraz mniej od stopy bezrobocia
rejestrowanego dla całej Polski (5,0%).

3.3.2.Przemoc

Skala zjawiska przemocy, zwłaszcza tej w rodzinie, jest niezwykle trudna do oszacowania,
poniewaz zachodzi w zamkniętym środowisku. Składa się na to wiele przyczyn, wśród których są:
brak udziału osób trzecich, opór iobawy osób doznających przemocy przed wyjawieniem sytrracji
na zewnątrz, czy teŻ obawy przed rozpadem rodziny. Problem ten jest niestety powszechny i występuje
w kazdym kĄu, a prowadzone na ten temat badania potwierdzają, Że nigdzie nie udało się zupełnie
wyel iminować tego problemu'

I Na podstawie diagnozy FCDP 2024
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W Polsce w 2022 i 2023 roku wprowadzono istotne zm|any w ustawie o przeciwdziałaniu
przemocy domowej, które nrają na celu zwiększenie ochrony ofiar oraz efektywność działafi wobec
sprawców przemocy. Podstawową zmianą jest ta dotyczącanazwy, ustawa mówi o przemocy domowej,
nie uzywa juz określenia przemocy w rodzinie, natomiast zamiast okreŚlenia ofiara przemocy stosuje
się mniej stygmatyzujące określenie - osoba doznającaprzemocy' Co istotne osobą doznającą pzemocy
jest takŻe małoletni będący świadkiem pŹemocy domowej.

Zmodyfikowano zakres pojęciowy przemocy domowej, obejmrrjąc nią nie tylko przernoc
ftzyczną, psychiczrrą i seksualną, ale równiez ekonomiczną oraz cyberprzemoc. To poszezenie
uwzględnia nowoczesne formy naduzYC, w tym przemoc online, co pozwala na skuteczniejsze
reagowanie na róznorodne sytuacje. osoby stosujące przemoc domową są teraz zobowiązane
do uczestnictwa w programach korekcyjno-edukacyjnych lub psychologiczno-terapeutycznych.
Niestosowanie się do tego obowiązkrr skutkuje karą ograniczenia wolności lub grzywną. Programy
te mają na celu resocjalizację i zapobieganie ponownym aktom przemocy. Dodatkowo, tzw. 

',UstawaKamilka'', która weszła w życie w 2023 roku, koncentruje się na ochronie dzieci przed przemocą, dzięki
czemtl konieczne jest m.in' wdrozenie standardów ochrony małoletnich przez placówki oświatowe,
opiekrtńcze, medyczne czy spotlowe

Problem przemocy w opinii dorosłych mieszkańców
W badanej grupie niecała połowa ankietowanyclr, tj. 42oń zna gospodarstwa domowe,

w których dochodzi do róznych form przemocy (flzycznej, psyclricznej, seksualnej lub ekonomicznej).
Jeden na pięciu badanych(19,52o/o) zna jeden lub dwa domy, w których dochodzi do przenrocy ,l4,38oń
ankietowanyclr wskazało znajomość kilku, natomiast odpowiedzi 8,22%o mieszkańców wskazują
na znajomość wielu takich gospodarstw domowych.
Waznym aspektem, jaki poddano badaniu było reagowanie na zjawisko przemocy domowej na terenie
Miasta' Reakcje świadków, bliskich, bądźznajomych ofiar często są kluczowe. Kilkukrotnie na przemoc
domową reagowało 12,760ń badanych, wielokrotnie 6,210ń, natomiast raz 7,59%o ankietowanych'
12,4lyo spośród biorących udział w badaniu mieszkańców wybrało nieco wynrijającą odpowiedź
- trudno powiedziec. Ponad połowa nigdy nie reagowała na zjawisko przemocy domowej (6l,03%).
Nie jest wiadomo czy wynika to z braku konieczności podjęcia działania czy braku chęci.
osoby doświadczające przemocy domowej spytaliśmy następnie o szczegółowe infonnacje jej
dotyczące, przede wszystkirn jakiego rodzaju była to przemoc. Wyniki są niestety niepokojące'
ankietowani mieszkańcy Miasta doświadczają wszystkich rodzajów przemocy. Największa liczba osób
zgłosiła, ze doświadczyła przemocy psychicznej (24 osoby , czyli 88,890ń z tej grupy). o połowę mniej,
bo 44,44%o (12 osób), padło ofiarą przemocy ftzycznej. Przemoc ekonomiczną zgłosiło 25,93yo(7 osób),
a przemoc seksualną oraz zaniedbanie dotknęły odpowiednio l l,l l % (3 osoby) i 7 ,4l% (2 osoby)'
Te dane są szczególnie smutne, poniewaz pokazują, jak powszechnym i złożonym problemem
jest przemoc domowa. Badanie tego zjawiska jest dodatkowo trudne ze względu na wrazliwość tematu.
W przypadku takich badań trudno jest zagwarantować pełną szczerość respondentów, co w sytuacji
przemocy dom owej staj e s i ę j esz cze b ar dziej pro b lematyczne.
Jeśli chodzi o częstotliwość przemocy domowej, wyniki równiez są niepokojące, najczęściej
ankietowani, którzy doświadczali jej w ciągu ostatniego roku deklarowali' że tego rodzaju sytuacja
miała miejsce az ponad l0razy, w trakcie ostatniego roku tę opcję wybrało38,46%o ankietowanych
(czyli I0 osób). Jedna trzecia badanych (8 osób) doświadczyłaprzemocyjednorazowo, a prawie jedIra
czwarta (6 osób) - do 5 razy . 7 ,69yo badanych (2 osoby) wybrało opcj ę do lO razy '
Przypadki przemocy dornowej były zg}aszane odpowiednim słuzbom, niestety jedna trzecia osób
doświadczających jej nie zgłosiła tego nikomu. Na szczęŚcie większoŚć ankietowanych próbowała
szukać w jakiś sposób pomocy' najczęściej udając się na policję - 44% (12 ankietowanych).
Spośród osób niezgłaszających problem przemocy domowej, ponad jedna trzecia nie zrobiła tego
uznając, ze problerny rodzinne naleŻy rozwiązywać w domu. Jedna czwarta ankietowanych jest zdania,
Że nicby to nie dało. Po 12,5 Yo nie wiedziało do kogo się zgłosić, obawiało się formalności lub uznało
to za nie swoją sprawę.
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Problem przemocy w opinii uczniów szkół podstawowych
Przemoc wobec dzieci to jedno z najpowaŻniejszych wyzwa,h, z jakimi boryka się współczesne

społeczeństwo. Jest to problem, który dotyka nie tylko bezpoŚrednich ofiar' ale takze ich rodzin,
społeczności oraz całego Systemu wychowawczego i ochrony zdrowia. Przetnoc wobec dzieci pl.zybiera
rózne formy, w tym ftzyczną, emocjonalną, seksualną oraz zaniedbanie' a jej skutki mogą być
długotrwałe i niszczące, prowadząc do problemów zdrowotnyclr, psyclrolo gicznych oraz społecznych.
Wprowadzenie skutecznych działań prewencyjnych oraz wsparcia dla ofiar jest kluczowe dla
zapewn ien i a dzi ec i om b ezpieczne go i spr zy j aj ące go rozwoj owi śr.odow i s ka.
Dane dotyczące doświadczeń respondentów w zakresie przemocy ftzycznej i psychicznej w domach
są niepokojące, ale równiez pokazLrją pewne pozytywne aspekty. Zaledwie l,73oń uczestników
przyznało, ze doświadczyłoprzemocy flzycznej w swoim domu. Przemoc psychiczna zostałazgłoszona
przez6,93%o respondentów, co równieŻwskazuje na istnienie tego problemu w niektórych rodzinach.
Co więcej, 4,2loń wskazało, ze doświadczyło zarówno przemocy flzycznej, jak i psychiczne1,
co podkreśla złożoność sytuacji, w jakich mogą się znajdować, ofiary. Jednakze najwięcej, bo aŻ87,l3Yo
ankietowanych zadeklarowało, Że nie miało do czynienia z Żadną fonną przemocy w swoim domu.
To oznacza, Że dla wielu osób temat przemocy jest odległy, a ich doświadczenia w rodzinie
są pozytywne'

Problem przemocy w opinii uczniów szkół ponadpodstawowych
W badaniu dotyczącym doświadczeń związanych z przemocą w domu, respondenci zostali

zapytani, czy kiedykolwiek doświadczyli przemocy fizycznej lub psychicznej. Zebranedane pokazu.ją,
że zdecydowana większoŚć uczestników, bo aŻ 78,76%o, zadeklarowała, iż nie doświadczyła Żadnej
formy pzemocy w swoim domu. Jednakże wciąż znacząca liczba osób przyznała się do doświadczenia
przemocy. Wśród nich l0,54Yo zadeklarowało, Że doświadczyło przemocy psychicznej' Przemoc
ta noŻe przyjmować rózne formy, takie jak manipulacja , zastraszanie czy ciągłe krytykowanie' co ma
powaŻne konsekwerrcje dla zdrowia psychicznego ofiar. Ponadto, l,7 l%o odpowiedziało,
ze doświadczyło wyłącznie przemocy flzycznej, podczas gdy 8,99%o przyznało, ze doświadczyło
zarówno pŻemocy ftzycznej,jak i psychicznej.

Postrzeganie przemocy wobec dzieci przez dorosłych mieszkańców
Przemoc wobec dzieci to zjawisko bardzo dobrze Znane we wszystkich kęgach krrlturowych.

Przez wieki było ono bagatelizowane, czasem nawet uwazane Za pewne go rodzaju,,ochlonę'' dziecka
pzed demoralizacją, wykolejerriem i zejściem na złą drogę. Dopiero w XIX w. zajęto się badaniem
wpływu stosowania pŹemocy wobec dziec| Prawdziwa i zasadnicza zmiana stosunku rodziców
do dzieci i w konsekwencji społeczeństwa dorosłych w stosunku do dzieci dokonała się głównie dzięki
rozwojowi psychologii, aprzede wszystkim dzięki odkryciomZ' Freuda. Dziś juŻwiemy doskonale,
Żeprzemoc moze prowadzić do wewnętrznej destrukcji imoŻe być przyczyną wiełu groźnych
następstw. Dlatego tak ważna jest edukacja w zakresie agresji i przemocy, zarówno wśród ludzi
dorosłych, jak i młodzieŻy oraz dzieci, które kształtują nowe pokolenie' W części ankiety
przeprowadzonej wśród dorosłych znalazło się kilka pytań dotyczących negatywnych zacllowańwobec
rrajmłodszych. Jeszcze do niedawna uwaŻano,ze strach przedrodzicami ułatwia wychowywanie dzieci'
obecnie pomimo ogólnej zmiany trendów, nadal mozna spotkać osoby, które myślą w ten sposób'
W opinii '72,20ń badanych strach dziecka nie ułatwia rodzicom jego wychowania' odmienne zdanie
posiadało ll,53o^ responderrtów, natomiast l6,27yo badanyclr nie ma zdania na ten temat. Większość
dorosłych ankietowanych z terenu Miasta Łuków uwaŻa, Ze stosowaniekar fizycznych nie jest dobrą
metodą wyclrowawczą (72,54yo), Za Stosowną od czasu do czasu uwaŻa je dość sporo'
bo l4,24Yo. Co dziesiąta osoba badana nie ma zdaniana ten temat, a zdaniem 2,7 loństosowanie karjest
dobrą metodą wychowawczą. Przemoc jest to zjawisko, które dotyczy wszystkich środowisk i warstw
społecznyclr. Ludzie doznająprzemocy niezależnieod statusu społecznego, wykształcenia, posiadanego
majątku. Moze równieŻ ptzybierać bardzo rózne formy , od flzycznej, przez werba|ną po psychiczną.
W Łukowie od kilku lat realizowane są programy wsparcia dla osób doświadczających przemocy,
których celem jest świadczenie pomocy prawnej i psychologicznej. Na terenie miasta działa punkt
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konsultacyjny udzielający porad i pomocy osobom doznającym przemocy domowej, a takŻe telefon
zaufania' Jest również ośrodek interwencji kryzysowej, grupa wsparcia dla osób doświadczających
przemocy w rodzinie, a takŻe grupa terapeutyczna dla nich' Ponadto organizowane są szkolenia
z zakresu problernaĘki przemocy skierowane do róznych grup zawodowych m.in. nauczycieli,
kuratorów sądowyclr, pracowników słuzby zdrowia' pracowników socjalnych i policjantów. Sprawcy
przemocy motywowani są do podjęcia terapii w ramach realizowanego programu korekcyjrro-
edukacyjnego dla sprawców przemocy. Podejmowanie interwencji w rodzinie dotkniętej pzemocą
odbywa się w oparciu o procedurę tzw. ,,niebieskiej karty''. Jej celem jest informowanie
pokrzywdzonych o przysługujących im prawach i mozliwościach korzystania z pomocy i wsparcia
wyspecjalizowanych instytucji. W roku 2023 w Punkcie Konsultacyjnym udzielono specjalistycznej
pomocy 612 osobom. 15l osobom udzielono porad prawnych. Powołano 43 grupy diagnostyczno-
pomocowe zajmujące się opracowaniem indywidualnego programu pomocy dla rodzin, w których
występuje przemoc' w ramach których odbyło się l50 posiedzeń. Wdrożono 43 procedury ''Niebieskie
karty".

Wnioski wynikające z diagnozy lokalnych zagrożeń społecznych w sferze przemocy:
o osobom badanynl w większości znane są miejsca, w których tnożna uzyskać pomoc

w przypadku występowania przenrocy domowej;

' najczęściej zgłaszaną fonną przemocy była pruemoc psychiczna, następnie flzyczna,
ekonomiczna seksualna;

' w większości przypadków przenroc domowa była zgłaszalra odpowiednim słuzbom;

' najczęściej wskazywaną grupą wsparcia wśród uczniów i młodzieŻy byli członkowie rodziny,
rówieśnicy, nauczy cielelwyclrowawcy/psycholodzy, pol icja;

o większość badanych uważa, Że plzelnoc dotyczy zarówno kobiet, mężczyzn, rodziców
względem dzieci;

o większość badanych dorosłych nie uważa stosowania kar fizycznych za odpowiednią metodę
wychowawczą;

r kilkanaście procent respondentów akceptuje tzw. ,,lekkie'' klapsy wobec dzieci.

3.3.3.Inne postrzegane problemy społeczne na terenie Miasta Łuków

Największymi obawani zdaniem ankietowanych mieszkańców Miasta ŁLrków są uzaleznienia
od lntemetu i urządzeń elektronicznych - 40% respondentów uznało ten problern zabardzo poważny,
a33ońzapoważny oraz spozycie alkoholu wśród dzieci imłodzieĘ, tlznane zabardzopowaŻny przez
33%o badanych, zdaniem 29% jest to problem powazny. lnne problemy społeczne, które równiez
wzbudzają zaniepokojenie, to m.in.: spozycie alkoholu wśród dorosłych (26% bardzo powaŻny,
30oń powaŻny), zanieczyszczenie środowiska (l8% bardzo poważny, 27oń poważny), narkomania
(22oń bańzo powaŻny, 28oń powaŻny) czy brak tolerancji (22% bardzo poważny.260ń poważny)'
Z drugiej strony, problemy takie jak bezdomnoŚć, problemy mieszkaniowe czy kryzys rodzinny
są oceniane jako umiarkowane lub znikome przez Znaczną część respondentów. Najmniejszyrn
problemem społecznym według badanych jest HIV/AIDS, gdzie 460ń badanych Uznało,ze problem ten
nie występuje, a jedynie 70ń oceniło go jako bardzo powazny.

Dorośli mieszkańcy zapytani o ich poczucie bezpieczeństwa na terenie Miasta Łuków
najczęściej udzielali odpowiedzi, że ,,raczej" czLrją się bezpieczni, takiego wskazania dokonało
6I%o badanych. Niebezpiecznie na terenie Miasta czuje się 23%o badanych (l5% - raczej nie, 8%o -
zdecydowanie nie), po 80ń ankietowanych wybrało odpowiedz ,,zdecyd,owanie tak'' oraz ',nie mam
zdania". Większość respondentów (72%) nigdy nie padła ofiarą przestępstwa na terenie Miasta Łuków.
l0%o badanych doświadczyło ptzestępstwa ponad 5 lat temu, a 50ń respondentów wskazało, Że miało
takie doświadczenie w ciągu ostatniego roku, zarówn o raz, jak i więcej niż raz.
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Problemy społeczne w opinii dorosłycli mieszkańców przedstawiają się następrrjąco

lntegIacja rnnie jszości na rodolvych/etnicz nych

Uzaleźnienia od lnteInetu i urządzeti elektronicznych

Pracoholizm
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Kryzys rodzinny (rozwody, konflikty rodzinne)

Brak tolerancji

Wzrost przestępczości

Narkomania

SpoźVcie alkoholu wśród doroslych

Spożycie a|koholu lvśród dzieci i młodzieży

Zanieczyszczenie środowiska
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Bezrobocie
problemy mieszkaniowe
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3.4. Problemy społeczne związane ze spoźywaniem alkoholu w ś\ryietle badan społecznych4

3.4.1.Sprzedaź alkoholu
LiczbaZezwolefinasprzedaŻ napojów alkoholowychprzeznaczonych do Spożycia w miejscu

sprzedaży ustalona przez Radę Miasta Łuków w Uchwale Nr IX/7ll2024 z dnia30.|O.2024r.w Sprawie
w Sprawie ustalenia maksymalnej liczby zezwoleń na spzedaz napojów alkoholowychprzeznaczonych
do spoŹycia poza miejscem sprzedazy i w miejscu sprzedaży oraz zasad usytuowania miejsc sprzedaŻy
i podawania napojów alkoholowych na terenie miasta Łuków wynosi:

o zawaftości do 4,5oń zawartości alkoholu oraz na piwo _ 40;
. zawartości powyŹej 4,5oń do l8%o zawartości alkohotu (z wyjątkiem piwa) _23;
. Zawartości powyŹej l8%o zawartości alkoholu _ 23.

Liczba zezwoleń na sprzedaż napojów alkoholowych przeznaczonych do Spozycia poza miejscem
spruedaży ustalona przez Radę Miasta Łuków w/w Uchwale wynosi:

. zawartości do 4,5oń Zawartości alkoholu oraz na piwo - 60;

. zawartości powyŹej 4,5%o do l8Yo zawatiości alkoholu (z wyjątkiern piwa) - 44;

. zawartości powyzej l8%o zawartości alkoholu _ 44.

W Łukowie w roku 2023 ogólnaliczba punktów sprzedaŻy napojów alkoholowychprzeznaczonych
do spozycia w miejscll sprzedaŻy (lokale gastronomiczne) wynosiła - 23, aliczbapunktów sprzedaĄ
napojów alkoholowychprzeznaczonych do spozycia poza miejscemsprzedaŻy (sklepy) - wynosiła 49.
W tym liczba punktów sprzedaŻy napojów alkoholowych o zawartości alkoholu powyŻej l8%o
przeznaczonych do spozycia poza miejscem sprzedaŻy - 22. Liczba punktów spruedaŻy napojów
alkoholowych o zawaftości alkoholu powyŻej I8%o przeznaczonych do spozycia w miejscu sprzeduŻy -
Iokale gastronomiczne - 23. w roku 2023 maksymalna liczba zezwoleń na sprzedaŻ napojów
alkoholowych na dzień 3l.l2.2O23r. wyniosła 140.

a Na podstawie diagnozy FCDP 2024.
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3.4.2. Dostępność alkoholu w opinii uczniów szkółz terenu miasta

Pomiar dostępności alkoholu w danej społeczności jest trudny ze względv rra błędne
przeświadczenia osób badanyclr. Inaczej o dostępności alkoholu dla osób nieletnich będą wypowiadać
się nauczyciele, inaczej sami uczniowie, a jeszcze inaczej sprzedaż oceniać będą sarni spzedawcy.

Wedfug danych 98,24o^ młodszych respondentów nigdy nie kupiła alkoholu. 1,5l %o przyznało
się do pojedynczego zakupu alkoholu, a 0,25%o zaznaczyło, ze kilkakrotnie samodzielnie zakupiło
alkohol. Z analizy odpowiedzi starszych uczniów wynika, Że największa grupa (8l,30%) zadeklarowała,
Że nigdy rlie kupiła samodzielnie alkoholu. Jednakze, część uczniów przyznała, Że miałado czynienia
z kupowaniem alkoholu. 7,tloń zadeklarowało, ze krrpili alkohol wiele razy, a 8,350ń stwierdziło,
Żezrobilitokilkarazy.Ponadto,3,25o/oprzyznało,Żekupilialkoholtylkoraz. l8%badanychuważa,
Że zakup alkolrolu przezniepełnoletnich jest bardzo trudny, a l7Yo ocenia' ze jest trudny. ll%o tlwaŻa,
ze niepełnoletni mogą go zdobyć, łatwo, a 5%o - Że.iestto bardzo łatwe.
Wśród starszej grupy uczniów 6% badanych uwaŻa, Że zaklp alkoholu jest bardzo trudny,
a 8% stwierdza, Że jest trudny. 23oń respondentów uwaza, ze jest ani łatwo, ani trudno' natomiast 2Ioń
ocenia, Że zakup alkoholu jest łatwy, a 18% bardzo łatwy. Największa grupa' 24oń, zadeklarowała,
ze nie wie, jak trudny jest zakup alkoholu przez niepełnoletnich.

3.4.3.Spożycie alkoholu wśród uczniów szkół podstawowych

Spozycie alkoholu wśród osób nieletnich stanowi powazny problem społeczny' Alkohol naleŻy
do środków psychoaktywnych, który obok tytoniu jest uzywany przez młodzieŻ od wczesnyclr
lat adolescencji (odsetek adolescentów, którzy choc raz pńbowali napoju alkoholowego w grupie
wiekowej l l-l5 lat wynosi 34,6yO5. W starszej kohorcie (od l5 do l6 roku zycia) odsetek osób, które
są po inicjacji alkoholowej wynosi już 80%o, a w ciągu ostatnich 30 dni alkohol spozywała prawie
połowa (46,7%) nastolatków w tej grupie wiekowej6. Wiek inicjacji alkoholowej w Polsce przyjmuje
się na okres l2-l3 roku życia, kiedy połowa nastolatków próbowała chociaŻ razw Życitt napojów
alkoholowych. Przekonania normatywne na temat spozywania alkoholu to przekonania osób młodych
na temat tego, jak często dochodzi do spoŻycia alkoholrr wśród iclr rówieśników oraz czy spoŻycie
alkoholu jest zjawiskiem modnym i powszechnie przyjętym. Zgodnie z badaniami ,,osoby
niepełnoletnie są najbardziej naraŻone na nadmieme picie, jeśli wierzą, ze większoŚć innych osób pije,
ze od nich oczekuje się picia i ze picie przynosi wiele korzyści''7' Im silniejsze jest przekonanie,
że alkohol lub inne substancje są modne w środowisku rówieśniczym nastolatków, tym większe
fakĘczne spozycie alkoholrr w tej grupie wiekowej. Największy odsetek respondentów (78,36%)
na pytanie ,,Ilu spośród Twoich najbliŻszych kolegów/kolezanek pije alkohol częściej niż raz
w miesiącu?" wskazało, że Żaden z ich najbliŻszych znajomych nie spozywa alkoholu częściej
niż raz w miesiącu. 8,960ń ankietowany ch uwaŻa, Że jedna osoba z ich grona pije alkolrol regulanrie.
Niewielki odsetek, wynoszący 8,96yo, wskazał, ze są to 2_3 osoby, natomiast l,74yo respondentów
UwaŻa, ze regularnie pije 4-5 ich znajomych. SpoŹywanie alkoholu przezwiększąticzbę osób - do l0 _
wskazał.o 0,7 syo ankietowany ch, a l ,24%o respondentów oceniło, ze więcej niŻ I0 osób z ich otoczenia
pije alkoholczęściej niŻruz w miesiącu.

5 Mazur, J., Małkowska-Szkumik' A. (20l 8). Zdrowie ttczniów lv 20l B roku nct tle nowego ruodelu bądctń HB^SC. Warszawa:
lnstyhrt Matki i Dziecka.
ó Sierosławski' J. (20 l 9). Używanie alkoholu i narkotyków przez młodzież szkolną. Raport z ogólnopolskich badań
ankietowyrch zrealizowanyclt w 20l9 r. Europejski progran] badań ankietowych w szkołach pSFło. warszawa: Instytut
Psychiatrii i Neurologii.
7 Padon, A' A', Rimal' N' N', Jer'nigan, D., Siegel, M., Dejong' w. (20 ló). Tapping Into Motivations fbr Drinking Anrong
Youth: Normative Beliefls About Alcohol Use Among Underage Drinkers in tire United States. Journal of Health
Conmttnication, 2 l(10\, 1079-108'7 .
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Większość respondentów w odpowiedzina pytanie dotyczącepostrzegania picia aIkoholu jako
modnego wśród rówieŚników, 57,58yio,uznala,ze picie alkoholu nie jest tnodne, zaznaczającodpowiedź
,,zdecydowanie nie''. Kolejne 16,92% osób stwierdziło, że raczej nie jest to modne. odpowiedź
,,trudno powiedzieć'' wybrało 13,38yo. Niewielka część respondentów uznała, ze picie alkoholu jest
modne - 8,84% wskazało odpowiedŹ ,,raczej tak'', a 3,28%0 ,,zdecydowanie tak''. go,3zyo uczniów
zadeklarowało, iż nigdy nie spozywało alkoholu, co stanowi zclecydowaną większoŚć respondentów.
Z drugiej strony, 9,680ń uczniów przyznało się do inicjacji alkoholowej. W pytaniu o wiek inicjacji
aIkolrolowej wzięto pod rrwagę proporcję uczlliów, którzy kiedykolwiek spoŻywali alkohol, dlatego
proporcje odnoszą się do tej właŚnie 8ruPY, a nie całej próby uczniów. Najwięcej respondentów,
bo 42Yo, zadeklarowało, Że pierwszy raz próbowało alkoholu w wieku ponizej l0 lat' Kolejna
najliczniejsza grupa' 160ń,wskazała na wiek l l lat, a l3%o nawiek l3 lat. Wiek 12latzostałwskazany
przez lIoń, natoniast 80ń przyznało, Że pierwszy raz spróbowało alkoholu w wieku 14 lat. Tyle samo
osób (8%) zadeklarowało, ze nigdy nie próbowało alkolrolu. Wiek ló lat wskazało jedynie 3%o, a nikt
nie zadeklarował pierwszego Spozywania alkoholu w wieku 15 lat. Większość uczniów, spośród tych,
którzy kiedykolwiek spozywali alkohol po raz pierwszy spróbowała go poza szkołą lub w domu
(39,47%)' Mniejsza grupa wskazały spozycie w szkole (2,63%). CzęstotliwoŚć spozywania alkoholu
przedstawia się następująco: 57,89oń zadeklarowało, ze obecnie nie pije juŻ alkoholu. oznacza to,
Że albo spróbowali alkoholu tylko raz, albo zaprzestalijego spozywania. Kolejną duzą grupę stanowią
ci, którzy piją alkohol kilka razy w roku - jest to l5,7gyo rcspondentów. Znacznie mniejszy odsetek,
wynoszący 2,63%0, przyznaje się do spozywania alkoholu kilka razy w miesiącu lub raz na miesiąc
(2,63%). Tyle samo badanych zadeklarowało' ze spozywa alkohol codzienrrie (2,63%). W tym pytaniu
pod uwagę wzięto jedynie odpowi ed zi badany ch, któuy spoŻywal i j uz alkohol.

3.4.4.Spożycie alkoholu wśród uczniów szkół ponadpodstawowych

Uczniowie szkół ponadpodstawowych, będąc w okresie dynamicznych zmian rozwojowych,
sąszczególnie podatni na wpływy zewnętrzne,takie jak presja rówie śnicza,nolmy społeczne i przekazy
media|ne. To właśnie w tym czasie kształtują się ich postawy wobec alkoholu oraz praktyk i związane
z jego spozywaniem. Przekonania uczniów na temat alkoholu rnają istotny wpływ na ich 

'achowania.W Polsce, mimo fonnalnych zakazów, nrłodzież często postrzega spozywanie alkoholu jako formę
towarzyskiej aktywności, a niekiedy nawet jako wyznacznik dorosłości' Badania wskazttją, ze wielu
uczniów szkół ponadpodstawowych minirnalizuje ryzyko związane z konsumpcją alkoholu, uznając
jego picie za powszechnie akceptowane i mało grożne. Z przeprowadzonych badań wynik a, Że 45,27%o
Z grona najbliŻszych kolezanek i kolegów osób badanych nie pije a|koholu częściej niŻ razw miesiącu.
Kolejrra duża grupa, stanowiąca 20,47o/o, przyznała, Że 2-3 osoby z ich najbliższego glona piją alkohol
ztaką częstotliwoŚcią. 8,37%o respondentów wskazało, Źe tylko jedna osoba z ich otoczenia pije alkohol
częściej niż raz w miesiącu, natomiast l0,70%o przyznało, że 4-5 osób spozywa alkolrol z taką
częstotliwością. Mniejsze grupy respondentów,6,05yo, wskazały, ze do l0 osób w ich otoczeniu
regularnie spozywa alkohol, a 9,150ń przyznało, ze więcej niŻ LO osób z ichnajbliŻszvch znajomych
pije alkohol częściej niŻ raz w miesiącu. 15% badanych wyraziło stanowcze przekonanie , Że picie
alkoholu jest zdecydowanie modne wśród ich rówieśników. Kolejne 30oń ttwaŻa, Że raczej mozna tak
powiedziec, co lazem daje 45% badanych, którzy postrzegają spozywanie alkoholu jako przynajrnniej
częściowo zgodne z modą i normami społecznymi w ich środowisku' Jednak największa grupa
respondentów,36%o, odpowiedziała, ze trudno jest jednoznacznie ocenić, czy picie alkoholu wśród
rówieśników jestmodne. l0o/obadanych odpowiedziało,Żepicie alkoholuraczejnie jest modne,a9Yo
wyraziło zdecydowane przekonanie, ze alkohol nie ma związku z modą wśród rówieśników' Analiza
wyników wskazuje, że 37%o badanych przyznało, ze kiedykolwiek piło alkohol. Jest to znaczący
odsetek, sugerujący, że więcej niŻ jednatrzeciamłodzieŻy ma doŚwiadczeniezalkoholem. Zkolei63%o
odpowiedziało, ze nigdy nie piło alkoholu, co wskazuje na dorninrrjący trend wśród badanych, któr.zy
nie mieli styczności z napojami alkoholowyrni.
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Dane dotyczące pytania ,,W jakim wiekrr po raz pierwszy spróbowałeŚ/aś alkoholu?''
przedstawiaj ązróŻnicowane doświadczenia respondentów w zakresie pietwszego kontaktu z alkoholem'
Najwięcej badanych' bo 20%o, przyznało, ze spróbowało alkoholu w wieku l4 lat. Drugą najczęściej
wybieraną odpowiedŹ wybrało 17% respondentów, którzy po raz pierwszy spróbowali alkoholrr
w wieku 15 lat, a 160ń zadeklarowało, Że miało swój pierwszy kontakt z alkoholem w wieku 16 lat'
Warto równieŻzwrócić Llwagę na wiek l3 lat, który był pierwszym wiekiem kontaktu z alkoholem
dla 8% badanych. Mniejszy odsetek respondentów zadeklarował pierwsze spróbowanie alkoholu
w wieku l7 lat, a l4%o w wieku 18 lat. Zaledwie lYo wskazało, że miało swój pierwszy kontakt
z alkoholem w wiekrr 19 lat. SpoŚród 236 osób, które wcześniej potwiel.dziły, że miały kontakt
w szkole' Na koniec, ZYo badanych przyznało, Że nigdy nie próbowało alkoholu. Ta nieliczna grupa
moze świadczyć o róŻnorodnych powodach, takich jak przekonania zdrowotne, osobiste wartoŚci czy
wpływy todzinne, które skłaniają ich do unikania alkoholu. Częstotliwość spożywania alkoholu
przedstawia się następująco:3%o uczniów przyznało, że pije alkohol codziennie. 2%o zaznaczyło, ze pije
kilka razy w tygodniu. l3%o wskazało, iz pije alkohol kilka razy w miesiącu, a l5o/o przyznało,ze robi
to raz na miesiąc' Największy odsetek badanyclr, bo 38oń, odpowiedziało, Że pije alkohol kilka razy
w roku' ZaskakLrjąco wysoki odsetek respondentów, bo 27%o, przyznał, że nie pije już alkoholu.
Na końcu, 2Yo zadeklarowało' Że nigdy nie piło alkoholu, co wskazuje' że wŚród oaoanycn są takze
osoby, które nie miały kontaktu z alkoholem, milno Że uczestniczyły w badaniu.

3.4.5.Spożycie alkoholu przez uczniów w porównaniu do badań ogólnopolskich

W zakresie porównania danych związanych ze spozyciem alkoholu przez uczniow z Miasta
Łuków,porównano uczniówwwieku ll- l5 latorazkohortę l l-l5lat, której wybórbyłpodyktowany
doborem próby w badaniach ogólnopolskich HBSC 20l88 dla kĄu. Dokonano równiez porównania
wyników z badanych uczniów szkół ponadpodstawowych z wynikami badania ogólnopolskiego ESPAD
2019' Uczniowie szkół podstawowych w wieku ll-l5 lat zanrieszkujący Miasto Łuków znacznie
rzadziej sięgalipo a|kohol w porównaniu do badań ogólnopolskich.9,68o/ouczniówjest juŻpoinicjacji
alkoholowej, a więc zdecydowanie mniej w porównaniu z innymi uczniami w Polsce, gdzie odsetek
wynosi 34,60%0. Uczniowie szkół ponadpodstawowych zarnieszkujący Miasto Łuków równiez znacznie
rzadziej sięgali po alkohol w porównaniu do badania ogólnopolskiego ESPAD 20lg9. W młodszej
kohorcie (l5_16 lat) 25,70% próbowało kiedykolwiek alkoholu w porównaniu z innymi uczniami
wPolsce,gdzieodsetekwynosił80,00yo.Natomiast,wstarszejkohorcie(l7-l8 lat)49,60o/opróbowało
alkoholu w porównaniu z ogólnopolskimi wynikami, które wynosiły 92,800ń.

3.4.ó.Spożycie alkoholu wśród dorosłych

Dorośli zostali poproszeni o udzielenie informacji na temat swoich nawyków zvłiązanych
ze spożywaniem alkoholu' Na początku ankietowani okr'eślili, jak często sięgają po napoje alkoholowe.
Jak wynika Z otrzynanych odpowiedzi' po alkohol sięga ok. 56Yo dorosłych mieszkańców Miasta,
spośród których najliczniejsza grupa sięga po alkohol rzadziej niż raz w miesiącu - Ż5%. 13%
ankietowanych sięga po niego raz w miesiącu,ll%o - kilka razy w miesiącu' 2%o - razw tygodniu. 2%
mieszkańców Miasta biorących udział w ankiecie spożywa alkohol kilkarazy w tygodniu 2ó/o,natomiast
odsetek respondentów sięgających po alkohol codziennie wyniósł 1%o. Względem Diagnozy Lokalnych
Zagrożeh Społecznych dla Miasta Łuków w 2020 loku uzyskano wyniki wskazujące narzadsze oraz
mniej powszechne spozycie alkoholu. W badaniu cztery latatemu, jedyni e l0oń wybr.ało odpowiedŹ -
nie pije alkoholu, natomiast prawie połowa respondentów deklarowała spozywanie alkoholu kilka razy

8 Mazttr, J', Malkowska_Szkltnik. A' (ręr1.). (20l8). Zclrowie uczniów w 20l8 roku na tle nowego modelu badaIi HBSC.Warszawa: Instytut Matki i Dziecka.
9 Sierosławski , I. (2019). UŹywanie^alkoholu i nar'kotyk ów przez młodzieższkolną. Raport z ogólnopolskich badańankietowych zrealizowanych w 20 l9 r. Europejski progran tadań ankietowych w śzkołich ESP'AD' 

'Wur.'o*o' 
lnstytutPsychiatrii i Neur ologii.
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w miesiącu. 52%o badanych, zadeklarowała, Ze Spozywa bardzo mało alkoholu. Jedna czwarta
ankietowanych wskazała, ze konsumuje mało alkoholLr. Konsurnpcję średniej ilości alkoholu
zadeklarowało 160/, respondentów, natomiast po 4Yo badanych stwierdziło, Że spoŻywaduzo lub bardzo
dużo alkoholu. Według dorosłych poddanych badaniom dostępnoŚć alkoholu na terenie Miasta d|a
niepełnoletnich oraz niettzeźwych mieszkańców przedstawia się następująco: jedna czwarta
respondentów określiła dostępność alkoholu dla niepełnoletrrich jako raczej duŻą (26,85%)' kolejną
najpopularniejszą odpowiedzią było ,,raczej ograniczona" (23,l5%)' 20,13% respondentów nie
wiedziało' bądż nie miało zdania na ten temat . Zdaniem l7,lloń badanych dostępność ta jest bardzo
duŻa, a jedynie dla ponad co dziesiątego mieszkafica Miasta bardzo ograniczona (l2,75%). Jeśli chodzi
o dostępność alkoholu dla nietrzeŹwych mieszkańców, odpowiedzi wyglądają dość podobnie. W tym
wypadkLr równiez jedn a czwarta mieszkaliców stwierdziła, ze dostępność do alkoholu dla nietrzeźwych
jest raczej duża (24,49), z niewielką przewagą nad raczej ograniczoną (22,lt%). Na bardzo drrzą
dostępność wskazuje 19,73yo ankietowanych' natomiast na bardzo ograniczoną l2,93%o. Co piąty
nrieszkaniec nie wie lub nie mazdania w tej kwestii (20,75%). Według respondentów zmieniło się
spozycie alkoholu w lokalnym Środowisku w ciągu ostatnich trzech lat. Najwięcej badanych (39,8O%)
uważa, ze spozycie alkoholu wzrosło, 7,36yo twierdzi, Że zmalało, a28,O9Yo ocenia, ze nie zmieniło się.
Jedna czwarta respondentów (24,75%) zaznaczyłaodpowiedŹ ,,Nie tnant zdania,,.

3.4.7.Spożycie alkoholu wśród dorosłych w porównaniu do badań ogólnopolskich

Dane związane ze spozywaniem alkoholr.r przez dorosłych mieszkańców Miasta uzyskane
w wyniku przeprowadzonego badania' porównan e zostały do wyników badań pocho dzącychz raportll
z CBOST0 2019 roku. Jak wynika zbadaniaprzeprowadzonego przezcBos na terenie polski, odsetek
konsumentów alkoholu wynosi w zaokrągleniu 8l% _ był to łączny odsetek badanych, którzy nie
zadeklarowali abstynencji alkoholowej. Podczas badania przeprowadzonego w MieŚcie ŁukÓw'
do spozywania alkoholu przyznało się 56% respondentów, a więc wynik ten jest niŻszy niz średnia
krajowa.

3.4.8.Sprzedawcy napojów alkoholowych''

W okresie czerwiec - sierpień 2024r' Fundacja Centrum Działań Profilaktycznych na zlecenie
Miasta Łuków plzeprowadziła lokalny monitoring sprzedaŻy alkoholu nieletnim w punktach sprzedaŻy
napojów alkoholowych. Badanie przeprowadzono rnetodą ,'tajemniczego klienta'' w podczas dwóch
audytów' Zgłoszone do badania zostały 72 plnkty, podczas pierwszego audytu w 64 punktach
zrealizowano badanie, natomiast podczas drugiego w 63. W rnniejszości ze sprawdzonyclr punktów
sprzedających napoje alkoholowe (pierwszy audyt:20 na 64, drugi audyt 12 na 63), podczas próby
zakupu alkoholu przez ,,Tajemniczego klienta'', sprzedawcy nie wymagali dokumentu, który
potwierdzał wiek nabywcy. Wydaje się jednak, ze sprzedawcy w większości przypadków robią
to nieŚwiadomie - oceniając wiek po wyglądzie' co moze być często łudzące' Podczas pierwszego
audytu bezpośrednio po próbie zakupu alkoholu przeprowadzane były szkolenia dotyczące
konsekwencji sprzedaŻy alkoholu osobom nieletnim. Uwzględniono aspekty prawne i etyczne
sprzedaŻy alkoholu osobom niepełnoletnim ze wskazaniem konsekwencji zarówno dla sprzedającego,
jak i właściciela zezwolenia na sprzedaŻ alkoholrr. Podczas pierwszego audytu 69%o sprzedawców
potwierdziło pełnoletność osoby kupującej. Drugi wynik (8l%) pokazuje, Że cykliczność kontroli
i szkoleń przynosi efekt.

Przeprowadzony audyt wskazuje na konieczność realizacji szkoleń dla sprzedawców dotyczących
konsekwencj i sprzedaży alkoholu osobom nieletn i m.

l0 Fundacja Centrum Badania opinii Społecznej CBoS (20l9), Konsuntpcjct alkoholtt w Polsce, Raport z badań, WarszawaIlNa podstawie Raporlu zprzeprowadzon.go audyt,' wtazze szkoleniem sprzedawców w punktach sprzedaĄ napojów
alkoholowych FCDP 2024
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3.5. Problemy spoleczne zvmązane z narkotykami, nikotyną, lekami i napojami
energetycznymi w świetle badań społecznychl2

Problem narkotykowy stanowi jedno z najpoważniej szycl"l' wyzwań zdrowotnych i społecznych
współczesnych społeczeństw. Uzywanie substancji psychoaktywnych wiąże się z ryzykiem
uzaleŻnienia, powaznymi konsekwencjami zdrowotnymi oraz wzrostem przestępczoŚci. Szczególnie
narazone na kontakt z narkotykami są nrłode osoby, które mogą niezdawać sobie sprawy zpełnych
konsekwencji ich używania. W związku z tym, działania profilaktyczne nakierowane
naprzeciwdziałanie narkomanii są niezbędne, aby zapobiegać inicjacji narkotykowej, minimalizować
skutki zdrowotne oraz społeczne, atakŻe redukować zjawisko przestępczoŚcizwiązanej z dystrybucją
i uzywaniem tych substancji. Profilaktyka powinna obejmować edukację' wsparcie psychologiczne
oraz ścisłą współpIacę z instytucjami zajmującymi się bezpieczeństwem publicznym.

3.5.1.Przekonania na temat narkoĘków i rozpowszechnianie wśród uczniów szkół
podstawowych i ponadpodstawowych

Problenr zaŻywania narkotyków wśród uczniów szkół podstawowych jest marginalny. Zaledwie
0,5%o uczniów przyznało, ze kiedykolwiek próbowało narkotyków. Z kolei w starszej grupie odsetek
ten jest, co zrozvmiałe, wyższy i wynosi 5,7Io^. Na przestzeni ostatnich czterech lat procent
tennieznacznie wzrósł, gdyŻw badarriach z2020 roku wynosił 4,22yo. Co istotne, ogrolnna większość
(97,53%) uczniów szkoły podstawowej nie wykazała chęci spróbowania narkotyków, nawet gdyby
nadavyła się taka okazja, w starszej grupie odsetek ten jest nieco nizszy i wynosi 96,280ń. Swiadomość
uczniów na temat zagroŻeń związanych z narkotykatni wydaje się być wysoka, co potwierdza również
fakt, Że 69,98yo badanych uwaŻa, Że zaŻywanie narkotyków zdecydowanie nie jest modne wśród
ich rówieŚników. Takiego zdania jest jedynie 40%o uczniów szkoły ponadpodstawowej. Uczniowie szkół
podstawowych są znacznie nrniej naraŻeni na kontakt z narkotykami. Ponad 58oń młodszych uczniów
twierdzi, ze nikt z ich klasy nie miał styczności z narkotykami ani dopalaczami. Jednak niemal 16%o

uczniów uwaŻa, że pojedyncze osoby w iclr klasie miały kontakt z narkofykami. W szkołach
ponadpodstawowych sytrracja wygląda bardziej niepokojąco' Jedynie 39%o uczniów sądzi, Że nikt z ich
otoczenia nie miał kontaktu z narkotykami. Znacznie więcej uczniów jest świadomych przypadków
uŻywania narkotyków wśród rówieŚników - prawie 26%o uczniów UwaŻa, że pojedyncze osoby z ich
klasy rniały kontakt z tymi substancjami, a kolejne 70ń sądzi, Żebyłato mniejszość uczniów. Znajomość
osób rozprowadzającychnarkotyki równiez jest bardzoniska _ aŻ88,O6%ouczniów szkoły podstawowej
nigdy nie słyszało o takiej osobie, a jedynie 6,970ń zna kogoś spoza szkoły, kto rozprowadza narkotyki.
Wyniki w szkole ponadpodstawowej są następujące:79,48%o badanych nie zna takiej osoby, natomiast
wynik znajomości osoby poza szkołą jest wyższy i wynosi l4,35o/o'

Uczniowie z Łukowa rzadziej sięgają po substancje odurzające niż ich rówieśnicy z Polski.
Narkotyki wydają się być najtrudniej dostępne - 3l% osób UwaŻa, że ich zakup przez niepełnoletnich
jest bardzo trudny, a l5oń określa go jako trudny. Tylko 3% respondentów twierdzi, ze jest to łatwe,
a 20ń oceniło zakup jako bardzo łatwy. Z odpowiedzi starszych uczniów wynika, ze w przypadku
narkotyków, l4% respondentów, stwierdziło, Że ich zakupjest bardzo trudny, a kolejne 14%o uznało go
za trudny . l7%o rczniów zadeklarowalo, że nie wie, a fylko 7%o ocerlia, Że zakup narkotyków jest łatwy.
Najmniejsza grupa' 4%o, uwaŻa, ze jest bardzo łatwo je zdobyć, co może sugerować, ze większość
uczniów postrzega ten proces jako dość trudny lub złoŻony '

12 Na podstawie diagnozy FCDP 20Ż4,
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3.5.2.Przekonania na temat narkotyków i rozpowszechnienie wśród dorosłych

Kolejna część badania, jakie zostało przeprowadzone wśród dorosłych mieszkańców Miasta
Łuków dotyczyła problemu narkotykowego. Pomimo tego, iż nie ma jedt'loznacznej definicji słowa
,,narkotyk'', powszechnie przyjęło się, iz są to środki odurzające oraz substancje psychoaktywne inne
niż alkohol i tytoń, które wpływają na ośrodkowy układ nerwowy zmniejszając jego wrazliwoŚć.
ZaŻywanie nar'kotyków lna na celu wywołanie w organiznie odmiennych stanów świadomości,
uzyskania określonego nastroju czy przeŻycia euforycznych doznań. Głównyrn przedmiotem naszego
zainteresowania były substancje nielegalne, których produkcja, sprzedaż czy posiadanie są zakazane
przez prawo. Prawie połowa dorosłych mieszkańców Łukowa (48,8l%) nie posiada wiedzy na temat
dostępności narkotyków w swoinr otoczeniu. Ponad jedna czwarta (27,80%) Iważa, ze dostęp
do narkotyków jest raczej łatwy, a70ń twierdzi, ze jest to bardzo proste. Z kolei l2,54oń badanych
ocenia, że zdobycie narkotyków jest trudne. W kontekście znajomości osob zaŻywających narkotyki,
57,14yo mieszkańców nie zna nikogo, kto by to robił, ale jedna piąta zna do pięciu takich osób. Ponad
10% respondentów zna liczne grupy uŻytkowników narkotyków (powyŻej l0 osób). Ponad l0%
dorosłycli przyznało, ze sami kiedykolwiek sięgnęli po narkotyki .79'o badanych miało doświadczenie
bycia w pracy pod wpływenr alkoholu lub narkotyków. ogólnopolskie badania pokazują, Że 16,l%o
respondentów przyznało się do używania substancji psychoaktywnych innych niż alkohol i tytoń.
W pzypadku Miasta Łr.rków odsetek ten wyniósł ll,26yo, co jest niższe o 4,84 punktu procentowego
w porównaniu z wynikarni krajowymi. oznacza to, ze problem zaŻywania narkotyków w Łukowie
jest nieco mniej powszeclrny niz w skali całego kraju.

3.5.3.Spożycie narkotyków wśród dorosłych w porównaniu do badań ogólnopolskich

Porównanie wyników badań lokalnych dotyczących zaŻywania narkotyków, w których brali
udział dorośli mieszkańcy Miasta Łrrków mozlla porównać do badań ogólnopolskich,zaprezentowanych
w ,,Raporcie o stanie narkomanii w Polsce 2020, przygotowanym przez Krajowe Bilro do Spraw
Przeciwdziałania Narkomaniiw 2020 roku. Z baclań ogólnopolskich wynika, Żeużywaniekiedykolwiek
substancji psychoaktywnych innych niż alkohol i tytoń to zjawisko deklarowane przez co szóstego
badanego (16,1%). Lokalne badanie przeprowadzone wŚród mieszkańców Miasta wykazało, iŻ po
substancje psychoaktywne sięgnęło ll,26yo ankietowanych, co jest wynikiem nizszym od średniej
krajowej o 4,84 punktu procentowego.

3.5.4.Rozpowszechnienie spożycia nikotyny
i ponadpodstawowych

wśród uczniów szkót podstawowych

Uzywanie wyrobów Ętoniowych wŚród uczriów takŹe jest na niskim poziomie. AŻ 86,82yo
badanych ze szkoły podstawowej nigdy nie paliło papierosów' zarówno tradycyjnych, jak
i elektrorricznych' Z tych, którzy kiedykolwiek spróbowali papierosów, większość (5,g7%) paliła tylko
raz, a 4,73%o kilka razy. Zaledwie l,49%o uczniów przyznało, Że paliło wielokrotnie. Dane dotyczące
wieku, w którym respondenci po raz pierwszy spróbowali papierosów' e-papierosów, jednorazówek
oraz podgrzewaczy tytoniu, zostały zebrane w badaniu przeprowadzonym wśród osób, które
kiedykolwiek paliły. Co niepokojące,27,53oń badanych pierwszy raz próbowało nikotyny w wieku 13
lat bądż młodszym. W porównaniu do wyników ogólnopolskich osiągnięto nizsze wyniki inicjacji
nikotynowej zarówno w grupie uczniów szkoły podstawowej - w badaniach HBSC odsetek uczniów po
inicjacji rrikotynowej wynosi 2l,60yo, z kolei wśród ankietowanych uczniów Miasta, kształtq;'e się on
na poziomie l3,18%io, jak i młodzieŻy ze szkoły ponadpodstawowej w obu grrrpach wiekowych
( l5- ló i l7- l8 lat). W grupie młodzieŻy z Łukowa, 67,08yo uczniów w wieku l5- l6 lat nigdy nie paliło
papierosów, podczas gdy w badaniu ESPAD odsetek ten wyniósł s},lyo. Podobną tendencję
zaobserwowano w starszej grupie wiekowej (l7-l8 lat), gdzie 54,6gyo uczniów z Łukowa
zadeklarowało brak doświadczeń z paleniem papierosów, w porównaniu do 34,5%o w badaniu
ogólnopoIskim.
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Spośród uczniów szkoły ponadpodstawowej, inicjację nikotynową ma za sobą 38,39%
badanych. 10,060ń ogółu respondentów spróbowało jedynie raz,I2,85oń kilka razy, natomiast 8,5l%o
badanych pali papierosy regularnie. Postrzeganie palenia wŚród rówieśników równiez nie sprzyja
popularyzacji tego nawyku. 55oń uczniów twierdzi, ze w ich najblizszym otoczeniu nie ma nikogo'
kto paliłby papierosy częściej niŻraz w miesiącu. W szkole ponadpodstawowej wyniki wyglądajązgoła
inaczej, co prawda, równiez najliczniejszą grupę stanowią osoby nie mające w najbliŻszym otoczeniu
nikogo palącego papierosy co najmniej raz w miesiącu (32%), z drugiej strony aŻ27oń ankietowanych
zna ponad l0 takich osób.

3.5.5.Zażywanie leków i spożywanie napojów energeĘcznych wśród uczniów szkół
podstawowych i ponadpodstawowych

Coraz częstszym problemenr wśród dzieci i młodzieŻy jest spożywanie leków uspokajających
i nasennych bez wskazania ze strony lekarza. Leki takie mogą być uzaleŻniające szczególnie dla
nrłodego organizntu, a ponadto wchodzić w niebezpieczne interakcje z innymi Środkarni
psychoaktywnymi, np. z alkoholem prowadząc do zagtoŻenia życia i zdrowia. Z badania ESPAD
w 2019 r. wynikło, iz w porównaniu do korzystania z narkotyków wśród młodzieŻy jeszcze rzadziej
zdarza się przyjmowanie leków uspokajających lub nasennych bez przepisu lekarza. Takie
doświadczenia, chociaż raz w życiu, stały się udziałem l5,l%o uczniów z młodszej kolrorty i l8,3o^
ze starszej kohorly. Sięganie po te leki jest bardziej rozpowszechnione wśród dziewcząt niŹ wśród
chłopców. Wśród uczniów szkół ponadpodstawowych 12% respondentów zaŻywało leki uspokajające
i nasenne bez przepisu lekarza, które były dostępne bez recepty' Zkolei 40ńuczestników zadeklarowało,
Że miało do czynienia zlekami, które są dostępne wyłącznie na receptę. Największa grupa, stanowiąca
84%o badanyclr, zadeklarowała, Że nigdy nie korzystała z takich substancji Wśród badanych uczniów
92,30ń przyznało, ze nigdy nie zaŻywała leków uspokajających lub nasennych bez przepisu lekarza.
Niewielki odsetek respondentów przyznał, że sięgał po takie leki dostępne bez recepty (3,7oń)lubna
receptę (4%). Większość uczniów szkół podstawowych (7l,43%) nie pije napojów energetycznych.
Niewielka część badanych spozywa je kilka razy w roku (|7,24oń), a jeszcze mniej robi to kilka r.azy
w miesiącu (6,65%)' Tylko 3,69Yo pije energetyki kilka razy w tygodniu, a O,99%o codziennie.
WŚród uczniów szkół ponadpodstawowych najmniejszy odsetek badanych, 3,25yo, zadeklarował,
Że pije energetyki codziennie. Nieco więcej ,bo 6,50%o, przyznało, ze sięga po nie kilka razy w tygodniu.
|6,72%0 respondentów spozywa napoje energetyczne kilka razy w miesiącu. Natomiast 23,680^
uczestników spoŻywa energetyki kilka razy w roku. Największa gfupa, która wynosi 49,85%o,

zadeklarowała, że nie pije napojów energetycznych w ogóle.

3.6. U za|eżnienia behawioralne

W ramach nowelizacji ustawy o wychowaniuw trzeźwości iprzeciwdziałaniu alkoholizmowi
w działaniach profilaktycznych należy uwzględnić ta!że przeciwdziałanie uzaleznieniom
behawioralnym|3' ZagroŻenia behawioralne to zachowania niosące ryzyko negatywnych konsekwencji,
zarówno dla zdrowia flzycznego i psychicznego jednostki, jak i dla jej otoczenia społecznego, które
mogą prowadzić do uzaleŻnień czynnościowych (związanych z zachowaniami, a nie substancjami),
tj.hazard, korzystanie z Internetu, granie w gry, zakrrpoholizm, pracoholizm uzaleŻnienie od ćwiczeń
ftzycznycll, opalania się czy patologiczna koncentracja na spożywaniu zdrowego jedzenia. Działania
profilaktyczne z zakresl"r przeciwdziałania uzaleznienionr behawioralnym powinny mieć charakter
przede wszystkich psychoedukacji różnych grup wiekowych, prowadzenia i organizacji warsztatów
i szkoleń w tej tematyce otaz poszerzenia świadomości społecznej w zakesie uzaleŻnień
behawioralnych (szczególnie tych mniej znanych przez mieszkańców, takich jak ortoreksja, bigoreksja).
Dodatkowo profilaktyka powinna bazować na wzmacnianiu czynników chroniących, do których nalteŻą
przede wszystkim dobre relacje oraz umiejętności konstruktywnego radzeniasobie ze stresem (treningi
redukcji stresu). NaleŹy zwrócić uwagę na to, aby urządzenia elektroniczne wykorzystywać w celach

13 Znowelizowany aft. l82 pkt l ustawy Z dnia26 pażdziernika 1982 r. o wychowanirt w trzeżwości iprzeciwdziałaniu
alkoholizmowi (Dz. U. z 2023 r. poz.2l5l tj.) wprowadzany aft. 2 pkt 7 proiektu.
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edukacyjnych i rozwojowych' a takŻe zachęcać i przygotowaĆ dzieci i młodzieŻ do samodzielnego
weryfi kowania i nformacj i znalezi onych w si eci.

3.6.1.Uzależnienie od Internetu i urządzeń elektronicznych wśród uczniów szkół
podstawowych i ponadpodstawowych

CopiątynastolatekkorzystaZlnternetuponad6godzindziennieta'Większość młodzieżyuŻywa
Internetu w celu sŁrchania rnuzyki, oglądania filmów lub seriali, kontaktów ze znajomymi, korzystania
zserwisówspołecznościowych,awostatnimczasie,cooczywiste zewzględunazdalnezajęcia,równiez
z odrabiania lekcji|5. Problemowe używanie Internetu (PUl), a co Zatym idzie nadmierne uzytkowanie
tlrządzeń elektronicznych moze prowadzić do problemów zdrowotnych takich jak: zaburzotly rytm snu
i czuwania (nastolatki, które korzystają z urządzefi elektronicznych ponad 4 godziny dziennie są
naraŻone na krótszy Sen)ló, problerny ze wzrokieml7' bóle pleców w odcinku lędźwiowyml8 a takze bóle
głowy19' Dodatkowymi problemami o charakterze psychologicznym, które towavyszą nadmiernemu
korzystaniu z urządzeń elektronicznych są: obnizony nastrój, nadmierne zamartwianie się, lękliwoŚć
(w tynr, co ciekawe zwiększony lęk przed wystąpieniarn i przed innymi), pogorszone logiczne myŚlenie,
stany depresyjne'o. Ponadto Internet daje nrozliwość tnłodzieŻy dostępu do niepoządanych treści, które
wpływają na rozwój emocjonalny, poznawczy i społeczny2l. Prawie co drugi nastolatek spotkał się
z hejtem i dyskryminacją innych albo relacjanti dotyczącyrni eksperymentowania z narkotykam i, atakŻe
treściami promującymi zaburzenia odżywiania, a ponad % widziała treści dotyczące sposobów
popełnierlia sarnobójstwa lub okaleczania się22. Plekursorka badań w obszarze PUI Kimberly Young
(l998) wyróżniła 8objawów nałogowego korzystania z Internetu (Izdebski, Kotyśko' 20l6) w tynr
jedno z nich to doświadczanie uczllcia przygnębienia, niepokoju lub rozdrażnienia w momencie
ograniczenia dostępu do Internetu23. Spędzanie wolnego czasu ma kluczowe znaczenie dla zdrowia
psychicznego i ftzycznego, a także dla ogólnego samopoczucia jednostki' dlatego badanych uczniów
zapytano jakie aktywności preferują, gdy mają czas dla siebie' Wyniki ankiety wskazują,
ze najpoprrlarniejszym sposobem spędzania wolnego czasu jest korzystanie z komputera, smartfona lub
konsoli, wskazane przez278 osób (69,l5%), oglądanie telewizjiwybrało l07 respondentów (26,62%)'
Uprawianie sportu jest popularne wśród 170 osób (42,29yo), a spotkania zkoleŻankami ikolegami
zadeklarowało 233 osoby (57,9óYo). Czytanie ksiązek cieszy się zainteresowaniem 80 osób (19,go^),
podczas gdy chodzenie do kina oraz wyjazdy poza miejsce zatnieszkania wskazało odpowiednio tylko
19 (4,73%) i 7l osób (l7,66%). Wyjścia do dyskoteki są najmniej popularne, zaledwie 6 respondentów
(l,49%). |5,42yo respondentów (62 osoby) zaznaczyło inne sposoby spędzania wolnego czasu,
co sugeruje róznorodność zainteresowań.

la Bochenek, M., Lange' R. (20l9)' Nąstolatki 3'0. Raport z ogólnopolskiego bacłanitt ttczniów. Warszawa: NASK Państwowy
lnstynlt Badawczy.
15 Makaruk, K. Włodarczyk J., Skoneczna' P. (20l9). Problenlatyczne uż1nuanie Internettt przez nłoclzież. Raporr z badąn.
Warczawa: Fundacja Dajmy Dzieciom Siłę.
|ó Hysing, M., Pallesen, S.' Storn-rark, K' M., Jakobsen, R., Lunclervold, A. J., Sivertsenet, B. (20l5). Sleep ancl use of electron ic
devices in adolescerrce: results f-rorn a lalge population-based study. BMJ open, 5(1),e00674g.
I7 Skoblina, N., Shpakou, A., Milushkina, O., Markelova, S., Kuzniitsou, A.,-Tatarinchik , A. (2020).Eye health risks associated
with the ttse of electronic devices and awareness of youth. Klinika Oczna / Acta Ophthatlmoiogica pilonica, 122(2),60-65.
r8 Bento' T. P. F., Comelio, G. P., Perrucini, P. O. Simedo, S. F. A. P., de Conti, M. H. S., de Vitta, A. (2020). Lorv back pain
in adolescents and association with sociodenloglaphic thctors, electronic devices, physical activity and menial health. Jornal
de P ed ial r ia, 9 6(6), 7 l 7 _'7Ż4.
re Devi, C. H. B. P., Sanrreen, S., Vaishnavi, 8., Navitha,D., Kumari, N, K., Sharma J. V. C., Sirisha p. (2019). A study on
impact ofelectronic devices on youngsters. The pharma Innovation Journal, g(5),2g3-292.
20 lbidem.
2I Piechna, J. (2019). Szkodliwe treści w Internecie' Nie akceptttję, reagttję. Warszawa: NASK Paristwowy InsĘhrt Badawczy.22Abramczuk, K. (20l9). Doświaclczctne ryzyko i poczucie beipieczeisńaw Internecie' W: J. Pyżalski, A. Zclr.odowska' Ł.
Tomczyk, K. Abramczuk (red'), Polskie badanie EL] Kid,s ontine 201B. Najważniejsze u,yniki i wnioskl (s.79-93). Poznali;
Wydawnictwo Naukowe UAM.
23Makaruk, K', Włodarczyk, J., Skoneczna, P. (20l9) Problenlatyczne użylvanie Internehr przez młodzież. Raport z badctń'
Warczawa. Fundacja Dajenry Dziecionl Siłę.

Id : 28F4B B I 3 -D828-482 I -8759-68898846 I 027. pLojekt
Strona 20



Uczniowie szkół podstawowych i ponadpodstawowyclr wykazują podobne tendencje w kwestii
czasu spędzanego przy komputerze, clroć róznice są zauwaŻalne' W szkołach podstawowy ch 650ń
uczniów spędza przy komputerze O-2 godziny dziennie, natomiast w szkołach ponadpodstawowych ten
odsetek jest wyzszy i wynosi 72,53yo. W obu grupach rnniej uczniów spędza więcej czas1 przy
komputerze _23% uczniów szkół podstawowych i 18,52oń uczniów szkół ponadpodstawowych spędza
od 2 do 4 godzin dziennie. W przypadku osób korzystających z komputera przez ponad 4 godziny
dziennie, w szkołach podstawowych odsetek ten wynosi l'zyo, natomiast w szkołac1r
ponadpodstawowych 9%' w obu grupach niewielki odsetek uczniów spędza przy komputerze więcej
niz 7 godzin dziennie _ 3%o w szkołach podstawowych i 2,830ń w szkołach ponadpodstawowyclr'
W szkołach podstawowych35% uczniów spędza przy telefonie od 0 do 2 godzitldziennie, natomiast
33ońkorzysta z telefonu od 2 do 4 godzin. Większy czas spędzany przy telefonie, czyli od 4 do 6 goclzin,
dotyczy l9oń uczniów, a8%o spędza od 6 do 7 godzin' Jedynie 5%o uczniów spędza przy telefonie więcej
niŻ 7 godzin dziennie. W szkołach ponadpodstawowych odsetki są wyŻsze w przypadku dłuŻszego
korzystania z telefonu. Tylko l0% rtczniów spędza przy telefonie od 0 do2 godzin, a3loń korzysta
z telefonu od 2 do 4 godzin. Zdecydowanie większa część, bo 37oń tlczniów, spędza przy teleforrie
od4do 6godzindziennie,natomiast tlońuczniów korzystaztelefonuod6do 7 godzin,akolejne ll%
poświęca na telefon więcej niż 7 godzin dziennie. Znlian.,e uległa generalna tendencja do spędzania
wolnego czasu' Badani biorący udział w Diagnozie z roku 2020 częściej deklarowali akfywne forrny
spędzania wolnego czasu takie jak uprawianie sportu czy jazdana rowefze, w badaniu tęgorocznym
najczęściej wskazywano na kozystanie z urządzeń elektronicznych. W obu grupach uczniów
aktywności wykonywane na komputerze i telefonie róŻnią się znacząco. W szkołach podstawowych
najczęściej wybieraną aktywnością jest granie w gry, które wskazało 33,93oń uczniów' W szkołach
ponadpodstawowych granie w gry jest mniej popularne - jedynie l5,0l%o uczniów wskazało tę
aktywność. W starszych klasach dominującą aktywnością jest korzystanie z mediów
społecznościowych, które wybrało 36,650ń uczniów, natomiast w szkołach podstawowych odsetek ten
wynosi 23,9loń' oglądanie filmów i serialijest podobnie popularne w obu grupach _ z},1so^uczniów
w szkołach podstawowychoraz22,59o/o w ponadpodstawowych wskazuje tę aktywność jako najczęściej
wykonywaną. Rozmawianie z przyjaciołrni i rodziną jest częstsze w szkołach ponadpodstawowyclr
(16,27%) niz w podstawowych (1l,57%). Surfowanie po internecie oraz inne aktywnoŚci są mniej
popularne w obu grupach (6,790ń w ponadpodstawowych, 4,63% w podstawowych). W szkołach
podstawowy ch 44%o uczniów gra w gry komputerow e przez O-2 godziny dziennie, co jest największym
odsetkiem w tej grupie. Kolejne 19%o uczniów spędza na graniu 2-4 godziny dziennie, a mniejszy
odsetek (5%) gra 4-6 godzin. Tylko 2% uczniów gra przez 6-7 godzin oraz powyżej 7 godzindziennie.
Warto zauwaŻyć Że 28oń uczniów w tej grupie nie gra w gry komputerowe w ogóle. W szkołach
ponadpodstawowych większy odsetek uczniów nie gra w gry komputerowe -44yo,co stanowi Znaczącą
róznicę w porównaniu do szkół podstawowy ch, gdzie nie gra 28%o uczniów. Z kolei 38%o uczniów gta
w gty przez 0'2 godziny dziennie' co jest niŻszym wynikiem niz w podstawówkach. l4%o uczniów
spędza na grach 2-4 godziny dziennie, a zaledwie 2Yo gra przez 4-6 godzin. Bardzo niewielki odsetek
uczniów gra przez 6-7 godzin lub powyzej 7 godzin dziennie (2%). w szkołach podstawowych
większość uczniów, bo 70oń, nie odczuwała stresu z powodu braku dostępu do lnternetu w ciągtt
ostatnich 12 miesięcy. Natomiast l4oń uczniów przyznało, ze doświadczyło tego uczucia tylko ruz,
a kolejne 80ń uczniów stwierdziło, Że zdarzyło im się to kilka razy ' 80ń uczniów odczuwało niepokój
i stres z tego powodu wiele razy. W szkołach ponadpodstawowych również większość uczniów (65%)
nie odczuwała stresu związanego z brakiem dostępu do Intemettt, co jest zbliŻone do wyników
w szkołaclr podstawowych. I3%o uczniów przyznało, Że zdarzyło im się to tylko raz, co jest
porównywalne z wynikarni wśród młodszych uczniów' Większy odsetek uczniów w szkołaclr
ponadpodstawowych (16%) odczuwał tetr stres kilka razy, a 60ń uczniów wielokrotnie odczuwało
niepokój ztego powodu. W szkołach podstawowych większość uczniów (62,37%) nigdy nie widziała
treści niedozwolonych w Intemecie. l5,98oń uczniów przyznało, Że widziało takie treści l-2 razy,
a mniejszy odsetek, bo 6,440ń, napotkał je 3-5 razy. Niewielka grupa uczniów,3,35%o,widziałate treści
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6-10 razy, a zaledwie l,8oń uczniów zetknęło się z nimi Il-2O razy. 10,05yo uczniów przyznało,
Że widziało takie treści więcej niż 20 razy . W szkołach ponadpodstawowych znacznie mniejszy odsetek
uczniów, 44%o, nigdy nie widział treści niedozwolonych, co oznacza, ze starsi uczniowie częŚciej
natrafiają na tego typu materiały. 14% uczniów widziało takie treŚci l-2 razy, natomiast }Yo widziało
je 3-5 razy ' 70ń uczniów zetknęło się z niedozwolonymi treściami 6-10 razy, a 2%o uczniów przyznało,
Że widziało je l l-20 razy. Najbardziej niepokojące jest to, Że 25%o uczniów szkół ponadpodstawowych
widziało te treści więcej niŻ20 razy.

3.6.2.U zależnienie od Internetu i ur ządzeń elektronicznych wś ród dorosłych

Większość dorosłych respondentów (55,6%) UwaŻa,iżspędzaw Intemecie porównywalną iloŚć
cZaSLl co ich rówieśnicy.ll,59%o sądzi,Że korzysta z Internetu więcej' a32,85%o mniej. Największa
grupa (28,67%) dek|aruje korzystanie z Internetu od 2 do 4 godzin dziennie, a 27,27oń używa go przez
1-2 godziny, a 18,53Y0 przez 4-6 godzin. Intensywne uzytkowanie, powyzej 6 godzin dziennie,
zadeklarowało l0,49Yo ankietowanych, a 3,85%o nie korzysta z Internetu wcale. t1,lgvo badanych
korzysta z Internetu mrriej niż godzinę dziennie. 62,32%orespondentów nie korzystało z Internetu w celu
ucieczki od problemów, ale l5, l4%o przyznało, ze robiło to wiele razy w ciągu ostatniego roku' ll,62%io
kilka razy,6,34% 2-3 razy' a 4,58%ojeden raz. Większość respondentów (68,79%) odpowiedziała,
Że nigdy nie doświadczyła stresu i niepokoju związanego z brakiem dostępu do Internetu w ciągu
ostatniego roku' 9,570ń osób przyznało, Że odczuwało stres z tego powodu jeden raz, a 7,450ń
doświadczyło tego 2-3 razy. Kolejne 9,57o^ badanych deklarowało, Ze Stresowało się brakiem dostępu
do lntemetu kilka razy, natomiast najmniejsza grtlpa' 4,610ń, przeŻywałatakie emoc.je wielokrotnie'

3.ó.3.Hazard i inne uzależnienia behawioralne wśród dorosĘch

W pierwszej kolejności badani zostali zapytani o to, czy ogólnie wiedzą czym Są uzależnienia
behawioralne ijakie przyl<łady są w stanie wymienić. Wymienione przyl<łady najczęściej byĘ trafne,
dotyczyły takich zagtoŻen i uzależnień behawioralnych jak uzależnienie od lnternetu i technologii,
zakupoholizm, pracoholizm, hazard czy uzależnienie od substancji. Pewna liczba respondentów (3l%)
przyznała, że nie ma wiedzy na temat zagrożen behawioralrrych lub nie potrafi ich zdefiniow ać. 8l,56Yo
ankietowanych ma świadomoŚć tego, Że tnożna uzaleŻnić się od hazardu. AŻ l3,69yo ankietowanych
dorosłych mieszkańców Łukowa przyznało się do grania w gry na pieniądze w celu ucieczki
od problemów' negatywnych przeŻyć lub uczttć w ciągu ostatniego roku. 36,740ń dorosłych oczekuje
o d w ładz M i asta kampan i i doty czącej zagr oŻeń beliaw i oral nych.

3.7. Zadania Narodowego Programu Zdrowia na lata 20Zl - 20Zs

Cel operacyjny: Profilaktyka uzależnień.

Zadania służące realizacji celu operacyj nego2a.

l ' Edukacja zdrowotna i profilaktyka uzaleŻnień (uniwersalna, selektywna, wskazująca)
realizowana zgodnie z wynikami badań naukowych (w tym epidemiologicznych) oraz dobrą
praktyką w dz iedzi n i e ptzeciw dzi ałania uzależni eniom.

2' Monitorowanie i badania problematyki związanej z sytuacją epidemiologiczną w zakesie
używaniawyrobów tytoniowycli, w tytn nowatorskich wyrobów tytoniowych i elektronicznych
papierosów, uŻywania środków odurzających, substancji psychotropowyclr, środków
zastępczycll i NSP, spożywania alkoholtr (z uwzględnieniem monitorowania poziomu
i struktury spozycia oraz dostępnoŚci alkoholu).

2aĘozporząelzenie Rady Ministrów z dnia 30 marca 2O2l w sptawie Narodowego Programu Zdrowia na lata 20Żl_2025,
Warszawa, dnia 8 kwietnia 2021 r.
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3. Edukacja kadr (w tym szkolenia) uczestniczących w realizacji zadań z zakresu profilaktyki
uzaleŻn|eń.

4' Poszerzanie i udoskonalanie oferty oraz wspieranie realizacji programów profilaktyki
o naukowych podstawach lub o potwierdzonej skuteczności, w szczególności zalecanyclr
w ramach Systemu rekomendacji programów profilaktycznyclr i promocji zdrowia
psychicznego.

5. Poszerzanie i podnoszenie jakości oferĘ pomocy psychologicznej, socjoterapeutycznej
i opiekuńczo-wychowawczej dla dzieci z rodzin z problemem alkoholowym i ich rodzin.

6. Zwiększenie dostępności i podniesienie jakości specjalistycznej pomocy dla osób doznających
przemocy w rodzinie.

7. Redukcja szkód, leczenie, rehabilitacja i reintegracja społeczna osób uzaleŻllionych oraz ich
bliskich.

8. Wdrozenie i upowszechnianie standardów i procedur profilaktyki, diagnozy oraz terapii FASD
(Spektrum Płodowych Zaburzeń Alkoholowych) zgodnie z aktualnym Stanem wiedzy
naukowej.

9. Kształcenie personelu medycznego w zakresie umiejętności rozpoznawania wzorów picia
i podejmowania interwencji wobec pacjentów pijących alkohol ryzykownie i szkodliwie oraz
na temat FASD.

l 0. Zmniejszanie dostępn ości flzy cznej i ekonom i cznej alkohol u.
l l. Zwiększanie skuteczności w przestrzeganiu prawa w zakresie produkcji, dystrybrrcj i, sprzed,aży,

reklamy, promocji onz spoŻywania napojów alkoholowych.

3.8. Wnioski ogólne łvynikające zbadań społecznych Miasta Łuków w obszarze uzależnień

o \iy' Mieście Łuków diagnozowane są problemy w obszarze uzaleŻnień. Największyrni obawami
zdaniem ankietowanych mieszkańców Łukowa są uzaleŻnienia od Internetu i urządzei
elektronicznych _ 40oń respondentów vznalo ten problem za bardzo powaŻny, a 33%o za
powazny oraz spożycie alkoholu wśród dzieci i młodzieĘ, Llznane zabardzo powaŻny przez
33ońbadanych, zdaniem 29% jest to problem powazny.

o Wydaje się, ze kluczowym problemem są zachowania ryzykowne związane ze spozywaniem
alkoholu, uzaleŻnien behawioralnych przez młodych jak i dorosłych mieszańców.

' Niepokojącym zjawiskiem jest zmianatendencji do spędzania wolnego czasuzaktywnych fonn
na korzystanie z urządzeń, elektronicznych.

o Dorośli mieszkańcy Łukowa uwaŻają, ze powinna być większa iloŚć kontroli sprzedaży
alkoholu.

o Uczniowie Łukowa w stosunku do uczniów z Polski rzadziej sięgają po alkohol i inne substancje
psychoaktywne.

' Niepokojący jest udział osób ze starszych grup wiekowych wśród znającychw otoczeniu osoby
przyj muj ące sLrbstancj e odurzające.

' Niepokojące są negatywne skutki spoŻywania alkoholu przez młodzieŻ, co prowadzi do
nieodpowiedniego funkcjonowania w przestrzeni publicznej (głośne zachowanie, awantury,
wandalizm).

' Zjawisko uzaleŻnienia od hazardu nie jest istotnym problemem społecznym w Łukowie.

' Niepokojącyn zjawiskiern jest występowanie niewłaściwych zachowań w kozystaniu
z komputerów, internetu, telefonów komórkowych i nowych nrediów, w szczególności w grupie
dzieci i młodzieŻy.

o Pzemoc domowa wydaje się - na podstawie opinii respondentów _ zjawiskiem o niskim
zasięgl't. Nie znajduje to potwierdzenia w świetle danych pochodzących od instytucji
świadczących pomoc ofiarotn przen]ocy domowej. W tym w związku z liczbą wdrozonych
procedur ''niebieskiej karty'' i powołanych grup roboczych.
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3.9. Działania Miejskiej Komisji Rozwiązywania Problemów Alkoholorrych i Pełnomocnika
Burmistrza Miasta Łuków ds. Profilaktyki i Rozwiązywania Problemów Alkoholowych
oraz Przeciwdziałania Narkomanii

W skład Miejskiej Komisji Rozwiązywarria Problemów Alkoholowych wchodzą osoby posiadające
wymagane przeszkolenie w zakresie podstawowej wiedzy na temat problematyki alkoholowej,
zgodnie zwymaganiami ustawy o wychowaniu w trzeŹwości i przeciwdziałaniu alkoholizmowi.
Zgodnie z rekomendacjami KCPU osoby te reprezentują środowiska działające na rzecz profilaktyki
i rozwiązyw ania problemów alkoholowych.
Prowadzenie działań rwiązanych z profilakĘką i rozwiązywaniem problemów alkoholowych
oraz integracji spolecznej osób uzależnionych od alkoholu należy do zadań własnych gminy.
W szczególności zadania te obejmują:

. Zwiększanie dostępności pornocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla osób uzaleŻnionych
od alkoholu.

. Udzielanie lodzinom, w których występują problerny alkoholowe, pomocy psychospołecznej
i prawnej, a w szczegóhrości ochrony przed przemocą w rodzinie'

. Prowadzenie profilaktycznej działalności infonnacyjnej i edukacyjnej oraz działalnoŚci
szkoleniowej w zakr'esie rozwiązywania problemów alkoholowyclr, przeciwdziałania
narkomanii orazlzaleŻnieniom behawioralnyln,w szczególności dla dzieci imłodzieŻy,w tym
prowadzenie pozalekcyjnych zajęć spottowych, a takŻe działań na rzecz dozywiania dzieci
uczestniczących w pozalekcyjnyclr programach opiekuńczo-wyclrowawczych
i socjoterapeutycznych.

. Wspomaganie działalności instytucji' stowarzyszeń i osób ftzycznych, słuzącej rozwiązywaniu
problernów alkoholowych.

. Podejmowanie interwencji w związktt z naruszeniem przepisów określonych w art. l3| i l5
ustawy oraz występowanie przed sądem w charakterze oskarzyciela publicznego;

. Wspieranie zatrudnienia socjalnego przez organizowanie i finansowanie centrów integracji
społecznej i klrrbów integracji społecznej.

Burmistrz Miasta Łuków powołał Miejską Kornisję Rozwiązywania Problemów Alkoholowych, aby ta
w szczególności inicjowała działania w zakresie określonyrn powyŻej otaz w celu podejmowania
czynności zmierzających do orzeczenia o zastosowaniu wobec osoby uzależnionej od alkoliolu
obowiązku poddania się leczeniu w zal<ładzie lecznictwa odwykowego'
Dodatkowo przyjmuje się, że do zadań MKRPA należy:

o opracowywanie opinii wymaganej przepisem art. l8 ust' 3a ustawy o wychowaniu w trzeŹwości
i przeciwdziałaniu alkoholizmowi, o zgodności lokalizacji punktu sprzedaży z uchwałami rady
gniny, o których mowa w art. 12 ust' l-3 ustawy.

. lnicjowanie w środowisku lokalnynr działań słuzących profilaktyce i rozwiązywaniu
problemów alkoholowych' problemów narkomani i oraz innych uzaleŻnieh.

. Prowadzenie lokalnej polityki wobec problemów alkoholowych poprzez aktywny udział
w tworzeniu i opiniowaniu aktów prawnych dotyczących tego zagadnienia oraz inicjowanie
działań zwiększających efektywność przyjętego Miejskiego Progmnru Profilaktyki
i Rozwiązywani a Problemów Alkoholo wy ch oraz P rzeciw działania Narkoman i i.

. Podejmowanie procedur interwencyjnych w sprawach przemocy dornowej oraz na rzecz dobra
małoletnich dzieci z rodzin, w których występuje problem alkolrolowy lub przernoc domowa.

. Popularyzacja nowoczesnej wiedzy z zakresuprofilaktyki uzależnien;

. opiniowanie wniosków dotyczących przyjmowania do wykonania szczegółowych zadań
określonych w Miejskirn Programie;

. Wspieranie Pełnomocnika Burmi strza w realizacji Miej skiego Programu.
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W ramach Miejskiej Komisji Rozwiązywania Problemów Alkoholowych funkcjonuje pięć
zespołów roboczych:

' Zespół do spraw wydawania opirrii w sprawach zezwoleń na sprzed,aŻ napojów alkoholowych;

' Zespół do spraw rozpatrywania wniosków i kierowania naleczenie;
o Zespół do spraw nronitorowaniarealizacjiprzyjętychzadanw ramach MPPiRPAoPN;

' Zespół do spraw kontroli punktów sprzedaŻy i kontroli sprzedaży nieletnim;
. Zespół do spraw pfacy w Zespole Interdyscyplinanrym i grupach roboczych'

Zadanie koordynacji realizacji Miejskiego Progratnu powierza się Pełnomocnikowi Burnristrza
ds. Profilaktyki i Rozwiązywania Problemów Alkoholowycll oraz Przeciwdzialania Narkomanii.
Stosunek pracy i przydział czynnoŚci dla Pełnonrocnika określa un]owa zlecenie.

Do zadań Pełnomocnika należy między innymi:

' Działanienarzecztworzenia iwztnacniania lokalnej koalicji trzeńvościowej, szukanie poparcia
dla działafi na lzecz zmniejszenia rozmiarów problemów alkoholowych, problemów
narkomani i oraz innych uzaleŻnień;

' Przeprowadzanie analizy problemów alkoholowych, problemów narkomanii oraz innych
uzależnień i stanu zasobów dziedzinie ich rozwiązywania na terenie miasta;

e Przygotowywanie wspólnie z Miejską Komisją Rozwiązywania Problemów Alkolrolowych
i przedkładarrie Burmistrzowi Miasta: projektu Miejskiego Programu Profilaktyki
i Rozwiązywania Problemów Alkoholowych oraz Przeciwdziałania Narkomanii dla miasta
Łuków, projektu prelirninarza najego wykonanie, projektu sprawozdania (raportu) z wykonania
w danym roku oraz efektówjego realizacji;

' ogłaszanie i prowadzenie konkursu ofert/wniosków na wykonanie poszczególnych zadań
w ramach Miejskiego Programu;

. Bieżąca koordynacja zadań wynikającychz Miejskiego Programu;

' Współpraca z instytucjami i organizacjami działającyni w sferze profilaktyki i rozwiązywania
problemów alkoholowych, ptzeciwdziałania narkomanii oraz innych uza|eŻnień;

' Branie udziału w naradach i szkoleniach organizowanychprzez pełnomocnika wojewody;

' Wdrazanie i propagowanie na terenie miasta ogólnopolskich i regionalnych kampanii
edukacyj nych, informacyj nych;

' Realizacja programów wynikających z Miejskiego Programlr Profilaktyki i Rozwiązywania
Pr'oblemów Alkoholowy ch oraz Przeciwdziałania Narkonlanii dla miasta Łuków;

' Prowadzenie spraw merytorycznych w zakresie profilaktyki i rozwiązywania problernów
uzaleŻnień.

3.10.InsĘtucjonalne zasoby Miasta Łuków w zakresie działań dotyczących profilakĘki
i r ozvńązywania problemów uzależnień.

. Miejska Komisja Rozwiązywania Problemów Alkoholowych'
C Zespół Interdyscyplinatny,
r Całodobowy oddział LeczeniaI)zależniefi,
o oddziałDetoksykacyjny,
o PoradniaLeczeniaUzależnieh,
r Poradnia Psychologiczno- Pedagogiczna,
. Łukowski ośrodek Kultury,
. ośrodek Sportu i Rekreacji,
o Punkt Konsultacyjny dla ofiar Przemocy i osób lJzależnionych,
o Miejska Świetlica Środowiskow a dla Dzieci i MłodzieŻy,,Parasol,',
o Klub Abstynenta ,,Jutrzenka",
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. GruPY Anoninrowych Alkoholików,
o Punkt Mediacyjny,
o Centrum Usług Społecznych,
o Komenda Powiatowa Policji.

4. Cel główny, cele szczegółowe i zadania programu

4.1. Cel główny

Celem głównym Programu jest ograniczenie negatywnyclr konsekwencji społecznych, w tym
szczególnie szkód zdrowotnych i zabwzen Życia rodzinnego wynikających ze spoŻycia alkoholu,
zażywania narkotyków i innych substarrcji psychoaktywnych oraz uzaleŻnień behawioralnych.
Podniesienie Świadomości lokalnej społeczności w zakresie szkodliwości uzaIeżnień dla zdrowia.

4,2. Cele szczegółowe:
l ' zwiększenie dostępności i skuteczności pomocy terapeutycznej dla osób uzależnionych od alkoholu

i innych srrbstancji psychoaktywnych oraz członków ich rodzin;
2. ttdzielenie rodzinom' w których występują problemy związane z lŻywaniem alkoholu, narkotyków

i innych Substancji psychoaktywrrych pomocy psychospołecznej i prawnej a w szczególności
ochrony przed przemocą domową;

3. prowadzenie profilaktycznej działalności infbrmacyjnej i edukacyjnej w zakesie rozwiązywania
problemów alkoholowych i przeciwdziałania narkomanii orazprzemocy domowej w szczególnoŚci
dla dzieci i młodzieŻy',

4. prowadzenie działań profilaktycznych, informacyjnych, edukacyjnych oraz szkoleniowych
w zakresie rozwiązywania problemów związanych z uzależnieniami behawioralnymi;

5' ograrriczenie skali zjawiska uzależnienia od alkoholu, narkotyków i innych srrbstancji
psychoaktywnych.

4.3. Reko mendowa ne dzialania w obszarze przeciwdziałania uza|eżnieniom.

Na podstawie przeprowadzonej diagnozy doĘczącej problemów związanych z uzaleŻnieniami
od alkoholu i innych środków psychoaktywnych, analizy posiadanych zasobów, uwzględniając
priorytety działań określone w Narodowym Programie Zdrowia szczegóInie istotne wydaje się
zi ntensyfi ko w anie działań w następ uj ącyc h obsza rach :

l. Realizacja programów profilaktyki uniwersalnej, skierowanych do dzieci i tnłodzieży
ze szczególnym uwzględnieniem programów rekomendowanych.

2' Realizacja progranrów profilaktyki selektywnej i wskazującej skierowanych do młodzieży starszej
i młodych dorosłych' osób stosującyclr przemoc domową oraz osób eksperymentujących z innymi
substancjam i psychoaktywnym i.

3. Prowadzenie wśród dzieci i młodzieŻy oraz młodych dorosłych działań mających na celu:
promowanie zdrowego stylu zycia, prawidłowych wartości i relacji rodzinnych, kształtowanie
i rozwijanie umiejętności emocjonalno_społecznych wzmacniających czynniki chroniące,
zwiększenie możliwości atrakcyjnego spędzania wolnego czasl - poprzez udział w zajęciach
sportowych, zajęciach artystycznych - podczas których prowadzona jest działalność edukacyjno
informacyjn a w obszarzę uzaIeŻnień oraz działania profi laktyczne.

4. Realizacja programów profilaktycznych ukierunkowanych na kształtowanie umiejętnoŚci
wychowawczych rodziców dzieci zrodzin problernowych, sprawiających trudności wychowawcze,
zagroŻonych niedostosowaniem społecznym oraz uzależnieniami. organizowanie warsztatów
podnoszących kompetencje rodzicielskie.

5. Prowadzenie działań edukacyjno informacyjnychw obszarzeuzaleŻnieńbehawioralnych.
6. Podejmowanie działań, których celem jest przeciwdziałanie uzależnieniorn behawioralnyrn.
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7. Kontynuowanie polityki społecznej Łukowa, która przyczynia się do zmniejszenia skali zjawiska
przemocy w rodzinie' aw szczególności utrzymanie funkcjonowania Punktu Konsultacyjnego jako
rniejsca Lldzielania pomocy osobom doznającym przemocy domowej jak równieŻ pomocy osobom
uwikłanym w przemoc.

8. Wspieranie firnkcjonowania świetlic środowiskowych prowadzących działania opiekuńczo
wychowawcze i socjoterapeutyczne skierowane do dzieci i młodzieŻy Z grup ryzyka.

9. Utworzenie strefy spotkań dla młodych pozwalającej na znalezienie obszaru do rozmów,
odpoczynku oraz umozliwiania w konstruktywny sposób spędzania wolnego czasu' ograniczając
w ten sposób ich ekspozycję na czynniki ryzyka oraz angaŻowanie się w zachowania problenrowe.

l0. Wspieranie róznorodnych form doskonalenia zawodowego kadr zajmrrjących się profilaktyką
uzaleŻnień.

1l. Podejmowanie działań ukierunkowanych na kształcenie kompetencji społecznyclr wśród dzieci
i młodzieży z grup ryzyka.

12. Prowadzenie działań edukacyjnych dla sprzedawców napojów alkoholowych, a w szczególności
zwiększenie kontroli punktów sprzedaŻy alkoholu w zakresie sprzedaŻy nieletnim, spozywania
alkoholu w miejscach publicznych oraz upowszechnianie procedury "bufora ochronnego"
w punktach sprzedaŻy alkoholu.

13. Zwiększenie dostępności do pomocy terapeutycznej dla osób uzaleŻnionych od alkoholu
i współuzaleznionych.

14. Przeprowadzenie akcji informacyjnej w zakresie opieki zdrowotnej, psychologicznej i pomocy
pr awnej przysługującej osobom doznającynr pzemocy domowej.

l5. Rozpowszechnianie programów terapeutycznych skierowanych do wszystkich osób bez względu na
wiek, które wykazują postawy agresji psychicznej i ftzycznej wobec otocznia, w celu redukowania
takich zachowań.

16. Prowadzenie działah edukacyjnych ukierunkowanych na redukcję zachowań agresywnych wobec
dzieci.

17. Zintensyfikowanie działah profilaktycznych wŚrócl dzieci i młodzieŻy opóźniających wiek inicjacji
alkoho|owej i ostrzegających o negatywnych skutkach spozywania alkoholu na wielu
płaszczyznach.

l8. Podejmowanie działań edukacyjno-inforrnacyjnych ukierunkowanych natrzeźwość,kierowców'
l 9. Podejmowanie działań na tzecz bezpiecznego korzystania z sieci.
20. Podejmowanie działań mających na celu pronrowanie w placówkach oświatowych oruz wsparcia

dziennego postaw wolnych od przemocy rówieŚniczej.
2l. Wprowadzenie monitoringu w miejscach newralgicznych spotkań młodzieŻy, dorosłych, dzieci,

szczególnie w godzinach popołudniowych i wieczornych, na tercnie Miasta w celu zwiększenia
mininralizowania negatywnych skutków nadużywania alko|rolu.

22. Prowadzenie spotkań przedstawicieli poszczególnych instytucji realizujących miejski program
w zakresie przeciwdziałania uzaleŻnieniom i przemocy w celu bieżącej weryfikacji efektywności
podej m owan y ch dzi ałan.

23. Realizacja inrrych zadań wykraczających poza zakres miejskiego programu' które będą miały
zw iązek z pr zeciw działan i em ne gatywnym s kutkom spożywania a lkoho l u.

4.4. Struktura podejmowanych działań wg działów:

Działania profilaktyczne podejmowane wobec dziecl i młodzieży oraz młodych dorosłych.
Pomoc dzieciom z rodzin dotkniętych problemem alkoholowym i przemocą.
Zwiększanie dostępności pomocy terapeutycznej dla osób naduŻywającychi uzależnionych od alkoholu
i innych substancji psychoaktywnych.
Zadanla z zakresu przeciwdziałania narkomanii.
Przeciwdziałanie przemocy domowej i w szkole oraz działania ukierunkowane na przeciwdziałanie
uzależnieniom behawioralnym.
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Wspomaganie działalnoŚci organizacji pozarządowych, w których statucie znajdują się zapisy
określające zaangaŻowanie w sprawy związane z rozwiązywaniem problemów alkoholowych,
narkomanii po ogłoszeniu konkursu ofert lub złożeniu w trybie pozakonkursowym.
Inne zadania służące realizacji zdań Miejskiego Programu.

4.5, Zadania szczegółowe służące realizacji celu głównego or^zwskaźniki ich realizacji.

Działania Wskaźniki
Realizacja prograInów profilaktyki uniwersalnej,
selektywnej i wskazującej, w tym również
uwzględniających tematykę związaną z uzaleŻnieniani
behawioralnymi, problematykę rrowych środków
psychoaktywnych tzw.,,dopalaczy", ze szczególny n
uwzględlrieniem proglamów rekotnendowa ny ch przez
Krajowe Centrum Przeciwdziałania Uzależnieniom,
ośrodek Rozwoju Edukacji oraz Instytut Psychiatrii i
Neurologii.

- ilość realizowanych programów
profilaktycznych,
- ilość podmiotów realizujących programy
profilaktyczne,
- liczba dzieci i nłodzieży biorących udział
w programach profi laktycznych,
- liczba rodziców i opiekunów biorących udział
w prograrnach profilaktycznych.

2. Realizacja programów pr'otilaktycznych w szkołach oraz
innych placówkach oświatowych i opiektrńczych:
autorskie progralny i proiekty protilaktyczne, konkursy
Ięalizowane w placówkach oświatowych, działania
edukacyjne i warsztaty prowadzone dla rodziców,
społeczne kanrpanie przeciw uzaleŹlrieniom' współpraca
z mediami lokalnymi w zakresie promowania życiabez
nałogów.

- ilość realizowanych prograrlÓw
profilaktycznych,
_ ilość przedszkoli i szkół ze wszystkich pozioInów
nauczania realizujących progralny profi laktyczne,
- liczba dzieci i nłodzieży biorących udział w
programach profi laktycznych w placówkach
oświatowych i opiekrrńczych,
- liczba r'odziców i opiekunów biorących udziałw
programach profi laktycznych w placówkach
oświatowych i opiekuńczych,
- liczba artykułów, audycji i prograrnów w
mediach lokalnych.

3. Wspieranie działail zagospodarowania czasu wolnego
dzieci i młodzieŻy poplzez zajęcia sportowepołączonez
działarriami prolilaktycznynli: pogadankanli, odcZytami,
zajęciami warsztatowylni o charaktelze
psychoterapeutycznym, konkursami prof ilaktycznyrn i,
szczególnie skierowanylni do dzieci ze środowisk
zagrożonych.

- ilość działań'
- liczba uczestników,
- ilość podmiotów r'ealizrrjących działania.

4. Dofinansowanie realizac.ji działań twórczych i
aftystycznych, minirnaliztrjących wśród dzieci i

młodzieży występowan ie ryzykownych zachow an
uwzględniającyclr działania o charakterze edukacy.ino -
in fbrmacyj nyIn w zakres ie prob lematy ki lzależniefi .

- liczba osób biorących udział w programach
profilaktycznych reaIizowanych w środowisku
lokalnym,
- ilość podmiotów realizujących zadania z obszatu
proli laktyk i środowiskowej'

5. Przeprowadzenie szko[eń, setrritrariów, konferencji dla
osób zawodowo zajmujących się działaniami
profilaktycznymi i terapeutycznymi.

- liczba osób, zajrnujących się działaniami
protilaktycznymi i terapeutycznymi
uczestniczących w szkoIeniach, seminariach i
konferencjach.

6. Dofinansowanie do wypoczynku letniego i zirnowego
połączonego z realizacją prograrnów profi laktycznych,
socjoterapeuty czny ch oraz programów
ukierunkowanych na kształtowanie umiejętności
społecznych skierowanych do dzieci i nłodzieŻy ze
Środowisk zaąt oŻony ch.

-liczba dzieci i młodzieŻy korzystającychz
wypoczynku zimowego i letniego.

7. Dofinansowanie organizacji festynów rodzinnych oraz
innych działań ukierunkowanych na promocję wartości
rodzinnych oraz działania edukacyjno inibrmacyjne w
obszarzę uzależniefi' w Ęm uzależnień behawioralnych.

- liczba dzięci, rnłodzieży i dorosłych uczestników
f'estynów.

8. Publikowanie materiałów edukacyjno- informacyjnych
w obszalze profilaktyki uzależniei w mediaclr.

- i|ość artykułów i publikacji prasowych o
tematyce ttzależnień.

9. Prowadzenie kampanii inforrnacyjnych na temat
nrożliwości rtzyskania pomocy przez osoby Zagrożonę
uzależnieniami jak również będące osobami
doznającym i przelnocy dorlowej lub stosu.jącynri
przemoc donrową.

- ilość podejrnowanych działah,
- zasięg i częstotliwość podejmowanych działail

l0. Zakup i dystrybucJa materiałów edukacyjnych i
irrformacy inych o ten]atyce lza|eżnięń.

- ilość zakupionych materiałów informacyjrrych
oraz literatury fachowei.
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l t. Zakup specjalistycznych materiałów edukacyjnycb i
informacy.jnych.

- ilość zakupionych materiałów infbrmacyj nych

12. Przygotowarrie i realizacja szkoleli i pr.ogramów
edukacyjno-profi laktycznych dla różnych grup
za hiw

- ilość realizowanych szkoleń i programów,
- Iiczba ttczestników.

l3. organizacja i dof'inarrsowanie szkoleń dla splzedawców - ilość zr'ealizowanych szkoleń,
- liczba uczestników'

t4. Wspieranie działań profilaktycznych oraz
interwencyjnych realizowany ch przez Pol ic.ię.

- ilość realizowanych szkoleń i programów,
- liczba uczesfuików.

l5. ogr'aniczanie dostępności do napojów alkoholowych
poprzez kontrolę punktów sprzedaży alkoholu'
ogratriczenie w godzinach nocnej sprzedazy napojów
alkoholowych przeznaczonych do spożycia poza
miejscem sprzedaży w godzinach 23:00 a 6:00 w oraz
szkolenia splzedawców'

- ilość kontroli pzepr'owadzonych w punktach
sprzedaŻy napojów alkoholowych, w tym w
godzinach nocnych,
- ilość wszczęty ch i zakoilczonych postępowań
w sprawie cofrlięcia przedsiębiorcy zezwolęnia na
sprzedaŻ napojów alkoho lowych,
_ pl'ocel'ltowy spadek ilości punktów w obszaraclt
o zwiększonyrn ryzyku występowania

skutków alkoholu
l6. Koordynowanie na poziomie Miasta działań podmiotów

realizujących zadania w zakresie profitaktyki i terapii
uzależnięfi oraz utworzenie i uttzyrnanie systęmu
informacji o realizowanych działaniach z zaktesu
przeciw działatt ia uza leżn ien iom i zapo b i egarria
przemocy oraz o podmiotach realizuiących ww. zadania.

- |iczba podmiotów realizującyclr działania'
- liczba publikac.li i wydawnictw (w tym w wersji
elektronicznej) zawiera.jących informacje
o leaIizowanych działaniach.

l 7. Wspieranie działah placówek lecznictwa odwykowego
przez m.in.: fi nansowan ie programów terapeutycznych
dla: dorosłych , nłodzieży, osób doznających pIzenrocy
dorrrowej i osób stosujących przemoc domową, osób
pi iących szkodliw ie; uzupełniających ot'ertę świadczeń
zdrowotnych NFZ, poprawę watunków bazy lokalowe.j i
ich wyposażenia.

_ ilość placówek zdrowotnych świadczących,
- pomoc dla osób uzależnionych izagrożonych
uzależnięniem w systemie ambulatoryjnym,
- Iiczba osób korzysta.jących z pomocy,
- placówek alnbr"rlatoryjnych, w tyrn osoby,
_ uzaleŹnione i współtrzależnione oraz DDA

Dzieci Atkoholików
18. organizacja i dofinansowanie szkoleń podnoszących

kwalifi kac.ie realizatorów Programu.
- |iczba osób korzystającyclr ze szkoleń

l 9. Wspieranie programów rea|izow any c|.l przez
stowazyszenia abstynenckie.

- |iczba osób biorących udział w progratnach
wspieĘącyclr' w tym w stowarzyszeniaclr
abstynenckich.

20. Prowadzenie poradnictwa w punktach konsultacy.jnych,
punkcie mediacy.jnym oraz w telefonie zauf-ania dla
uzależnionych, członkÓw ich rodzin, osÓb
doświadczających kryzysu' osÓb zagrożonych
uzalęznieniem.

- liczba osób korzystaj ących z porad w punktach
konsultacyjnych,
- liczba osób korzysta.jących z telefbnu zaufania,
_ ilość porad (w tyrn prawnych).

2l Wspielanie progranrów socjoterapeutycznych
realizowanych w ratnach działania świetlic dla dzieci ze
środowisk zagrożony ch.

- liczba dzieci i nłodzieży objętych programem
socjoterapeutycznym w Swietlicy,,Parasol".

22. Zapewnienie pomocy psychologicznei i

socjotęrapeutyczne.j dla dzieci z rodzin z problemem
uzalężnięń poprzezi dofi nansowanie szkoleń
podnoszących unliejętności i kwalifikacje zawodowe
wychowawcÓw świetlic w zakresie pracy Z dzieckiem ze
środowiska osób uzależnionych, dofinansowanie
programów opiekuńczo- wychowawczych z
dożywianierrr dzięci w świetlicach i ktubach,
dofinansowanie

- iloŚć świetlic i klubów środowiskowych, w
ktÓrych realizu.|e się program opiekuńczo _
wychowawczy,
- |iczba uczestników zajęć.

23 . P r zeciw działanie z.j aw isku przemocy domowej poprzęz.'
dolinansowanie zadah realizowanych na rzecz osób
doznających przemocy dornowej, organizac.|ę i/lub
dolinansowanie szkoleń i podnoszenia kwalifikacji dla
służb i instyhlcji zajmujących się przeciwdziałanięn
zjawisku przemocy domowe.i, dofinansowanie
programÓw korekcyjno- edukacyjnych i prograrnów
psychologiczno-terapeutycZnych dla osób stostrjących
przemoc domową' dofi nansowanie programów
terapeutycznych dla osób doznających przemocy
domowej.

- liczba osób korzystaj ącycll z programów (w tynr
osób doznających pr'zemocy domowe.j i osób
stosujących pŹemoc donlową),
- liczba osób przeszkolonych w zakresie
przeciw działania zjawisku przelnocy'
- ilość programów korekcyjno-edukacyjnych,
programów psychologiczno-terapeutycznych dla
osób stosujących przenroc dornową,
- ilość programów terapeutycznych dla osób
doznających prZemocy dornowej,
- liczba osób stosujących przemoc dorrrową, którzy
weszli do programu korekcyjno-edukacyinego.
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24. Diagnoza problemów w obszarze rozwiązywania
blemu w Mieście Łuków

- i|ość' zakres i rodzaj prowadzonych diagnoz

25. obsługa adnlinistracyjlra Miejskiej Komis.j i

Rozwiązywania Problernów Alkoholowych, w tyI.I1:

ustalanie i wypłata wylragrodzenia cztonków Kolnisji za
realizację zadari wynikaj ących z ttstawy o wyclrowanitr
w hzeŹwośc i i przeciw działani u al kolro l i zmow i,
sporządzanie postanowień zvł iązany ch z opiniowaIliem
wniosków przedsiębiorców ubiega.jących się o wydanie
zezwolenia na sprzedaż napo_iów alkoholowych,
zawieranię i obsługa unrów ze specjalistami pracującymi
na lzecz M i ej s k ie.i Kom i s.| i Rozw i ązywan ia Pr.ob lenlów
Alkoholowych, w tym m'in.za wykonywanie badań oraz
wydawanie opinii przez biegłych sądowych w
przedmiocie ltzależnietria, szkolenia członków MKRPA.

- liczba przyjętych wniosków leczenie odwykowe'
- liczba osób, które Lrzyskały informacje o
możliwościach pomocy osobom dotkniętynr
chorobą alkoholową i ich rodzinoln orazzzaktesu
przeciw działania przemocy w rodzinie,
_ liczba osób, z którymi członkowie Komisji,
przeprowadzili roznrowy motywq|ące do podjęcia
leczetria w związktt z naduŻywaniem alkolroltr,
- Iiczba osób nadużywających alkoholu, które
podjęły leczenie bez kierowania sprawy do sądLr,
po Zastosowaniuprzez członków Komisji metody
kLótkie_i interwencj i,
- liczba osÓb, wobęc których Konlisja wystąpiła do
sądu z wnioskiem o zobowiązanie do leczenia,
- ilość wizji w terenie członków Konrisji'
- ilość wydanyclr postanowień MKPRA dot.
zaopiniowania wniosków o wydanie zezwolęń na
sprzedaŻ napo.jów alkoholowych,
_ liczba członków Komisji korzystających ze
szkoleń.

26. Wspieranie działań organizacji pozarządowych, w
których statucie znajdują się zapisy określające
zaangażowanie w sprawy związane z ochroną zdrowia -
rozw iązyw aniem problemów uzależnięń.

- liczba organizacji,
- wysokość wsparcia.

27 Upowszechnianie wiedzy doty czącej pr.oblerlatyki
uzaleŻnień behawior a|nych poptzez publikację
nlateriałów edukacyi no in tbrnlacyj nych w mediach,
organizac.ję szkoleIi dla róŹnych gnlp zawodowych
(nauczycieli' pedagogów szkolnych, konsultantów w

członków MKRPA

- liczba i mie.jsce publikacji,
- ilość szkoleń,
- ilość odbiorców szkoleń.

28. Realizacja progratlów profilaktycznych
ukierunkowanych na ograniczenie zjawiska lzależnień

- liczba programów,
- ilość odbiorców programów

4.6. Finansowanie Programu

Realizacja zadań w ramach Miejskiego Programu Profilaktyki i Rozwiązywania Problemów
Alkoholowych oraz Przeciwdziałania Narkomanii dla Miasta Łuków na lata 2025-2027 finansowana
będzie ze środków własnych miasta pochodzących z opłat za korzystanie z wydanycl"l zezwoleń na
sprzedaŻ napojów alkoholowych oraz opłat za sprzedaŻ napojów alkoholowych w obrocie hurtowym,
w wysokości określonej w uchwale budżetowej Miasta Łuków na dany rok w Dziale 85l - ochrona
zdrowia, Rozdział 85153 - Zwalczanie narkomanii oraz Rozdział 85154 - Przeciwdziałanie
alkoholizmowi.

Stawki wynagrodzenia za pracę podczas wykonania zadafi Miejskiego Programu będą zgodne
z taryflkatorem rekomendowanych stawek wynagrodzeń, za ręalizację działafi w ramach gminnych
programów profilaktyki i rozwiązywania problernów alkoholowych oraz prze;iwdziałania narkomanii
określonyrni w Rekomendacjach Krajowego Centrum Przeciwdziałania|.JzaleŻnieniom do realizowania
i finansowania gminnych programów profilaktyki i rozwiązywania problemów alkoholowych
oraz przeciwdziałania narkomanii na dany rok. Realizacja zadafi miejskiego programu odbywa
się na podstawie umów cywilno_prawnych.

Konieczność ujęcia w Miejskim Ptogramie zasad wynagradzania członków MKRPA nakłada
art. 4| ust. 5 w/w ustawy z dnia26 paŹdziemika l982 r. o wychowaniu w trzeŹwości i przeciwdziałaniu
alkolrolizmowi. Wynagrodzenie za pracę w Miejskiej Komisji Rozwiązywania Problemów
Alkoholowych, pracę w Zespołach, realizację zadań programu, wypłacane będzie jako miesięczny
ryczak, minimalnego wynagrodzeniazapracę brutto' ustalanego w trybie i nazasadach określonych
ustawą o minimalnym wynagrodzeniu Za pracę w danym roku. Kwotę tyczałtu ustala się w wysokości
l5% rninimalnego wynagrodzenia d|a kaŹdego członka Komisji oraz l8Yo minimalnego wynagrodzenia
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dla przewodniczącego Komisji ijego zastępcy. Podstawę do wypłaty wynagrodzenia będzie stanowiła
lista obecności zkażdego posiedzenia w danym miesiącu. Zakażdą nieusprawiedliwioną nieobecność
na posiedzeniu Komisji lub jej zespołów potrąca się l5% wynagrodzenia. KaŻdą nieobecność naleŻy
usprawied| iwiać pisemni e u przewodni czącego Korn i sj i.

4.7. Monitorowanie problemu uzależnień.

Bieżące monitorowanie w zakresie uzaleŻnień od alkoholu i narkotyków dostarcza informacji
do planowania działań profilaktycznych oraz oceny ich skuteczności. Systenr nronitorowania starrowi
zaplecze informacyjne dla podrniotów realizujących zadania z zakresu rozwiązywania problemów
tlzaleŻnień, dla władz lokalnych oraz społeczności Miasta. Monitorowanie zjawisk związanych
z uzaleŻnienianri na terenie miasta polega w szczególności na:

' przeprowadzeniu cyklicznych, (co l-3 lata) społecznych badań na temat zagroŻeńspołecznych
oraz skali uzaleŻnień w Łukowie (kolejne zaplanowane jest na 2027 r.);

. ewaluacji realizowanych programów profilaktycznych i terapeutycznych;
o diagnozie czynników wznacniających i utrudniających realizację zadań Miejskiego

Programu;
o analizie sprawozdań z realizacji zadań.
Monitorowanie programu oznacza systematyczne zbieranie, analizę i interpretację danych w celu

okreŚlenia efektywnoŚci poszczególnycli działań' szczególnie po ich zakończeniu. Dane te są przydatne
przy podejmowaniu decyzji dotyczących rozszerzenia bądż ograniczania podejmowanych działań
programowych oraz przy planowaniu kolejnych.

4.8. Postanowienia końcowe

l' W celu realizacji Miejskiego Programu Profilaktyki i Rozwiązywania Problemów Alkoholowych
oraz PrzeciwdziałaniaNarkomanii Bunnistrz Miasta Łuków powołał Pełnomocnika ds. Profilaktyki
i Rozwiązywania Problemów Al koholowych oraz Przeciw działania Narkomanii'

2. Koordynację spraw mviązanych z realizacją Programu prowadzi Wydział Spraw Społecznych
Urzędu Miasta Łrrków.

3. Raport z wykonania Miejskiego Programu i efektów jego realizacji w danym roku Burmistrz Miasta
Łuków przedkłada Radzie Miasta Łuków w terminie do dnia 30 czerwca roku następującego po roku,
którego doty czy raport.

Opracowanie: Dorota Zakrzewska
Pelnomocnik Burmistrza Miasta Łuków

do sprarv Profilaktyki i Rozwiązywania Problemów Alkoholorvych
oraz Przeciwdziałania Narkomanii

LUKÓW

,ngr
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U zasad n ien ie

do projektu uchwały w sprawie uchwalenia

Miejskiego Programu Profilaktyki i Rozwiązywania Problemów Alkoholowych oraz Przeciwdziałania
Narkomanii dla miasta Łuków na lata 2025 - 2027

Projekt niniejszej Uchwały stanowi wykonarrie upowaznienia zawartego w art. l ust. l ustawy z dnia 26
października 1982 r. o wyclrowaniu w trzeźwości i przeciwdziałaniu alkoholizrnowi (Dz. u. z źozl r. poz'
215I z póżn. zn'l.) który mówi, Że organy administracji rządowej i jednostek sanrorządu terytorialnego są
obowiązane do podejmowania działań zntierzających do ograniczania spozycia napojów alkońolowycI| oru,
zmiarry struktrrry ich spozywania, inicjowania i wspierania przedsięwzięć mających na celu zmianę obyczajów
w zakresie sposobu spozywania tych napojów , działania na rzecz trzeżwości w miejscu pracy, prr"óiwdziałinia
powstawaniu i usuwania następstw naduzywania alkoholu, a takŻe wspierania działalności w tym zakresie
organizacji społecznych i zakładów pracy'

Prowadzenie działańzwiązanych z profilaktykąi rozwiązywaniem problemów alkoholowych oraz integracją
społeczną osób uzaleŻnionyclr od alkoholu naleŻy do zadań własnyclr gminy. Zadanie gmińy określone iv ait.
4| ust. l ustawy o wychowaniu w trzeźwoŚci i przeciwdziałaniu alkoholizmowi, w szczególności dotyczą:

|' zwiększanie dostępności pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla osób uzależnionyclr od alkolrolu;

2. udzielanie rodzinom, w których występują problemy alkoholowe, pomocy psychospołecznej i prawnej, a
w szczególności ochrony przed przemocą domową;

3. prowadzenie profilaktycznej działalnoŚci informacyjnej i edukacyjnej oraz działalnoŚci szkoleniowej w
zakresie rozwiązywania problemów alkoholowych, przeciwdziałania narkomanii oraz uzaleznieniom
behawioralnym, w szczególnoŚci dla dzieci i młodzieŻy, w tym prowadzenie pozalekcyjny ch zajęć sportowych,
a takŻe działań na rzecz dozywiania dzieci uczestniczących w pozalekcyjnych programaóIl opiekuńózo-
wychowawczych i socjoterapeutycznych;

4. wspomaganie działalności instytucji, stowarzyszeń i osób fizycznych, słuzącej rozułiązywaniu problemów
alkoholowych;

5' podejrnowanie interwencji w związku z naruszeniem pr'zepisów określorrych w art. l3li l5 ustawy oraz
występowanie przed sądem w charakterze oskarŻyciela publicznego;

6. wspieranie zatrudnienia socjalnego przez organizowanie i finansowanie centrÓw integracji społecznej i
klubów integracj i społecznej.

Realizacja zadań okreŚlonych w ustawie jest prowadzona w postaci uchwalonego przez radę gminy,
gminnego programLl profilaktyki i rozwiązywania problemów alkoholowych oraz przeciwdziałania naikomanii.
Flementenr gminnego programu nrogą być równiez zadania związane , prr"ćirdriałaniem uzaleznieniom
belrawioralnym' Grninny prograln' o ktÓryni lnowa w art. 4 | ust. 2, sporz ądza się na okres nie dłuŻszy t-tiz 4
lata. co wynika z art. 4t ust.2a ustawy.

Ptzeciwdziałanie narkomanii naleŻy do zadań własnych gminy. Do zadań określonych w art' l0 ust' l ustawy
z dnia29 lipca 2005 r. o przeciwdziałaniu narkomanii (Dz. |J. z2023 r. poz, 1939 z póŹn. zm.) naleŻy:

1. zwiększanie dostępności pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla osób uzależnionych i osób
zagroŻony ch uzaleznieniem ;

2. udzielanie rodzinom, w któryclr występują problemy narkomanii, pomocy psychospołe cznej i prawnej;

3. prowadzenie profilaktycznej działalności informacyjnej, edukacyjrrej oraz szkoleniowej w zakresie
rozwiązywania problemów narkomanii, w szczególnoŚci dla dzieci i młodzieŻy, w tym prowidzenie zajęć
sportowo-rekreacyjnyclr dla uczniów, a także działań na rzecz doŻywiania dzieci uczestniczących w
pozalekcyjnych programach opiekuńczo-wychowawczych i socjoterapeutycznych;

4. wspomaganie działań instytucji, organizacji pozarządowych i osób fizycznycll, słuzących rozwiązywaniu
problemów narkomanii;
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5. pomoc społeczną osobom uzaleznionym i rodzinom osób uzależnionych dotkniętym ubóstwem i
wykluczeniem społecznym i integrowanię ze Środowiskiem lokalnyrn tych osób z wykorzystaniem pracy
socjalnej i kontraktu socjalnego.

Realizacja zadaIi określonych w ustawie o przeciwdziałaniLr narkomanii. prowadzona jest w ranlach
programu, o którym mowa w aft. 4l ust. 2 ustawy z dnia26 pażdziernika 1982 r' o wychowaniu w trzeŹwości i
przeciwdziałaniu alkoholizmowi uchwalanego przez Radę Miasta Łuków, co wynika ź art' l0 ust. 2 ustawy.

Miejski Program Profilaktyki i Rozwiązywania Problemów Alkoholowych oraz Przeciwdziałania
Narkomanii dla miasta Łuków na lata 2025-202'7, stanowiący załącznikdo uchwały, opracowany został przez
Pełnomocnika Bunnistrza Miasta Łuków ds. Profilaktyki i Rozwiązywaria probiemów Alkohblowych oraz
Przeciwdziałania Narkomanii Panią Dorotę Zakrzewską, powołaną Za.rządzenietn21212022 Burmistrza Miasta
Łuków z dnia 30 grudnia 2022 r. w sprawie powołania Pełnomocnika Burmistrza Miasta Łuków ds.
ProfiIaktyki i Rozwiązywania Problemów Alkoholowych oraz Przeciwdziałania Narkomanii w oparciu o
przepisy art. 4lust. 2 ustawy z dnia26 pażdziernika l982 r. o wyclrowaniu w trzeżwości i przeciwóziałaniu
alkoholizmowi.

Program, w sposób kompleksowy podejmrrje problemy z obszaru uzaleŻnień od napojów alkoholowych,
innych środków psychoaktywnych oraz innych uzaleŻnieil' Zadania oraz sposoby i metody ich realizacji ujęte
w Programie, są dostosowane do lokalnych potrzeb orazmoŻliwości ich realizacji w oparciu o istniejąceźasoily
osobowe, instytucjonalne i organizacyjne.

Miejski Program Profilaktyki i Rozwiązywania Problemów Alkoholowych oraz Przeciwdziałania
Narkornanii dla rniasta Łuków na lata 2025-2027 został opracowany z uwzględnieniern wymogów ustawowych
oraz uwzględnia kierunki działań wynikające z Rozporządzenia Rady Hłńiitrow z dnia 30 nrarca 2O2l r. w
sprawie Narodowego Programu zdrowia na lata zo2l-2025 (Dz.U. zzozl r. poz. 642).

Realizacja zadan ujętych w Miejskim Programie Profilaktyki i Rozwiązywania Problemów Alkoholowych
oraz Przeciwdziałania Narkomanii dla miasta Łuków na lata 20Ż5-2027 sfinansowana zostanie z dochodów
miasta Łuków z tytułu wpływu z opłat za wydane zezwoletlie na sprzed'aŻ napojów alkoholowych, któr.e
okreŚla plan finansowy opracowany na dany rok' Zgodnie z art. l82 ust' l ustawy o_wychowaniu w trzezwoŚci i
przeciwdziałaniu alkoholizmowi' dochody z opłatzazezwolenia wydane nu pbdrtu'i. aft. l8 i art. l8loraz
dochody z opłat określonych w aft' l l' będą wykorzystywane na reaiizacjęgminnych programów profilaktyki i
rozwiązywania problemów alkoholowych oraz przeciwdziałania narkomunń, o któryc'h ń*u ' art. 4l ust. 2 i
nie nrogą być przeznaczone na inne cele' Ponadto, wpływy z części opłat o których *o'u w art.92 ust' l l i 2l
ustawy z dnia 26 paŹdziemika 1982 r' o wychowaniu w trzeżwości i przećiwdziałaniu alkoholizmowi za
zezwolenie na sprzedaŻ napojów alkoholowych w obrocie hurtowyrn stanowią w wysokoŚci 50% dochód
grniny. Zgodnie z art' 93 ust. 3 grnina przeznacza w/w Środki, na dz-iaŁania mające na óelu realizację lokalnej
międzysektorowej polityki przeciwdziałania negatywnynr skutkom spozywania alkoholu.

PowyŻsze środki gromadzone są w budzecie miasta w dziale 85l - ochrona zdrowia: rozdział 85154
Przeciwdziałanie alkoholizmowi oraz rozdział 85l53 Zwalczarlie narkomanii.

oczekiwanym skutkiem społecznym niniejszego Programu będzie ograniczenie zdrowotnych i społecznych
skrrtków wynikających z naduŻywania napojów alkoholowych iirzywania innych substancji psychoaktywnych
poprzez podnoszenie poziomu wiedzy i świadomości mieszkaliców miasta Łuków oraz prowadzónie
skoordynowanycll działań profilaktycznych, terapeutycznych i rehabilitacyjnych. Kształtowanie polityki
alkoholowej oraz przeciwdziałania narkomanii poprzez zapobiegani. po*'tu'uniu nowych problem-ów
uzaleŻnień. Wzrost wiedzy oraz konrpetencji mieszkańców j'k i uóZniów szkół znajdrrjącyih sig na terenie
miasta z zakresu problematyk i uzależniefi i zachowań ryzykownych.

Proponowany Miejski Program Profilaktyki i Rozwiązywan
Przeciwdziałania Narkomanii dla miasta Łuków na lata 2025-2027
kierunków.

ia Problemów Alkoholowych oraz

Mając powyŻsze na uwadze, naleŻy stwierdzić, ze podjęcie proponowanej uchwaĘ jest zasadne i celowe.

jest kontynuacją wcześniej przyjętych
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