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Uchwala Nr XXVII/196/13

Rady Miejskiej w Dobrej
z dnia 30 kwietnia 2013r.

w sprawie uchwalenia
Programu Przeciwdzialania Narkomanii na lata 2013 — 2014
dla Gminy Dobra

Na podstawie art. 18 ust. 2 pkt. 15 ustawy z dnia 8 marca 1990 r. o samorzadzie gminnym
(Dz. U. z 2001 r. Nr 142, poz. 1591 z p6zn. zm.) oraz art. 10 ust. 3 ustawy z dnia 29 lipca
2005 1. o przeciwdziatania narkomanii (Dz. U. z 2012 r. poz. 124 z pézn. zm.), Rada Miejska
w Dobrej uchwala, co nastgpuje:

§1
Uchwala sie¢ Program Przeciwdziatania Narkomanii na lata 2013 — 2014 dla Gminy Dobra,
stanowigcy zatgcznik do niniejszej uchwaty.

§2

Wykonanie uchwaty powierza si¢ Burmistrzowi Dobrej.

§3

Uchwata wchodzi w Zzycie od dnia podjecia.
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Uzasadnienie

Uchwaly Nr XXVI1/196/13

Rady Miejskiej w Dobrej
z dnia 30 kwietnia 2013r.

w sprawie uchwalenia
Programu Przeciwdzialania Narkomanii na lata 2013 — 2014
dla Gminy Dobra

Zgodnie z art. 10 ust. 1 ustawy o przeciwdziataniu narkomanii ,,Przeciwdziatanie
narkomanii nalezy do zadan wiasnych gminy”. Zadanie to jest realizowane poprzez
odpowiednie ksztatltowanie polityki spotecznej, gospodarczej, o$wiatowo — wychowawczej
i zdrowotnej, na ktorg skiada si¢ migdzy innymi: zwigkszanie dostgpnosci pomocy
terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla osob uzaleznionych i 0séb zagrozonych uzaleznieniem;
udzielanie rodzinom, w ktorych wystepujg problemy narkomanii, pomocy psychospolecznej
i prawnej; profilaktyczna dziatalno$¢ informacyjna, edukacyjna oraz szkoleniowa w zakresie
rozwigzywania probleméw narkomanii; wspomaganie dzialan instytucji, organizacji
pozarzadowych i 0sdb fizycznych, stuzacych rozwiazywaniu probleméw narkomanii oraz
pomoc spoleczna osobom uzaleznionym i rodzinom oséb uzaleznionych dotknigtym
ubostwem i wykluczeniem spotecznym i integrowanie ze srodowiskiem lokalnym tych oséb
z wykorzystaniem pracy socjalnej i kontraktu socjalnego.

Burmistrz stosujgc sie do art. 10 ust. 2 ww. ustawy, opracowal projekt Programu
Przeciwdziatania Narkomanii na lata 2013-2014 dla Gminy Dobra, ktéry uwzglednia zadania
okres$lone wyzej oraz kierunki dziatan wynikajace z Krajowego Programu Przeciwdzialania
Narkomanii. Natomiast w mys$l art. 10 ust. 3 ww. ustawy Gminny Program
uchwala rada gminy.

Biorgc pod uwage powyzsze podjecie niniejszej uchwaty nalezy uzna¢ za zasadne.
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WPROWADZENIE

Narkomania jest powaznym problemem dla spoleczenstwa obywatelskiego, stanowi powazne

zagrozenie dla bezpieczenstwa i zdrowia. Ogranicza mozliwosci rozwojowe spoleczefistwa,

niesie ze soba powazne ryzyko dla zdrowia publicznego, szczegolnie w kontekscie choréb

infekcyjnych (HIV, zbttaczka, choroby weneryczne, gruzlica). Ryzyko zgonu wsréd

narkomanow jest kilkakrotnie wyzsze niz w poréwnywalnej wiekowo populacji generalnej.

Ponadto narkomania jest $ci$le zwigzana z wieloma innymi problemami spotecznymi, takimi

jak ubodstwo, bezrobocie, prostytucja, przestgpczosé, bezdomno$é. Podstawowe zalozenia

jakie przy$wiecajg realizatorom programu to:

1. Poprawa koordynacji, wspoltpraca oraz podnoszenie $wiadomosci publicznej — co pozwoli
na skuteczniejsze wdrazanie programu.

2. Poprawa zasiegu, jakosci i skutecznos$ci ustug profilaktycznych i leczniczych.

3. Lepsze zrozumienie problemu — poprawa zrozumienia wszystkich aspektéw zjawiska
zazywania narkotykéw w celu rozszerzenia podstawowej wiedzy stuzacej ksztattowaniu
$wiadomosdci publicznej i podnoszenia $wiadomosci wsérod obywateli na temat

spotecznych i zdrowotnych skutkéw zazywania narkotykow.



1. ZARYS PROBLEMU NARKOMANII W POLSCE

Polska jest obecnie czlonkiem europejskiej sieci informacji o  narkotykach
i narkomanii. Panstwa tworzace tg sie¢ wspdlpracujg ze soba i wzajemnie si¢ informuja
o skali problemu narkomanii m.in. w ramach sprawozdawczosci do Europejskiego Centrum
Monitorowania Narkotykow i Narkomanii (EMCDDA). Panstwa czlonkowskie przesylajg do
EMCDDA dane w postaci raportéw krajowych, na podstawie ktérych Europejskie Centrum
opracowuje zbiorczg analize zjawiska na poziomie europejskim. Raport krajowy
przygotowywany jest corocznie przez Krajowe Biuro ds. Przeciwdziatania Narkomanii
i zawiera najnowsze informacje na temat problemu narkotykéw i narkomanii w Polsce, min.
na podstawie sprawozdan przygotowywanych na poziomi samorzadéw gminnych.
W Raporcie Krajowym znalez¢ mozna najnowsze dane epidemiologiczne dotyczace problemu
narkotykéw i narkomanii, a takze opis dziatan podejmowanych w odpowiedzi na zjawisko
w Polsce. Ponadto kazdego roku w raporcie zamieszczane sa dane dotyczace wybranych
zagadnien poglebiajacych wiedze o problemie narkotykéw 1 narkomanii w Scisle
sprecyzowanych obszarach.

Zjawisko narkomanii uaktywnito si¢ szczegélnie w okresie transformacji ustrojowej
w Polsce, podobnie jak w innych krajach Europy Srodkowej i Wschodniej. Nastapit wtedy
wzrost podazy narkotykéw i popytu na nie. Z badan ankietowych prowadzonych w szkolfach
calego kraju wynika, ze w latach dziewieédziesigtych nastapil kilkakrotny wzrost liczby
przypadkow siggania po narkotyki wsréd mtodziezy szkolnej: z okoto 5% w 1992 roku do
blisko 20% w latach 1999-2000. Srednie tempo wzrostu w drugiej polowie lat
dziewietdziesigtych wynosito okoto 20% rocznie. Trzeba jednak podkresli¢, ze przytaczane
dane dotycza miodych ludzi, ktorzy proébowali narkotykéw w ciagu roku poprzedzajgcego
badanie lub kiedykolwiek w zyciu. Odsetki bardziej regularnych uzytkownikéw sa znacznie
mniejsze i w przypadku biorgcych raz w miesigcu lub czesciej spadaja do 2-3%.
Rozpowszechnienie uzywania narkotykéw w Polsce jest bardzo zréznicowane. Istniejg szkoty
i miasta, gdzie do$wiadczenia z narkotykami ma ponad 30% milodziezy szkolnej; istniejg
takie, gdzie narkotykow praktycznie nie ma. Najbardziej popularnymi narkotykami sg
pochodne konopi (marihuana i haszysz). Do$wiadczenia z innymi $rodkami ma mniej niz
10% uczniow. Badania jakosciowe prowadzone wsrod miodych konsumentow narkotykow
wskazujg na wykrystalizowanie si¢ ,.trzech $wiatdéw” narkomanii. Najnizsza pozycj¢ — tzw.
Lrzeci $wiat” — zajmujg osoby uzaleznione od kompotu, ktére rézni od pozostatych nie tylko

typ uzywanej substancji, ale takze wyzszy wiek, niska pozycja materialna, mata atrakcyjnosé



kulturowa, czesto bezdomnos¢. ,,.Drugi $wiat” narkomanii stanowig miodzi ludzie palacy

brown sugar lub coraz czedciej przyjmujacy heroing w iniekcjach. Jest to swiat mocno
skryminalizowany, odrzucony przez wigkszo$¢ rowiesnikéw, zmarginalizowany przez
pokolenie dorostych, szukajacy coraz czesciej pomocy w lecznictwie. Jest wreszcie ,,pierwszy
$wiat” narkomanii, ktory tworzg miodzi ludzie z kregu kultury clubbing’u, bioracy inne
$rodki niz heroina. W tym kregu znajdujg si¢ osoby o wzglednie wysokiej pozycji spolecznej,
pracujace, uczace sie lub 1gczace nauke z pracg. Narkotyki stanowig wazny, chociaz nie
najwazniejszy element ich stylu zycia. W zakresie funkcjonowania form opieki nad osobami
uzaleznionymi nalezy zauwazy¢, ze rozwdj lecznictwa ambulatoryjnego w catym kraju jest
niewystarczajacy.

W systemie opieki zdrowotnej dominuje stacjonarna rehabilitacja dhugo-
i $rednioterminowa. Czas oczekiwania na detoksykacje szpitalng jest ciagle dlugi i w wielu
os$rodkach przekracza okres kilku tygodni. W publicznej stuzbie zdrowia nie ma praktycznie
detoksykacji domowej. Istniejacy system wymaga zatem zmian ukierunkowanych na
zwiekszenie efektywnosci leczenia i jego dostepnosci, opracowania standardow postepowania

leczniczego i rehabilitacyjnego oraz zroznicowania oferty rehabilitacyjnej.



2. DIAGNOZA ZJAWISKA NARKOMANII W GMINIE

Diagnoza zjawiska narkomanii w Gminie Dobra zostata oparta na analizie Zrodet zastanych,
tj. danych pozyskanych z instytucji i organizacji dziatajacych na terenie gminy. Badania te
wykazaty, sporadyczne przypadki siegania po narkotyki. Warto podkresli¢, iz pedagodzy nie
odnotowali problemu narkomanii wystepujacego w domu rodzinnym dzieci i miodziezy
szkolnej. W zakresie profilaktyki zjawiska narkomanii najczestszymi dziataniami wsrod
dzieci 1 miodziezy byty lekcje wychowawcze podejmujace kwesti¢ uzaleznien, prelekcje dla
rodzicdw oraz zajecia profilaktyczne ujete w szkolnym programie profilaktycznym.
Okreslajagc  badania, jakie nalezaloby przeprowadzi¢ wsréd dzieci, miodziezy
i rodzicéw, w celu lepszego zdiagnozowania problemu narkomanii oraz skuteczniejszego
niesienia pomocy ww. grupom, przedstawiciele srodowiska szkolnego wskazywali na
potrzebe edukacji rodzicéw w celu zwickszenia ich $wiadomosci i poglebienia wiedzy
dotyczacej zjawiska narkomanii. Pedagodzy proponuja takze, czgstsze przeprowadzanie
ankiet wéréd milodziezy, co ulatwi zdiagnozowanie problemu. W celu przeciwdzialania
zjawisku narkomanii placowki szkolne prowadza zaje¢cia profilaktyczne. Przybieréjq one
m.in. forme pogadanek dla dzieci i mlodziezy na lekcjach wychowawczych, projekeji filmow
edukacyjnych, zaje¢ warsztatowych prowadzonych przez pedagoga oraz wywiadowek
profilaktycznych dla rodzicéw i szkolen dla nauczycieli. Na terenie szkoty organizowane sg
takze spotkania profilaktyczne 1 prelekcje z przedstawicielami Policji, Polskiego
Towarzystwa Zapobiegania Narkomanii oddzial terenowy w Turku czy Miejsko-Gminnego
Osérodka Pomocy Spotecznej. W placéwkach oswiatowych proponowane sg rézne formy
pomocy zaréwno dla uczniow, jak i rodzicéw dotknigtych problemem narkomanii. Mtodziez
i ich opiekunowie mogg uzyskaé wsparcie w postaci indywidualnej rozmowy z pedagogiem
szkolnym, skierowania do psychologa zatrudnionego w Poradni Psychologiczno-
Pedagogicznej. Przedstawiciele szkot udostgpniajga uczniom i rodzicom niezbgdne dane
teleadresowe placowek 1 poradni specjalistycznych, ktére $wiadcza fachowg pomoc
w zakresie leczenia i rehabilitacji osdéb dotknigtych narkomanig.  Wsérdd instytucji
i organizacji, z ktorymi szkoty podejmujg wspdlprace w zakresie przeciwdziatania
narkomanii, wskazuje sie: Miejsko-Gminny Osrodek Pomocy Spolecznej, Poradnig
Psychologiczno-Pedagogiczna, Polskie Towarzystwo Zapobiegania Narkomanii oddziat
terenowy w Turku, Komisariat Policji w Dobrej, Poradnie Leczenia Uzaleznienn w Turku,

Sad Rejonowy (Wydziat Rodzinny i Nieletnich). Istotnym dziataniem jest organizacja spotkan



z przedstawicielami PTZN oddziat terenowy w Turku, ktére majg charakter prelekcji dla

rodzicow i nauczycieli, akcji informacyjnych potaczonych z rozpowszechnianiem materialow
edukacyjnych (ulotek, biuletyn6w) dotyczacych tematyki narkomanii. Towarzystwo
organizuje réowniez szkolenia dla pedagogdéw oraz konkursy dla miodziezy. W Poradni
Psychologiczno-Pedagogicznej uczniowie moga korzysta¢ z porad psychologow, a takze bra¢
czynny udzial w warsztatach majacych na celu integracje, nauke pozytywnych relacji oraz
budowanie poczucia wiasnej wartosci. Wspotpraca z Policja dotyczy gléwnie edukacii
prawne] w zakresie odpowiedzialnosci nieletnich oraz organizowania prelekeji
przyblizajacych uczniom konsekwencje podejmowania zachowan ryzykownych.

7 dotychczasowych obserwacji problemu wida¢, iz brakuje przynajmniej w skali powiatu
Poradni Zdrowia Psychicznego dla dzieci i mlodziezy.

Istotne znaczenie z punktu realizacji programu ma opinia srodowiska lokalnego na
temat zjawiska narkomanii. Przygotowujac program przeprowadzono rozmowy
z przedstawicielami pomocy spolecznej, stuzby zdrowia, policji, o$wiaty, organizacji
pozarzadowych, oraz z mieszkancami gminy. W pierwszej kolejnosci zapytano
przedstawicieli srodowiska lokalnego o wiedz¢ na temat przypadkéw uzywania narkotykow
w gminie. Zdecydowana wiekszo$¢ przyznata, iz styszala lub zna przypadki uzywania
narkotykéw w gminie, co nalezy uznaé za zjawisko niepokojace. Jednak proszac o opini¢ na
temat skali problemu, wigkszo$¢ zapytanych nie potrafita jej okre$li¢, przy czym znaczna
cze$¢ uznala jg za niskg. Identyfikujac srodowiska najbardziej zagrozone problemem
narkomanii najczescie] wskazuje sie dzieci i mtodziez oraz rodziny dysfunkcyjne, znacznie
rzadzie] zjawisko to dotyczy osob pracujacych, osdb uzyskujacych niskie dochody oraz
bezrobotnych. Jako przyczyny siegania po narkotyki w pierwszej kolejnosci wskaza¢ nalezy:
wplyw idoli lub grupy, w ktérej sie przebywa oraz che¢ zobaczenia ,,jak to jest”. Przyczynami
0 mniejszym znaczeniu sg natomiast problemy szkolne i rodzinne.

Oceniajgc dostepno$¢ narkotykow dla dzieci i mlodziezy w gminie, nalezy zatozy¢, ze
jest ona raczej latwa lub latwa. Obraz zjawiska narkomanii uzyskany dzigki badaniom
przeprowadzonym wsrdd przedstawicieli placowek oswiatowych i $rodowiska lokalnego
dopelniajg dane pochodzace z instytucji i organow dziatajacych w miescie. Wsréd nich
szczegblng uwage nalezy zwr6ci¢ na Miejsko-Gminny Osrodek Pomocy Spolecznej, Urzad
Miejski w Dobrej, Gminng Komisje Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych,
w szczegblnoscei Punkt Konsultacyjno-Terapeutyczny, policje. Do zasobéw umozliwiajacych
przeciwdzialanie narkomanii w gminie mozna zaliczy¢ grupy, instytucje i organizacje

funkcjonujgce na jej terenie lub obejmujgce zasiegiem dziatania jej mieszkancow, kitore



prowadza dziatalno$¢ na rzecz oséb dotknigtych tym problemem. Ponizsze zestawienie

zawiera wykaz tego rodzaju podmiotow $wiadczacych wsparcie ludnosci Gminy Dobra.

Nazwa jednostki

Miejsko-Gminny Osrodek Pomocy Spotecznej w Dobrej
Gminna Komisja Rozwiazywania Problemdw Alkoholowych
NZOZ Poradnia Leczenia Uzaleznieni ,,Pryzmat”

Komisariat Policji w Dobrej

Poradnia Psychologiczno-Pedagogiczna

Centrum Zdrowia Psychicznego w Turku

Polskie Towarzystwo Zapobiegania Narkomanii

oddziat terenowy w Turku

Adres jednostki
ul. Wiatraki 13, 62-730 Dobra

ul. Wiatraki 13, 62-730 Dobra

ul. Dabrowskiego 7, 62-700 Turek
ul. Dekerta 29, 62-730 Dobra

ul. Kosciuszki 6, 62-700 Turek

ul. Poduchowne 1, 62-700 Turek

ul. Koninska 4, 62-700 Turek



3. CEL GLOWNY PROGRAMU, CELE OPERACYJNE, DZIALANIA

Cel gléwny, wyznaczony w Programie Przeciwdziatania Narkomanii na lata 2013-2014 dla
Gminy Dobra, jest nastepujacy: Przeciwdzialanie narkomanii w Gminie Dobra poprzez
prowadzenie dzialalno$ci profilaktycznej oraz udzielanie skutecznej pomocy osobom
zagrozonym i dotknietym problemem narkomanii. Osiggniecie celu glownego jest
uwarunkowane realizacjg zaplanowanych celéw operacyjnych oraz dziatan.

Cel operacyiny 1:

Zwickszenie dostegpnoSci pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla o0sob
uzaleznionych i oséb zagrozonych uzalezZnieniem.

Dzialania do celu operacyjnego 1:

1. Prowadzenie poradnictwa indywidualnego dla o0séb uzaleznionych lub/i 0s6b
eksperymentujgcych, tj. prowadzenie dzialani motywujacych do podjecia leczenia
w o$rodkach leczenia uzaleznien.

2. Udzielanie wsparcia psychologicznego po zakonczonym leczeniu.

3. Kontynuowanie wspolipracy z osrodkami terapeutycznymi.

Wskazniki monitoringowe do dzialan wyznaczonych w ramach celu operacyjnego 1:

1. liczba 0s6b objetych poradnictwem oraz liczba porad,
2. liczba os6b objetych wsparciem psychologicznym,

3. liczba os6b objetych pomoca przez osrodki terapeutyczne,

Cel operacyjny 2:

Udzielanie rodzinom, w ktérych wystepujg problemy narkomanii, pomocy
psychospolecznej i prawnej.

Dzialania do celu operacyjnego 2:

1. Zwiekszenie  dostepu do  specjalistycznego  poradnictwa  psychologicznego,
pedagogicznego, prawnego 1 socjalnego.

2. Prowadzenie poradnictwa dla rodzicow =z zakresu psychoedukacji, podnoszenia
umiejetnosci wychowawczych, przygotowywanie rodziny do powrotu jej czlonka po
zakoficzeniu terapil.

3. Systematyczna wspélpraca z placowkami zajmujacymi si¢ pomoca dla rodzin oséb

uzaleznionych od narkotykdw.



Wskazniki monitoringowe do dzialan wyznaczonych w ramach celu operacyjnego 2:

1.
2.

liczba 0s6b objetych poradnictwem specjalistycznym,

liczba rodzicow objetych poradnictwem.

Cel operacvjny 3:

Prowadzenie profilaktycznej dzialalno$ci informacyjnej, edukacyjnej oraz szkoleniowej

w zakresie rozwigzywania probleméw narkomanii, w szczegélnosci dla dzieci

i mlodziezy, w tym prowadzenie zaje¢ sportowo-rekreacyjnych dla uczniéow, a takze

dzialan na rzecz dozywiania dzieci uczestniczacych w pozalekeyjnych programach

opiekunczo-wychowawczych i socjoterapeutycznych.

Dzialania do celu operacyjnego 3:

Wspieranie programow profilaktycznych na wszystkich poziomach edukacji: przedszkole,
szkota podstawowa, gimnazjum.

Wspieranie programo6w profilaktyki narkomanii adresowanych do rodzicow.

Rozwdj i wsparcie oferty pozaszkolnych zajec¢ dla dzieci i mtodziezy.

Podnoszenie wiedzy spotecznosci lokalnej na temat problemu narkomanii, m.in. poprzez
upowszechnianie materiatéw edukacyjno-informacyjnych z zakresu promocji zdrowia
i profilaktyki narkomanii.

Wspieranie i podnoszenie kwalifikacji o0s6b pracujgcych z osobami uzaleznionymi
poprzez organizowanie i dofinansowanie szkolen.

Wspieranie i organizowanie szkolen i warsztatow dotyczacych problemu narkomanii dla
nauczycieli.

Wspdhuczestnictwo w programach i kampaniach edukacyjno-spotecznych poswigconych
narkomanii.

Wspolpraca z mediami.

Wskazniki monitoringowe do dzialan wyznaczonych w ramach celu operacyjnego 3:

1.

2.

liczba realizowanych programéw profilaktycznych oraz liczba dzieci, mlodziezy
i rodzicow nimi objetych,

liczba dzieci i mlodziezy objetych oferta zajeé pozaszkolnych,

10




liczba  przedsiewzie¢  realizowanych ~w  ramach  dzialalnosci  edukacyjnej

(8]

i informacyjnej,

4. liczba 0s6éb pracujacych z osobami uzaleznionymi objetych szkoleniami,

5. liczba nauczycieli uczestniczgcych w szkoleniach i warsztatach dotyczacych problemu
narkomanii,

6. liczba programéw i kampanii edukacyjno-spotecznych, w ktérych brano udziat,

7. liczba przedsiewzigé realizowanych we wspdlpracy z mediami.

Cel operacyiny 4:

Wspomaganie dzialan instytucji, organizacji pozarzadowych i oséb fizycznych,

shuzgeych rozwigzywaniu probleméw narkomanii.

Dzialania do celu operacyjnego 4:

1. Rozwijanie wspolpracy pomiedzy podmiotami dziatajacymi w obszarze przeciwdziatania
narkomanii, obejmujacej m.in. systematyczny przepltyw informacji, organizowanie
spotkan, wymiang¢ doswiadczen.

2. Wspieranie organizacji pozarzadowych zaangazowanych w dziatalnos¢ na rzecz spofecznosci
lokalnej, tj. wspdlpraca ze stowarzyszeniami i innymi organizacjami pozarzgdowymi
realizujagcymi swe dziatania statutowe w obszarze przeciwdzialania narkomanii, w tym

wspieranie realizacji zadaf publicznych poprzez ich dofinansowanie.
Wskazniki monitoringowe do dzialan wyznaczonych w ramach celu operacyjnego 4:
1. liczba wspolnych przedsiewzigé podmiotdéw dziatajgcych na rzecz przeciwdziatania
narkomanii,

2. liczba wspieranych organizacji pozarzadowych.

Cel operacyiny 5.:

Pomoc spoleczng osobom uzaleznionym i redzinom oséb uzaleznionych dotknigtym
ubéstwem i wykluczeniem spolecznym i integrowanie ze Srodowiskiem lokalnym tych

0s0b z wykorzystaniem pracy socjalnej i kontraktu socjalnego.
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Dzialania do celu operacyjnego 5:

1. Udzielanie przez MGOPS pomocy finansowej i rzeczowej rodzinom dotknietym
problemem narkomanii.

2. Prowadzenie pracy socjalnej z rodzinami zagrozonymi lub dotknigtymi problemem
narkomanii, w tym w oparciu o kontrakt socjalny.

3. Podejmowanie dziatan $érodowiskowych, przeprowadzenie interwencji domowych,

podejmowanie wspolpracy z rodzinami w miejscu zamieszkania.

Wskazniki monitoringowe do dzialah wyznaczonych w ramach celu operacyjnego 5:

liczba rodzin objetych wsparciem z systemu pomocy spotecznej z powodu narkomanii,
liczba rodzin objetych pracg socjalng, w tym w oparciu o kontrakt socjalny,

liczba przeprowadzonych interwencji,

bl

liczba przestepstw przeciwko ustawie o przeciwdziataniu narkomanii.

4. REALIZATORZY PROGRAMU

Dziatania wyznaczone w Programie Przeciwdziatania Narkomanii na lata 2013-2014
dla Gminy Dobra majg charakter ciggly. Program jest realizowany przez Urzad Miejski
w Dobrej. Wspolrealizatorami Programu sa:

1. Miejsko — Gminny Osrodek Pomocy Spotecznej,
Gminna Komisja Rozwigzywania Problemow Alkoholowych,
Komisariat Policji w Dobrej,
Sad Rejonowy w Turku,

Prokuratura Rejonowa w Turku,

2
3
4
5
6. NZOZ Poradnia Leczenia Uzaleznien ,,Pryzmat” w Turku,
7. Centrum Zdrowia Psychicznego w Turku,

8. Placéwki oswiatowe,

9. Placowki stuzby zdrowia,

10. Krajowe Biuro ds. Przeciwdziatania Narkomanii,

11. Instytucje, organizacje rzgdowe i pozarzadowe.
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5. MONITORING REALIZACJI PROGRAMU

Skuteczno$¢ realizacji zapiséw Programu Przeciwdziatania Narkomanii na lata 2013-2014 dla
Gminy Dobra bedzie zalezata od posiadanych przez samorzad gminy i uzyskanych z opfat za
korzystanie z zezwoleh na sprzedaz napojéw alkoholowych s$rodkéw finansowych. Dla
osiagniecia wyznaczonych w dokumencie celow konieczne bedzie wspotdziatanie realizatora
programu z jego wspdirealizatorami oraz prowadzenie przez nich monitoringu zapisow
programu, polegajgcego na systematycznym zbieraniu i analizowaniu informacji dotyczacych
realizowanych badz zrealizowanych juz dziatan. Gromadzone dane pozwolg zidentyfikowac
i rozwiazaé problemy, ktére pojawig si¢ w trakcie wdrazania dokumentu, oraz stwierdzié, czy

wyznaczone dzialania zmierzajg w stusznym kierunku i przynoszg zaktadane zmiany.

6. SRODKI FINANSOWE NA REALIZACJE PROGRAMU

Finansowanie dziatan podejmowanych w zwigzku z realizacjg Programu Przeciwdziatania
Narkomanii na lata 2013-2014 dla Gminy Dobra odbywa si¢ w ramach $rodkéw wiasnych
gminy pochodzacych z oplat, pobieranych za korzystanie z zezwolen na sprzedaz napojow
alkoholowych.

Zadania realizowane w ramach w/w programu mogg by¢ takze finansowane z dotacji
celowych, z zapiséw, darowizn i innych wptywow od instytucji, oséb prawnych i fizycznych
oraz ze $rodkéw pochodzacych z programéw, wykorzystujacych finanse Unii Europejskiej

i programéw krajowych.
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