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Gminny Program 

Profilaktyki i Rozwiązywania Problemów Alkoholowych 

Gminy Koronowo na 2018 rok 

 

Gminny Program Profilaktyki i Rozwiązywania Problemów Alkoholowych Gminy 

Koronowo na 2018 rok  będzie stanowił kontynuację podjętych w roku poprzednim i wcześniej, 

działań profilaktyczno – edukacyjnych kierowanych do młodego pokolenia oraz do dorosłych 

mieszkańców Gminy Koronowo, których celem było przeciwdziałanie problemom jakie 

związane są z nadmiernym spożywaniem napojów alkoholowych. 

 Program stanowi zakres działań będących jednocześnie zadaniami własnymi gminy                 

w obszarze zagadnień społecznych, określonych w ustawie z dnia 26 października 1982 r.                  

o wychowaniu w trzeźwości i przeciwdziałaniu alkoholizmowi (Dz. U. z 2016 r. poz. 487 ze zm.). 

 

 Cele strategiczne programu. 
 

1. Rozwój zintegrowanego systemu profilaktyki rozwiązywania problemów alkoholowych. 

2. Zmniejszanie rozmiarów szkód zdrowotnych, psychologicznych i społecznych 

spowodowanych nadużywaniem alkoholu i przemocą domową: 

 występujących u osób nadużywających alkoholu (postępująca degradacja społeczna              

i zdrowotna osób uzależnionych od alkoholu; ciężkie, postępujące uszkodzenia stanu 

zdrowia osób nadmiernie spożywających alkohol; upośledzenie rozwoju 

psychofizycznego oraz  kariery edukacyjnej dzieci i młodzieży pijącej alkohol), 

 występujących u członków rodzin z problemem alkoholowym, szczególnie u dzieci                 

i młodzieży (schorzenia somatyczne, spowodowane przewlekłymi stresami, 

niedożywieniem i złymi warunkami bytowymi, upośledzenia umysłowe, zaburzenia 

zachowania i trudności w nauce). 

3. Zwiększanie liczby osób podejmujących leczenie odwykowe oraz utrzymujących abstynencję 

po przebytym leczeniu. 

4. Zmniejszanie liczby nowych przypadków uzależnienia od alkoholu. 

5. Dążenie do zatrzymania tendencji obniżania się wieku inicjacji alkoholowej. 

6. Powiększanie zasobów materialnych, merytorycznych i organizacyjnych, niezbędnych do 

rozwiązywania problemów alkoholowych. 

7. Zwiększanie zdolności do radzenia sobie z istniejącymi problemami alkoholowymi. 

 

Realizacja wymienionych celów wymaga podjęcia działań w dwóch podstawowych sferach: 

edukacyjno – profilaktycznej i interwencyjno – terapeutycznej. 

 

Wprowadzenie 

  

          Konsumpcja napojów alkoholowych ma istotny wpływ na zdrowie fizyczne    i psychiczne 

zarówno jednostek, jak i rodzin, a jej konsekwencje dotyczą nie tylko osób pijących szkodliwie, ale 

wpływają na całą populację. Nadużywanie alkoholu powoduje wiele szkód społecznych, tj. 

zakłócenia bezpieczeństwa publicznego, przestępczość, wypadki komunikacyjne, przemoc w 

rodzinie, ubóstwo i bezrobocie. Dlatego działania w zakresie zapobiegania problemom alkoholowym  

i rozwiązywania ich powinny być przedmiotem szczególnej troski ze strony organów administracji 

rządowej  i samorządowej.  
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Według Światowej Organizacji Zdrowia alkohol znajduje się na trzecim miejscu wśród 

czynników ryzyka dla zdrowia populacji, a ponad 200 rodzajów chorób i urazów wiąże się z jego 

spożywaniem. Choroby występujące na tle używania alkoholu to przede wszystkim: urazy, 

zaburzenia umysłowe i psychiczne, zaburzenia żołądkowo-jelitowe, nowotwory, choroby układu 

sercowo zaburzenia immunologiczne, choroby układu kostno rozrodczego i szkody prenatalne.  W 

całej Europie picie alkoholu jest odpowiedzialne za ¼ wszystkich nagłych zgonów młodych ludzi 

pomiędzy 15 a 29 rokiem życia. Corocznie z przyczyn bezpośrednio i pośrednio związanych              

z używaniem alkoholu, umiera w Polsce kilkanaście tysięcy osób, z czego połowa przypada na zgony 

spowodowane bezpośrednio piciem alkoholu. 

Szacuje się, że w Polsce w rodzinach z problemem alkoholowym żyje ok. 3 – 4 mln osób              

w tym ok. 1,5 mln to dzieci, z tego 500 tys. znajduje się w dramatycznej sytuacji zagrażającej ich 

zdrowiu i życiu. 

Blisko 80 % współmałżonków i partnerów alkoholików doznaje przemocy ze strony 

współmałżonka, czy partnera. Około 60 % pacjentów leczonych odwykowo przyznaje, że ma 

problemy związane ze stosowaniem przemocy wobec najbliższych. Niemal w co piątej rodzinie 

dochodzi do konfliktów z powodu nadużywania alkoholu.  Wzrasta też liczba interwencji policji      

w sprawach przemocy w rodzinie. 

Około 1/5 wszystkich pacjentów kończących programy terapii uzależnienia od alkoholu to 

pacjenci zobowiązani do leczenia przez sąd.  
Każdego roku policja zatrzymuje w Polsce średnio ponad 155 tyś. nietrzeźwych kierowców.  

W wypadkach, w których biorą udział nietrzeźwi uczestnicy ruchu drogowego ginie rocznie ok. 1000 

osób, a ponad 10 tys. zostaje rannych.  

Rozmiary szkód mogą być zmniejszone przez skuteczną politykę wobec alkoholu                     

i problemów z nim związanych. W Polsce podstawę prawną rozwiązywania problemów 

alkoholowych stanowi ustawa o wychowaniu w trzeźwości i przeciwdziałaniu alkoholizmowi z dnia 

26 października 1982r.  

Prowadzenie działań związanych z profilaktyką i rozwiązywaniem problemów alkoholowych 

oraz integracji społecznej osób uzależnionych od alkoholu należy do zadań własnych gmin.               

 

W szczególności zadania te obejmują: 

 zwiększanie dostępności pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla osób uzależnionych od 

alkoholu; 

 udzielanie rodzinom, w których występują problemy alkoholowe, pomocy psychospołecznej       

i prawnej, a w szczególności ochrony przed przemocą w rodzinie; 

 prowadzenie profilaktycznej działalności informacyjnej i edukacyjnej w zakresie 

rozwiązywania problemów alkoholowych i przeciwdziałania narkomanii, w szczególności dla 

dzieci i młodzieży, w tym prowadzenie pozalekcyjnych zajęć sportowych, a także działań na 

rzecz dożywiania dzieci uczestniczących w pozalekcyjnych programach opiekuńczo-

wychowawczych i socjoterapeutycznych; 

 wspomaganie działalności instytucji, stowarzyszeń i osób fizycznych, służącej rozwiązywaniu 

problemów alkoholowych; 

 podejmowanie interwencji w związku z naruszeniem przepisów określonych w art. 131 i 15 

ustawy o wychowaniu w trzeźwości i przeciwdziałaniu alkoholizmowi oraz występowanie 

przed sądem w charakterze oskarżyciela publicznego; 

 

Diagnoza  problemów alkoholowych na podstawie Państwowej Agencji Rozwiązywania 

Problemów Alkoholowych 

 Spożycie alkoholu przez młodych ludzi  

W roku 2015 zrealizowana została w Polsce kolejna edycja badań ankietowych w ramach 

Europejskiego Programu Badań Szkolnych na Temat Alkoholu i Innych Narkotyków – ESPAD,             

w trzecich klasach szkół gimnazjalnych oraz drugich klasach szkół ponadpodstawowych (grupa 

15/16–latków oraz 17/18–latków) koordynowanych przez Instytut Psychiatrii i Neurologii                
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w Warszawie na zlecenie Państwowej Agencji Rozwiązywania Problemów Alkoholowych oraz 

Krajowego Biura ds. Przeciwdziałania Narkomanii. 

Wyniki badań wskazują, iż: 

 Napoje alkoholowe są najbardziej rozpowszechnioną substancją psychoaktywną wśród 

młodzieży. Chociaż raz w ciągu całego swojego życia piło 84% uczniów z młodszej grupy            

i 96% uczniów  ze starszej grupy. Picie napojów alkoholowych jest na tyle 

rozpowszechnione, że w czasie ostatnich 30 dni przed badaniem piło 49% piętnasto -

szesnastolatków  

i 82% siedemnasto-

osiemnastolatków. 

Porównanie wyników 

badania z 2015 r.                  

z wynikami wcześniejszych  

badań wskazuje na trend 

spadkowy 

rozpowszechnienia picia 

wśród gimnazjalistów, 

zapoczątkowany w 2007 r. 

Wcześniej obserwowano 

tendencje wzrostową.  

 
(wykres – PARPA, Instytut 

Psychiatrii i Neurologii - 

2015) 

 

 

 

 W zakresie wskaźników picia alkoholu przez gimnazjalistów w latach 1995-2007 

obserwowano proces zacierania się różnic między dziewczętami i chłopcami, który w 2011 r. 

uległ zahamowaniu.  W ostatnim czteroleciu odnotować trzeba wznowienie tego procesu.          

W 2015 r. odsetki dziewcząt, które piły w czasie ostatnich 30 przed badaniem są niemal takie 

same jak analogiczne odsetki chłopców. Stało się tak za sprawą większego spadku 

rozpowszechnienia picia wśród chłopców  niż wśród dziewcząt.  

 

 

 

 
(wykres  

– PARPA, Instytut Psychiatrii  

i Neurologii - 2015) 
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 Najbardziej popularnym napojem alkoholowym wśród całej młodzieży jest piwo,                         

a najmniej – wino.   

 Wysoki odsetek badanych przyznaje się do przekraczania progu nietrzeźwości. W czasie 

ostatnich 30 dni przed badaniem, 13% uczniów z młodszej grupy     i 20% ze starszej grupy 

wiekowej chociaż raz upiło się w takim stopniu, że doświadczało zaburzeń równowagi, mowy 

lub nie pamiętało co się z nimi działo. Pytanie o upijanie się w obecnej postaci zadano jednak 

także w 2011 r. Między 2011 r. i 2015 r. nie odnotowano większych zmian.   
 

 

                                                          

(wykres – PARPA, 

Instytut Psychiatrii      

i Neurologii - 2015) 

 

 

 Uwagę zwraca 

wysoki poziom 

dostępności 

napojów 

alkoholowych, 

przejawiający się  

w ocenach 

respondentów. W 

zakresie ocen 

dostępności 

napojów 

alkoholowych 

odnotować trzeba powolną,  ale konsekwentnie pozytywną tendencję zmniejszania się 

odsetków uczniów, określających swój dostęp jako bardzo łatwy. Ponadto zmniejszają się też 

odsetki uczniów, dokonujących zakupów napojów alkoholowych, zwłaszcza piwa.  
 

       

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

(wykres  

– PARPA, Instytut 

Psychiatrii  

i Neurologii - 2015)  
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 Większość młodzieży jest dobrze zorientowana w zakresie ryzyka szkód zdrowotnych                     

i społecznych związanych z piciem alkoholu. O stopniu ryzyka, według ocen respondentów, 

w znacznym stopniu decyduje wzór picia. W 2015 r. odnotować trzeba zahamowanie 

tendencji spadkowej traktowania picia alkoholu, jako zachowania bardzo ryzykownego. 

 

 Charakterystyka rozpowszechnienia zaburzeń psychicznych w Polsce na  

podstawie badania Państwowego Zakładu Higieny - Narodowego Instytutu Zdrowia 

Publicznego.  

 

Z badań „Epidemiologia Zaburzeń Psychiatrycznych i Dostępność Psychiatrycznej Opieki 

Zdrowotnej” (EZOP), zrealizowanych na próbie 10 000 respondentów w wieku 18-64 lat wynika, że 

co czwarty Polak w wieku produkcyjnym doświadczał w swoim życiu zaburzeń psychicznych - 

informuje Narodowy Instytut Zdrowia Publicznego - Państwowy Zakład Higieny. 

Badanie EZOP jest pierwszym w Polsce badaniem stanu zdrowia psychicznego Polaków. 

Jego realizację umożliwiło wsparcie finansowe Norweskiego Mechanizmu Finansowego oraz 

Mechanizmu Finansowego Europejskiego Obszaru Gospodarczego.  

W wyniku badania stwierdzono, że 11,9% mieszkańców Polski w wieku produkcyjnym 

można zaliczyć do ogólnej kategorii nadużywających alkoholu, w tym 2,4% osób spełnia  

kryteria diagnostyczne zespołu uzależnienia od alkoholu. 

Prognozowanie wyników badania na populację Polski w wieku produkcyjnym pozwala 

szacować liczbę osób nadużywających alkoholu na ponad 3 miliony, a wśród nich ponad 600 tysięcy 

to osoby z zespołem uzależnienia. W grupie tej zdecydowanie dominują mężczyźni, wśród których 

zidentyfikowano 20,5% nadużywających alkoholu i 4,4%–uzależnionych. Oznacza to, że co piąty 

mężczyzna w wieku produkcyjnym nadużywa alkoholu. Wśród kobiet proporcja nadużywających 

jest znacznie mniejsza i wynosi 3,4%.  

Poziom rozpowszechnienia społecznych i zdrowotnych problemów związanych z używaniem 

alkoholu jest tym większy, im powszechniej alkohol jest w populacji używany. Badanie wykazało, że 

ponad 80% populacji w wieku 18–64 lat można zaliczyć do kategorii konsumentów alkoholu, tzn. 

osób, które w ciągu ostatnich 12 miesięcy piły alkohol. Postawy abstynenckie są częstsze wśród 

kobiet (25,5%) niż wśród mężczyzn (10,9%). Ogółem jedna czwarta populacji polskiej w wieku 18–

64 lata sięga po alkohol co najmniej raz w tygodniu, Wśród mężczyzn odsetek ten wynosi już 38%, a 

wśród kobiet ponad 10%.  

Wyniki sugerują, że tradycyjny wzór picia (mała częstotliwość picia i relatywnie wysokie 

dawki jednorazowe), jaki był powszechny w Polsce jeszcze w latach osiemdziesiątych, ulega 

transformacji. 

Alkohol staje się produktem codziennego użytku. Większa częstotliwość picia wiąże się z  

ryzykiem wykształcenia się tolerancji na działanie alkoholu, co zwykle poprzedza zwiększenie 

jednorazowo konsumowanych ilości. 

 

 Dane lokalne diagnozy: 
 

Stan problemów alkoholowych. 

 

Podstawowe rodzaje problemów alkoholowych występujących na terenie Gminy Koronowo: 

 

Problemy indywidualne: 

 

a)  zmniejszanie odporności na choroby,     

b)  obniżanie kultury osobistej, 

c)  upadek hierarchii wartości,  

d)  zwiększanie ryzyka ulegania i powodowania wypadków, 

e)  obojętność, 

f)  brak aktywności życiowej, w tym zawodowej, 

g)  konflikt z prawem. 
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Problemy w rodzinie: 
 

a)  rozkład życia rodzinnego, 

b)  demoralizacja małoletnich dzieci, 

c)  zwiększenie konfliktowości, 

d)  postępujące zubożenie rodzin, 

e)  brak perspektyw życiowych, 

f )  brak odpowiedzialności za rodzinę. 

 

Problemy w społeczności: 
 

a) zakłócanie porządku publicznego, 

b) powodowanie wypadków w miejscach publicznych i w pracy, 

c) obniżanie wieku inicjacji alkoholowej, 

d) spadek wydajności na stanowisku pracy. 

 

Charakterystyka Gminy. 
 

Gmina Koronowo leży w powiecie bydgoskim, na północ od Bydgoszczy, jest gminą miejsko            

- wiejską.  W jej skład wchodzi: miasto Koronowo i 33 sołectwa. 

 

Adresaci Programu. 
 

Adresatami w/w programu są mieszkańcy Gminy Koronowo, a w szczególności osoby 

uzależnione i współuzależnione oraz dzieci i młodzież. 

 

 Partnerzy samorządu gminy w realizacji programu przeciwdziałania alkoholizmowi. 

 

 Miejsko - Gminna Komisja Rozwiązywania Problemów Alkoholowych, 

 Terapeuci dla osób uzależnionych i współuzależnionych od alkoholu,  

 Komisariat Policji w Koronowie, 

 Powiatowy Urząd Pracy w Bydgoszczy, Filia w Koronowie, 

 Miejsko - Gminny Ośrodek Pomocy Społecznej w Koronowie, 

 Zespół Interdyscyplinarny w Koronowie, 

 Samodzielny Publiczny Zakład Opieki Zdrowotnej w Koronowie, 

 Poradnia Psychologiczno – Pedagogiczna w Koronowie, 

 Poradnia Zdrowia Psychicznego i Leczenia Uzależnień w SP ZOZ w Koronowie, 

 8 szkół podstawowych: Wtelno, Witoldowo, Wierzchucin Królewski, Sitowiec, Buszkowo, 

Mąkowarsko, Koronowo Nr 1, Koronowo Nr 2 oraz Koronowo Nr 3, dla której organem 

prowadzącym jest Starostwo Powiatowe, 

 5 wygasających gimnazjów: Gimnazjum Nr 1 w Koronowie (przy Szkole Podstawowej Nr 1), 

Gimnazjum Nr 2 w Koronowie (organ prowadzący - Starostwo Powiatowe), Gimnazjum w 

Mąkowarsku, w Wierzchucinie Królewskim (przy szkołach podstawowych) i we Wtelnie 

(przy Zespole Szkół), 

 Branżowa Szkoła I stopnia w Koronowie, ul. Dworcowa 55, 

 Branżowa Szkoła I stopnia  Nr 1 w Koronowie, ul. Sobieskiego 16, 

 Liceum Ogólnokształcące w Koronowie, 

 Zakład Poprawczy i Schronisko dla Nieletnich w Koronowie, 

 Zakład Karny w Koronowie (dla mężczyzn), 

 Stowarzyszenie Przyjaciół Dzieci Ziemi Koronowskiej w Koronowie – Ośrodek Wsparcia dla 

Dzieci i Młodzieży, 

 Parafie Rzymsko-Katolickie na terenie gminy. 
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 Osoby zajmujące się m. in. profesjonalnie rozwiązywaniem problemów alkoholowych                    

i profilaktyką w mieście  i gminie Koronowo: 

 

 członkowie Miejsko – Gminnej Komisji Rozwiązywania Problemów Alkoholowych, 

 pełnomocnik Burmistrza ds. rozwiązywania problemów alkoholowych, 

 terapeuci, 

 policjanci,  

 pedagodzy i psycholodzy szkolni  oraz nauczyciele, 

 pracownicy socjalni Miejsko - Gminnego Ośrodka Pomocy Społecznej w Koronowie, 

 pracownicy Poradni Psychologiczno – Pedagogicznej w Koronowie, 

 członkowie Stowarzyszenia Przyjaciół Dzieci Ziemi Koronowskiej – Ośrodek Wsparcia              

dla Dzieci i Młodzieży, 

 sędziowie Sądu Rejonowego w Bydgoszczy, V Wydziału Rodzinnego i Nieletnich, 

 kuratorzy zawodowi i społeczni Sądu Rejonowego w Bydgoszczy, 

 lekarze,  

 pielęgniarki środowiskowe SP ZOZ w Koronowie, 

 członkowie Zespołu Interdyscyplinarnego w Koronowie. 

 

Ludność Gminy Koronowo 
 

 Według stanu na dzień 30.09.2017 r. na terenie Gminy Koronowo zamieszkiwało łącznie 

23.441osób w tym na terenie miasta 10.696 osób 

 w tym dzieci i młodzież 4.876 osób.  
 

 

Ludność Gminy Koronowo 
 

 

Wg stanu 

na dzień 

30.09.2016 r. 

 

Wg stanu 

na dzień 

30.09.2017 r. 

 Ogółem miasto i gmina 

 w tym miasto 
23.850 

10.921 

23.441 

10.639 

 w tym, w wieku do lat 18 

 od 19 lat 

4.697 

19.153 

  4.876 

18.565 

w wieku produkcyjnym ogółem 

(do 60 lat włącznie): 

 
14.980 14.595 

 w tym mężczyźni do 65 lat 

włącznie 7.950 7.740 

w wieku poprodukcyjnym ogółem 4.173 3.972 

 w tym mężczyźni 1.380 1.298 

 

(wg. danych BIP – Koronowo, wykres – opracowanie własne Komisji)  

 

Wykorzystując dane szacunkowe PARPA, jest możliwe oszacowanie liczby osób na terenie Gminy 

Koronowo wymagających różnego typu oddziaływań w ramach gminnego programu w/g danych  z 

roku 2017: 

 ok. 2% dorosłej populacji to uzależnieni od alkoholu – w naszej Gminie to około 371 osób, 

 ok. 5 – 7% dorosłej populacji to osoby pijące szkodliwie – w naszej Gminie tj. od 928 do 

1299 osób, 

 ok. 4% populacji to dorośli żyjący w otoczeniu osoby nadużywającej alkoholu – w naszej 

gminie to około 742 osób, 
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wykres opracowanie  własne Komisji). 

 

Bezrobocie jako jeden z czynników sprzyjających powstawaniu uzależnienia. 
 

(wykres – opracowanie własne Komisji). 
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Struktura bezrobocia na terenie Gminy Koronowo.  
 

 

Bezrobotni 

wg stanu 

na dzień 

30.09.2016r. 

wg stanu 

na dzień 

30.09.2017r. 

1.Ogółem bezrobotnych 

zarejestrowanych w gminie 

 w tym kobiet 

1014 

646 

825 

524 

2. Z prawem do zasiłku 

 w tym kobiet 
97 

64 

72 

40 

3.Bezrobotni do 25 roku życia 

 w tym kobiet 
171 

116 

125 

92 

4.Bezrobotni do 25 roku życia z 

prawem do zasiłku 

 w tym kobiety 

8 

8 

3 

1 

5. Bezrobotni zamieszkali na wsi 

 w tym kobiety 
565 

366 

467 

289 

6.Bezrobotni zamieszkali na wsi z 

prawem do zasiłku 

 w tym kobiety 

42 

25 

 

37 

18 

 

7. Bezrobotni bez wykształcenia 

średniego 

 w tym kobiety 

322 

175 

552 

315 

 

(wg. danych  Powiatowego Urzędu Pracy w Bydgoszczy – Filia Koronowo). 

 

Występujące na terenie gminy bezrobocie sukcesywnie obniża się  z roku na rok, jednakże 

bezrobocie w grupie osób bez wykształcenia średniego stanowi w dalszym ciągu wysoki procent 

z tendencją wzrostową. Wydłużanie się okresu pozostawania bez pracy to nadal narastanie 

konfliktów rodzinnych, izolacja społeczna i ucieczka przed kłopotami rodzinnymi mająca swoje 

odbicie w nadmiernym spożywaniu alkoholu. 

 

Wielkość szkół i ich struktura w  Gminie Koronowo. 

 

 



11 

 

 

 (wykres – opracowanie własne Komisji). 
 

L. p Typy                                                Rok 

szkół  
2016 r. 2017 r. 

1.  Szkoły podstawowe * 

 

 Szkoła Podstawowa Nr 3  w Koronowie, ul. Sobieskiego 

16, [organ prowadzący – Starostwo Powiatowe]. ** 

Razem 

2074 

 
1969 

27 

 
27 

2101 1996 

2.   Wygasające gimnazja   * 

 
 Gimnazjum Społeczne „AWANS” ul. Szkolna 4 

 

 Gimnazjum Nr 2 w Koronowie, ul. Sobieskiego 16,  

[organ prowadzący – Starostwo Powiatowe].**                                                    

                                                                   Razem: 

616 

 
405 

44 

 
27 

25 

 
19 

685 451 

3.  Szkoły ponadgimnazjalne [Starostwo Powiatowe]** 

  Liceum Ogólnokształcące, ul. Szkolna 4 

 Branżowa Szkoła I stopnia, ul. Dworcowa 55 ( +   

Technikum 4 letnie) 

 Branżowa Szkoła I stopnia Nr 1 w Koronowie  ul. 

Sobieskiego 16  

 Szkoła Przysposabiająca do Pracy, ul. Sobieskiego 16 

w Koronowie                                     

                                                              Razem: 

 

122 

 

129 

 

348 

 
329 

15 12 

11 

 
5 

496 475 

 

 (wg. danych MGZE – „Informacja o stanie realizacji zadań oświatowych Miasta i Gminy Koronowo  w roku  

szkolnym 2016 – 2017”  oraz danych ze szkół prowadzonych przez Starostwo Powiatowe). 

 

Młodociani sięgają po alkohol przede wszystkim, żeby zaimponować rówieśnikom, 

zapomnieć o problemach w domu lub szkole, albo mają to po prostu w genach. Dzieci bardzo często 

dziedziczą chorobę alkoholową po jednym lub obojgu rodzicach. Konsekwencje, które najczęściej 

odczuwają młodzi ludzie nadużywający alkoholu, dotyczą przede wszystkim problemów: w szkole     

i domu, z koncentracją pamięci, psychicznych oraz pedagogicznych, a także zdrowotnych. 

Uczniowie pochodzący z rodzin patologicznych lub nadużywający spożywania napojów 

alkoholowych powinni być objęci indywidualnym programem szkolnym, którego podstawowym 

celem stałaby się pomoc   w nauce oraz rozwoju psychospołecznym takiej młodzieży. 

Wśród różnych instytucji odpowiedzialnych za wychowanie młodego pokolenia 

najważniejsza rola przypada rodzinie, ale nie można zapomnieć o roli jaka w profilaktyce 

alkoholowej wśród młodzieży odgrywają szkoły. Cieszy fakt, że dla osiągnięcia jak najlepszych, 

realnych efektów, coraz częściej sięgają one po rekomendowane przez Państwową Agencję 

Rozwiązywania Problemów Alkoholowych sprawdzone programy profilaktyczne. W roku 2016 

spośród wielu programów cieszyły się uznaniem poszczególnych szkół następujące: „Przyjaciele 

Zippiego” (dla dzieci 5-9 letnich) – szkoły podstawowe w Mąkowarsku, Nr 2 w Koronowie, 

Buszkowie i Witoldowie. Te propozycje zostaną uwzględnione do realizacji w roku 2018 dla dzieci 

młodszych. Starsza młodzież wybierała programy: „Fantastyczne możliwości” i „Szkolna 

interwencja profilaktyczna” – Liceum Ogólnokształcące i Szkoła Branżowa I stopnia w Koronowie . 
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Problemy          

w szkole stają się 

także przyczyną 

problemów z 

wymiarem 

sprawiedliwości. 

Należy zwrócić 

uwagę, że młodzi 

ludzie większość 

przestępstw 

popełniają pod 

wpływem alkoholu. 

Choroba alkoholowa 

nie rozwija się z dnia 

na dzień, ale proces 

ten trwa często 

miesiącami, a nawet 

latami. Trzeba 

wiedzieć, że im osoba 

uzależniona jest młodsza, tym szybciej alkohol stwarza spustoszenie w jej organiźmie. Młodzi ludzie 

w coraz młodszym wieku próbują spożywać napoje alkoholowe, ponieważ dolna granica sięga wieku 

już 10 –13 lat. Niestety wielu młodych ludzi nie potrafi sobie wyobrazić dobrej zabawy bez napojów 

alkoholowych, czemu trudno się dziwić, ponieważ w polskiej kulturze występuje brak 

alternatywnych wzorów zabawy i spędzania wolnego czasu. 

 

Pomoc dla osób z problemem alkoholowym.  

 

 

Pomoc dla osób z problemem alkoholowym. 

 

30.09. 

2016 r. 

30.09. 

2017 r. 

1. Liczba rodzin korzystających z pomocy materialnej 

Miejsko-Gminnego Ośrodka Pomocy Społecznej 

w Koronowie. 

 

606 

 

630 

2. Liczba rodzin korzystających z pomocy materialnej 

Miejsko-Gminnego Ośrodka Pomocy Społecznej 

w Koronowie.  

 

91 

 

95 

(wg. danych z Miejsko-Gminnego Ośrodka Pomocy Społecznej w Koronowie).  

 

Zaburzenia  życia rodzinnego związane z alkoholem, w tym zjawisko przemocy  w rodzinie. 

 

W rodzinach z problemem alkoholowym, w których co najmniej jedna osoba pije w sposób 

szkodliwy dla niej i dla członków tej rodziny,  żyje 3-4 mln osób, w tym 1,5-2 mln dzieci, 2,5 mln 

osób nadużywających alkoholu oraz 700-900 tys. osób uzależnionych. Wśród najważniejszych 

konsekwencji życia w rodzinie z problemem alkoholowym wyróżnia się szkody: fizyczne, 

psychosomatyczne, psychologiczne, emocjonalne i psychospołeczne.  
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Życie w rodzinie z problemem alkoholowym jest związane zazwyczaj z niższym statusem 

socjoekonomicznym, chronicznym stresem, ograniczonymi możliwościami zdobywania 

wykształcenia i kariery zawodowej. Dodatkowo członkowie rodzin z problemem alkoholowym są 

grupą ryzyka, która jest szczególnie narażona na przemoc.  

Trzeba jednak pamiętać,  że przemoc może mieć miejsce zarówno w tzw. rodzinach  

dysfunkcyjnych (gdzie są takie zjawiska, jak: uzależnienie, bezrobocie itp.), jak i w rodzinach                    

o wysokim statusie społecznym, w których z pozoru nie ma większych problemów. 

Najwięcej przestępstw przeciwko rodzinie dokonywanych jest właśnie pod wpływem 

alkoholu.   

Ustawa o przeciwdziałaniu przemocy w rodzinie nałożyła na gminy obowiązek tworzenia 

zespołów interdyscyplinarnych. Ich główną ideą jest stworzenie wspólnej płaszczyzny działania dla 

pracowników różnych instytucji zajmujących się pomocą dziecku i rodzinie.  

Zespół Interdyscyplinarny w Koronowie co roku przedstawia w swoim sprawozdaniu dane 

dotyczące skali zjawiska przemocy stosowanej w koronowskich rodzinach. W roku 2017  Zespół 

Interdyscyplinarny prowadził czynności w sprawie 71 Niebieskich Kart założonych w bieżącym 

roku.  

Ponadto w 2017 r. prowadzono jeszcze 32 procedury Niebieskich Kart, będących kontynuacją 

rozpoczętych roku 2016, które na dzień 16.10.2017 r. niemal w całości zamknięto.    

W 2017 r. członkowie Zespołu Interdyscyplinarnego zgodnie z wymogiem odbyli 4 

posiedzenia plenarne, (1 raz na kwartał) oraz odbyło się 284 spotkań grup roboczych. Natomiast 

w roku 2016 ilość posiedzeń grup roboczych wyniosła 238.  W każdym z tych przypadków udzielono 

ofiarom przemocy daleko idącej pomocy ze strony wszystkich instytucji, których przedstawiciele 

uczestniczą w pracy zespołów roboczych  (pracownicy socjalni M-GOPS, pedagodzy i psycholodzy 

szkolni, dzielnicowi Komisariatu Policji, kuratorzy zawodowi i społeczni, członkowie M-GKRPA                     

i pielęgniarki SP ZOZ). 

Na terenie miasta Koronowa istnieje potrzeba dalszej realizacji zadań działalności Świetlicy 

Socjoterapeutycznej w Koronowie. Placówka ta m. in. prowadzi następujące formy pomocy: pomoc 

dzieciom i młodzieży w kryzysach szkolnych, rodzinnych, rówieśniczych, osobistych; zajęcia 

socjoterapeutyczne; pomoc w nauce; dożywianie; organizację czasu wolnego, rozwój zainteresowań, 

organizację zabaw i zajęć sportowych; stałą pracę z rodziną dziecka; stałą współpracę z Miejsk0o-

Gminnym Ośrodkiem Pomocy Społecznej w Koronowie, szkołami i innymi instytucjami. 

Gmina będzie nadal finansować nowoczesne, sprawdzone programy profilaktyczne dla dzieci         

i młodzieży, rekomendowane przez Państwową Agencję Rozwiązywania Problemów Alkoholowych, 

które realizowane będą w szkołach na terenie miasta i gminy oraz pozalekcyjne zajęcia sportowe               

z elementami profilaktycznymi.  

Programy te stanowić będą przeciwwagę dla tradycyjnych, słabych pod względem merytorycznym         

i nisko ocenianych przez młodzież pogadanek i konkursów trzeźwości. Chodzi również o to, by 

nowoczesna wiedza na temat problemów alkoholowych oraz sposobów radzenia sobie z tymi 

problemami nie była ograniczona jedynie do wąskich, elitarnych grup, skupionych wokół niewielkiej 

liczby specjalistów realizujących eksperymentalne i pilotażowe programy edukacyjne. 

Celem  programów profilaktycznych będzie przekazanie młodym osobom właściwych form 

spędzania wolnego czasu, nauki odmawiania osobom namawiającym do spożycia alkoholu, zyskania 

wiedzy na temat mitów alkoholowych oraz unikania zagrożeń związanych z używaniem środków 

zmieniających świadomość. W celu zwiększenia dostępności terapii uzależnienia od alkoholu 

i współuzależnienia, dla mieszkańców miasta i gminy, ułatwiono swobodny dostęp tym osobom 

do profesjonalnej terapii. 
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Działalność Punktu Pomocy dla Osób Uzależnionych od Alkoholu i Wpółuzależnionych. 

 

 Terapeuta do spraw uzależnień: 2016 r. 2017 r. 

Ilość odbytych spotkań 46 34 

Osoby zgłoszone pierwszy raz  4 21 

Osoby  uczestniczące w spotkaniach 

terapeutycznych 

 w tym nieregularnie 

-------- 

 

21 

23 

 

13 

Przeprowadzone rozmowy indywidualne 15 25 

Ilość osób uczestniczących w spotkaniach 

grupowych 

 

 

Łącznie w ciągu roku  

do 15 

osób 

 

 

208 

I Grupa – 328 osób 

II Grupa – 133 osób 

III Gr. samopomocowa – 

                 - 179 osób  

 

 

640 

 

Osoby  otrzymujące abstynencję powyżej 1 roku - 8 

Liczebność grupy: 

 Grupa A (I grupa) 

 
 Grupa B (II grupa) 

 
 Grupa C (III grupa – samopomocowa) 

 
4 -15  
osób 
3 – 9 
Osób 

- 

 

do 13 osób 

 

do 6 osób 

 

do 9 osób 

( opracowanie własne za okres od 1 stycznia 2016 r. do 30 września 2017 r.).  
 

 

 Działalność Punktu Pomocy dla Osób Współuzależnionych od Alkoholu. 

 

  Terapeuta do spraw uzależnień:  2017 r. 

Ilość odbytych spotkań 16 

Osoby zgłoszone pierwszy raz  19 

Osoby  uczestniczące w spotkaniach terapeutycznych 

 w tym nieregularnie 

9 

------ 

Przeprowadzone rozmowy indywidualne 44 

( opracowanie własne za okres od 17 lutego 2017 r. do  30 września 2017 r.)  

 

Grupa wsparcia dla osób współuzależnionych jest oparta na metodach wsparcia 

psychologicznego z elementami psychoedukacji. Informacje zwrotne uczestników wskazują 

na poprawę samopoczucia, zrozumienie problemu alkoholowego współuzależnienia i potrzeby 

dalszej współpracy.  
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Na terenie Gminy działa w Samodzielnym Publicznym Zakładzie Opieki Zdrowotnej w Koronowie 

Poradnia Zdrowia Psychicznego i Leczenia Uzależnień. 

 

Pacjenci Poradni Zdrowia Psychicznego i Leczenia Uzależnień Samodzielnego Publicznego 

Zakładu Opieki Zdrowotnej w Koronowie.  

 

L.p Rodzaje zaburzeń 
30.09.2016

. 
Styczeń-maj 

2017 r. 

1. Z zaburzeniem psychicznym związanym 

z nadużywaniem alkoholu 

 w tym kobiet 

52 

31 

5 

2 

2. Z zespołem uzależnień 52 4 

3. Z używaniem szkodliwym napojów alkoholowych 0 1 

4. Z zespołem abstynencyjnym 0 0 

5. Współuzależnionych 52 7 

Udzielona pomoc   

1. Udzielono porad telefonicznych 56 17 

2. Ilość spotkań edukacyjno - wspierających dla członków 

rodzin 

 

38 

 

4 

3. Udzielono pomocy psychologicznej  dzieciom i 

młodzieży z rodzin alkoholowych 

 

84 

 

11 

4. Udzielono indywidualnych porad psychologicznych 159 10 

 

(wg. danych Poradni Zdrowia Psychicznego i Leczenia Uzależnień SPZOZ w Koronowie).   

 

 Alkoholizm uznano za chorobę chroniczną, celem leczenia jest to, aby chory radził sobie 

bez alkoholu, potrafił utrzymywać abstynencję i funkcjonował poprawnie w życiu, nie zaś aby mógł 

pić „tak jak wszyscy”, w sposób kontrolowany. 

 Leczenie osoby uzależnionej od alkoholu dzieli się na trzy etapy: detoksykacja (odtrucie), 

terapia podstawowa i terapia pogłębiona. Jest to podział najczęściej stosowany. 

 Tak zwany „detoks”, czyli oddział leczenia alkoholowych zespołów abstynencyjnych, jest 

placówką medyczną skupioną na usunięciu z organizmu chorego skutków zatrucia alkoholem. Na 

tym etapie wszystko, co konfrontuje chorego z negatywnymi skutkami picia i utrudnia mu 

podtrzymywanie przekonania, że „wszystko jest w porządku”, sprzyja decyzji o podjęciu leczenia. 

Kolejny etap czy właściwy początek leczenia nazywany „terapią podstawową”, odbywa się na 

oddziale leczenia uzależnień lub (rzadziej) w poradni leczenia uzależnień. Kiedy kończy się pierwszy 

etap terapii, pacjent jest dopiero na początku „trzeźwienia”. Jego decyzja o niepiciu jest krucha, a 

nowe podejście do życia umiejscowione jest bardziej „w głowie” niż w działaniach.   

 Właśnie dlatego konieczny jest drugi etap leczenia. Faza nazywana terapią pogłębioną 

odbywa się w trakcie spotkań indywidualnych z terapeutą, grupą wsparcia oraz warsztatów 

tematycznych. Na tym etapie celem pacjenta jest wprowadzenie zmian w życie, ich utrwalenie 

i stopniowe usamodzielnienie się w zakresie radzenia sobie z nałogiem. Faza ta trwa około 

dwudziestu dwóch miesięcy. Razem z fazą terapii podstawowej tworzy dwuletni okres leczenia 

osoby uzależnionej od alkoholu. 
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Naruszenie prawa i porządku publicznego na terenie miasta i gminy. 
 

L.p 

 

Rodzaje naruszenia prawa 

i porządku publicznego 

 

 

Na dzień  

30.09.2016r. 

 

Na dzień  

   30.09.2017r. 

1.  

Ilość przeprowadzonych postępowań 

przygotowawczych wobec osób o 

znęcanie fizyczne. 

 

27 

 

19 

2.  

Ilość prowadzonych postępowań 

przygotowawczych popełnionych pod 

wpływem alkoholu. 

 

23 

 

12 

3.  
Ilość ujawnionych wykroczeń 

popełnionych po spożyciu alkoholu. 

 

30 

 

18 

4.  
Ilość zatrzymanych osób kierujących 

pojazdami po spożyciu alkoholu. 

 

78 

 

39 

5.  
Zatrzymano w Policyjnej Izbie Zatrzymań 

ogółem: 
79 48 

(wg. danych Komisariatu Policji w Koronowie). 
 

 

 
 

(wykres – opracowanie  własne wykresu Komisji). 

 

Używanie alkoholu w Polsce, podobnie jak we wszystkich krajach europejskich, związane jest 

z przestępczością, o czym świadczą policyjne statystyki, przygotowane przez funkcjonariuszy 

Komisariatu Policji w Koronowie za minione dwa lata. 
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 Rynek napojów alkoholowych. 
 

 
 

(wykres – opracowanie  własne wykresu Komisji). 
 

Zgodnie z Uchwałą Nr XXXI/412/2001 Rady Miejskiej w Koronowie z dnia 29 sierpnia 2001 roku          

w sprawie ustalenia liczby punktów sprzedaży napojów alkoholowych zawierających powyżej 4,5 % 

alkoholu /z wyjątkiem piwa/, przeznaczonych do spożycia poza miejscem sprzedaży jak i w miejscu 

sprzedaży uchwalony został limit punktów sprzedaży napojów alkoholowych w ilości 140 punktów         

w tym: 
 95 punktów sprzedaży napojów alkoholowych przeznaczonych do spożycia poza 

miejscem sprzedaży (sklepy), 

45 punktów sprzedaży napojów alkoholowych przeznaczonych do spożycia w miejscu 

sprzedaży (lokale gastronomiczne), 

 

Punkty sprzedaży napojów alkoholowych w gminie. 

 

 

 

Dane wg. 

stanu na 

dzień 

Z napojami przeznaczonymi do spożycia. 

1. Poza miejscem sprzedaży. 2. W miejscu sprzedaży. 

 

Ogółem 

(wszystkich 

punktów) 

Według zawartości alkoholu. Według zawartości alkoholu. 

 

 

Razem 

do 

4,5% 

(oraz 

piwa) 

od 4,5% 

do 18% 

(z 

wyjątkiem 

piwa) 

 

 

Pow. 

18% 

 

 

Razem 

do 

4,5% 

(oraz 

piwa) 

od 4,5% 

do 18% 

(z 

wyjątkiem 

piwa) 

 

 

Pow. 

18% 

30.09. 

2016 r. 
118 72 5 7 60 46 35 2 9 

30.09. 

2017 r. 
115 72 7 3 62 43 33 2 8 

(wg. danych  UM w Koronowie). 

 

Limitem nie są objęte punkty sprzedaży alkoholu  do 4,5% oraz piwa. 

(Posiadamy łączny limit 140 punktów sprzedaży alkoholu powyżej 4,5% z wyjątkiem piwa). 
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(wykres - 

opracowanie 

własne Komisji). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

W 2017 roku (do dnia 30.09.2017 r.) – wydano 43 zezwolenia jednorazowe na sprzedaż alkoholu 

do 4,5% oraz piwa. 

Na jeden punkt sprzedaży napojów alkoholowych przypada 199 osób ogółu mieszkańców. 

 W tym 159 osób w wieku powyżej 18 lat ogólnej liczby mieszkańców miasta i gminy. 

Na jeden punkt sprzedaży napojów alkoholowych powyżej 18% zawartości alkoholu 

przypada 338 osób ogółu  mieszkańców. 

 W tym 269 osób w wieku powyżej 18 lat ogólnej liczby mieszkańców miasta i gminy. 

 

 Szczegółowe zasady wydawania i cofania zezwoleń na prowadzenie sprzedaży napojów 

alkoholowych oraz kontroli przestrzegania zasad obrotu tymi napojami. 

 

Zezwolenia na sprzedaż napojów alkoholowych wydawane są zgodnie z ustawą z dnia 26 

października 1982 r. o wychowaniu w trzeźwości i przeciwdziałaniu alkoholizmowi oraz podjętymi 

uchwałami Rady Miejskiej w Koronowie w sprawie: 

 

 liczby punktów sprzedaży napojów alkoholowych zawierających powyżej 4,5% alkoholu        

(z wyjątkiem piwa) przeznaczonych do spożycia poza miejscem sprzedaży jak 

i w miejscu sprzedaży (Uchwała Nr XXXI/412/2001 Rady Miejskiej w Koronowie z dnia 

29 sierpnia 2001 roku. Dz. Urz. Wojew. Kuj.-Pom. Nr 26, poz.495), 

 

 zasad usytuowania na terenie gminy miejsc sprzedaży i podawania napojów 

alkoholowych. (Uchwała nr VII/93/2003 Rady Miejskiej w Koronowie z dnia 23 kwietnia 

2003r. Dz. Urz. Wojew. Kuj.-Pom. Nr 70, poz.1079). 
 

Zgodnie z podjętą uchwałą, punkty sprzedaży i podawania napojów alkoholowych nie mogą 

znajdować się w bezpośrednim sąsiedztwie (przy granicy posesji) miejsc kultu religijnego, 

cmentarzy, miejsc pamięci. 

Dopuszcza się możliwość funkcjonowania tzw. ”Ogródków Piwnych” i “Kawiarenek Letnich” 

na wolnym powietrzu, ze sprzedażą i podawaniem napojów alkoholowych do 4,5% i piwa. 

“Ogródki” i “Kawiarenki” mogą być usytuowane przy sklepach, przy punktach gastronomicznych 

i jako funkcjonujące samodzielnie. Teren “Ogródka” i “Kawiarenki” winien być ogrodzony. Punkty 

te muszą spełniać warunki określone ustawą.  

W punkcie sprzedaży napojów alkoholowych musi znajdować się: 

 

 aktualne zezwolenie na sprzedaż napojów alkoholowych wraz z dowodem ważnej opłaty, 

 tabliczka informacyjna o zakazie sprzedaży i podawania napojów alkoholowych osobom, 

których zachowanie wskazuje, ze znajdują się w stanie nietrzeźwości, osobom do lat 18, 

na kredyt i pod zastaw. 



19 

 

 

Określony czas pracy placówki handlowej lub gastronomicznej jest również czasem sprzedaży 

napojów alkoholowych. 

W trakcie prowadzenia postępowania w sprawie wydania zezwolenia na sprzedaż napojów 

alkoholowych może być przeprowadzona lustracja obiektu pod względem usytuowania punktu 

sprzedaży oraz zasad        i warunków sprzedaży z wymogami ustawy. 

W punktach sprzedaży napojów alkoholowych, mogą być przeprowadzone kontrole przez Miejsko - 

Gminną Komisję Rozwiązywania Problemów Alkoholowych w Koronowie, pod kątem 

przestrzegania przepisów ustawy o wychowaniu w trzeźwości  i przeciwdziałaniu alkoholizmowi. 
 

Zasady koordynacji, organizacji i finansowania Gminnego Programu. 
 

1. Nadzór w zakresie realizacji Miejsko - Gminnego Programu Profilaktyki i Rozwiązywania 

Problemów Alkoholowych pełni Pełnomocnik Burmistrza ds. Rozwiązywania Problemów 

Alkoholowych. Pełnomocnik sprawować będzie bezpośrednią opiekę nad realizacją gminnego 

programu, nadzorował merytorycznie realizację poszczególnych przedsięwzięć programu                   

i formalną prawidłowość wydatkowania środków przeznaczonych na realizację zadań z zakresu 

profilaktyki   i rozwiązywania problemów alkoholowych. 

2. Miejsko - Gminna Komisja Rozwiązywania Problemów Alkoholowych w Koronowie ma 

kompetencje inicjatorskie w zakresie polityki wobec alkoholizmu, jest ekspertem odgrywającym 

wiodącą rolę w kreowaniu lokalnej polityki wobec alkoholu oraz kompetencje do podejmowania 

czynności zmierzających do orzeczenia przez Sąd wobec osób uzależnionych od alkoholu 

obowiązku poddania się leczeniu   w placówce leczenia odwykowego. 
  
Członkowie Komisji w zakresie działań wynikających z instytucji prawnej zobowiązania 

do leczenia realizują zadania polegające na: 

 

 przyjmowaniu zgłoszenia o przypadku wystąpienia nadużywaniu alkoholu  z jednoczesnym 

wystąpieniem przesłanek z art. 24 ustawy  o wychowaniu w trzeźwości i przeciwdziałaniu 

alkoholizmowi, 

 zaproszenie na rozmowę osoby, co do której wpłynęło zgłoszenie  i pouczenie jej  

o konieczności zaprzestania  działań wymienionych  w art. 24 ustawy i/lub poddania się 

leczeniu odwykowemu. 

 

O ile osoba zaproszona nie zgodzi się dobrowolnie poddać leczeniu, a wstępne czynności 

przeprowadzone w sprawie uzasadniają kontynuowanie postępowania: 

 

 skierowanie takiej osoby na badanie przez biegłych (psycholog i psychiatra) w celu wydania 

opinii w przedmiocie uzależnienia od alkoholu i wskazania rodzaju zakładu leczniczego (art. 

25 ustawy), 

 przygotowanie dokumentacji związanej z postępowaniem sądowym wraz z opinią wydaną 

przez biegłych (art. 26 ust. 3 ustawy), 

 złożenie wniosku o wszczęcie postępowania nieprocesowego do Sądu Rejonowego                        

w Bydgoszczy V Wydziału Rodzinnego i Nieletnich. 

 

Innym zadaniem realizowanym przez Komisję jest przeciwdziałanie przemocy w rodzinie. W tym 

zakresie do zadań Komisji należy: 
 prowadzenie indywidualnych przypadków związanych z przemocą w rodzinie, 

 udział w grupach roboczych Zespołu Interdyscyplinarnego, 

 zbieranie i przekazywanie informacji na temat skali zjawiska przemocy, 

 gromadzenie informacji na temat miejsc, osób i możliwości udzielania pomocy w środowisku 

lokalnym, 

 informowanie odpowiednich służb o przypadkach podejrzeń o popełnieniu przestępstwa. 
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Ponadto: 

 przeprowadzenie rozmów motywacyjno – interwencyjnych z osobami mającymi problem 

alkoholowy i ich bliskimi, 

 opiniowanie wniosków o dofinansowanie zadań z zakresu profilaktyki  uzależnień, 

 prowadzenie kontroli przestrzegania zasad i warunków korzystania z zezwoleń na sprzedaż                 

i podawanie napojów alkoholowych. 

 

Sprawozdanie z realizacji Gminnego Programu Profilaktyki i Rozwiązywania Problemów 

Alkoholowych przygotowuje  Miejsko - Gminna Komisja Rozwiązywania Problemów 

Alkoholowych w Koronowie i przedstawi Radzie Miejskiej w Koronowie na sesji w miesiącu 

październiku 2018 r.  

 

 ZADANIA DO REALIZACJI 
 

 Zwiększanie dostępności pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla osób 

uzależnionych od alkoholu: 

 

 kierowanie na specjalistyczne badania w celu ustalenia zależności od alkoholu                     

i wskazania formy leczenia, 

 finansowanie badań  przez biegłych w celu wydania opinii w przedmiocie 

uzależnienia od alkoholu, 

 wspieranie i finansowanie punktu pomocy terapeutycznej dla osób uzależnionych od 

alkoholu i współuzależnionych od alkoholu, 

 finansowanie programu terapeutycznego dla osób uzależnionych od alkoholu, 

 współpraca w zakresie dostępności placówek służby zdrowia dla osób uzależnionych          

i współuzależnionych od alkoholu, 

 wspieranie pracy i współpraca z grupą  AA, 

 wspieranie i finansowanie szkoleń i kursów specjalistycznych osób zajmujących się 

problemem uzależnień, 

 zwiększenie dostępności materiałów informacyjnych w miejscach publicznych, 

 wnioskowanie do sądu o zobowiązanie do leczenia odwykowego i wnoszenie opłaty 

od wniosków, 

 stała współpraca z M-GOPS i policją  w zakresie pozyskiwania informacji  o sytuacji 

rodzin i osób z problemem alkoholowym, 

 dofinansowywanie udziału w konferencjach, sympozjach i innych formach  

związanych     z podnoszeniem kwalifikacji ludzi pracujących na rzecz uzależnionych 

i ich rodzin, 

 dofinansowanie wyposażenia Poradni Zdrowia Psychicznego i Leczenia Uzależnień 

SP ZOZ w Koronowie w pomoce i sprzęt niezbędny do prowadzenia programu 

terapeutycznego z osobami uzależnionymi, 

 wspieranie środowisk samopomocowych, 

 działania na rzecz przeciwdziałania nietrzeźwości kierowców. 

 

 Udzielanie rodzinom, w których występują problemy alkoholowe, pomocy 

psychospołecznej i prawnej a w szczególności ochrony przed przemocą  w rodzinie: 

 

 prowadzenie i finansowanie bieżącej działalności punktu konsultacyjnego, 

 udzielanie porad psychologicznych rodzinom, w których występują problemy 

alkoholowe, osobom uzależnionym i ich rodzinom,  

 dofinansowanie telefonu   NIEBIESKA LINIA, 

 udzielenie i finansowanie porad prawnych rodzinom osób uzależnionych, 

 podejmowanie interwencji prawno - administracyjnych wobec przemocy i innych 

dysfunkcji rodziny powodowanych przez nadużywanie alkoholu, 
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 wspieranie i finansowanie programów edukacyjno – wychowawczych z elementami 

profilaktycznymi, 

 szkolenie wybranych osób mające na celu podniesienie ich kwalifikacji w zakresie 

pomocy rodzinom alkoholowym oraz przeciwdziałania przemocy w rodzinie, 

 edukacja publiczna w postaci ulotek, broszur, poradników o tematyce zjawisk 

patologii społecznej i możliwościach uzyskania pomocy, 

 doposażenie instytucji prowadzących działalność profilaktyczną lub terapeutyczną             

w pomoce i sprzęty pomocne do prowadzenia w/w działań, 

 wdrażanie procedury interwencji w przypadkach przemocy domowej „Niebieskie 

Karty”, 

 wspieranie i finansowanie programów edukacyjno - wychowawczych  z elementami 

profilaktyki uzależnień, realizowanych na terenie Gminy Koronowo,  

 dofinansowanie budowy placu zabaw w Mąkowarsku, doposażenie placu zabaw w 

Okolu dla dzieci uczestniczących w programie edukacyjno - wychowawczym 

z elementami profilaktyki uzależnień, 

 zorganizowanie obozu z programem profilaktycznym dla dzieci i młodzieży.  

 

 Prowadzenie profilaktycznej działalności informacyjnej i edukacyjnej w zakresie 

rozwiązywania problemów alkoholowych i przeciwdziałania narkomanii,                          

a w szczególności dla dzieci i młodzieży, w tym prowadzenie pozalekcyjnych zajęć 

sportowych, a także działań na rzecz dożywiania dzieci uczestniczących                              

w  pozalekcyjnych programach opiekuńczo-wychowawczych                                    

i socjoterapeutycznych: 

 

 wspomaganie i finansowanie profesjonalnych programów profilaktycznych w szkołach 

oraz edukacja  w zakresie zagrożeń i strat związanych z piciem alkoholu,   

 wsparcie działań mających na celu edukację rodziców i wychowawców w zakresie 

promowania i utrzymania abstynencji wśród młodzieży, 

 organizowanie konkursów, dofinansowanie spektakli teatralnych o tematyce 

profilaktycznej, 

 dofinansowanie lokalnych imprez profilaktycznych,  

 podejmowanie działań edukacyjnych skierowanych do sprzedawców napojów 

alkoholowych,   

 stwarzanie możliwości zdrowego spędzania czasu wolnego przez młodzież i dzieci,           

w tym dofinansowanie pozalekcyjnych zajęć sportowych, 

 organizacja i finansowanie kampanii profilaktycznych, 

 wspieranie działań na rzecz tworzenia warunków do powstawania alternatywnych 

miejsc spędzania czasu wolnego dla dzieci i młodzieży, 

 zakup, opracowywanie, wydawanie i zlecanie druku broszur, biuletynów, ulotek, 

gadżetów promocyjnych z hasłami profilaktycznymi i innych form służących 

oddziaływaniom profilaktycznym, 

 dofinansowanie profilaktycznych i terapeutycznych obozów dla dzieci  i młodzieży, 

 finansowanie szkoleń przeprowadzanych przez ekspertów i profesjonalistów 

zapraszanych przez instytucje      i organizacje realizujące zadania gminnego programu, 

 objęcie szkoleniami z zakresu profilaktyki i rozwiązywania problemów alkoholowych 

przedstawicieli policji, pracowników pomocy społecznej, kuratorów sądowych, 

przedstawicieli organizacji pozarządowych i inne uczestniczące w realizacji zadań 

gminnego programu profilaktyki i rozwiązywania problemów alkoholowych, 

 działania na rzecz dożywiania dzieci i młodzieży uczestniczących w programach 

opiekuńczo wychowawczych i socjoterapeutycznych. 
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     IV. Wspomaganie działalności instytucji, stowarzyszeń i osób fizycznych 

          służących rozwiązywaniu problemów alkoholowych: 
 

 wspieranie i finansowanie działalności świetlicy socjoterapeutycznej dla dzieci             

   i młodzieży w Koronowie. 

 Dofinansowanie programu profilaktycznego dla skazanych,  

 dofinansowanie zajęć sportowych z elementami profilaktycznymi w  klubach 

sportowych, 

 wspieranie i dofinansowanie różnych podmiotów i osób fizycznych prowadzących 

działalność  w zakresie pracy z dziećmi  i młodzieżą oraz rozwijanie umiejętności 

prowadzenia zajęć profilaktycznych, 

 zorganizowanie dostępu do szkoleń przedstawicieli różnych zawodów stykających się         

w swojej pracy  z osobami z problemem alkoholowym  i członkami ich rodzin, 

 wspieranie działalności instytucji, stowarzyszeń i osób fizycznych realizujących zadania 

związane z profilaktyką i rozwiązywaniem problemów alkoholowych, 

 współpraca z Miejsko – Gminnym Ośrodkiem Pomocy Społecznej, Wodnym 

Ochotniczym Pogotowiem Ratunkowym i szkołami, w związku z realizacją celów 

szczegółowych (np., monitorowanie kąpielisk w okresie w letnim itp.), 

 prowadzenie działań ukierunkowanych na zapobieganie nadużywania alkoholu poprzez: 

wspieranie działań prewencyjnych podejmowanych przez policję w środowiskach 

lokalnych na terenie gminy związanych z zapobieganiem i ograniczeniem przestępstw,                         

w szczególności przestępstw związanych z nadużywaniem alkoholu  oraz patologii 

społecznych m.in. przemocy domowej, w tym dofinansowanie dodatkowych patroli 

interwencyjnych prowadzonych przez Komisariat Policji w Koronowie w ramach 

służby dodatkowej w okresie sezonu letniego i zakup paliwa do łodzi motorowej Policji 

Wodnej, 

 zakup literatury, pomocy dydaktycznych na potrzeby instytucji prowadzących 

działalność profilaktyczno – wychowawczą. 

 

 

V. Podejmowanie interwencji w związku z naruszeniem przepisów określonych w art. 

13¹ i art. 15 ustawy oraz występowanie przed sądem w charakterze oskarżyciela 

publicznego: 
 

 w przypadku naruszenia zakazu sprzedaży alkoholu osobom nieletnim oraz zakazu 

promocji napojów alkoholowych prowadzone jest postępowanie na podstawie 

przepisów   o postępowaniu karnym. 

 

Ponadto: 

 opiniowanie przez Miejsko - Gminną Komisję Rozwiązywania Problemów 

Alkoholowych w Koronowie wniosków o wydanie zezwoleń na sprzedaż 

i podawanie napojów alkoholowych, 
 systematyczne kontrole przestrzegania zasad i warunków korzystania z zezwolenia 

na sprzedaż lub podawanie napojów alkoholowych, 

 podejmowanie działań interwencyjnych, mających na celu ograniczenie spożycia 

napojów alkoholowych i przestrzeganie zakazu sprzedaży alkoholu nieletnim. 

Zasady finansowania Gminnego Programu. 

Finansowanie realizacji zadań niniejszego programu będzie dokonywane zgodnie z art. 18² 

ustawy z dnia 26 października 1982 r. o wychowaniu w trzeźwości i przeciwdziałaniu 

alkoholizmowi,  w ramach środków pochodzących za wydane zezwolenia na sprzedaż i podawanie 

napojów alkoholowych.  
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16. Zasady wynagradzania członków Miejsko-Gminnej Komisji  Rozwiązywania Problemów 

Alkoholowych.  
 

Wynagrodzenie dla członków komisji ustala się wg procentowego wskaźnika minimalnego 

wynagrodzenia w kraju na podstawie danych GUS, za każde posiedzenie następująco: 

1. Dla przewodniczącego komisji                          - w wysokości 13 %. 

2. Dla zastępcy przewodniczącego komisji           - w wysokości 12 %. 

3. Dla członków komisji                                        - w wysokości 10 %. 

Do podróży służbowych członków komisji stosuje się przepisy Rozporządzenia Ministra Pracy                  

i Polityki Społecznej z dnia 19 grudnia 2002 r., w sprawie wysokości oraz warunków ustalania 

należności przysługujących pracownikowi zatrudnionemu w państwowej lub samorządowej 

jednostce sfery budżetowej, z tytułu podróży służbowej na obszarze kraju. 

 

  Plan wydatków na realizację Gminnego Programu Profilaktyki i Rozwiązywania Problemów 

Alkoholowych na 2018 rok 

 
Nazwa zadania Kwota w zł 

I.  Zwiększenie dostępności pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla 

osób uzależnionych od alkoholu. 
  40.000,00 

II. Udzielanie rodzinom, w których występują problemy alkoholowe, 

pomocy psychospołecznej i prawnej a w szczególności ochrony przed 

przemocą w rodzinie. 
165.000,00 

III. Prowadzenie profilaktycznej działalności informacyjnej i edukacyjnej w 

zakresie rozwiązywania problemów alkoholowych                                     

i przeciwdziałania narkomanii, a w szczególności dla dzieci                        

i młodzieży, w tym prowadzenie pozalekcyjnych zajęć sportowych,      

a także działań na  rzecz dożywiania dzieci uczestniczących                      

w pozalekcyjnych programach opiekuńczo – wychowawczych                  

i socjoterapeutycznych. 

 99.000,00 

IV. Wspomaganie działalności instytucji, stowarzyszeń i osób fizycznych 

służącej rozwiązywaniu problemów alkoholowych.   40.000,00 

                 Koszty działania Miejsko – Gminnej Komisji RPA:  46.000,00 

                  RAZEM 390.000,00 

 

Niniejsze opracowanie – praca zespołowa Miejsko-Gminnej Komisji Rozwiązywania Problemów 

Alkoholowych  w Koronowie w składzie: 

 

1. Urszula Dąbek 

2. Maria Skoczyńska – Grygier   

3. Dariusz Karwat 

4. Wojciech Kokoszczyński 

5. Leon Maćkowiak 

6. Urszula Markiewicz 

7. Andrzej Pałka 

8. Adela Rojek 


