RADA MIEJSKA

w Lodzi

UCHWALA NR XIX/423/15
RADY MIEJSKIEJ W LODZI
z dnia 28 pazdziernika 2015 r.

zmieniajagca uchwale w sprawie przyjecia Miejskiego Programu Profilaktyki
i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych na rok 2015 oraz Miejskiego Programu
Przeciwdzialania Narkomanii na rok 20185,

Na podstawie art, 18 ust. 2 pkt 15 ustawy z dnia 8 marca 1990r, o samorzadzie
gminnym (Dz. U. z 2015 r. poz. 1515) art. 4' ust. 2 ustawy z dnia 26 pazdziernika 1982 r.
o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi (Dz. U. z 20121, poz. 1356,
22013 r, poz. 1563, z 2014 r. poz. 822 1 1188 oraz z 2015 r. poz. 1045) oraz art. 10 ust. 2i 3
ustawy z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu narkomanii (Dz. U. z 2012 r. poz. 124 oraz
z 2015 r. poz. 28 1 875), Rada Miejska w Lodzi

uchwala, co nastepuje:

§ [. W uchwale Nr V/78/15 Rady Miejskiej w Lodzi z 21 stycznia 2015 r.
w sprawie przyjecia Miejskiego Programu Profilaktyki i Rozwiazywania Probleméw
Alkoholowych na rok 2015 oraz Migjskiego Programu Przeciwdzialania Narkomanii
na rok 2013, zalaczniki Nr 1 1 2 do.uchwaly otrzymuja brzmienie okreslono odpowiednio
w zatacznikach Nr 1 i 2 do niniejszej uchwaly.

§ 2. Wykonanie uchwaly powierza sie Prezydentowi Miasta Lodzi.
§ 3. Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia.

.. Przewodniczacy
- Rady Miejskiej w Eodzi




Zatacznik Nr 1

do uchwaty Nr XIX/423/15
Rady Miejskiej w Lodzi

z dnia 28 pazdziernika 2015 1.
Zatacznik Nr |

do uchwaty Nr V/78/15

Rady Miejskiej w Lodzi

z dnia 21 stycznia 2015 r.

Miejski Program Profilaktyki
i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych
na rok 2015

Zgodnie z zarzadzeniem Nr 107/VIl/14 Prezydenta Miasta Lodzi z dnia 17 grudnia 2014 r. w sprawie
udzielenia petnomocnictwa do wykonywania zadaft z zakresu przeciwdziatania i rozwigzywania
probleméw uzaleznief i przemocy w rodzinie — Iwona Iwanicka p-o. Dyrektora Wydziatu Zdrowia
i Spraw Spofecznych w Departamencie Komunikacji Spotecznej i Zdrowia Urzedu Miasta FLodzi
koordynuje realizacj¢ Programu oraz przedklada Prezydentowi Miasta Lodzi i Radzie Miejskiej
w Lodzi sprawozdanie z jego realizacji,

Sprawozdanie przygotowuje Oddziat ds. Uzaleznien i Przemocy w Rodzinie w Wydziale Zdrowia
i Spraw Spofecznych w Departamencie Komunikacji Spotecznej i Zdrowia Urzedu Miasta Lodzi.
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WSTEP

Ustawa z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdzialaniu
alkoholizmowi naklada na gming obowiazek prowadzenia dziatan zwigzanych z profilaktyka
i rozwiazywaniem probleméw alkoholowych, w postaci gminnego programu profilaktyki
i rozwigzywania probleméw alkoholowych. Realizatorami Programu sg instyfucje pomocy
profesjonalnej oraz organizagje pozarzadowe dzialajace w tym obszarze. Maja one w swojej ofercie
szeroki wachlarz dziala specjalistycznych, pomocowych jak i oddzialywan profilaktycznych
ksztattujacych pozytywne postawy i wartosci szczeg6Inie wéréd dzieci i miodziezy.

Dzialania zawarte w Miejskim Programie skierowane s nie tylko do 0séb z problemem alkoholowym,
ale takze do czlonkéw ich rodzin, ktorzy podobnie jak osoba z problemem alkoholowym, podlegaja
niszezacym skutkom dlugotrwatego oddzialywania alkoholu. Konflikty rodzinne wywolane
naduzywaniem alkoholu, wiaZa si¢ czgsto z uzyciem sily i nigjednokrotnie majg bardzo dramatyczny
charakter. Sprawcami aktéw przemocy w rodzinie sa zazwyczaj mezezyzni znajdujacy sie pod
wplywem alkoholu, za$§ ich ofiarami najczgéciej bywaja dzieci, kobiety oraz osoby starsze,
Dodatkowym problemem, ktéry czesto dotyka rodziny z problemem alkoholowym jest ubéstwo
materialne, ktére w efekcie moze prowadzié do wykluczenia spofecznego. Dochodzi do tego
ostabienie funkcji opiekuriczo — wychowawczej rodziny, co naraza w sposéb szezegdlny dzieci
i mlodziez wychowujaca sig w takiej rodzinie, Nalezy réwniez podkreslié, ze przy braku wsparcia
1 pomocy socjoterapeutycznej dzieci z rodzin z problemem alkoholowym stanowia Srupe najwyzszego
ryzyka. Zyjac w rodzinie z problemem alkoholowym, bywa, Ze sami tez szukaja takich form spedzania
czasu wolnego, ktére wigza si¢ ze spozywaniem alkoholu. Negatywne wzorce wynigsione z domu sa
niejednokrotnie powtarzane w ich dorostym zyciu.

Stad w ramach Programu prowadzone sa réznorodne formy oddziatywar profilaktycznych,
Sg one skierowane nie tylko do dzieci i miodziezy z grupy ryzyka. Promujac zdrowy styl zycia,
mozliwosé fajnego spedzania czasu wolnego cheemy dotrzeé do jak najwigkszej grupy dzieci
i mlodziezy. Pokazujac im jak dobrze mozna si¢ bawié bez alkoholu, uczymy ich Jjednoczesnie
odmawiania propozycjom picia. Wiemy bowiem, a potwierdzajg to badania naukowe, takze todzkie,
ze napoje alkoholowe sg szeroko rozpowszechnione wérdd miodych ludzi. Jest wiele przyczyn, dla
ktorych dzieci i mtodziez siegaja po alkohol, m.in. ciekawogé wynikajaca z mlodego wieku, moda,
naciski grupy réwiesnikow, przekonanie, ze alkohol sprzyja dobrej zabawie, ciche przyzwolenie
dorostych, brak ciekawszych mozliwosci spedizania czasu wolnego, itd.

Podstawq do analizy poziomu rozpowszechnienia spozywania alkoholu wéred miodziezy
sq prowadzone co cztery lata badania nt. ryzykownych zachowan wéréd miodziezy szkolnej ESPAD -
(czteroletni cykl wynika z przyjetych przez WHO zalozes badawczych). Badania ESPAD realizowane
sa w ok, 40 panistwach na poziomach: og6lnokrajowych i lokalnych. Zgodnie z przyjetym
kalendarzem kolejne badania zostana przeprowadzone w 2015 r.

W Europie alkohol zajmuje trzecie miejsce na ligcie przyczyn utraty zdrowia
oraz przedwczesnej $mierci. Odpowiada on za szeroko rozpowszechnione szkody spoleczne,
psychiczne i materialne, niosac w ten sposéb ogromne koszty catemu spoteczefistwu,

Osoby naduzywajace i uzaleznione od alkoholu najczesciej potrzebujg nie fylko terapii
pomagajacej im w zaprzestaniu badz ograniczeniu picia. Diugoletni okres picia jest takze powodem
wielu choréb somatycznych, wymagajacych pomocy medycznej. Problem alkoholowy cztonka
rodziny powoduje, ze cala rodzina zyjaca przez lata w poczuciu braku bezpieczefistwa, stresic
i ubGstwie wymaga wszechstronnej pomocy medycznej i spoleczne;j,

Ocenie rozmiaréw zjawiska wsréd osob dorostych stuza badania populacji ogélnej.

Ze wzgledu na wysoki koszt realizacji badan, jak rowniez zbieznogé wynikdw z badaniami
ogdlnopolskimi (poréwnanie danych z badaf 16dzkich i ogolnopolskich w 2009 r.), korzystamy
z badant ogélnopolskich realizowanych przez Panfstwowa Agencje Rozwigzywania Probleméw
Alkoholowych lub inny Instytut Badawczy.
Najnowsze wyniki pochodzg z badan przeprowadzonych w 2012 r. przez Instytut Psychiatrii
i Neurologii w Warszawie — EZOP Polska, finansowanych z Norweskiego Mechanizmu F inansowego
oraz Mechanizméw Finansowych Europejskiego Obszaru Gospodarczego, W badaniach uczestniczyli
przedstawiciele populacji w wicku 18-64 lata. Projekt zakladal badanie kondycji psychicznej
mieszkancéw Polski, m.in. rozpowszechnienie zaburzen zwigzanych z alkoholem i narkotykami.



Przyjete przez badaczy wskazniki pozwalaja na oszacowanie, ilu Polakéw w badanej grupie wickowej
spetnia krytetia ,naduzywania alkoholu”, a ilu ,,zespotu uzaleznienia od alkoholu”,

Wedhug uzyskanych danych 11,9% mieszkancdw Polski w wieku produkcyjnym mozna zaliczyé
do ogolnej kategorii naduzywajacych alkoholu, w tym 2,4% osob spehia kryteria diagnostyczne
zespolu uzaleznienia od alkoholu,

Tab. Osoby cierpiace na zaburzenia alkoholowe (kiedykolwiek w zyciu) we plei i wicku - oszacowanie

Zaburzenia Qgdélem Wigk
alkoholowe 1829 | 3039 | 4049 | 5064
oszacowanie w tysiacach

Naduzywanie - ogdltem 3.065,3 604,2 833,8 713,8 013,44
Megzczyzni 2.616,9 487.4 672,4 648,2 808,8
Kobiety 4484 116,7 161,3 65,6 104,6
Uzaleznienie - ogolem 616,1 72,9 89,8 177,5 275,7
MegzczyZini 5632 68,1 79,9 163,3 251,8
Kobiety 52,8 4,8 9,8 14,1 23,9

Rozpowszechnienie zaburzefi alkoholowych jest zroznicowane w réznych kategoriach wiekowych.
Dotyczy to zaréwno mezczyzn, jak i kobiet, Naduzywanie alkoholu potwierdzaja najczesciej
mezezyzni migdzy 40 2 49 rokiem zycia. Ta kategoria wickowa to prawic jedna trzecia populacji
(27,2%). Nieznacznie mniejsze sa kategorie 30-39 i 50-64. Najnizszy wskaznik obserwujemy
w najmiodszej kategorii wiekowej (18-29). W przypadku kobiet najwyzszy odsetek naduzywajacych
lokuje si¢ w przedziale wiekowym 30-39,

We wszystkich kategoriach wickowych problemy alkoholowe dotykaja kobiet zdecydowanie
rzadziej niz mezczyzn. W dwoch najstarszych grupach wickowych 40-49 { 50-64, kobiet
naduzywajacych alkohol jest odpowiednio: dziesieciokrotnie i siedmiokrotnie mnie;j.

Stan cywilny takze réznicuje poziom rozpowszechnienia naduzywania alkeholu, Jednak we
wszystkich kategoriach stanu cywilnego mezczyzni doswiadczajg probleméw alkoholowych znacznie
czgdciej anizeli kobiety. Rozpowszechnienie to jest najwicksze w grupie megzezyzn rozwiedzionych
i w separacji (ponad 40%). Takze duZe rozpowszechnienie obserwujemy wsréd mezezyzn
w zwigzkach nieformalnych (23%). Ta kategoria stanu cywilnego dominuje wéréd kobiet
naduzywajacych aikohol (10%).

Badanie wykazato, ze r6éwniez wyksztalcenie wplywa za zachowania alkoholowe,
W przypadku mezczyzn, ci o niskim poziomie wyksztalcenia czgscig) naduzywali alkoholu, ponad
jedna czwarta z wyksztalceniem zasadniczym i nizszym. Takze odsetki uzaleznionych od alkoholu
mezczyzn sg najwyzsze w tych kategoriach wyksztalcenia. Wyksztalcenie w odmienny sposéb
modyfikuje zachowania alkoholowe kobiet. Najwyzszy odsetek kobiet naduzywajacych alkohol!
stwierdzono w grupie z wyzszym wyksztalceniem. Takiej zaleznosei nie stwierdzono w przypadku
uzaleznienia kobiet od alkoholu.

Zmienng rdZnicujaca rozpowszechnienie zaburzen alkoholowych jest takze poziom
aktywnosci zawodowej, te najczgsciej byly identyfikowane w grupie bezrobotnych mezezyzn (33%),
ktdrzy wyraznie r6znig od mezezyzn z pozostatych grup, niezaleznie od tego, jakiego rodzaju jest to
aktywnos¢ zawodowa, Poziom rozpowszechnienia zaburzen wéréd meZezyzn pracujacych, emerytow
i rencistéw jest zblizony i oscyluje wokét 20%. Kobiety we wszystkich kategoriach aktywnogci
zawodowej istotnie mniej doswiadczaly probleméw alkoholowych, anizeli mezezyzni. W grupie
gospodyni domowych jest ich 1,5%, a wéréd pracujacych 3%. Relatywnie najcz¢sciej problemy
z piciem dotykaja kobiet bezrobotnych (8,2%) ale i emeryiek (5,2%), co sugeruje, ze wylaczenie
z rynku pracy zwigksza ryzyko naduzywania alkoholu wérdd kobiet. Samo bezrobocie jednak jako
przyczyna probleméw alkoholowych wystepuje zdecydowanie wérsd mezezyzn.

Ostatnia badang zmienna byla wielko$é miejscowosei zamieszkania. Najwieksze odsetki
naduzywajacych —alkoholu mezczyzn  odnotowano wérdd  mieszkaficdw malych  miast
(do 50 tys. mieszkancow — 27,9%) lub miast zaliczanych do  kategorii duzych
(ponad 200 tys. mieszkancdéw — 23,5%). Najnizsze odsetki obserwujemy na wsi — 15,9%. Odsetki



kobiet z problemem alkoholowym rosna wraz z wielko$cig miejscowodci zamieszkania — od 2,1% na
wsi do 4,8% w duzych miastach.

Poziom  rozpowszechnienia spolecznych i zdrowotnych probleméw  zwiazanych
ze spozywaniem alkoholu jest tym wigkszy, im powszechniej alkohol jest w populacji spozywany.
Stad 1 ten aspekt ujeto w badaniach. Dla pelnego obrazu badano takze postawy abstynenckie.
W okresie 12 miesigey przed badaniem ponad 80% populacji w wicku 18-64 lata pito aikohol. Tych,
ktoérzy w tym samym czasie nigdy w zyciu nie siegneli ani razu po alkohol odnotowano 17,7%.
Czesciej postawy abstynenckie obserwujemy wéréd kobiet (szezegblnie w grupie wickowej
50-64 lata). Ogélem jedna czwarta sigga po alkohol co najmniej raz w tygodniu — mezczyzni 38%,
kobiety ponad 10%. Dominuje nadal, cho¢ systematycznic ulega zmianom, tradycyjny wzor
spozywania alkoholu — mnigjsza czgstotliwos¢ picia i relatywnie wysokie dawki jednorazowe.

Tab. Czgstos¢ picia alkoholu w populacji 18-64 lata oraz wéréd kobiet i mgzezyzn

Czestodd picia Ogodlem Mezezyini | Kobiety
Odsetki | Oszacowania w tys. Odsetki

Codziennie/prawie codziennie 3,9 848,35 6,8 0,6
3-4 dni w tygodniu 5,1 1.100,2 7,9 i,8
1-2 dni w tygodniu 16,5 3.560,1 23,4 8.3
1-3 dni w miesigcu 24,5 5.303,9 26,6 22,0
Rzadzigj niz raz w miesiacu 28,8 6.050,5 20,0 37,3
Ani razu w czasie 12 m-cy 6,1 1.323,9 4,6 7,9
Nigdy w zyciu 11,6 2.490,1 6,3 17,6

Miejski Program Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych skierowany jestm
do wszystkich grup spotecznych, ktérych dotyka problem alkoholowy lub  zagrozonych
prawdopodobienstwem jego wystgpienia. Charakteryzuje go wieloplaszczyznowe  podejscie
do problemu, ktdre jest niezbgdne w przeciwdziataniu i rozwigzywaniu probleméw alkoholowych.,

CELE PROGRAMU

I. Zmniejszanie rozmiaréw uszkodzen zdrowia spowodowanych naduzywaniem
i uzaleznieniem od alkoholu.

II. Ograniczanie zaburzef Zycia rodzinnego i spolecznego wywolanych naduzywaniem
alkoholu, przemocq i innymi czynnikami niszczacymi zycie rodzinne i spoleczne.

IT1. Zapobieganie spozywaniu alkoholu ze szezegolnym  uwzglednieniem  dzieci
i mlodziezy.

IV. Zmniejszanie rozmiaréw naruszen prawa na rynku alkoholowym oraz prowadzenie
procedur zmierzajacych do uzyskania orzeczenia o obowigzku poddania si¢ leczeniu
w zakladzie lecznictwa odwykowego.




SPOSOBY REALIZACJI I WSKAZNIKI OSIAGANIA CELOW

Cel 1. Zmniejszanie rozmiaréw uszkodzein zdrowia spowodowanych naduzywaniem

i uzaleznieniem od alkoholu.

KOORDYNATOR:
Wydzial Zdrowia i Spraw Spolecznych w Departamencie Komunikacji Spolecznej

i Zdrowia Urzedu Miasta Lodzi

Sposéb realizacji:

L.

2.
3

= 0 % =

11.

zwigkszanie dostepnosci i skutecznodci profesjonalnej terapii uzalezniet i innych
swiadczen zdrowotnych dla 0s6b z problemem alkoholowym;
prowadzenie terapii cztonkéw rodzin 0s6b z problemem alkoholowym;

. prowadzenie terapii oséb doswiadczajacych przemocy w rodzinie oraz sprawcow

przemocy;
prowadzenic dzialan wspierajacych dla oséb z problemem alkoholowym i ich rodzin
oraz 0s6b doswiadezajacych przemocy w rodzinie i sprawcéw przemocy;

prowadzenie specjalistycznego poradniciwa dla 0sob z problemem alkoholowym i ich
rodzin oraz os6b doswiadczajacych przemocy w rodzinie;

prowadzenie  specjalistycznych dziatan  konsultacyjno-interwencyjnych dla  o0séb
z problemem alkoholowym i ich rodzin oraz oséb doswiadczajacych przemocy
w rodzinie;

prowadzenie dziataf resocjalizacyjno-opiekunczych;

prowadzenie wezesnej interwencji;

wspieranie dziatalnosci §rodowisk samopomocowych;

- wprowadzanie do podstawowe] i specjalistycznej opieki zdrowotnej metod wczesnego

diagnozowania zagrozen zdrowotnych zwiazanych z naduzywaniem alkoholu -—
wykonywanie testow przesiewowych AUDIT oraz interwencji motywujacych do zmiany
zachowania;

podnoszenie kwalifikacji zawodowych o0sdb zwigzanych z profilaktykq i terapia
uzaleznienia od alkoholu;

12, wizytowanie pod katem merytorycznym podmiotow realizujacych ww, cel,

Wskazniki osiqgania celu:

liczba placowek lecznictwa odwykowego,

liczba organizacji pozarzadowych,

liczba stowarzyszen abstynenckich,

liczba 0s6b uzaleznionych od alkoholu uczestniczacych w programach terapeutycznych,
liczba 0séb szkodliwie pijacych uczestniczacych w programach terapeutycznych,

liczba 0séb uczestniczacych w programach terapii dla cztonkéw rodzin 0séb z problemem
alkoholowym,

liczba 0s6b uczestniczacych w programach pomocy dla 0séb doswiadczajacych przemocy
w rodzinie,

liczba 0s6b korzystajacych z poradnictwa specjalistycznego,

liczba podmiotéw dziatajacych co najmniej 5-6 dni w tygodni i w godzinach
popotudniowo - wieczornych,

liczba 0s6b niepetnosprawnych objetych dzialaniem,

liczba 0séb objgtych wezesna diagnoza z wykorzystaniem testow przesiewowych AUDIT,
liczba llnrzeprowadzonych wizytacji pod katem merytorycznym podmiotéw realizujacych
ww, cel.



Cel II. Ograniczanie zaburzen Zycia rodzinnego i spolecznego wywolanych
naduzywaniem alkoholu, przemocg i innymi czynnikami niszczacymi Zycie
rodzinne i spoleczne,

KOORDYNATOR _
Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w ELodzi

Sposdb realizacyi:

1. organizowanie i prowadzenie hosteli dla 0séb z problemem alkoholowym;

2. organizowanie i prowadzenie placowek wsparcia dziennego w  formie
opiekuniczo-specjalistycznej dla dzieci i mtodziezy z rodzin z problemem alkoholowym;

3. prowadzenie jadlodajni, kuchni spolecznych dla oséb z problemem alkoholowym

i cztonkdéw ich rodzin (dorostych i dzieci);

organizowanie i prowadzenie bank6éw zywnoéci;

aktywizacja zawodowa 0s6b uzaleznionych od alkoholu w klubach integracji spofeczne;

poprzez dzialania majace na celu pomoc w znalezieniu pracy oraz przygotowanie

do podjecia zatrudnienia;

6. refundacja kosztéw zakupu lekéw, srodkéw opatrunkowych i testéw do wykrywania
srodkéw psychoaktywnych (dla dorostych i dzieci),

7. wspieranie zatrudnienia socjalnego poprzez finansowanie centréw integracji spolecznej
dla 0s6b uzaleznionych od alkoholu;

8. wizytowanie pod katem merytorycznym podmiotéw realizujacych ww. cel,

ook

Wskazniki osiggania celu.

* liczba oséb korzystajgcych z pomocy hosteli, _

* liczba dzieci i mlodziezy uczeszczajacych do placéwek wsparcia dziennego w formie
opiekunczo-specjalistycznej,

* liczba os6b korzystajacych z pomocy w ramach dozywiania w jadtodajniach, kuchniach
spotecznych,

* liczba os6b objetych pomoca zywnosciows oraz liczba kilograméw wydanej zywnosci,

* liczba os6b objetych aktywizacjg zawodowa,

* liczba 0s6b korzystajacych z refundacji kosztéw zakupu lekow, srodkéw opatrunkowych
i testow do wykrywania srodkéw psychoaktywnych,

e liczba osob uzaleznionych od alkoholy uczestniczacych w programach reintegracji

spolecznej i zawodowe]j w centrum integracji spoteczneyj,

liczba przeprowadzonych wizytacji pod katem merytorycznym podmiotdéw realizujacych

ww. cel.

KOORDYNATOR
Wydzial Kultury w Departamencie Komunikacji Spolecznej i Zdrowia Urzedu Miasta
Lodzi

Sposob realizacyi:
Prowadzenie punktéw konsultacyjnych w Centrach Aktywnosci Seniora.

Wskazniki osiqgania celu:

* liczba godzin dyzuréw w punktach konsultacyjnych,
¢ liczba udzielonych porad i konsultacji,

* liczba 0s6b, ktére skorzystaty z porad i konsultacji.



Cel I1L. Zapobieganie spozywaniu alkoholu ze szezegblnym uwzglednieniem dzieci

i mlodziezy.

KOORDYNATOR
Wydzial Edukacji w Departamencie Spraw Spolecznych Urzgdu Miasta Lodzi

Cele szczegélowe:

1. Stworzenie dzieciom i mlodziezy bézpiecznego i cickawego $rodowiska zycia.
2. Pomoc dzieciom i mlodzieZy z grup ryzyka, w tym réwniez pomoc dla rodzin,
3. Wzmacnianie umiejetnosci wychowawezych nauczycieli i rodzicow.

Sposdb realizacyi:

1.

prowadzenie na rzecz dzieci, mlodziezy t6dzkich szkét oraz placowek oswiatowych zajeé
dodatkowych, w tym projektéw rozwijajacych i ksztaltujacych prawidtows osobowosé,
wspierajacych rozwo6j dziecka oraz stwarzajacych alternatywe dla podejmowania
zachowan ryzykownych, zgodnie z zalozeniami profilaktyki uniwersalnej;

2. prowadzenie na rzecz dzieci i milodziezy édzkich szkél oraz placéwek o§wiatowych

szczegblnie zagrozonych podejmowaniem zachowar ryzykownych imprez promujacych
zdrowie i zajeé dodatkowych stwarzajacych alternatyw¢ dla podejmowania zachowan
ryzykownych oraz programéw naprawczych, zgodnie z zalozeniami profilaktyki
selektywnej;

- organizacja konkurséw, spotkan, debat, konferencji, seminariéw i kampanii edukacyjnych

na temat nowoczesnych metod przeciwdziatania zachowaniom ryzykownym,
podnoszacych umiejetnoéei wychowaweze rodzicéw i nauczycieli;

-edukacja prawna wiadcicieli i pracownikéw placowek handlowych i gastronomicznych

prowadzacych sprzedaz napojow alkoholowych;

. monitorowanie i kontrola:

a. tworzenie grup zadaniowych skiadajacych sie z przedstawicieli ochrony zdrowia,
pomocy spofecznej, Policji, Strazy Miejskiej, sadownictwa i organizacji
pozarzadowych w celu przeciwdzialania zachowaniom ryzykownym,

b. aktualizacja standaryzowanego arkusza informacji o szkole,

c. wizytacje w placéwkach realizujacych Program.

Wskazniki osiqgania celu:

liczba szkél, przedszkoli i innych placowek o$wiatowo-wychowawczych, w ktérych
prowadzone sg dziatania profilaktyczne, o ktorych mowa w punktach 1-3,

liczba uczniéw, nauczycieli i rodzicédw uczestniczacych w programach, o ktérych mowa
w punktach 1-3,

liczba imprez, o ktérych mowa w punkcie 3,

liczba godzin zajeé dodatkowych w ramach profilaktyki selektywnej,

liczba dzieci i miodziezy uczestniczacej w zajeciach dodatkowych w ramach profilaktyki
selektywnej,

liczba uczestnikéw szkolen dla wiascicieli i pracownikéw placdwek handlowych
i gastronomicznych prowadzacych sprzedaz napojéw alkoholowych,

liczba wizytacji podmiotéw realizujacych ww. cel,



KOORDYNATOR
Wydzial Sportu w Departamencie Spraw Spolecznych Urz¢du Miasta Lodzi

Sposcb realizacyi:

L. realizacja dzialaf profilaktycznych na rzecz dzieci i mlodziezy poprzez prowadzenie
imprez i zajg¢ sportowych w ramach organizacji czasu wolnego,

2. realizacja dziatann profilakiycznych na rzecz dzieci i miodziezy szkolnej poprzez
organizacje przedsigwzigé podsumowujacych wspdtzawodnictwo miedzyszkolne.

Wskazniki osiqgania celu;

¢+ liczba zorganizowanych imprez i zaje¢ sportowych,
e liczba uczestnikéw,

e liczba szkol,

KOORDYNATOR
Wydzial Kultury w Departamencie Komunikacji Spolecznej i Zdrowia Urzedu Miasta

Yodzi :

Sposob realizacji:
Prowadzenie zajgé dodatkowych dla dzieci i miodziezy z rodzin z problemem alkoholowym.

Wskazniki osiqgania celu:

» liczba instytucji kultury prowadzacych zajecia dodatkowe dla dzieci i mlodziezy,
ukierunkowane na réznorodne formy uczestnictwa w kulturze,

* liczba godzin przeprowadzonych zajeé dodatkowych,

* liczba uczestnikow.

Cel 1V, Zmniejszanie rozmiaréw naruszen prawa na rynku alkoholowym
oraz prowadzenie procedur zmierzajgcych do uzyskania orzeczenia
0 obowigzku poddania si¢ leczeniu w zakladzie lecznictwa odwykowego,

KOORDYNATOR
Miejska Komisja Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych w Lodzi

Sposdb realizacyi:

I. wizytowanie w przedmiocie lokalizacji placéwek, co do ktorych zostaty zlozone wnioski
0 wydanie zezwolen na sprzedaz napojéw alkoholowych;

2. wnioskowanie o wszczecie postepowania wyjasniajacego celem cofniccia zezwolenia na
sprzedaz napojéw alkoholowych w przypadku nieprzestrzegania zasad obrotu tymi
napojami,

3. podejmowanie czynnogdci zmierzajacych do orzeczenia o zastosowaniu wobec 0s0by
uzaleznionej od alkoholu, obowiazku poddania si¢ leczeniu w zakladzie lecznictwa
odwykowego;



4. podejmowanie dziatan w kierunku wigkszego zaangazowania lokalnych mediow w celu

uzyskania wsparcia spoleczenistwa naszego Miasta w realizowaniu Miejskiego Programu
Profilaktyki i Rozwiazywania Probleméw Alkoholowych.

Wskazniki osiqgania celu:

liczba wnioskéw o wszezgcie postepowan wyjasniajacych,

liczba cofnigtych zezwoleri na sprzedaz napojéw alkoholowych w zwiazku z naruszeniem
warunkow sprzedazy okreslonych w ustawie,

liczba wydanych opinii (postanowien),

liczba prowadzonych spraw o zobowigzaniu do leczenia odwykowego,

liczba 0s6b skierowanych do lekarzy biegtych sadowych,

liczba osob, ktére podjely leczenie dobrowolnie,

liczba wnioskéw skierowanych do sadu o zobowiazanie do leczenia w zakladzie
lecznictwa odwykowego,

liczba 0séb w stosunku do ktérych sad wydal postanowienie o podjeciu leczenia
w zakladzie lecznictwa odwykowego.

Integralng czg$¢ Programu stanowig;

Zalacznik Nr 1:  Katalog kategorii dziatan i rodzajow czynnosci przewidzianych do zlecania

podmiotom w ramach realizacji Miejskiego Programu Profilaktyki
i Rozwiazywania Probleméw Alkoholowych w 2015 roku,

Zatacznik Nr2:  Wysoko§¢  wynagrodzenia dla  czlonkow Komisji za udziat

w posiedzeniach i pracach Komisji,

Zatacznik Nr 3:  Planowany podzial $rodkéw na realizacj¢ zadan z zakresu Migjskiego
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Zalacznik Nr 1
do MPPiRPA

KATALOG KATEGORII DZIALAN I RODZAJOW CZYNNOSCI
PRZEWIDZIANYCH DO ZLECANIA PODMIOTOM W RAMACH REALIZACH
MIEJSKIEGO PROGRAMU PROFILAKTYKI I ROZWIAZYWANIA
PROBLEMOW ALKOHOLOWYCH W 2015 ROKU

Lp. .
KATEGORIA DZIALANIA RODZAJ CZYNNOSCI

Dzialania prowadzone we wspélpracy z Wydzialem Zdrowia i Spraw Spolecznych
w Departamencie Komunikacji Spolecznej i Zdrowia Urzedu Miasta F.odzi

L Terapia 0s6b uzaleznionych od alkoholu. Porada diagnostyczna,

Sesja psychoterapii indywidualnej.
Sesja psychoterapii grupowe;.
Sesja psychoterapii rodzinnej,

. Porada terapeutyczna.

Diagnoza psychologiczna.

Sesja psychoedukacyjna.
Hospitalizacja krétkoterminowa.
Ambulatoryjne leczenie
alkoholowych zespoléw
abstynenckich.

RN W

Porada diagnostyczna.

Sesja psychoterapii indywidualne;.
Sesja psychoterapii grupowej.
Sesja psychoterapii rodzinne;.
Porada terapeutyczna.

Diagnoza psychologiczna.

Sesja psychoedukacyjna.
Hospitalizacja kréotkoterminowa.
Ambulatoryjne leczenie
alkoholowych zespolow
abstynenckich.

1I. Terapia 0sdb szkodliwie pijacych.

A e Bl s N

. Porada diagnostyczna,

. Sesja psychoterapii indywidualne;.
. Sesja psychoterapii grupowej.

. Sesja psychoterapii rodzinnej.

. Porada terapeutyczna.

. Diagnoza psychologiczna,

ML Terapia czionkéw rodzin 0s6b z problemem
alkoholowym,

. Porada diagnostyczna.

. Sesja psychoterapii indywidualnej.
- Sesja psychoterapii grupowej.

. Sesja psychoterapii rodzinnej.

. Porada terapeutyczna.

. Diagnoza psychologiczna.

Iv. Terapia os6b doswiadezajacych przemocy

1
2
3
4
5
6
7. Segja edukacyjno-psychologiczna.
1
w rodzinie. 2
3
4
5
6
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Zajecia korekeyjno-edukacyjne
Sprawcow przemocy w rodzinie.

dla

. Porada diagnostyczna.

. Zajecia indywidualne.

. Zajgcia grupowe.

. Interwencja izolacyjno-prewencyjna.

FNN TS B N

VI

Profilaktyczna dzialalnosé
edukacyjna.

informacyjno-

1. Organizowanie i prowadzenie
dziatalnoscei profilaktycznej dla
dorostych.

2. Lokalne kampanie
informacyjno-edukacyjne zwigzane
z problematykq alkoholowa,
kierowane do okreslonych grup
spotecznych,

3. Badania zwiazane
z rozpowszechnieniem probleméw
wynikajacych z naduzywania
alkoholu.

4. Organizowanie i udziat w sympozjach,
konferencjach, poswieconych
tematyce przeciwdziatania
1 uzaleznienia od alkoholu.

5. Informatory, broszury, ulotki, plakaty.

VIL

Udzial w  szkoleniach,
sympozjach, itp.

konferencjach,

Podnoszenie kwalifikacji zawodowych
0s0b stykajacych si¢ w pracy zawodowej
z problematyka alkoholowa.

VIIIL

Dzialania wspierajace dla 0séb z problemem
alkoholowym i ich rodzin.

1. Gotowo$¢ do prowadzenia dziatalnodci
w zakresie wsparcia 0sob
z problemem alkoholowym oraz
ich rodzin - grupy samopomocowe.

2. Prowadzenie dyzuréw
informacyjnych.

. Prowadzenie grup wsparcia.

4. Prowadzenie zajeé
informacyjno-edukacyjnych oraz
motywujacych do podjecia leczenia,

. Organizacja czasu wolnego.

6. Organizowanie imprez

okolicznosciowych.

7. Zakup szczepionek przeciw wirusowi
HPV.

L

L

IX.

Poradnictwo  specjalistyczne dla  osab
z problemem alkoholowym, ich rodzin
oraz 0s6b do$wiadezajacych przemocy
w rodzinie,

1. Porada prawna.

2. Porada socjalna.

3. Porada psychologiczna.
4, Porada pedagogiczna.
5. Mediacje rodzinne.

Specjalistyczne dzialania
interwencyjne dla os6b zZ problemem
alkoholowym, ich rodzin oraz os6b
doswiadczajacych przemocy w rodzinie.

konsultacyjno-

1. Prowadzenie punktu konsultacyjnego.
2.Badanie i wydanie za$wiadezenia
lekarskiego dot. uszkodzet ciata.

3. Obdukeja lekarska,

4. Konsultacja psychiatryczna,
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5. Interwencja Kryzysowa.

XL Dziatania resocjalizacyjno-opiekuricze Prowadzenie hostelu,
wobec 0s6b z problemem alkoholowym.,
XII. Wezesna interwencja. 1. Wykonanie testbw przesiewowych
AUDIT.
2. Krotka interwencja.
XII. | Podnoszenie kwalifikacji zawodowych 1. Szkolenia.

0s0b zwigzanych z profilaktyka i terapia
uzaleznienia od alkoholu.

2. Warsztaty.
3. Wykiady.
4. Superwizje.

Dziatania prowadzone we wspélpracy z Miejskim OSrodkiem Pomocy Spolecznej w Lodzi

X1V,

Organizowanie i prowadzenie hosteli
dla 0s6b z problemem alkoholowym,

1.

2.

. Zapewnienie tazienki i toalety,

‘higieny,
. Prowadzenie zaje¢ edukacyjnych

. Prowadzenie grupy wsparcia

Zapewnienie schronienia przez caly
dobe,

Zapewnienie wyzywienia, $rodkow
higieny osobiste;.

w ilodci umozliwiajacej korzystanie
z nich w sposéb zapewniajacy
intymno$¢ i zgodnos¢ z zasadami

w zakresie symptomow nawrotéw
choroby oraz nabycia umiejetnodci
radzenia sobie z nimi,

mieszkancéw hostelu lub

w zaleznosci od potrzeb prowadzenie
sesji zaje¢ indywidualnych badz
grupowych (motywowanie do
zmiany stylu zycia { wskazywanie
mozliwo$ei dalszej pomocy,
umiejgtnosci radzenia sobie

w sytuacjach kryzysowych,
wzajemne wsparcie, rozwéj osobisty,
promowanie zdrowego stylu zycia).

XV.

Aktywizacja zawodowa 0s6b uzaleznionych
od alkoholu w klubach integracji spolecznej.

. Prowadzenie zajgé motywacyjno —

edukacyjnych pomagajacych

w starcie zawodowym (zajecia
gtupowe, konsultacje indywidualne).
Przygotowywanie i wdrazanie
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programéw tymezasowego
zatrudnienia bezrobotnych.

3. Realizacja Programu Aktywizacja
i Integracja (PAI).

XVIL

Organizowanie i prowadzenie placdéwek
wsparcia dziennege w formie opiekuniczo-
specjalistycznej dla dzieci i miodziezy
z rodzin z problemem alkoholowym.

1. Opieka i wychowanie.

2. Pomoc w nauce.

3. Organizacja czasu wolnego, rozwdj
zainteresowar, organizacja zabaw
i zajec sportowych,

4. Stala praca z rodzina dziecka.

5. Dozywianie.

Ponadto placéwka $wiadczy

w szezegolnoscei nastgpujace formy

pracy.

a. zajecia socjoterapeutyczne,
realizowane w statych grupach
dzieci, prowadzone, przez co
najmniej wychowawce i terapeute,

b. zajecia terapeutyczne, korekcyjne,
kompensacyjne i logopedyczne,

¢. indywidualne programy korekcyjne,
psychokorekcyjne lub
psychoprofilaktyczne, realizowane
podczas zajgé grupowych
lub w kontakeie indywidualnym,

XVIL

Organizowanic i prowadzenie bankéw
ZYyWnoSci.

1. Nieodplatne pozyskiwanie
1 przekazywanie zywnosci
podmiotom dziatajacym na rzecz
0s6b uzaleznionych/pijacych
szkodliwie i cztonkéw ich rodzin
(dorostych i dzieci).

2. Magazynowanie zywnosci
w magazynach, chlodniach
spelniajacych wymagania sanitarmne
do przechowywania zywnogci.
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VIII, Prowadzenie jadlodajni, kuchni spolecznych| 1. Wydawanie cieptych positkéw w dni

dla o0séb z problemem alkoholowym robocze i suchego prowiantu na dni

i cztonkéw ich rodzin (dorostych i dzieci). wolne od pracy w jadtodajniach,
kuchniach spolecznych spetniajacych
zasady zbiorowego zywienia
dla 0s6b uzaleznionych/pijacych
szkodliwie i cztonkéw ich rodzin
(dorostych i dzieci).

2. Prowadzenie taniego zywienia dla
dzieci z rodzin dotknietych
problemem alkoholowym.,

XIX.  |Refundacja kosztow zakupu lekéw, srodkéw | Wydawanie lekéw i materiatow
opatrunkowych i testéw do wykrywania | Opatrunkowych na podstawie
srodkéw psychoaktywnych (dla dorostych | Wystawionej recepty lekarskiej.
i dzieci).

XX. Wspieranie zatrudnienia socjalnego poprzez | 1. Ksztalcenie umiejetnosdel

organizowanic 1 finansowanie centrum
integracji spotecznej dla 0séb uzaleznionych
od alkoholu,

pozwalajacych na pelnienie rol
spotecznych i osiagnigcie pozycji
spotecznych dostepnych osobom
niepodlegajacym wykluczeniu
spolecznemu.

2. Nabywanie umicj¢tnosei zawodowych

oraz przyuczenie do zawodu,
przekwalifikowanie lub podwyzszenie
kwalifikacji zawodowych,

3. Nauka planowania zycia

1 zaspokajania wlasnych potrzeb
wlasnym staraniem.

4. Nauka umiejgtnodei racjonalnego

gospodarowania posiadanymi
srodkami pienieznymi.

Dzialania prowadzone we wspélpracy z Wydzialem Edukacji w Departamencie Spraw
Spolecznych Urzedu Miasta Fodzi

XXI.

Prowadzenie zajeé dodatkowych zgodnie |1,

z zatozeniami profilaktyki uniwersalne;.

L8]

Zajecia dodatkowe i imprezy
rozwijajace zainteresowania

i zdolnosei, wspierajace rozwdj oraz
wspierajace kompetencje kluczowe.
Programy liderskie,

Programy mediacji.

Wspdlpraca z instytucjami oraz
organizacjami kulturalnymi,
sportowymi i odwiatowymi.

XXIL.

Prowadzenie zajg¢ dodatkowych zgodnie
z zatozeniami profilaktyki selektywnej.

S

7ajgcia rozwojowe.

Zajgcia terapeutyczne.

Programy naprawcze.

Wspdlpraca z wyspecjalizowanymi
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instytucjami I organizacjami

pomocowymi.
XXII. | Prowadzenie imprez promujacych zdrowie | Organizacia:
i podnoszacych umiejetnosci wychowaweze | 1. konkursow;
rodzicow i nauczycieli oraz promujacych |2. spotkan, debat, konferencji,
metody nowoczesnego przeciwdziatania| seminariow:
zachowaniom ryzykownym. 3. kampanii edukacyjnych na temat
umiejetnosci wychowawczych, w tym
materialy edukacyjne.
XXIV. |Organizowanie i prowadzenie szkoleni|l. Przygotowanie materiatéw na

dla  wlascicieli i pracownikéw placéwek

handlowych i gastronomicznych
prowadzacych sprzedaz napojow
alkoholowych.

2.

3.

szkolenie.

Wystosowanie zaproszen na szkolenie
do wiascicieli placowek
gastronomicznych i handlowych
prowadzacych sprzedaz napojoéw
alkoholowych,

Przeprowadzenie szkolen.

Drzialania prowadzone przy wspélpracy z Wydzialem Sportu w Departamencie Spraw
Spolecznych Urzedu Miasta Fodzi

XXV. |Lédz Sportowa - organizacja imprez|Organizacja imprez sportowych.
sportowo- rekreacyjnych,

XXVL | Trener Osiedlowy. Prowadzenie zaje¢ sportowych.

XXVIL | Upowszechnianie sportu wérod dzieci Organizacja przedsigwzie¢ sportowych,

i mlodziezy szkolnej.

Dzialania prowadzone we wspélpracy z Wydzialem Kultury w Departamencie
Komunikacji Spolecznej i Zdrowia Urzedu Miasta F.odzi

XXVIIIL

Prowadzenie punktéw konsultacyjnych
w Centrach Aktywnosci Seniora,

1. Udzielanie porad i konsultacji

prawnych,

2. Udzielanie porad i konsultacji

medycznych i psychologicznych,

XXIX.

Prowadzenie dziatan profilaktycznych.,

L. Prowadzenie dodatkowych zajeé

spe¢dzania czasu wolnego
rozwijajacych umiejetnodei
i zainteresowania.

2, Prowadzenie zajgé w instytucjach

kulfury (wg scenariuszy)
ukierunkowanych na réznorodne
formy uczestnictwa w kulturze ze
szczegblnym uwzglednieniem
ciekawego spedzania czasu wolnego,
rozwijajacych umiejetnosci
poszukiwania wiasnej drogi rozwoju
1 rozwijania zainteresowan.

16




Opis wybranych rodzajéw czynnosci

Osoby z problemem alkoholowym
Osoby z problemem alkoholowym to zaréwno osoby uzaleznione, jak i osoby pijace

szkodliwie,

Sesja psychoterapii indywidualnej

Sesja  z jednym pacjentem obejmujaca oddziatywanie na pacjenta metodami
psychologicznymi w zakresie rozpoznawania i trenowania umiegj¢tnodei radzenia sobie
z osobistymi problemami. Osoba prowadzaca powinna posiadaé stosowne kwalifikacje
zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia. Czas trwania 60 min.

Sesja psychoterapii grupowej

Sesja z grupa 6 do 15 pacjentéw prowadzona wg okreslonych procedur terapeutycznych.
Osoba prowadzaca powinna posiada¢ stosowne kwalifikacie zgodnie z rozporzadzeniem
Ministra Zdrowia. Czas trwania 60 min.

Sesja psychoterapii rodzinnej

Sesja z rodzing prowadzona wg okreslonej procedury terapeutycznej. Osoba prowadzaca
powinna posiada¢ stosowne kwalifikacje zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia.
Czas trwania 60-120 min.

Hospitalizacja krétkoterminowa

Dziatania wykonywane w warunkach stacjonarnych wobec 0séb dorostych bedacych w stanie
intoksykacji alkoholowe], obejmujace: zabiegi sanitarno-higieniczne, medyczna kontrole
trzezwienia,  przerywanie ciggéw  alkoholowych, postepowanie  ukierunkowane
na identyfikacje cech uzalesznienia oraz wczesne wykrywanie wspolistniejacych schorzen
u 0s0b z problemem alkoholowym.

Dziatania wykonywane w warurkach stacjonarnych wobec oséb nieletnich bedacych w stanie
intoksykacji alkoholowej, obejmujace: zabiegi sanitarno-higieniczne, medyczna kontrole
trzeZwienia, przerywanie ciagébw  alkoholowych, postepowanie  ukierunkowane
na identyfikacje cech uzaleznienia oraz wczesne wykrywanie wspdlistniejacych schorzen
u 0s0b z problemem alkoholowym,

Prowadzenie hosteln

Dziatania wykonywane w warunkach hostelowych wobec 0séb z problemem alkoholowym,
obejmujgee: nocleg, opieke medyczna, dozywianie, wymiang ubrania, zabiegi pielegnacyine,
zabiegi higieniczno-sanitarne,

Ambulatoryjne leczenie alkoholowych zespoléw abstynencyjnych
Leczenic stanéw abstynencyjnych w warunkach ambulatoryjnych, Czas trwania minimum
180 min.

Sesja psychoedukacyjna

Sesja z grupa 6 oséb majaca na celu edukacje pacjentow w zakresie przedstawianej
problematyki oraz zmotywowanie ich do podjecia leczenia lub zmiany sposobu
funkcjonowania. Czas trwania 60-120 min.
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Zajecia korekeyjno- edukacyjne wobec sprawcéw przemocy domowej

Program dziatan psychologicznych ukierunkowany na taka zmiane zachowan i postaw, ktora
zmniejszy ryzyko dalszego stosowania przemocy oraz zwiekszy zdolnoéé do samokontroli
agresywnych zachowan i do konstruktywnego wspétzycia w rodzinie. Program obejmuje:
zdiagnozowanie deficytéw i zasobéw psychologicznych sprawcy, zajecia indywidualne
oceniajace wyniki pracy sprawcy nad wzrostem samokontroli, zajecia grupowe (6-15 0s6b)
majace na celu wypracowanie sposobow radzenia sobie z agresjg i przemoca,

Porada diagnostyczna

Indywidualna konsultacja pacjenta przeprowadzana przez Iekarza psychiatre lub specjaliste
leczenia uzaleznieh w celu postawienia diagnozy zgodnie z obowiazujaca klasyfikacja
diagnozy problemowej, kwalifikacji do okreslonej formy terapii. Czas trwania 60 min.

Porada terapeutyczna

Indywidualna rozmowa obejmujaca oceng funkcjonowania stanu psychicznego i fizycznego
pacjenta, ocen¢ postgpdw w programie psychoterapii, kwalifikacje i motywowanie
do dalszych form terapii i pomocy. Wymagane kwalifikacje: lekarz psychiatra lub specjalista
leczenia uzaleznien, Czas trwania 30-60 min.

Porada psychologiczna

Indywidualna rozmowa obejmujaca: wywiad i obserwacje, okreslenie problemu pacjenta,
przekazanie pacjentowi diagnozy oraz w razie potrzeby skierowanie go do odpowiedniej
dla niego formy leczenia. Czas trwania 60 min.

Porada prawna
Indywidualna konsultacja dla oséb z problemem alkoholowym i ich rodzin. Czas trwania
30-60 min,

Porada socjalna

Indywidualna konsultacja dla 0s6b z problemem alkoholowym i ich rodzin, ze szezegélnym
uwzglednieniem pozostajacych bez pracy lub $rodkéw do zycia. Kwalifikacje pracownika
socjalnego. Czas trwania 30-60 min.

Mediacje rodzinne

Metoda rozwigzywania sporéw, w ktérej neutralna i bezstronna osoba pomaga stronom
we wzajemnej komunikacji, okresleniu intereséw i kwestii do dyskusji oraz dojéciu
do wspdlnie akceptowalnego porozumienia. Czas trwania 150-180 min.

Diagnoza psychologiczna

Badanie stanu psychicznego pacjenta wystandaryzowanymi metodami w zakresie schorzen
wspolistniejacych (profil osobowosci, zaburzenia depresyjne, psychotyczne, organiczne
uszkodzenie osrodkowego ukladu nerwowego). Kwalifikacje: psycholog kliniczny
oraz psycholog z uprawnieniami do prowadzenia diagnozy psychologicznej.
Czas trwania 180-300 min,

Refundacja kosztéw zakupu lekéw, Srodkow opatrunkowych i testéw do wykrywania
Srodkéw psychoaktywnych

Refundacjg zostang objgte osoby z problemem alkoholowym i ich rodziny, bedace
Jjednoczesnie podopiecznymi Miejskiego Osrodka Pomocy Spolecznej.
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Reintegracja zawodowa

Dziatania majace na celu odbudowanie i podirzymanie u osoby uczestniczacej w zajeciach
zdolnosci do samodzielnego $wiadczenia pracy na rynku pracy. Praktyki zawodowe,
szkolenia, treningi psychologiczne ulatwiajace ponowne podjecie pracy.

Reintegracja spoleczna

Dzialania w tym roéwniez o charakterze samopomocowym, majace na celu odbudowanie
i podirzymanie u osoby uczestniczgcej w zajeciach umiejetnosci uczestniczenia w zyciu
spolecznosci lokalnej, petnienia rdl spotecznych w miejscu pracy, zamieszkania lub pobytu.

Wyklad
Zorganizowana forma przekazu wiedzy stluchaczom przez jedna osobg, wystepujaca
w ramach szkolenia, sympozjum, seminarium, konferencji. Wymagany jest konspekt wykladu
zawierajgcy podstawowe jego tezy.

Warsztat
Zorganizowana forma dzialalnosci szkoleniowej, obejmujgca praktyczne éwiczenia

okreslonych umiejgtnosci zwigzanych z wykonywanym zawodem, w opatciu o przygotowany
scenariusz.

Seminarium

Zorganizowana forma zaj¢é szkoleniowych, obejmujaca wprowadzenie poznaweze do tematu
oraz pracg wlasng uczestnikéw w postaci dyskusji, przygotowanych wypowiedzi.

Sympozjum
Spotkanie specjalistéw z jakiej$ dziedziny zwolane w celu przeanalizowania jakiegos
zagadnienia, wymiany pogladéw na konkretny temat.

Krétka interwencja

Porada obejmujaca: zalecenia co do zmiany zachowania, edukacj¢ zdrowotna, informacje jak
osiagngc cele interwencji. Prowadzacy: po odbytym szkoleniu w tym zakresie. Czas trwania
30-60 min.

Wezesna interwencja

Strategia terapeutyczna, na ktorg sklada si¢ wezesne wykrycie ryzykownego lub szkodliwego
spozywania  alkoholu  poprzez:  wykonanie  testu = przesiewowego  AUDIT
oraz przeprowadzenia krotkiej interwencji. Prowadzacy: po odbytym szkoleniu w tym
zakresie. Czas trwania 30-60 min.

Interwencja kryzysowa
Stanowi zespdl interdyscyplinarmnych dziatan podejmowanych na rzecz oséb i rodzin

bedacych w stanie kryzysu, w tym dotknigtych przemocs. Celem interwencji kryzysowe;j jest
przywrocenie rownowagi psychicznej i umiej¢tnosci samodzielnego radzenia sobie, a dzigki
temu zapobieganie przejSciu reakcji kryzysowe] w stan chroniczne] dysfunkcji
psychospotecznej. W ramach interwencji kryzysowej udziela sie specjalistycznej pomocy
psychologicznej, a w zaleznosci od potrzeb — poradnictwa socjalnego lub prawnego,
w sytuacjach uzasadnionych schronienia do 3 miesiecy.
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Konsultacja specjalistyczna

Konsultacja wysoko wykwalifikowanych specjalistéw (lekarzy, psychologéw, prawnikéw)
w zakresie szczegélnie trudnych sytuacji zwigzanych z dysfunkcja rodziny, $rodowiska, stanu
psychofizycznego pacjenta.

Punkt konsultacyjny
Dyzury w ramach ktérych udzielane sg porady i konsultacje specjalistyczne.

Punkt informacyjny
Dyzury, w ramach ktérych udzielane sq informacje o formach i miejscach uzyskania pomocy.

Zajecia dodatkowe

Zajecia prowadzone w szkotach wg przygotowanego scenariusza ukierunkowane na zdobycie
praktycznych umiejetnosci ze szczegdlnym uwzglednieniem zajeé rozwijajacych umiejetnosci
ucznia i motywujace do nauki. Zorganizowane zajecia spedzania czasu wolnego pozwalajace
rozwijaé zainteresowania i zdolnoéci, bedace alternatyws dla zachowan ryzykownych.

Programy liderskie

Zorganizowana forma zaje¢, ktérych program bazuje na kompetencjach liderskich dzieci
i mlodziezy, majace na celu ksztaltowanie pozytywnych wzorcéw w grupie rowiesniczej
i spolecznosci szkolnej.

Programy mediacji

Zorganizowana forma zajeé, ktérych program obejmuje praktyczne umiejgtnosci
rozwigzywania konfliktéw bez przemocy w oparciu o przygotowany scenatiusz.
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2.

3.

Zalgcznik Nr 2
do MPPiRPA

Wysokos¢ wynagrodzenia dla czlonkéw Komisji za udzial w posiedzeniach
i pracach Komisji.

Ustala si¢ wynagrodzenie dla czfonkéw Komisji za udziat w kazdym posiedzeniu
plenarnym i zespolowym, prowadzeniu wizji lokalizacyjnych dotyczacych
opiniowania wnioskéw o wydanie zezwolen na sprzedaz napojéw alkoholowych pod
katem zgodno$ci z uchwatg Nr LVIII/1228/13 Rady Miejskiej w Lodzi z dnia
6 marca 2013 r. w sprawie zasad usytuowania na tereniec Miasta Lodzi miejsc
sprzedazy 1 podawania napojow alkoholowych oraz z ustawa o wychowaniu
w trzezwosei 1 przeciwdzialaniu alkoholizmowi z dnia 26 pazdziernika 1982r.
(Dz. U. z 2012 r. poz. 1356, z 2013 r. poz. 1563, z 2014 r. poz. 822 i 1188)
w wysokosei  10% minimalnego wynagrodzenia za prace, obowiazujacego
w roku 2015,

Wynagrodzenie za udzial w posiedzeniach wyptacane jest na podstawie imiennej listy
obecnosci.

Czas 1 migjsce wyptaty wynagrodzenia zostana okreslone w regulaminie Komisji.



Zalagcznik Nr 3
do MPPiRPA

Planowany pedzial érodkéw finansowych na realizacje Miejskiego Programu
Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych

Planowany podzial $rodkéw finansowych na realizacje Miejskiego Kwota
Programu Profilaktyki i Rozwiazywania Probleméw Alkoholowych (w zd)

I, - Srodki finansowe przeznaczone na realizacj¢ MPPiRPA z podzialem 11 229 020,00
na poszczegdlne cele Programu, w tym:

Cel I - Zmniejszanie rozmiaréw uszkodzen zdrowia spowodowanych 4 520 630,00
naduzywaniem i uzaleznieniem od alkoholu.

Cel Il - Ograniczanie zaburzen zycia rodzinnego i spolecznego 3326 200,00
wywotanych naduzywaniem alkoholu, przemocg i innymi
czynnikami niszczacymi zycie rodzinne i spoteczne.

Cel Il - Zapobieganie spozywaniu alkoholu ze szczegdlnym 2771 190,00
uwzglednieniem dzieci i mtodziezy.

Cel IV - Zmniejszanie  rozmiarbw naruszeh prawa na rynku 611 000,00
alkoholowym oraz prowadzenic procedur zmierzajacych
do uzyskania orzeczenia o obowiazku poddania sie leczeniu
w zakladzie lecznictwa odwykowego.

I, Srodki przeznaczone na szkolenia | pozostate wydatki zwigzane 102 935,00
z realizacjg Programu.
RAZEM 11 331 955,00

PRECWODNICZHCY
y Miejskiej y /uodazi

Toinasz Kacprzak
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Zalgcznik Nr 2

do uchwaly Nr XIX/423/15
Rady Miejskiej w Lodzi

z dnia 28 pazdziernika 2015 r.

Zatacznik Nr 2

do uchwaty Nr V/78/15
Rady Miejskiej w Lodzi
z dnia 21 stycznia 2015 1.

Miejski Program Przeciwdzialania Narkomanii
na rok 2015

Zgodnie z zarzadzeniem Nr 107/VII/14 Prezydenta Miasta Lodzi z dnia 17 grudnia 2014 r, w sprawie
udzielenia petnomocnictwa do wykonywania zadan z zakresu przeciwdziatania i rozwiazywania
probleméw uzaleznien i przemocy w rodzinie — Iwona Iwanicka p.o. Zastgpcy Dyrektora Wydziatu
Zdrowia i Spraw Spolecznych w Departamencie Komunikacji Spolecznej i Zdrowia Urzedu Miasta
Lodzi koordynuje realizacj¢ Programu oraz przedklada Prezydentowi Miasta E.odzi | Radzie Migjskiej
w Lodzi sprawozdanie z jego realizacji,

Sprawozdanie przygotowuje Oddziat ds. Uzaleznien i Przemocy w Rodzinie w Wydziale Zdrowia
i Spraw Spolecznych w Departamencie Komunikacji Spolecznej i Zdrowia Urzedu Miasta £.odzi.



Spis tresci:
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WSTEP :

We wspolezesnym $wiecie zjawisko narkomanii ma niestychanie zlozony charakier.

Narkomania stafa si¢ problemem dotykajacym, takze w naszym spoteczefistwie, osoby w réznym
wieku, z roznych grup spotecznych i zawodowych. Jest ona zaréwno negatywnym zjawiskiem
spolecznym, jak i choroba. Powoduje powazne szkody we wszystkich sferach zycia jednostki
i spoleczenstwa. W zyciu uzaleznionego czlowicka przyczynia si¢ do powstania szkéd zdrowotnych,
psychicznych, emocjonalnych, a takze zwigzanych z jego spolecznym funkcjonowaniem. Problem
narkomanii jest szczegdlnie grozny, gdy dotyka dzieci i mlodziez.
Poziom rozpowszechnienia uzywania $rodkéw odurzajacych i psychoaktywnych wsréd mlodziezy
pokazujg prowadzone co cztery lata badania nt. ryzykownych zachowan wéréd miodziezy szkolnej
ESPAD — (czteroletni cykl wynika z przyjetych przez WHO zalozen badawczych). Badania ESPAD
realizowane sg w ok. 40 panstwach na poziomach: ogélnokrajowych i lokalnych, Zgodnie z przyjetym
kalendarzem kolejne badania zostang przeprowadzone w roku 2015,

Narkotyki stanowig w dzisiejszym $wiecic problem globalny. Wyrzadzaja duze szkody
spoleczne, psychiczne i materialne, niosac w ten sposéb koszty catemu spoleczenistwu,

Osoby naduzywajace i uzaleznione od narkotykéw najezesciej potrzebuja nie tylko terapii
pomagajacej im w zaprzestaniu ich uzywania. Czesto dtugoletni okres uzywania narkotykéw jest takze
powodem wielu choréb somatycznych, wymagajacych pomocy medycznej. Problem narkotykowy
czlonka rodziny dotyka calg rodzing, stawiajac ja w zupelnie nowej sytuacji, w ktorej najczgsciej nie
umie sobie poradzi¢. Stad niesienie pomocy powinno obejmowaé rézne formy pomocy dla calej
rodziny.

Ocenie rozmiaréw zjawiska wsréd os6b dorostych stuza badania populacji ogdlne;.
Ze wzgledu na wysoki koszi realizacji badan, jak rowniez zbieino$é wynikéw z badaniami
ogolnopolskimi (poréwnanie danych z badaft i6dzkich i ogélnopolskich w 2009 r) korzystamy
z badani ogolnopolskich realizowanych przez PARPA lub inny Instytut Badawczy.

Najnowsze wyniki pochodza z badan przeprowadzonych w 2012 r. przez Instytut Psychiatrii i
Neurologii w Warszawie — EZOP Polska, finansowanych z Norweskiego Mechanizmu Finansowego
oraz Mechanizméw Finansowych Europejskiego Obszaru Gospodarczego. W badaniach uczestniczyli
przedstawiciele populacji w wieku 18-64 lata. Projekt zakladal badanie kondycji psychicznej
mieszkancéw  Polski, m.in. rozpowszechnienie  zaburzeti zwigzanych z  alkoholem
i narkotykami. Przyjete przez badaczy wskazniki pozwalajg na oszacowanie, ilu Polakéw w badanej
grupie wickowej spemia kryteria ,naduzywania narkotykéw”, a ilu ,zespohu uzaleznienia od
narkotykow”. W kwestionariuszu CIDI ujgto nie tylko pytania o naduzywanie i uzaleznienie, ale takze
o ich uzywanie kiedykolwiek w zyciu i w ciagu ostatnich 12 miesigcy. Uzywanie nielegalnych
narkotykéw potwierdzito 4,4% badanych, co po ekstrapolacii na populacje generalng w wieku
18-64 lata daje oszacowanie przekraczajace 1,1 min os6b. Dwa i wigcej rodzajéw narkotykéw
uzywato 1,7% badanych, co daje 340 tys. 0séb.

Rozpowszechnienie uzywania narkotykdw kiedykolwiek w zyciu

Typ narkotykéw Odsetki Oszacowania | Dolna Gorna

(CI95%) W tys. granica granica

(W tys.) (w tys.)

Przetwory konopi - marihuana, haszysz | 3,8 (3,3 -4,4) 991,3 851,0 1.131,6
Kokaina 0,4(03-0,7 115,3 69,9 160,8
Ecstasy, dopalacze 0,6 (0,4-10,8) 146,0 98,1 193,9
Halucynogeny 0,8 (0,6 -1,1) 203,6 135,2 272,1
Opiaty (heroina, ,.kompot”, 2eta don” 0,3 (0,2 -0,5) 83,7 42,7 124,8
Rozpuszezalniki lotne, kleje 0,3 (0,2 -0,5) 76,7 40,8 112,35
Inne niclegalne 0,3 (0,2-0,6) 89,9 47.0 132,8

Razem, przynajmniej jeden narkotyk 4,4.(3,8-5,0) 1.123,9 966,1 1.281,6
Razem, dwa narkotyki i wiecej 1,3 (1,06 -1,7) 338,6 259,7 417.,6
Razem, trzy narkotyki i wiecej 0,5 (0,4 -0,6) 125,9 89,7 162,0
Naduzywanie 1,4(1,2-1,8) 371,7 292,35 450,9
W tym uzaleznienie 0,3 (0,2 -0,4) 69,6 37,2 102,1




Blisko 90% wszystkich konsumentéw stanowia uzytkownicy przetwordw konopi
(glownie marihuany), ktérych liczbe mozna szacowaé na prawic milion. Pozostale szacowane
wielkosci: 75 tys. o0s6b mialo doswiadezenie z rozpuszezalnikami i substancjami lotnymi,
80 tys. uzywalo opiaty, 115 tys. kokaine, 150 tys. ecstasy i dopalaczy oraz ponad 200 tys. potwierdza
uzywanie halucynogendw.

Sposréd wszystkich konsumentéw nielegalnych substancji u prawie jednej trzeciej (31,8%)
mozna postawi¢ rozpoznanie ich naduzywania (ok. 400 tys.). Kryteria uzaleznienia spetnia mniej
niz 7% uzytkownikéw, co stanowi ok. 70 tys. oséb.

Zmiennymi zastosowanymi w badaniach byly: wiek (cztery grupy wiekowe 18-29 lat,
30-39 lat, 40-49 lat, 50-64 lata), pleé, stan cywilny, wyksztalcenie, aktywnosé zawodowa oraz
wielko$¢ migjscowosci zamieszkania.

Wsréd naduzywajacych narkotyki dominuja mezezyini (dwa razy wigeej niz kobiet),
Szezegbinie jest to widoczne w najmiodszej grupie wiekowej (mezczyzni 2,3%, kobiety 0,3%).
W pozostatych grupach wiekowych takze przewazaja mezezyzni, jednak dysproporcje nie sa tak duze.
Ogoblnie we wszystkich grupach wiekowych odsetki naduzywajacych narkotyki sa zblizone: od 1,3%
w grupie najmiodszej do 1,7% w grupie wiekowej 30-39 lat.

Zmienng silnie réznicujaca jest stan cywilny. Zdecydowanie najwigksze rozpowszechnienie
naduzywania narkotykéw odnotowuje sie wéréd mezczyzn pozostajacych w statych zwigzkach
nieformainych — przekracza 6%. Natomiast najmniejsze wérdd kobiet od 0,5% do 0,7%, w stalych
zwigzkach, zaréwno nieformalnych jak i matzenskich.

Wyksztalcenie nie ma istotnego statystycznie wplywu na rozpowszechnienie naduzywania.
Jedynie wsréd kobiet z wyksztatceniem $rednim jest ono wyraznie mniejsze, w granicach 0,5%.
W pozostatych kategoriach wyksztalcenia rozpowszechnienie u mezezyzn waha sie od 2% do 3%
i ukobiet od 1,5% do 2%. \

Réwniez aktywnod¢ zawodowa nie réznicuje w sposdb znaczacy poziom rozpowszechnienia
naduzywania narkotykéw. Jednak nieco wyzszy poziom obserwujemy u oséb pozostajacych bez
zadnego zajecia (rencistow, bezrobotnych, emerytow).

Rozpowszechnienie natomiast rosnie wraz ze wzrostem wielkoéci miejsca zamieszkania — od
niecafego procenta na wsi do ponad 2% w miastach powyzej 50 tys. mieszkancow,

Rozpowszechnienie uzywania narkotykdw w ciagu ostatnich 12 miesiecy

Jest to wskaznik aktualnych konsumentow nielegalnych narkotykéw. 1,3% respondentéw potwierdzito
ich uzywanie, co przektada si¢ na ok. 300 tys. oséb.

Badania uzywania narkotykdw sq trudne poniewaz dotyczg zachowan na granicy zachowan
nielegalnych i przynoszq na ogét zanizone wyniki. Jednak ich realizacja przynosi mozliwosé §ledzenia
trendow, struktury konsumpeji i czynnikéw wplywajacych na poziom rozpowszechnienia ich
uzywania,

Reasumujac mozna stwierdzi¢, ze dominujacym w Polsce narkotykiem sg przetwory konopi
(marihuana i haszysz), ktérych konsumenci stanowia ok. 90%. Liczba Polakéw majacych
do$wiadczenia z narkotykami wynosi ok. 1,3 mln oséb. Réwniez oszacowania dla innych narkotykéw,
w tym opiatéw i halucynogendw, nie sq male i wahaja sie od 80 do 200 tys. 0s6b. Oszacowania dla
aktualnych konsumentéw narkotykdw sa nizsze, ale i tak wynoszg ok, 400 tys. Kryteria naduzywania
spefnia ponad 100 tys. osob, z czego ponad polowa to uzaleznieni, Badania takze potwierdzaja, ze
narkomania ma w Polsce dtuga histori¢, na co wskazuje rozpowszechnienie uzywania narkotykéw
przez osoby z grupy wiekowej 50-64 lata, ktére zaczynaly swojg historie z narkotykami w latach
siedemdziesiatych i osiemdziesigtych. Obraz uzyskany w badaniach pokazuje, ze zjawisko nie jest
ograniczone do waskiego kregu ludzi miodych i bardzo miodych, zyjacych na marginesie zycia
spolecznego w duzych miastach, Wrecz odwrotnie, do$wiadezenia z naduzywaniem narkotykdw
majg przedstawiciele wszystkich grup wickowych, ludzie o zrdznicowanym poziomie wykszialcenia,
Uzytkownicy narkotykoéw to nie tylko mieszkaicy duzych miast, duza ich grupa zamieszkuje na
wsiach i w mniejszych o§rodkach miejskich.

Miejski Program Przeciwdziatania Narkomanii wychodzac naprzeciw potrzebom spolecznym
w tym obszarze, obejmuje szeroki wachlarz dziataf, poczawszy od réznorodnych form oddziatywan
profilaktycznych zmierzajacych do ksztaltowania i utrwalania pozytywnych postaw i wartosei
szczegolnie u dzieci i mlodziezy, poprzez dziatania terapeutyczne, do dziatafi pomocowych na rzecz
056b z problemem narkotykowym i ich rodzin. Réwnie waznymi sy dziatania w obszarze ograniczania

3



popytu i podazy narkotykéw.

Przeciwdzialanie narkomanii, to stala wspolpraca migdzy instytucjami ogwiaty, lecznictwa,

pomocy spolecznej, organami scigania i wymiaru sprawiedliwoéei oraz stowarzyszeniami,
organizacjami pozarzadowymi i koscielnymi.

CELE PROGRAMU

L. Zmniejszanie rozmiaréw uszkodzein zdrowia spowodowanych uzywaniem substancji

psychoaktywnych,

IL. Ograniczanie zaburzefi Zycia rodzinnego i spolecznego wywolanych uzywaniem

substancji psychoaktywnych.

IIL. Zapobieganie uZywaniu substancji psychoaktywnych szczegélnie wiréd dzieci

i mlodziezy.

IV. Monitorowanie probleméw narkotykowych i narkomanii na terenie Fodzi.

SPOSOBY REALIZACJI | WSKAZNIKI OSIAGANIA CELOW

Cel I. Zmniejszenie rozmiaréw uszkodzen zdrowia spowodowanych uzaleznieniem

lub szkodliwym uzywaniem substancji psychoaktywnych.

KOORDYNATOR
Wydzial Zdrowia i Spraw Spolecznych w Departamencie Komunikacji Spolecznej

i Zdrowia Urzedu Miasta Lodzi

Sposob realizacyi:

1.

=

e R

zwigkszanie dostgpnosci i skutecznosci profesjonalnej terapii i innych s$wiadczed
zdrowotnych dia oséb uzaleznionych badz szkodliwie uzywajacych  substancji
psychoaktywnych,

prowadzenie terapii czlonkéw rodzin 0séb z problemem narkotykowym,;

prowadzenie zaje¢ motywujacych do podjecia leczenia i wspierajacych dla osob
uzaleznionych i szkodliwie uzywajacych substancji psychoaktywnych oraz ich rodzin;
prowadzenie zaje¢ edukacyjnych dla rodzin o0séb uzywajacych — substancji
psychoakiywnych;

prowadzenie poradnictwa specjalistycznego;

wprowadzanie dzialan resocjalizacyjno — opiekuniczych;

wspieranie dziatalnosei $rodowisk wsparcia dla 0s6b z problemem narkotykowym;
wprowadzanie do podstawowej 1 specjalistycznej opieki zdrowotnej metod wezesnego
diagnozowania  zagrozenn zdrowotnych zwiazanych uzywaniem  substancji
psychoaktywnych oraz interwencji motywujaeych do zmiany zachowania;

wczesna interwencja poprzez prace srodowiskowg ) charakterze
motywacyjno- edukacyjnym,



10. podnoszenie kwalifikacji zawodowych 0s6b zwigzanych z prowadzeniem terapii;
11. wizytowanie pod katem merytorycznym podmiotéw realizujacych ww. cel.

Wskazniki osiqgania celu:

liczba placowek lecznictwa odwykowego,

liczba organizacji pozarzadowych,

liczba 0s6b uzaleznionych od substancji psychoaktywnych uczestniczacych
w programach terapeutycznych,

liczba o0séb szkodliwie uzywajacych substancji psychoaktywnych uczestniczacych
w programach terapeutycznych,

liczba o0s6b uczestniczacych w programach terapii dla czlonkéw rodzin oséb
uzywajacych substancji psychoaktywnych, :

liczba 0s6b korzystajacych z poradnictwa specjalistycznego,

liczba 0s6b niepetnosprawnych objetych dziataniami,

liczba placowek dziatajacych co najmniej 5-6 dni w fygodniu i w godzinach
popotudniowych i wieczornych,

liczba przeprowadzonych wizytacii pod katem merytorycznym podmiotow
realizujacych ww, cel,

Cel IL. Ograniczanie zaburzen Zycia rodzinnego i spolecznego wywolanych uzywaniem

substancji psychoaktywnych.

KOORDYNATOR :
‘Miejski Osrodek Pomocy Spolecznej w Fodzi

Sposob realizacyi:

1. organizowanie i prowadzenie osrodkéw rehabilitacyjno-readaptacyjnych (hosteli} dla osob
uzaleznionych i szkodliwie uzywajgcych substancii psychoaktywnych, ktére ukonczyty
program terapeutyczny;

2, realizacja programow reintegracji spolecznej dla o0séb uzaleznionych lub szkodliwie
uzywajacych substancji psychoaktywnych, ktére ukonczyly program terapeutyczny;

3. realizacja programéw reintegracji zawodowej dla bezrobotnych os6b uzaleznionych

lub szkodliwie uzywajacych substancji psychoaktywnych, kidre ukonczyly program

terapeutyczny,
4. wizytowanie pod katem merytorycznym podmiotow realizujacych ww. cel.

Wskainiki osiqgania celu:

liczba 0s6b korzystajacych z pomocy osrodkéw rehabilitacyjno-readaptacyjnych,
liczba 0s6b korzystajacych z programéw reintegracji spolecznej,

liczba 0s6b korzystajacych z programéw reintegracji zawodowe;j,

liczba uczestnikéw programoéw reintegraci zawodowej, ktérzy podjeli prace,
liczba przeprowadzonych wizytacji podmiotow realizujacych ww. cel.



Cel II1. Zapobieganie uzywaniu substancji psychoaktywnych szczegélnie wiréd dzieci

i mlodziezy.

KOORDYNATOR
Wydzial Edukacji w Departamencie Spraw Spolecznych Urzedu Miasta Lodzi.

Cele szczegblowe:

1. Stworzenie dzieciom i mlodziezy bezpiecznego i ciekawego srodowiska Zycia.
2. Pomoc dzieciom i mlodziezy z grup ryzyka, w tym réwniez pomoc dla redzin.
3. Wzmacnianie umiejgtnosci wychowawczych nauczycieli i rodzicéw,

Sposdb realizaci:
L. prowadzenie na rzecz dzieci, mtodziezy 6dzkich szkét oraz placéwek oswiatowych zajec

dodatkowych, w tym projektéw rozwijajacych i ksztaltujacych prawidtowa osobowosé,
wspierajgoych rozwdj dziecka oraz stwarzajacych alternatywe dla podejmowania
zachowan ryzykownych, zgodnie z zatozeniami profilaktyki uniwersalnej;

2. prowadzenic na rzecz dzieci i mlodziezy todzkich szkét oraz placéwek o$wiatowych

szezegblnie zagrozonych podejmowaniem zachowan ryzykownych imprez promujacych
zdrowie 1 zaje¢ dodatkowych stwarzajacych alternatywe dla podejmowania zachowar
ryzykownych oraz programéw naprawczych, zgodnie z zalozeniami profilaktyki
selektywnej;

- organizacja konkurséw, spotkan, debat, konferencji, seminariéw na temat nowoczesnych

metod  przeciwdzialania zachowaniom ryzykownym, podnoszacych umiejetnosei
wychowawcze rodzicdw i nauczycieli;

. monitorowanie i kontrola;

a) tworzenie grup zadaniowych skladajgcych sig z przedstawicicli ochrony zdrowia,
pomocy spotecznej, Policji, Strazy Miejskiej, sadownictwa i organizacji pozarzadowych
w celu przeciwdziatania zachowaniom ryzykownym,

b} aktualizacja standaryzowanego arkusza informacji o szkole,

¢) wizytacje w placéwkach realizujacych Program.

Wskainiki osiqgania celu:

liczba szkdl, przedszkoli i innych placéwek oswiatowo-wychowawczych, w ktérych
prowadzone sa dziatania profilaktyczne, o ktérych mowa w punktach 1-3,

liczba uczniéw, nauczycieli i rodzic6w uczestniczacych w programach, o ktérych mowa
w punktach 1-3,

liczba imprez, o ktdrych mowa w punkcie 3,

liczba godzin zaje¢ dodatkowych w ramach profilaktyki selektywnej,

liczba dzieci i mlodziezy uczestniczacej w zajeciach dodatkowych w ramach profilaktyki
selektywne;j,

liczba wizytacji podmiotéw realizujacych ww. cel.

KOORDYNATOR
Wydzial Sportu w Departamencie Spraw Spolecznych Urzedu Miasta Fodzi

Sposob realizacyi.

L.

2.

organizowanie ogélnodostepnych zaje¢ 1  imprez sportowo-rekreacyjnych  dla
najmtodszych fodzian, promujacych zycie bez narkotykow;

organizowanie zaje¢ w sportach cieszacych sie duzym zainteresowaniem wsréd dzieci
i milodziezy, tworzenie alternatywnych form spgdzania czasu wolnego zgodnie
z zalozeniami profilaktyki uniwersalne;.



Wskazniki osiqgania celu:
¢ liczba zorganizowanych zajeé sportowych,
e liczba uczestnikéw.

KOORDYNATOR
Wydziat Kultury w Departamencie Komunikacji Spolecznej i Zdrowia Urzedu Miasta

Lodzi

Sposob realizacyi:

1. organizowanie dla dzieci i milodziezy imprez i zaje¢ dodatkowych ksztattujacych
umiej¢tnosei spoleczne, rozwijajacych zainteresowanie uczestnictwem w kulturze;

2. tworzenie alternatywnych form spedzania czasu wolnego polaczonych z warsztatami
nt. uzaleznien, zgodnie z zatozeniami profilaktyki uniwersalne;.

Wskazniki osiqgania celu:
e liczba zorganizowanych imprez i zaje¢ dodatkowych,
» liczba uczestnikdw,

Cel IV. Monitorowanie probleméw narkotykowych i narkomanii na terenie Eodzi.

KOORDYNATOR
Wydzial Zdrowia i Spraw Spolecznych w Departamencie Komunikacji Spoleczne;j

i Zdrowia Urzedu Miasta Lodzi

Sposdb realizacyi:

Sporzadzanie raportu nt. problem6éw narkotykowych i narkomanii, obejmujacego dane

z zakresu:

1. prowadzonej dziatalnodci profilaktycznej;

2. rozpowszechnienia zjawiska uzywania narkotykoéw — okazjonalnego i problemowego,
rodzajéw narkotykéw, wzoréw uzywania, grup spotecznych;

3. lecznictwa i rehabilitacji — w systemie ambulatoryjnym i stacjonarnym;

4. epidemiologii — zakazefi wirusem HIV, chorych na AIDS, zgonéw w wyniku
przedawkowania;

5. popelnionych  przestgpstw  wynikajacych z  posiadania, udostepniania, handlu
1 produkcji narkotykéow;

6. prowadzonych dzialait pomocowych i wspierajacych.

Integraing cz¢$¢ Programu stanowia;

Zatacznik Nr 1: Katalog kategorii dzialan i rodzajéw czynnosci przewidzianych do zlecania
podmiotom w ramach realizacji Miejskiego Programu Przeciwdzialania
Narkomanii w 2015 r.

Zalgcznik Nr 2: Planowany podzial  drodkéw na realizacje Miejskiego Programu
Przeciwdziatania Narkomanii w 2015 r.



KATALOG KATEGORII

DZIALAN

Zalgeznik Nr 1
do MPPN

I  RODZAJOW  CZYNNOSCI

PRZEWIDZIANYCH DO ZLECANIA PODMIOTOM W RAMACH REALIZACJI
MIEJSKIEGO PROGRAMU PRZECIWDZIALANIA NARKOMANII W 2015 ROKU

KATEGORIA DZIALANIA

RODZAJ CZYNNOSCI

Dzialania prowadzone we wspélpracy z Wydzialem Zdrowia i Spraw Spolecznych
Zdrowia Urzedu Miasta Lodzi

w Departamencie Komunikacji Spolecznej i

Terapia 0s6b uzaleznionych od substancji
psychoaktywnych.

A el

Porada diagnostyczna.

Sesja psychoterapii indywidualne;j.
Sesja psychoterapii grupowej.
Sesja psychoterapii rodzinne;.
Porada terapeutyczna.

Diagnoza psychologiczna.
Turnusy terapeutyczne,

11,

Terapia o0séb uZzywajacych substancje

psychoaktywne.

NN E W=

Porada diagnostyczna.

Sesja psychoterapii indywidualne;.
Sesja psychoterapii grupowe;.
Sesja psychoterapii rodzinne;.
Porada terapeutyczna.

'Diagnoza psychologiczna,

Turnusy terapeutyczne.

III.

Terapia czlonkéw rodzin 0séb uzywajacych
substancje psychoaktywne.

NS s W

Porada diagnostyczna.

Sesja psychoterapii indywidualne;j.
Sesja psychoterapii grupowej.
Sesja psychoterapii rodzinnej.
Porada terapeutyczna.

Grupowa sesja edukacyjna.
Turnusy terapeutyczne.

IV.

Dzialania wspierajgce dla rodzin oséb
| uzywajacych substancje psychoaktywne.

(W8]

Gotowos¢ do prowadzenia dzialalnosei w zakresie
wsparcia rodzin z problemem narkotykowym
(grupy samopomocowe).

Prowadzenie grup wsparcia,

Refundacja  kosztow  zakupu testéw  do
wykrywania substancji psychoaktywnych.

Poradnictwo  specjalistyczne dla  o0séb
uzywajacych substancji psychoaktywnych
i ich rodzin,

RN e

Porada prawna.

Porada socjalna.
Porada psychologiczna.
Porada pedagogiczna.
Mediacje rodzinne




rehabilitacyjno-readaptacyjnych  (hosteli) | 2. Zapewnienie wyzywienia, $rodkéw  higieny
dla  o0séb uzaleznionych i szkodliwie| osobistej.
uzywajacych substancje psychoaktywne, |3. Zapewnienie lazienki i toalety, w ilosci

ktére ukonczyty program terapeutyczny.

4. Prowadzenie zajeé edukacyjnych w zakresie

5. Prowadzenie grupy wsparcia mieszkancéw ogrodka

V8L Podnoszenie  kwalifikacji  zawodowych | 1. Szkolenia.
0s6b zwigzanych z profilaktykq i terapia|2. Warsztaty.
uzaleznien od substancji psychoaktywnych. |3. Superwizje.
VII. Wezesna interwencja — dziatania 1.Praca Srodowiskowa o charakterze edukacyjno
konsultacyjno-interwencyjne dla oséb —motywacyjnym,
uzaleznionych, szkodliwie uzywajacych 2. Prowadzenie punktu konsultacyjno-
i eksperymentujacych z substancjami interwencyjnego dla  0s6b z  problemem
psychoaktywnymi oraz ich rodzin. narkotykowym i ich rodzin,
3. Prowadzenie treningéw psychologicznych.
VIIL. | Szkolenia wybranych grup zawodowych|1.Szkolenia, warsztaty, superwizje przygotowujace
z zakresu promocji zdrowia i profilaktyki| do interwencji w srodowisku.
narkomanii. 2.8zkolenia przygotowujace do samodzielnej pracy
profilaktycznej w srodowisku,
3. Superwizje prowadzonych zadan profilaktycznych.
IX. Profilaktyczna dziatalnosé¢ informacyjno- | 1.Lokalne kampanie informacyjno-edukacyjne
edukacyjna. zwigzane z problematykg narkomanii, kierowane
do okreslonych grup spotecznych.
2.Badania  zwiazane z  rozpowszechnicniem
probleméw wynikajacych z uzywania substancji
psychoaktywnych.
3.Organizowanie i udzial w  sympozjach,
seminariach, konferencjach po§wieconych tematyce
narkomanii.
4. Informatory, broszury, ulotki, plakaty,
Dzialania prowadzone we wspélpracy z Miejskim Os$rodkiem Pomocy Spolecznej
w FLodzi
X. Organizowanie 1 prowadzenie osrodkéw | 1. Zapewnienie schronienia przez cala dobe,

umozliwiajacej korzystanie z nich w  sposob
zapewnigjacy intymnoé¢ i zgodno$¢ z zasadami
higieny.

symptoméw nawrotéw choroby oraz nabycia
umiejetnosci radzenia sobie z nimi,

lub w zaleznosci od potrzeb prowadzenie sesji

zaje¢  indywidualnych  badz  grupowych
(motywowanie  do zmiany  stylu  zycia
i wskazywanie mozliwosci  dalszej pomocy,

uczenie umiejetnosei radzenia sobie w sytuacjach
kryzysowych,  wzajemne wsparcie,  rozwdj
osobisty, promowanie zdrowego stylu zycia),




XL

Realizacja programéw reintegracji
zawodowe] dla  bezrobotnych  os6b
uzaleznionych lub szkodliwie uzywajacych
substancji psychoaktywnych, ktére
ukoniczyly program terapeutyczny.

1. Prowadzenie zajg¢ motywacyjno-edukacyjnych
pomagajacych w starcie zawodowym.

2. Szkolenia w zakresie reorientacji zawodowej
(nabywanie umiejetnosei zawodowych
lub przyuczenie do zawodu).

XII.

Realizacja programéw reintegracji
spofecznej dla  oséb  uzaleznionych
lub szkodliwie uzywajacych substanciji
psychoaktywnych, ktdre
program terapeutyczny,

ukoficzyty

Prowadzenie  zaje¢¢  motywacyjno-edukacyjnych
ulatwiajacych readaptacje¢ spoleczna.

Spolecznych Urzedu Miasta Lodzi

Dzialania prowadzone we wspélpracy z Wydzialem Fdukacji w Departamencie Spraw

XIII.

Prowadzenie zaje¢ dodatkowych zgodnie
z zalozeniami profilaktyki uniwersalne;.

1. Zajgcia  dodatkowe 1 imprezy rozwijajace
zainteresowania i zdolnosci, wspierajace rozwdj
oraz wspierajace kompetencje kluczowe.

2. Programy liderskie.

3. Programy mediacji.

4, Wspolpraca z instytucjami oraz organizacjami
kulturalnymi, sportowymi i o$wiatowymi.

XIV.

Prowadzenie zaje¢ dodatkowych zgodnie
z zatozeniami profilaktyki selektywnej.

1. Zajgcia rozwojowe.

2. Zajecia terapeutyczne,

3. Programy naprawcze,

4. Wspdlpraca z wyspecjalizowanymi instytucjami
1 organizacjami pomocowymi.

XV.

Prowadzenie imprez promujacych zdrowie

rodzicéw i nauczycieli oraz promujacych
metody nowoczesnego przeciwdziatania
zachowaniom ryzykownym.

1 podnoszacych umiejetnosci wychowawceze

1. Organizacja konkursow.
2, Organizacja  spotkan,
i seminariéw,

debat,  konferencji

Dzialania prowadzone we wspélpracy z Wydzialem Sportu w Departamencie Spraw
Spolecznych Urzedu Miasta Lodzi

XVI.

Lubi¢ sport — ogdlnodostepne zajecia
1 imprezy sportowo-rekreacyjne dla
najmiodszych todzian.

1. Prowadzenie zajg¢ sportowych.
2. Organizowanie imprez sportowo-rekreacyjnych.

XVIL

Sport to zdrowie —
udziat we wspdlzawodnictwie sportowym
w kategoriach mlodzikéw i junioréw.

Prowadzenie zaje sportowych,
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Dzialania prowadzone we wspéipracy z Wydzialem Kultury w Departamencie
Komunikacji Spolecznej i Zdrowia Urzedu Miasta Fodzi

XVIIL |Prowadzenie zaje¢ dodatkowych zgodnie|l.Zajecia dodatkowe 1 imprezy ksztattujace

z zatozeniami profilaktyki uniwersalne;. umiejgtnosci  spoleczne  oraz  rozwijajace
zainteresowanie uczestnictwem w kulturze.

2. Zajecia  dodatkowe  rozwijajace  zdolnodci
i zainteresowania, polaczone z warsztatami
nt. uzaleznien,

3. Wspotpraca ze szkolami oraz organizacjami
pozarzadowymi.

Opis wybranych rodzajow czynnosci

Psychoterapia grupowa

Metoda oddziatywania psychologicznego wykorzystujaca dynamiczne procesy zachodzace
W grupie terapeutycznej, metoda zorientowana na skorygowanie okre$lonych zaburzef
emocjonalnych i behawioralnych, stanowi zaplanowany element postgpowania
rehabilitacyjnego. Liczba uczestnikéw: 6-15 osob. Osoba prowadzaca powinna posiadaé
stosowne kwalifikacje zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia.

Psychoterapia indywidualna

Metoda oddzialywania psychologicznego wykorzystujaca wlasciwosci indywidualnego
kontaktu pomigdzy psychoterapeutq a pacjentem, metoda zorientowana na skorygowanie
okreslonych zaburzefi emocjonalnych czy behawioralnych, stanowi zaplanowany element
postgpowania. Osoba prowadzaca powinna posiadaé stosowne kwalifikacje zgodnie
z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia.

Treningi psychologiczne (interpersonalny, asertywnosci, zapobiegania nawrotom
choroby itp.)

Metoda oddziatywania psychologicznego stuzaca zmianie okreslonych umiejetnoscei
psychologicznych, nabywaniu nowych i rozwojowi osobistemu.

Trening psychologiczny moze byé stosowany jako element programow terapeutycznych.
Liczba uczestnikéw: 10-15 oséb w grupie,

Psychoterapia rodzinna

Metoda oddzialywania psychologicznego ukierunkowana na przywrdcenie systemowe;
rownowagi w rodzinie. W spotkaniu uczestniczy kilku czlonkéw rodziny. Osoba prowadzaca
powinna posiada¢ stosowne kwalifikacje zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia.

Porada diagnostyczna

Indywidualna konsultacja pacjenta przeprowadzana przez lekarza psychiatrg lub specjaliste
leczenia uzaleznien w celu postawienia diagnozy zgodnie z obowigzujacg klasyfikacja
diagnozy problemowej, kwalifikacji do okreslonej formy terapii, Czas trwania 60 min.

Porada terapeutyczna

Indywidualna rozmowa obejmujaca ocene funkcjonowania stanu psychicznego i fizycznego
pacjenta, oceng postgpéw w programie psychoterapii, kwalifikacje i motywowanie
do dalszych form terapii i pomocy. Wymagane kwalifikacje: lekarz psychiatra lub specjalista
leczenia uzaleznien. Czas trwania 30-60 min.
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Zajecia edukacyjne
Zorganizowana forma przekazu wiedzy stuchaczom, prowadzona w ramach edukacji ogolnej
lub programu terapeutycznego.

Zajecia rozwojowe
Dziatania ukierunkowane na rozwijanie potencjatu intelektualnego, emocjonalnego dzieci
1 modziezy, zasadniczo niewykazujacych zaburzen zachowania.

Grupy samopomocowe dla rodzin os6b uzywajacych narkotykow

Grupa, ktorej uczestnicy, bez korzystania z terapii i pomocy profesjonalnej, wspieraja sie
wzajemnie w pokonywaniu trudnosci zwigzanych z uzaleznieniem bliskiej osoby
lub/i wlasnym wspoluzaleznieniem.

Porada prawna
Indywidualna konsultacja dla oséb uzywajgcych $rodki psychoaktywne i ich rodzin.
Czas trwania 30-60 min.

Porada socjalna

Indywidualna konsultacja dla oséb uzywajacych srodki psychoaktywne i ich rodzin,
ze szezegOlnym uwzglednieniem pozostajacych bez pracy lub srodkéw do zycia. Kwalifikacje
pracownika socjalnego. Czas trwania 30-60 min.

Reintegracja spoleczna

Dziatania, w tym réwniez o charakterze samopomocowym, majace na celu odbudowanie
i podtrzymanie u osoby uczestniczacej w zajeciach umiejgtnoéei uczestniczenia w zyciu
spolecznosci lokalnej, pemienia rol spotecznych w miejscu pracy, zamieszkania lub pobytu.

Reintegracja zawodowa

Dzialania majace na celu odbudowanie i podtrzymanie u osoby uczestniczacej w zajeciach
podtrzymania zdolnosci do samodzielnego $wiadezenia pracy na rynku pracy. Praktyki
zawodowe, szkolenia, treningi psychologiczne utatwiajace ponowne podjecie pracy.

Wyklad

Zorganizowana forma przekazu wiedzy stuchaczom przez jedng osobe, wystepujace
w ramach szkolenia, sympozjum, seminarium, konferencji. Wymagany jest konspekt wykladu
zawierajacy podstawowe jego tezy.

Warsztat

Zorganizowana forma dzialalnosei szkoleniowej, obejmujaca praktyczne ¢wiczenia
okreslonych umiej¢tnosei zwiazanych z wykonywanym zawodem, w oparciu o przygotowany
scenariusz,

Seminarium

Zorganizowana forma zajg¢ szkoleniowych, obejmujaca wprowadzenie poznawcze do tematu
oraz prace wiasng uczesinikéw w postaci dyskusji, przygotowanych wypowiedzi.

Sympozjum
Zebranie specjalistéw z okreslonej dziedziny zwolane w celu oméwienia okreslonego
zagadnienia, wymiany pogladéw na konkretny temat.
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Superwizja

Metoda szkoleniowa ukierunkowana na doskonalenie pracy terapeutéw (np. identyfikowanie
szczegotowych probleméw osoby poddanej superwizji zaklocajacych jej funkcjonowanie jako
terapeuty).

Superwizja moze obejmowa¢ takze realizowany program psychologiczny pod katem
adekwatnosci stosowanych metod do planowanych celéw, adresatéw itp.

Punkt konsultacyjno-interwencyjny
Dyzury specjalistow udzielajacych porad i pomocy w kryzysie spowodowanym uzywaniem
Srodkéw psychoaktywnych.

Zajecia dodatkowe

Zajecia prowadzone w szkolach wg przygotowanego scenariusza ukierunkowane na zdobycie
praktycznych umiej¢tnosei ze szezegdlnym uwzglednieniem zajeé rozwijajacych umiejgtnosei
ucznia i motywujace do nauki.

Zorganizowane zajecia spedzania czasu wolnego pozwalajace uczestnikom rozwijaé
zainteresowania i zdolnosei, bedace alternatywa dla zachowan ryzykownych.

Programy liderskie
Zorganizowana forma zaje¢, ktérych program bazuje na kompetencjach liderskich dzieci

i miodziezy, majace na celu ksztattowanie pozytywnych wzorcéw w grupie rowiesniczej
1 spolecznosci szkolnej,

Programy mediacji

Zorganizowana forma zajeé, ktorych  program obejmuje praktyczne umiejetnosei
rozwiazywania konfliktéw bez przemocy w oparciu o przygotowany scenariusz.

13



Zalgeznik nr 2
do MPPN

Planowany podziat §rodkéw finansowych na realizacje Miejskiego Programu

Przeciwdzialania Narkomanii

Planowany podzial §rodkéw finansowych na realizacje Miejskiego Kwota
Programu Przeciwdzialania Narkomanii (w z)
I, Srodki finansowe przeznaczone na realizacje MPPN przez jednostki 2 099 980,00
organizacyjne Miasta z podziatem na poszczegélne cele Programu,
w tym,
Cel I - Zmniejszanie rozmiaréw uszkodzen zdrowia spowodowanych 399 980,00
uzywaniem substancji psychoaktywnych.
Cel II - Ograniczanie zaburzen zycia rodzinnego i spolecznego 110 000,00
wywolanych uzywaniem substancji psychoaktywnych.
Cel IIl - Zapobieganie ~ uzywaniu  substancji  psychoaktywnych 1 590 000,00
szczegolnie wirdd dzieci i mlodziezy.
Cel IV- Monitorowanie probleméw narkotykowych i narkomanii na -
terenie Lodzi.
II Srodki przeznaczone na szkolenia i pozostale wydatki zwigzane 114 883,00
z realizacjg Programu.
RAZEM 2214 863,00
PRZEWODNICZACY

/Rad,yMicjskiej »\! Lpdzi

\ %asz Kacp,
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