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Wstęp 

 

„Uznając życie obywateli w trzeźwości za niezbędny warunek moralnego i materialnego dobra 

Narodu, stanowi się, co następuje” – preambuła do ustawy o wychowaniu w trzeźwości. 

 

Dobro Narodu – w znaczeniu szerokim są to wszystkie środki, które mogą być wykorzystywane 

bezpośrednio lub pośrednio do zaspokajania potrzeb ludzkich. Jednym z warunków tego dobra, 

według ustawodawcy,  jest trzeźwość obywateli. 

 

Obszar przeciwdziałania alkoholizmowi regulowany jest przez ustawę z dnia 26 października 

1982 r. o wychowaniu w trzeźwości i przeciwdziałaniu alkoholizmowi. Ponadto w świetle 

ustawy z dnia 11 września 2015 r. o zdrowiu publicznym zarówno zadania z zakresu 

przeciwdziałania alkoholizmowi, jak i zadania z zakresu przeciwdziałania narkomanii, 

realizowane są w oparciu o cele Narodowego Programu Zdrowia na lata 2021-2025. 

Program profilaktyki i rozwiązywania problemów alkoholowych ma charakter ściśle zadaniowy, 

a gmina, realizując poszczególne zadania z zakresu profilaktyki i rozwiązywania problemów 

alkoholowych, nie finansuje podmiotów czy osób fizycznych (realizatorów poszczególnych 

zadań), tylko same zadania. Istotne z punktu widzenia zasad finansowania zadań z gminnego 

programu profilaktyki jest wejście w życie ustawy z dnia 11 września 2015 r. o zdrowiu 

publicznym, w której wskazano, że jednym z zadań z zakresu zdrowia publicznego jest 

profilaktyka i rozwiązywanie problemów alkoholowych, co nakłada na samorząd obowiązek 

stosowania zapisów tej ustawy.  

W zakresie działań samorządu gminnego, odpowiedzią na ww. ustawy jest opracowanie  

i realizowanie przedmiotowego Programu. Jest opracowany i będzie realizowany jako cześć 

wspólnej polityki przeciwdziałania uzależnieniom. 

Szacuje się, że populacja osób pijących ryzykownie i szkodliwie jest aż cztery razy większa niż 

populacja osób uzależnionych od alkoholu i stanowi ok. 10% dorosłych mieszkańców Polski. 

Osoby pijące alkohol szkodliwie doświadczają z powodu picia negatywnych konsekwencji 

zdrowotnych, społecznych, psychologicznych, choć nie są uzależnione. Natomiast ryzykowne 

spożywanie alkoholu to picie nadmiernych jego ilości (jednorazowo i łącznie w określonym 

czasie), które aktualnie nie pociąga za sobą negatywnych konsekwencji, ale można oczekiwać, 

że te się pojawią, o ile obecny model picia nie zostanie zmieniony 

 

Ponieważ uzależnienie od alkoholu jest chorobą, ma swoje charakterystyczne, występujące u 

osób uzależnionych objawy. Występowanie przynajmniej trzech z poniżej podanych objawów 

przez jakiś czas w ciągu ostatnich dwóch lat świadczy o uzależnieniu od alkoholu: 

− silna natrętna potrzeba spożywania alkoholu (głód alkoholu). 

− upośledzona zdolność kontrolowania picia alkoholu (trudności w unikaniu rozpoczęcia 

picia, trudności w zakończeniu picia albo problemy z kontrolowaniem picia do wcześniej 

założonego poziomu). 

− picie alkoholu w celu złagodzenia albo zapobieżenia alkoholowemu zespołowi 

abstynencyjnemu oraz subiektywne poczucie skuteczności takiego postępowania. 

− objawy abstynencyjne (drżenia mięśniowe, nadciśnienie tętnicze, tachykardia, nudności, 

wymioty, biegunki, bezsenność, rozszerzenie źrenic, wysuszenie śluzówek, wzmożona 

potliwość, zaburzenia snu, nastrój drażliwy lub obniżony, lęk). 

− zmieniona (najczęściej zwiększona) tolerancja alkoholu (ta sama dawka alkoholu nie 

przynosi oczekiwanego efektu, potrzeba spożywania większych dawek alkoholu dla 

wywołania oczekiwanego efektu). 

− zawężenie repertuaru zachowań związanych z piciem alkoholu do 1-2 wzorców. 

− postępujące zaniedbywanie alternatywnych do picia przyjemności, zachowań i 

zainteresowań. 
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− picie alkoholu mimo oczywistej wiedzy o jego szczególnej szkodliwości dla zdrowia 

pijącego. 

 

Konsekwencją życia z partnerem nadużywającym alkoholu może być tzw. współuzależnienie. 

Nie jest to choroba, tylko efekt przystosowania się do sytuacji problemowej. Koncentrując się na 

szukaniu sposobu ograniczenia picia partnera, osoba bliska nieświadomie przejmuje 

odpowiedzialność i kontrolę za jego funkcjonowanie, co w efekcie utrudnia jej konstruktywne 

rozwiązanie problemów. W konsekwencji zaistniałej sytuacji rodzinnej u osób 

współuzależnionych mogą wystąpić nasilone problemy zdrowotne: zaburzenia 

psychosomatyczne, emocjonalne, stresowe lub zaburzenia adaptacyjne. O współuzależnieniu 

mówi się wyłącznie w odniesieniu do osób dorosłych. 

 

Na podstawie badań naukowych określono, iż w Polsce 943 tys. dzieci i młodzieży w wieku 

poniżej 18 lat ma rodziców z problemami wynikającymi z picia . 

Populacja ta stanowi ok. 13% tej grupy wiekowej. Odsetek ten waha się od 11% wśród dzieci do 

4 roku życia do prawie 15% w grupie wiekowej 13–17 lat. Dzieci te stanowią grupę ryzyka – ze 

względu na kumulację czynników ryzyka (obciążenia genetyczne, niekorzystne środowisko 

rozwoju, zaniedbania wychowawcze ze strony rodziców, normy oraz wzorce rodzinne i 

środowiskowe) są one szczególnie narażone na podejmowanie zachowań ryzykownych, w tym 

wczesną inicjację alkoholową i ryzykowne spożywanie alkoholu. 

Efektem doświadczeń wyniesionych z życia w rodzinie z problemem alkoholowym mogą być 

pewne utrwalone schematy zachowań i reakcji emocjonalnych, które utrudniają osiągnięcie 

zadowolenia i satysfakcji, a zwłaszcza nawiązywanie bliskich relacji z innymi ludźmi w 

dorosłym życiu. Powstały na tym tle zespół zaburzeń przystosowania nazywany jest przez 

terapeutów syndromem dorosłego dziecka alkoholika (DDA). Nie wszystkie osoby 

wychowujące się w rodzinie alkoholowej doświadczają nasilonych objawów zespołu DDA. 

Większość dobrze sobie radzi ze sobą i swoimi problemami, a jeśli przeżywa trudności – 

skutecznie je pokonuje bez pomocy specjalistów. DDA mogą osiągać wiele sukcesów w życiu, 

zwłaszcza zawodowym. Nasilenie cech charakterystycznych dla syndromu DDA może jednak 

przeszkadzać w codziennym funkcjonowaniu. Wówczas takie osoby wymagają profesjonalnej 

pomocy, która może przybierać różne formy, w zależności od indywidualnej sytuacji i potrzeb. 

 

Szalejąca na świecie epidemia wywiera negatywny wpływ na rodzinę. Choć w wielu 

przypadkach jest to okazja do spędzenia wspólnie czasu, odbycia wiecznie odkładanych 

rozmów, zabawy czy nauki z dziećmi, nie dla wszystkich jest to dobry okres. Dla niektórych 

izolacja lub znaczne ograniczenie przemieszczania są prawdziwym piekłem. 

Lockdown i ograniczenia doprowadziły nie tylko do spowolnienia gospodarki, ale do 

różnorodnych problemów psychicznych i psychologicznych mieszkańców, przede wszystkim 

dzieci i młodzieży. 

Szczególnie negatywny wpływ na psychologiczną kondycje osób młodych ma przymusowe 

zamknięcie w domu, które nie tylko skazuje je na częściową bezczynność i izolację od 

rówieśników, ale często pozbawia tak potrzebnej w wieku rozwojowym prywatności i 

intymności. 

 Z badań naukowych wynika, że osoby młode szczególnie silnie odczuwają stres związany z 

epidemią COVID-19. Przyczynia się do tego między innymi destabilizacja życia rodzinnego, 

izolacja od rówieśników, konieczność zmiany nawyków i utrata bezpiecznej rutyny. Lęk i 

niepewność wzmaga także intensywna ekspozycja na negatywne informacje dotyczące 

pandemii i jej skutków oraz dla wielu trauma związana z utratą członków rodziny. Dochodzi do 

tego stres związany z naturalnymi dla tego wieku zmianami rozwojowymi zarówno w sferze 

biologicznej, jak i społecznej oraz psychologicznej, w tym jakościowymi zmianami sposobu 

przeżywania i myślenia. 
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Doświadczanie przez osoby młode różnych form stresu, tak jak to się dzieje w pandemii, może 

prowadzić do pojawienia się lub nasilenia szeregu chorób psychicznych, jak depresja lub 

zaburzenia psychotyczne. U niektórych może prowadzić do zaburzeń zachowania, 

jak samobójstwa i samookaleczenia, zaburzenia jedzenia, snu, lub przemoc wobec innych. 

Doznawanie pośrednio bądź bezpośrednio aktów przemocy psychicznej i fizycznej we 

wczesnym wieku może trwale upośledzić rozwój zdolności poznawczych, emocjonalnych i 

społecznych. Sprzyja także rozwojowi w przyszłości zaburzeń psychosomatycznych i 

psychiatrycznych, uzależnień czy myśli samobójczych. Czas pandemii i okresowe w nim 

zamknięcia szkół, dobitnie pokazały jak ważna jest powszechna szkoła nie tylko w dostarczaniu 

podstawowej wiedzy młodym członkom społeczeństwa, ale też jako instytucja umożliwiająca ich 

prawidłowy rozwój. 

System zdalnego nauczania sprawia, że u wielu dzieci narastają problemy edukacyjne i coraz 

trudniejsze do odrobienia zaległości. Dostępne badania empiryczne wskazują, że pandemia już 

znacznie pogorszyła wyniki edukacyjne roczników dotkniętych zamknięciem szkół, oraz 

zwiększyła nierówności pomiędzy szkołami i pomiędzy uczniami. 

Konieczne jest wypracowanie zindywidualizowanych sposobów pomocy i wsparcia dla dzieci i 

rodziców w sytuacji pandemii i okresie kilku lat po niej. 

W tym celu konieczne jest odpowiednie identyfikowanie i monitorowanie przez rodziców, 

nauczycieli i psychologów następujących czynników:  

- zwiększających stres związanych z COVID-19 (np. narażenie na zakażenie, zakażeni 

członkowie rodziny, utrata bliskich, kwarantanna),  

- skutków ubocznych stresu pandemicznego (np. straty ekonomiczne, rozpad rodzin, zmiana 

planów życiowych), 

- skutków psychospołecznych (np. depresja, lęk, bezsenność, nadużywanie substancji 

psychoaktywnych, przemoc domowa),  

- wskaźników wrażliwości (np. istniejące wcześniej warunki fizyczne lub psychologiczne 

zwiększające wrażliwość na stres). 

 

Profilaktyka kierowana do dzieci i  młodzieży 

Wychowanie to proces wspomagania dziecka w rozwoju, ukierunkowany na osiągnięcie pełni 

dojrzałości w czterech obszarach: fizycznym, psychicznym, społecznym i duchowym. 

Profilaktyka natomiast jest procesem wspomagania człowieka w radzeniu sobie z trudnościami 

zagrażającymi prawidłowemu rozwojowi i zdrowemu życiu, a także ograniczanie i likwidowanie 

czynników, które blokują prawidłowy rozwój i zaburzają zdrowy styl życia. 

Profilaktyka problemowa zakłada, że podejmując działania profilaktyczne możemy zapobiegać 

istniejącym problemom lub je zmniejszać. 

 

O zachowaniach problemowych młodzieży mówimy, gdy: 

− są niezgodne ze społecznymi oczekiwaniami, normami, standardami, wyzwalają 

dezaprobatę społeczną, 

− stanowią ryzyko dla zdrowia, łączą się z psychopatologią i trudnościami w 

podejmowaniu ról społecznych, 

− mają tendencję do kumulowania się, łączenia się w syndromy zachowań,  

− ograniczają liczbę i częstość zachowań konwencjonalnych; utrudniają prawidłową 

socjalizację. 

 Przykładami zachowań problemowych są m.in.: wagary, używanie substancji psychoaktywnych, 

przedwczesna inicjacja i życie seksualne, przemoc, słownictwo, izolacja, niejedzenie, internet – 

zbyt długie przebywanie w wirtualnej rzeczywistości, fobie szkolne itd.  

Wyodrębnia się trzy stopnie zagrożenia: 

1. Grupa niskiego ryzyka – należą do niej osoby, które nie podejmują zachowań 

ryzykownych.  



5 

 

2. Grupa podwyższonego ryzyka – znajdują się w niej osoby, które podjęły choć jedno 

zachowanie ryzykowne – są po inicjacji – u których ponadto obserwujemy liczne 

czynniki ryzyka (eksperymentatorzy).  

3. Grupa wysokiego ryzyka – należą do niej osoby, u których zachowania ryzykowne są 

głęboko utrwalone i które odczuwają poważne negatywne konsekwencje (zdrowotne i 

społeczne) swoich zachowań ryzykownych. 

 

Systemowe podejście do profilaktyki uwzględniające środowisko, w którym przebywa dziecko, 

jest związane z czynnikami ryzyka i czynnikami chroniącymi. 

Wśród czynników ryzyka wymienia się m.in.: 

− czynniki ryzyka związane z rodziną – rozpad więzi małżeńskiej, brak konsekwencji 

rodziców, wysoki poziom konfliktów w rodzinie (w tym między rodzicami), zaburzenia 

w pełnieniu ról ojca i matki, brak dyscypliny i kontroli lub nadmierna kontrola i 

dyscyplina, tolerancja rodziców wobec zachowań ryzykownych dzieci i młodzieży, 

rodzice jako wzorce nieprawidłowych zachowań (picie, palenie, agresja), itp., 

− czynniki ryzyka związane z edukacją – niskie wyniki szkolne, małe zaangażowanie w 

naukę, negatywne nastawienie do szkoły, słaba więź ze szkołą, tolerancja  

wychowawców wobec zachowań ryzykownych dzieci i młodzieży, 

− środowiskowe czynniki ryzyka – przynależność do „problemowych” grup rówieśniczych, 

aprobata dla zachowań problemowych rówieśników i dorosłych, przeprowadzki, wpływ 

reklamy alkoholu na świadomość dzieci i młodzieży; 

− osobowe czynniki ryzyka - brak lub słabe poczucie własnej wartości, niestabilna, 

nieadekwatna samoocena, niska odporność na stres itp.. 

 

Odpowiadającymi wymienionym grupom czynników ryzyka – czynnikami chroniącymi są m.in.: 

−  silne przywiązanie do rodziców (więzi emocjonalne), przyjazny, ciepły dom, spójność 

oddziaływań wychowawczych,  

− zaangażowanie w naukę szkolną (dążenie do zdobywania wiedzy), zainteresowania, 

umiejętność radzenia sobie ze stresem,  

− przynależność do pozytywnej grupa rówieśniczej, umiejętności społeczne, brak 

akceptacji dla zachowań odbiegających od norm społecznych,  

− stabilna i adekwatna samoocena, stabilne poczucie własnej wartości, odporność na stres, 

asertywność, itp. 

− regularne praktyki religijne, 

 

Rozwiązywanie problemów alkoholowych w gminach. 

Najważniejszym aktem prawnym regulującym kwestie alkoholowe w Polsce jest ustawa o 

wychowaniu w trzeźwości i przeciwdziałaniu alkoholizmowi. Przekazuje ona większość 

obowiązków, kompetencji i środków finansowych na rozwiązywanie problemów alkoholowych 

gminom.  

Ustawodawca powierzył gminom do realizacji konkretne zadania obejmujące: 

− zwiększenie dostępności terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla osób uzależnionych od  

alkoholu, 

− udzielenie pomocy rodzinom, w których występują problemy alkoholowe, zwłaszcza 

ochrona takich rodzin przed przemocą, 

− prowadzenie profilaktycznej działalności informacyjnej i edukacyjnej, skierowanej  w 

szczególności do dzieci i młodzieży, 

− wspomaganie działalności podmiotów- stowarzyszeń, instytucji i osób fizycznych, które 

na terenie gminy  zajmują się problematyką alkoholową, 
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− podejmowanie interwencji w związku z naruszeniem zakazu reklamy i sprzedaży 

alkoholu nieletnim i nietrzeźwym, występowanie przed sądem w charakterze 

oskarżyciela publicznego. 

 

Realizacja tych zadań odbywa się w ramach programu profilaktyki i rozwiązywania problemów 

alkoholowych, który co roku przyjmowany jest przez radę gminy. 

Problemy związane z nadużywaniem alkoholu dotykają znacznej części społeczeństwa, dlatego 

Program skierowany jest do osób, które w życiu prywatnym lub zawodowym spotykają się z 

ww. problemami oraz jego konsekwencjami, a także do wszystkich zainteresowanych tą 

problematyką, zaś w szczególności do: 

− dzieci i młodzieży zagrożonej uzależnieniem oraz ich rodziców, opiekunów, 

wychowawców i nauczycieli, 

− osób dorosłych zagrożonych uzależnieniem, 

− osób uzależnionych, 

− osób współuzależnionych, w tym w szczególności ofiar przemocy, 

− osób zawodowo zajmujących się problematyką uzależnień, 

− osób uzależnionych po ukończeniu terapii 

 

Ważną rolę w lokalnym systemie pomocy pełnią punkty konsultacyjne. Obecnie oferta punktów 

konsultacyjnych stała się bardziej interdyscyplinarna, a ich zadaniem jest konsultacja 

indywidualna oraz zdiagnozowanie problemów całej rodziny i zaplanowanie pomocy dla 

wszystkich jej członków (dorosłych i dzieci). W przypadku podejrzenia występowania 

uzależnienia właściwą formą pomocy jest skierowanie do placówki leczenia uzależnienia od 

alkoholu. Do ich zadań nie należy prowadzenie psychoterapii osób uzależnionych, która jest 

zbiorem świadczeń zdrowotnych, a te udzielane są wyłącznie przez podmioty prowadzące 

działalność leczniczą.  

 

Istotną nowością ustawodawczą jest Ustawa z 14.02.2020 r. o zmianie niektórych ustaw w 

związku z promocją prozdrowotnych wyborów konsumentów. Zostały wprowadzone zmiany w 

ustawie z 26.10.1982 r. o wychowaniu w trzeźwości i przeciwdziałaniu alkoholizmowi. Od 

1.01.2021 r. opłatą zostały objęte napoje alkoholowe w opakowaniach o ilości nominalnej 

napoju nieprzekraczającej 300 ml. Zdaniem ustawodawcy to właśnie mała objętość opakowania 

napoju alkoholowego, stosunkowo niska cena produktu, a także łatwość szybkiego spożycia 

wielokrotnie determinuje u konsumentów wybór właśnie tych produktów (do 300 ml) i znacząco 

wpływa na ich atrakcyjność, szczególnie wśród niektórych grup społecznych. Niezależnie od 

oceny wskazanego w uzasadnieniu ustawy zmieniającej celu wprowadzenia nowej daniny z całą 

pewnością poza wykorzystaniem polityki fiskalnej jako narzędzia służącego promocji 

prozdrowotnych wyborów konsumentów ustawodawcy przyświecał także cel stricte fiskalny, a 

zatem zwiększenie wpływów budżetowych.  

Gmina przeznacza środki, o których mowa w ust. 3 pkt 1, na działania mające na celu realizację 

lokalnej międzysektorowej polityki przeciwdziałania negatywnym skutkom spożywania 

alkoholu. Opłata wynosi: 

50% dochód gmin, na terenie których jest prowadzona sprzedaż napojów alkoholowych; 

50% przychód Narodowego Funduszu Zdrowia.  

Konstrukcja opłaty została oparta na dodatkowym obciążeniu przedsiębiorców posiadających 

zezwolenie na obrót hurtowy w kraju napojami alkoholowymi o zawartości do i powyżej 18% 

alkoholu. Podmioty posiadające tego typu zezwolenia zaopatrujące podmioty posiadające 

zezwolenie na sprzedaż detaliczną są zobowiązane do obliczenia i wpłaty nowej daniny na 

rachunek urzędu skarbowego właściwego ze względu na miejsce zamieszkania albo siedzibę 

przedsiębiorcy posiadającego jedno z zezwoleń na obrót hurtowy alkoholami.  

W praktyce podmiotami objętymi opłatą będą głównie producenci oraz dostawcy hurtowi.  
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Opłata dotyczy napojów alkoholowych o wskazanej pojemności przeznaczonych do spożycia 

poza miejscem sprzedaży. Obowiązek wniesienia opłaty nie obejmie zatem zaopatrzenia 

realizowanego na cele spożycia w miejscu sprzedaży, np. w restauracji czy barze. Zgodnie z art. 

92 ust. 12 u.w.t.p.a. w przypadku gdy przedsiębiorca zaopatruje przedsiębiorcę posiadającego 

jednocześnie zezwolenie na obrót hurtowy i zezwolenie na sprzedaż detaliczną napojów 

alkoholowych przeznaczonych do spożycia poza miejscem sprzedaży, odprowadza opłatę od 

wszystkich napojów objętych opłatą od „małpek”, w które zaopatrzył tego przedsiębiorcę.  

Zgodnie z ustawą o wychowaniu w trzeźwości opłata wynosi 25 zł za każdy pełny litr 100-

procentowego alkoholu w tych opakowaniach. Oznacza to, że zaopatrzenie sprzedawcy 

detalicznego w produkt w postaci 40-procentowego alkoholu w opakowaniu o pojemności 300 

ml zostanie obciążone kwotą 3 zł za sztukę. 

Jak wynika z uzasadnienia ustawy zmieniającej, gminy będą przeznaczać dochody z opłaty na 

działania mające na celu realizację lokalnej międzysektorowej polityki przeciwdziałania 

negatywnym skutkom spożywania alkoholu zatem zadania własne samorządu gminy związane 

przykładowo z polityką społeczną, zdrowotną lub inne działania związane z profilaktyką lub 

rozwiązywaniem problemów związanych ze spożyciem alkoholu. 

Brak spełnienia ww. obowiązków informacyjnych będzie skutkować ustaleniem w drodze 

decyzji naczelnika urzędu skarbowego dodatkowej opłaty w wysokości 2000 zł wobec 

podmiotów posiadających zezwolenie na obrót hurtowy napojami o zawartości do 4,5% alkoholu 

oraz piwa oraz o zawartości powyżej 4,5% do 18% alkoholu, z wyjątkiem piwa, a także w 

wysokości 11.250 zł wobec podmiotów posiadających zezwolenie na obrót hurtowy napojami 

alkoholowymi o zawartości powyżej 18% alkoholu. 

W dniu 18 listopada 2021 r. po pracach sejmowych do Senatu przekazany został projekt ustawy 

o zmianie ustawy o zdrowiu publicznym oraz niektórych innych ustawy. Projekt ten przewiduje 

połączenie Państwowej Agencji Rozwiązywania Problemów Alkoholowych oraz Krajowego 

Biura do Spraw Przeciwdziałania Narkomanii w nowy podmiot – Krajowe Centrum 

Przeciwdziałania Uzależnieniom. Zgodnie z tym projektem, gminy zobowiązane będą do 

przyjęcia jednego wspólnego gminnego programu profilaktyki i rozwiązywania problemów 

alkoholowych oraz przeciwdziałania narkomanii (w miejsce przyjmowanych dotychczas 

programów odrębnych). Elementem tego programu będą również zadania związane z 

przeciwdziałaniem uzależnieniom behawioralnym. 

 

II. DIAGNOZA 

 

Dane statystyczne 

 

Program Profilaktyki i Rozwiązywania Problemów Alkoholowych dla Gminy Raszyn budowany 

jest na podstawie diagnozy określającej zasoby oraz potrzeby jej mieszkańców. 

Diagnoza problemów alkoholowych w gminie Raszyn została opracowana na podstawie: 

− ankiet PARPA G1- rocznego sprawozdania z działalności samorządów gminnych w 

zakresie profilaktyki i rozwiązywania problemów alkoholowych, 

− danych  Gminnego Ośrodka Pomocy Społecznej, 

− danych Punktu Konsultacyjnego ds. Uzależnień i Przeciwdziałania Przemocy, 

− sprawozdania z procedury Niebieska Karta. 
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Z danych Urzędu Gminy Raszyn- Referatu Spraw Obywatelskich wynika, iż na pobyt stały i 

czasowy zameldowanych jest 22 106 osoby (stan na 31 grudnia 2020 roku, spadek o 198 osób).  

Biorąc pod uwagę osoby przebywające na terenie naszej gminy bez zameldowania i rejestracji, 

ilość osób u których występują różne kategorie problemów alkoholowych  można odnieść do 

gmin o populacji do 25 tys. mieszkańców.   

 

W związku z powyższym, zgodnie z danymi szacunkowymi Państwowej Agencji 

Rozwiązywania Problemów  Alkoholowych, problemy związane z nadużywaniem alkoholu 

dotyczą od 5 do 5,5 tys.  mieszkańców naszej gminy. 

 

 

Populacja osób z Gminy Raszyn, u których występują różne kategorie problemów 

alkoholowych (dane w odniesieniu do gmin do 25 tys. mieszkańców) 

 

Liczba osób uzależnionych od alkoholu  

 

ok. 2% populacji ok. 450 osób 

Dorośli żyjący w otoczeniu alkoholika 

(współmałżonkowie, rodzice)  

ok. 4% populacji ok. 900 osób 

Dzieci wychowujące się w rodzinach 

alkoholików  

ok. 4% populacji ok. 900 osób 

 

Osoby pijące szkodliwie  ok. 5-7%  populacji ok.1120-1560 

osób 

Ofiary przemocy domowej w rodzinach z 

problemem alkoholowym ok. 2/3 osób 

dorosłych oraz 2/3 dzieci z tych rodzin 

  

ok. 1200 osób 

 

 

 

Wartość sprzedaży alkoholu w rozbiciu na poszczególne kategorie przedstawia się następująco: 

 

Rok do 4,5% 

(oraz piwa) 

od 4,5 do 18% 

(z wyjątkiem piwa) 

pow. 18% razem 

 

2011 10 771 419,18 zł 6 297 504,79 zł 14 638 804,32 zł  31 707 728,29 zł 

 

2012 10 681 479,75 zł 6 234 943, 76 zł 14 606 820,28 zł  31 523 243,79 zł 

 

2013 

 

10 334 268,76 zł 

 

6 676 865,85 zł 

 

14 396 482,87 zł 

 

31 407 617,48 zł 

 

2014 

 

9 795 906,47 zł 6 552 593,13 zł 14 159 694,05 zł  30 508 193,65 zł 

 

2015 

 

9 356 696,00 zł 6 093 172,22 zł 13 774 514,97 zł  28 224 383,19 zł 

 

2016 10 620 602, 48 zł 6 609 611,06 zł 15 502 505,46 zł  32 732 719,00 zł 

 

2017 10 825 311,15 zł 7 008 170,04 zł 16 234 318,23 zł  34 067 799,42 zł 

 

2018 11 459 937,53 zł 7 275 232,19 zł 16 284 577,80 zł 35 019 747,52 zł 

 

2019 12 364 125,86 zł 7 569 408,30 zł 18 341 617,24 zł 38 275 151,40 zł 

 

2020 11 701 092,41 zł 8 793 114,92 zł 20 210 907,79 zł 40 705 115,12 zł 
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Wykres graficzny sprzedaży alkoholu w rozbiciu na poszczególne rodzaje alkoholu w złotych. 
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Wykres graficzny sprzedaży alkoholu ogółem  w złotych.  
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Punkt Konsultacyjny 

 

Punkt Konsultacyjny ds. Uzależnień i Przeciwdziałania Przemocy prowadzony przez naszą 

gminę jest dostępny dla klientów w godzinach  od  9°° do 18°°, a warunki lokalowe gwarantują 

osobom zgłaszającym się do punktu dyskrecję i komfort psychiczny. 

Podstawowe zadania punktu konsultacyjnego: 

− motywowanie zarówno osób uzależnionych, jak i członków ich rodzin do podjęcia 

psychoterapii w placówkach leczenia uzależnienia, kierowanie do leczenia 

specjalistycznego oraz do skorzystania z pomocy grup samopomocowych;  

− motywowanie osób pijących ryzykownie i szkodliwie, ale nieuzależnionych, do zmiany 

szkodliwego wzoru picia;  

− udzielanie wsparcia osobom po zakończonym leczeniu odwykowym (np. przez rozmowy 

podtrzymujące, uruchomienie przy punkcie konsultacyjnym grupy wsparcia dla osób po 

zakończonym leczeniu w placówce leczenia uzależnienia od alkoholu); 

− rozpoznanie zjawiska przemocy domowej, udzielenie stosownego wsparcia i informacji o 

możliwościach uzyskania pomocy i powstrzymania przemocy;  

− inicjowanie interwencji w przypadku diagnozy przemocy domowej;  

− gromadzenie aktualnych informacji na temat dostępnych miejsc pomocy i kompetencji 

poszczególnych służb i instytucji z terenu gminy, które powinny być włączone w 

systemową pomoc dla rodziny.  
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Konsultanci mają za zadanie  rozpoznanie  problemów, jakie mogą występować w  rodzinie, np. 

uzależnienie, przemoc, zaniedbywanie dzieci, problem pijących nastolatków, ubóstwo. W 

związku z tym osoby dyżurujące w punkcie konsultacyjnym są interdyscyplinarnie przeszkolone 

w zakresie różnych zjawisk, które występują w rodzinie z problemem alkoholowym oraz 

możliwych do zaproponowania rozwiązań. 

Posiadają umiejętności w zakresie: 

1. udzielania pomocy psychologicznej: 

− nawiązanie kontaktu,  

− przeprowadzenie interwencji kryzysowej,  

2. udzielenie wsparcia, motywowanie, poradnictwo w zakresie: 

− picia szkodliwego, uzależnienia, współuzależnienia,  

− sytuacji dzieci w rodzinie alkoholowej; 

− zjawiska przemocy w rodzinie, problemów pijących nastolatków. 

3. wykorzystanie dialogu motywującego jako metody pracy, której skuteczność 

dowiedziono naukowo.  

 

W Punkcie Konsultacyjnym psychoterapeutka udzieliła konsultacji psychoterapeutycznych  72 

osobom (do listopada 2021 r.), w tym 25 z problemem alkoholowym, 42 współuzależnionym i 

doznającym przemocy, 5 osobom z innymi problemami psychologicznymi.  Z wyżej 

wymienionymi osobami odbyło się 220 godzin  spotkań.  

 

Pracownicy Punktu Konsultacyjnego ds. Uzależnień i Przeciwdziałania Przemocy, na temat 

różnego rodzaju problemów związanych z uzależnieniem współuzależnieniem, przemocą w 

rodzinie oraz zadaniami związanymi z profilaktyką, udzielili w 2021 (do listopada 2021 r.) około 

630 porad i konsultacji . 

 

Do Gminnej Komisji Rozwiązywania Problemów Alkoholowych w Raszynie wpłynęło (do 

listopada 2021 r.) 4 wniosków o zobowiązanie do leczenia odwykowego dla mieszkańców 

Gminy Raszyn w tym 1 z Sądu Rejonowego w Pruszkowie, 1 z Zespołu Interdyscyplinarnego ds. 

Przeciwdziałania Przemocy w Rodzinie oraz 2 z rodzin osób nadużywających alkoholu. 

Do Sądu Rejonowego w Pruszkowie skierowano  1 taki wniosek. 

 

Gminny Ośrodek Pomocy Społecznej udzielił pomocy materialnej 18 osobom w 13 rodzinach 

objętych pomocą z powodu uzależnienia lub nadużywania alkoholu przez co najmniej jednego z 

członków rodziny oraz 2 osobom w 2 rodzinach z powodu nadużywania narkotyków                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                          

 

Zespół Interdyscyplinarny ds. Przeciwdziałania Przemocy w Rodzinie w Gminie Raszyn przyjął 

do grudnia 2021 roku 22 Niebieskie Karty. W przypadku 4 rodzin procedura ta dotyczy 

przemocy spowodowanej nadużywaniem alkoholu. 

 

Na terenie Gminy Raszyn, na rzecz zapobiegania i rozwiązywania problemów alkoholowych 

działa Raszyńskie Stowarzyszenie Rodzin Abstynenckich Klub ARKA oraz grupa AA Walenty.  

Stowarzyszenie liczy około 60 członków. Prowadzi zajęcia dla grupy wsparcia osób 

uzależnionych oraz zajęcia dla grupy wsparcia dla współuzależnionych. Spotkania odbywają się 

trzy razy w tygodniu. 

Stowarzyszenie wspólnie z GOPS prowadzi akcje wydawania paczek żywnościowych z Banku 

Żywności dla potrzebujących.  

Wyjazdy na zloty i imprezy abstynenckie połączone są zawsze z promocją gminy Raszyn. 
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III. REKOMENDACJE 

 

1. Sporządzenie diagnozy lokalnych problemów społecznych w tym diagnozy problemów 

uzależnień od środków psychoaktywnych, tj. alkohol, narkotyki, nikotyna, dopalacze. 

2. Poszerzenie oferty pomocy w Punkcie Konsultacyjnym ds. Uzależnień i 

Przeciwdziałania Przemocy, 

3. Określenie możliwych działań profilaktycznych, które mogłyby być skierowane do 

rodzin zagrożonych marginalizacją i uzależnieniami, rodzin w kryzysie, rodzin które z 

uwagi na pracę nie mają czasu dla dzieci. 

4. Promowanie programów i działań skierowanych wielopłaszczyznowo, na dzieci 

rodziców oraz nauczycieli. 

5. Przeznaczenie środków na warsztaty, superwizje i szkolenia dla placówek  i osób 

zajmujących się pracą z dziećmi i rodzinami szczególnie na polu profilaktyki i 

przeciwdziałania przemocy,  również rówieśniczej. 

6. Zmiana sposobu myślenia o kosztach- przeliczanie zainwestowanych środków  nie tylko 

na zysk i oszczędności lecz również na zyski i oszczędności niepoliczalne np. spokój w 

rodzinach. 

7. Promowanie interdyscyplinarnej współpracy między placówkami i organizacjami w 

zakresie profilaktyki i rozwiązywania problemów alkoholowych. 

8. Wzmożenie działań skutkujących zahamowaniem obniżenia wieku inicjacji alkoholowej 

i narkotykowej. 

9. Przeznaczenie środków na działania związane z wyrównywaniem szans związanych z 

pandemią dla dzieci z gminnych szkół. 

 

Program Profilaktyki i Rozwiązywania Problemów Alkoholowych w Gminie Raszyn  na rok 

2022 przewiduje kontynuację działań podjętych w latach ubiegłych, uwzględnia kierunki dla 

jednostek samorządu terytorialnego wskazane w Krajowym Programie Profilaktyki i 

Rozwiązywania Problemów Alkoholowych oraz  Narodowego Programu Zdrowia. 

Cele oraz działania ujęte w Programie określone zostały na podstawie wytycznych zawartych  

w Narodowym Programie Zdrowia na lata 2021-2025 oraz doświadczeń z realizacji Programu w 

latach ubiegłych. 

 

IV. REALIZATORZY I WSPÓŁREALIZATORZY PROGRAMU 

1. Pełnomocnik Wójta ds. Profilaktyki Uzależnień, 

2. Gminna Komisja Rozwiązywania Problemów Alkoholowych, 

3. Zespół Interdyscyplinarny ds. Przeciwdziałania Przemocy w Rodzinie, 

4. Gminny Ośrodek Pomocy Społecznej w Raszynie, 

5. Sąd Rejonowy w Pruszkowie, 

6. Komisariat Policji w Raszynie,  

7. Raszyńskie Stowarzyszenie Rodzin Abstynenckich Klub ARKA, 

8. Szkoła Podstawowa w Raszynie, 

9. Zespół Szkolno - Przedszkolny w Ładach,  

10. Szkoła Podstawowa w Sękocinie, 

11. Przedszkole „Pod Topolą”, 

12. Przedszkole „ W Stumilowym Lesie”, 

13. Przedszkole „Wyspa Skarbów”,   

14. Przedszkole w Sękocinie,  

15. Przedszkole w Falentach, 

16. Ognisko Wychowawcze w Jaworowej, 

17. Świetlica Środowiskowa  „Świetlik” w Rybiu,, 

18. Centrum Kultury Raszyn 

19. Centrum Sportu Raszyn, 
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20. Wojewódzki Ośrodek Terapii Uzależnienia i Współuzależnienia w Pruszkowie, 

21. Przychodnia Leczenia Uzależnień w Pruszkowie, 

22. Kuratorska Służba Sądowa przy Sądzie Rejonowym w Pruszkowie, 

23. Redakcja Kuriera Raszyńskiego. 

V. KOORDYNATORZY 

 

− Pełnomocnik Wójta ds. Profilaktyki Uzależnień, 

− Gminna Komisja Rozwiązywania Problemów Alkoholowych 

 

VI. CELE I ZADANIA PROGRAMU 
 

Cel główny 

 

Ograniczenie skali zjawiska problemów alkoholowych oraz zapobieganie 

powstawaniu nowych w gminie Raszyn, zgodny z celem operacyjnym 2 

Narodowego Programu Zdrowia.  
 

Cele ogólne: 
1.  Zapobieganie powstawaniu problemów związanych z piciem i nadużywaniem   alkoholu. 

 

Cele szczegółowe: 

1.1. Wspieranie rozwoju działań promujących zdrowy tryb życia oraz programów 

profilaktycznych  kierowanych do mieszkańców, w szczególności do dzieci i młodzieży: 

− dostarczanie wiedzy na temat zagrożeń spowodowanych wchodzeniem w sytuacje 

ryzykowne poprzez realizację programów informacyjno –edukacyjnych oraz zajęcia 

profilaktyczne dotyczące utrwalania umiejętności psychologicznych, podejmowania 

racjonalnych decyzji w sytuacji kontaktu z substancjami psychoaktywnymi, radzenia 

sobie z presją grupy, rozwój umiejętności społecznych i innych, 

− dofinansowanie środowiskowych i szkolnych projektów profilaktycznych w 

szczególności upowszechniania i wdrażanie programów profilaktycznych 

rekomendowanych w ramach systemu rekomendacji programów profilaktycznych. 

− dofinansowanie wyjazdów zimowych i wakacyjnych w tym wyjazdów z programem 

profilaktycznym do kontynuacji całorocznej pracy z dziećmi  i młodzieżą, 

− dofinansowanie działalności placówek oświatowych, wychowawczych i świetlic 

środowiskowych,  

− dotarcie do  dzieci i młodzieży z  informacją  na  temat szkodliwości  picia   alkoholu i 

innych substancji psychoaktywnych poprzez realizację działań profilaktycznych w tym 

opartych na metodzie pracy ulicznej, 

− organizowanie zajęć,  imprez i konkursów promujących zdrowy tryb życia, 

− inne działania uzasadnione potrzebami / aktualną sytuacją. 

 

1.2. Podniesienie kompetencji wychowawczych rodziców, opiekunów, nauczycieli i      

       pedagogów: 

− upowszechnienie i wdrażanie programów rozwijających kompetencje wychowawcze 

rodziców i wychowawców sprzyjające kształtowaniu postaw prozdrowotnych dzieci i 

młodzieży w szczególności programów rekomendowanych w ramach systemu 

rekomendacji programów profilaktycznych i promocji zdrowia psychicznego, 

− podnoszenie kompetencji wychowawczych rodziców i opiekunów szczególnie w zakresie 

profilaktyki i ryzykownych zachowań dzieci i młodzieży, 
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− podnoszenie kompetencji osób pracujących z dziećmi i młodzieżą w zakresie 

skutecznych oddziaływań profilaktycznych i wychowawczych. 

 

1.3. Profilaktyka uniwersalna podnosząca wiedzę o szkodliwości nadużywania alkoholu  

       oraz   możliwościach uzyskania wsparcia, 

− prowadzenie kampanii i akcji, 

− podnoszenie  wiedzy mieszkańców na temat zagrożeń związanych z piciem alkoholu i 

używaniem substancji psychoaktywnych w tym zakup i kolportaż materiałów 

edukacyjno- informacyjnych oraz książek, 

 

1.4. Wspieranie rozwoju alternatywnych form spędzania wolnego czasu dla zachowań  

       ryzykownych dzieci i młodzieży w szczególności:    

− dofinansowanie działalności placówek oświatowych, wychowawczych i środowiskowych 

propagujących alternatywne spędzanie wolnego czasu, 

− oferty zajęć alternatywnych wspomagających działania aktywizujące lokalną społeczność 

(np. wycieczki,  festyny gminne i środowiskowe i inne), 

− wspieranie wolontariatu. 

 

1.5. Organizacja i prowadzenie zajęć ogólnorozwojowych, stanowiących  czynnik chroniący 

w procesie wychowawczym dzieci i młodzieży oraz  promujących zdrowy tryb życia, w 

tym: 

− organizacja i prowadzenie zajęć ruchowych i muzycznych  w publicznych placówkach 

przedszkolnych, 

− prowadzenie zajęć socjoterapeutycznych, integracji sensorycznej, biofeedbeck i innych  

dla dzieci z rodzin z różnego rodzaju problemami wychowawczymi i edukacyjnymi, 

− organizacja i prowadzenie zajęć sportowych w publicznych placówkach przedszkolnych, 

placówkach oświatowych, wychowawczych i świetlicy środowiskowej, 

− wspieranie realizatorów programów i przedsięwzięć profilaktycznych w szczególności 

opracowanych i realizowanych przez młodzież, 

− doposażenie  placówek oświatowych, wychowawczych  i środowiskowych w celu 

wzbogacenia oferty zajęć ogólnorozwojowych.  

 

Odbiorcy – mieszkańcy Gminy Raszyn. 

Wskaźniki – liczba realizowanych programów, liczba uczestników programów, liczba szkoleń, 

liczba placówek realizujących programy, liczba odbiorców działań alternatywnych, liczba 

placówek realizujących działania alternatywne i ogólnorozwojowe. 

 
2. Promowanie postaw społecznych ważnych dla profilaktyki i rozwiązywania problemów  

alkoholowych. 

 

Cele szczegółowe: 

2.1. Prowadzenie działań ograniczającym zjawisko przemocy, 

− prowadzenie Punktu Konsultacyjnego ds. Uzależnień i Przeciwdziałania Przemocy, 

− wdrażanie zintegrowanego modelu pomocy osobom doznającym przemocy,  

− udzielanie pomocy dzieciom pozostającym w pieczy zastępczej spowodowanej 

przemocą w rodzinie  oraz ich opiekunom pomocy psychologicznej i prawnej. 

2.2. Kontrola administracyjna i społeczna sklepów i lokali gastronomicznych w zakresie  

       zasad   warunków korzystania z zezwoleń na sprzedaż napojów alkoholowych, 

− badanie dostępności alkoholu dla młodzieży, 

− szkolenia sprzedawców, 

− przygotowanie i kolportaż materiałów edukacyjno – informacyjnych, 
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Odbiorcy- mieszkańcy a w szczególności osoby doznające przemocy, osoby stosujące przemoc, 

przedsiębiorcy posiadający zezwolenia na sprzedaż napojów alkoholowych, sprzedawcy. 

Wskaźniki- liczba przeprowadzonych szkoleń, liczba odbiorców szkoleń, liczba Niebieskich 

Kart, liczba kontrolowanych punktów sprzedaży alkoholu. 

3. Ograniczenie rozmiarów szkód społecznych, zdrowotnych i ekonomicznych będących  

       konsekwencją picia alkoholu.  

 

Cele szczegółowe: 

3.1. Zwiększenie dostępności pomocy terapeutycznej i prawnej dla rodzin oraz osób  

       uzależnionych,  współuzależnionych i zagrożonych przemocą w rodzinie, 

− prowadzenie Punktu Konsultacyjnego ds. Uzależnień i Przeciwdziałania Przemocy dla 

osób uzależnionych, współuzależnionych, zagrożonych    przemocą    w   rodzinie  i  

innych, w  tym  wsparcie  psychologiczne  i motywowanie do podjęcia terapii dla osób 

uzależnionych od alkoholu, 

− finansowanie ponadpodstawowych zajęć terapeutycznych prowadzonych przez placówki 

leczenia uzależnień, 

− wspieranie udzielania porad prawnych między innymi w zakresie prawa rodzinnego i 

przeciwdziałania przemocy w rodzinie ( konsultacje prawne organizowane przez powiat 

pruszkowski). 

− wspieranie pomocą psychologiczną i programem profilaktyki alkoholowej osób po 

pobycie w ośrodku leczenia uzależnienia.  

3.2. Poprawa funkcjonowania rodzin w których występują problemy alkoholowe 

− prowadzenie zajęć socjoterapeutycznych dla dzieci z rodzin z różnego rodzaju 

problemami wychowawczymi, 

− konsultacje rodzinne, 

− realizacja oraz wspieranie kampanii i programów promujących wychowanie dzieci bez 

przemocy. 

3.3. Pokrywanie kosztów  opłat sądowych oraz opinii  biegłych   sądowych w  przedmiocie  

uzależnienia  przy    współpracy z GKRPA. 

 

  Odbiorcy- mieszkańcy gminy Raszyn. 

Wskaźniki- ilość udzielonych konsultacji, ilość konsultacji dla uzależnionych, ilość konsultacji 

dla współuzależnionych, ilość konsultacji dla DDA, ilość osób uzależnionych objętych 

konsultacjami, ilość osób współuzależnionych, DDA, doznających przemocy, którym udzielono 

porad , ilość udzielonych porad prawnych. 

 

4. Wspieranie działań zapewniających  zmianę modelu picia oraz utrzymywanie 

abstynencji  osób pijących nadmiernie lub uzależnionych. 

Cele szczegółowe: 

4.1. Wspieranie działalności placówek służby zdrowia oraz organizacji pozarządowych 

(fundacji, stowarzyszeń i innych organizacji)   w zakresie leczenia i rehabilitacji osób 

uzależnionych, 

− dofinansowanie działalności środowisk i organizacji abstynenckich prowadzących 

działania korespondujące z ofertą terapeutyczną placówek leczenia uzależnień. 

− dofinansowanie ponadpodstawowej oferty terapeutycznej w placówkach leczenia 

uzależnień. 

Odbiorcy – osoby uzależnione, współuzależnione, dzieci w rodzinach z problemem 

alkoholowym, osoby współpracujące z organizacjami abstynenckimi. 

Wskaźniki- ilość osób i rodzin zaangażowanych w działania, wysokość środków przeznaczonych 

na działania 
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5. Podnoszenie jakości usług  i rozwijanie współpracy interdyscyplinarnej w obszarze 

pomocy osobom doświadczającym przemocy, osobom uzależnionym i ich rodzinom. 

Cele szczegółowe: 

5.1 Wzmacnianie zasobów i kompetencji zawodowych realizatorów Programu Profilaktyki 

i Rozwiązywania Problemów Alkoholowych w Gminie Raszyn, 

− organizowanie i finansowanie szkoleń obejmujących zagadnienia dotyczące specyfiki 

zjawiska przemocy w rodzinie, konsekwencji doznawania przemocy w rodzinie, 

funkcjonowania osób doznających przemocy i stosujących przemoc; 

− organizowanie i finansowanie szkoleń i warsztatów przygotowujących do kontaktu z 

członkami rodzin z problemem alkoholowym, w których dochodzi do przemocy, w 

szczególności motywowania klientów do zmiany mającej na celu poprawę sytuacji w 

rodzinie i zatrzymanie przemocy;  

− organizowanie i finansowanie szkoleń i konferencji dotyczących obowiązujących 

procedur (w tym procedury „Niebieskie Karty”), zasad podejmowania interwencji oraz 

współpracy służb działających na rzecz zatrzymania przemocy w rodzinie;  

− opracowywanie i upowszechnianie materiałów informacyjno-edukacyjnych na temat 

psychologicznych i prawnych aspektów przeciwdziałania przemocy w rodzinie, 

adresowanych do profesjonalistów;  

5.2. Zapewnienie osobom pracującym z członkami rodzin z problemem uzależnienia oraz  

       przemocy dostępu do stałej superwizji. 

5.3. Prowadzenie   zakładki   profilaktycznej  na    stronie internetowej   Gminy   Raszyn    i    

        współpraca z prasą lokalną. 

 

Odbiorcy- realizatorzy Programu Profilaktyki i Rozwiązywania Problemów Alkoholowych w 

Gminie Raszyn na rok 2021. 

Wskaźniki- ilość szkoleń, ilość osób przeszkolonych,  

 

5. Diagnozowanie i ewaluacja działań związanych z profilaktyką i rozwiązywaniem  

problemów alkoholowych. 

Cele szczegółowe: 

6.1.Gromadzenie  danych  od  realizatorów  Programu Profilaktyki i Rozwiązywania 

Problemów Alkoholowych w Gminie Raszyn, dotyczące wskaźników w celu 

opracowania rocznych sprawozdań. 

6.2.  Przeprowadzenie diagnozy lokalnych problemów oraz zasobów w sferze profilaktyki   

        i rozwiązywania problemów społecznych w tym diagnozy problemów uzależnień od   

        środków psychoaktywnych, tj. alkohol, narkotyki, nikotyna, dopalacze. 

 

Odbiorcy- realizatorzy Programu Profilaktyki i Rozwiązywania Problemów Alkoholowych w 

Gminie Raszyn na rok 2022. 

 

VII. FINANSOWANIE PROGRAMU 

 

1. Środki na realizację „Programu Profilaktyki i Rozwiązywania Problemów Alkoholowych na 

terenie Gminy Raszyn na rok 2022 pochodzą z: 

− opłat za zezwolenia na sprzedaż napojów alkoholowych, 

− opłat za napoje alkoholowe w opakowaniach o ilości nieprzekraczającej 300 ml, 

− Funduszu Zajęć Sportowych dla Uczniów, którego dysponentem jest minister właściwy 

do spraw kultury fizycznej,  

− dotacji celowych Wojewody Mazowieckiego oraz Państwowej Agencji Rozwiązywania 

Problemów Alkoholowych, 
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− z darowizn i zapisów. 

2.  Środki pochodzące z opłat są wydzielone w budżecie Gminy Raszyn w rozdziale 85154 i nie 

mogą być przeznaczone na inne cele. 

3. Środki pochodzące z opłat za zezwolenia na sprzedaż napojów alkoholowych 

niewykorzystane w bieżącym roku budżetowym, są zamieszczane w wykazie wydatków, nie 

wygasają z upływem tego roku i są przeznaczone w następnym roku budżetowym na 

realizację Programu Profilaktyki i Rozwiązywania Problemów Alkoholowych w Gminie 

Raszyn na rok 2022 

4. Działania objęte Programem Profilaktyki i Rozwiązywania Problemów Alkoholowych w 

Gminie Raszyn na rok 2022, prowadzone będą z uwzględnieniem Ustawy o zdrowiu 

publicznym, Ustawy o działalności pożytku publicznego i wolontariacie oraz Ustawy -Prawo 

zamówień publicznych. 

5.  

 

VIII. ZADANIA GMINNEJ KOMISJII ROZWIĄZYWANIA PROBLEMÓW 

ALKOHOLOWYCH  ORAZ ZASADY JEJ  FINANSOWANIA 

 

1. Inicjowanie działań w zakresie określonym w art. 4¹ ust. 1  Ustawy o wychowaniu w 

trzeźwości i przeciwdziałaniu alkoholizmowi. 

2. Prowadzenie postępowań w sprawach o sądowe zobowiązanie osoby uzależnionej do 

leczenia w zakładzie lecznictwa odwykowego oraz podejmowanie interwencji w przypadku 

identyfikacji problemu przemocy w rodzinie. 

3. Kierowanie osób objętych procedurą zobowiązania do leczenia, do biegłych sądowych w 

celu sporządzenia opinii o uzależnieniu. 

4. Opiniowanie wniosków o wydanie zezwoleń na sprzedaż alkoholu w zakresie zgodności 

lokalizacji punktu sprzedaży z Uchwałą Rady Gminy Raszyn, o której mowa w art. 12 ust. 1 

i 2 Ustawy o wychowaniu w  trzeźwości i przeciwdziałaniu alkoholizmowi. 

5. Podejmowanie  interwencji  w  związku  z naruszeniem przepisów określonych w art. 13¹ i 

15 ustawy oraz występowanie w charakterze oskarżyciela posiłkowego. 

6. Przeprowadzenie kontroli przestrzegania zasad i warunków korzystania z zezwoleń na 

sprzedaż napojów alkoholowych. 

7. Członkom Gminnej Komisji Rozwiązywania Problemów Alkoholowych w Gminie Raszyn 

przysługuje miesięczne wynagrodzenie za udział w pracach Komisji w wysokości 20% 

minimalnego wynagrodzenia za pracę określanego corocznie Rozporządzeniem Prezesa 

Rady Ministrów. Za każdą nieobecność na posiedzeniu komisji wysokość wynagrodzenia 

miesięcznego zostanie pomniejszona kwotą podstawową podzieloną przez liczbę posiedzeń 

w danym miesiącu.  

8. Sekretarz Gminnej Komisji Rozwiązywania Problemów Alkoholowych w Gminie Raszynie 

otrzymuje miesięczne wynagrodzenie za pracę w Komisji w wysokości 40% minimalnego 

wynagrodzenia za pracę określanego corocznie Rozporządzeniem Prezesa Rady Ministrów. 

9. Przewodniczący Gminnej Komisji Rozwiązywania Problemów Alkoholowych w Gminie 

Raszyn otrzymuje miesięczne wynagrodzenie za pracę w Komisji w wysokości 75% 

minimalnego wynagrodzenia za pracę określanego corocznie Rozporządzeniem Prezesa 

Rady Ministrów. 

 

XI. NADZÓR 

 

Nadzór nad realizacją Programu Profilaktyki i Rozwiązywania Problemów Alkoholowych w 

Gminie Raszyn na rok 2022r. sprawuje Wójt Gminy Raszyn. 


