
UCHWAŁA NR 135/XXI/2025 
RADY MIEJSKIEJ W PRASZCE 

z dnia 27 listopada 2025 r. 

w sprawie uchwalenia Gminnego Programu Profilaktyki i Rozwiązywania Problemów Alkoholowych 
oraz Przeciwdziałania Narkomanii w Praszce na lata  2026 - 2029 

Na podstawie art.18 ust. 2 pkt 15 ustawy z dnia 8 marca 1990 r. o samorządzie gminnym (tj. Dz. U. 
z 2025 r., poz. 1153), art. 41 ust. 2 ustawy z dnia 26 października 1982 roku o wychowaniu w trzeźwości 
i przeciwdziałaniu alkoholizmowi (tj. Dz. U. z 2023 r.,  poz. 2151 z późn. zm) oraz art. 10 ust. 2 ustawy z dnia 
29 lipca 2005 r. o przeciwdziałaniu narkomanii (tj. Dz.U. z 2023 r., poz. 1939  ze zm.) Rada Miejska w Praszce 
uchwala, co następuje: 

§ 1.  

Uchwala się Gminny Program Profilaktyki i Rozwiązywania Problemów Alkoholowych oraz 
Przeciwdziałania Narkomanii w Praszce na lata 2026-2029, stanowiący załącznik do niniejszej uchwały. 

§ 2.  

Wykonanie uchwały powierza się Burmistrzowi Praszki. 

§ 3.  

Gminny Program Profilaktyki i Rozwiązywania Problemów Alkoholowych oraz Przeciwdziałania 
Narkomanii w Praszce na lata 2026-2029 stanowi część strategii rozwiązywania problemów społecznych 
w Gminie Praszka. 

§ 4.  

Uchwała wchodzi w życie z dniem 1 stycznia 2026 roku. 

 

   

Przewodniczący Rady  
Miejskiej 

 
 

Bogusław Łazik 
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GMINNY 
PROGRAM PROFILAKTYKI 

I ROZWIĄZYWANIA PROBLEMÓW 

ALKOHOLOWYCH 

I PRZECIWDZIAŁANIA 

NARKOMANII 

na lata 2026 - 2029  

 
Opracowany na podstawie, art. 41 ust. 2 ustawy  

z dnia 26 października 1982 roku o wychowaniu w 

trzeźwości i przeciwdziałaniu alkoholizmowi  

tekst jednolity ( Dz. U. z 2023  poz. 2151 z późn. 

zm.) i ustawy o przeciwdziałaniu narkomanii tekst 

jednolity (Dz.U. z 2023 poz. 1939 z późn. zm.) 

  

 

 

 

 
 

Załącznik do uchwały Nr 135/XXI/2025 

Rady Miejskiej w Praszce            

z  dnia 27 listopada 2025 r. 
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Wytyczne do opracowania programu 

W dniu 8 kwietnia 2021. w Dzienniku  

Ustaw z 2021 roku pod pozycja 642 zostało 

ogłoszone rozporządzanie Rady Ministrów w 

sprawie Narodowego Programu  Zdrowia na 

lata 2021 – 2025. Nadal obowiązujący gdyż 

będzie przedłużony o jeden rok. 

Jest to podstawowy dokument polityki zdrowia publicznego, który został 

wydany na podstawie ustawy o zdrowiu publicznym. Wyznacza on cele 

strategiczne i operacyjne oraz najważniejsze zadania do realizacji na rzecz 

poprawy zdrowia i związanej z nim jakości życia społeczeństwa. 

Celem strategicznym Narodowego Programu Zdrowia (NPZ) jest wydłużenie 

życia w zdrowiu, poprawa zdrowia i związanej z nim jakości życia oraz 

zmniejszenie nierówności społecznych w zdrowiu. 

Musimy jednak pamiętać, że gminy mają obowiązek realizacji zadań 

wynikających z Ustawy z dnia 26 października 1982 roku (Dz.U. z 1982 Nr 35 

poz. 230) o wychowaniu w trzeźwości i przeciwdziałaniu alkoholizmowi tj. (Dz. 

U. z 2023 r. poz. 2151) oraz przeciwdziałania narkomanii (Dz. U. z 2005 Nr 179 

poz. 1485) tj. (Dz.U. z 2023 r. poz. 1939) związanych z profilaktyką i 

rozwiązywaniem problemów alkoholowych oraz integracją społeczną osób 

uzależnionych od alkoholu, które określone są w gminnych programach 

profilaktyki i rozwiązywania problemów alkoholowych i przeciwdziałania 

narkomanii.  

Pozostałe obowiązujące przepisy to: 

Ustawa z dnia 29 lipca 2005r. o przeciwdziałaniu przemocy domowej 
(Dz. U. z 2024 roku poz. 1673 ze zmianami), 

Ustawa z dnia 12 marca 2004r. o pomocy społecznej (tj. Dz.U. 2025 poz. 
1214 ze zm.), 

Ustawa z dnia 11 września 2015r. poz. 1916 o zdrowiu publicznym (tj. 
Dz. U. z 2024 poz. 1670 ze zm.), 

 

 

Definicje i skróty 
Definicje: 
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 Profilaktyka uniwersalna – ukierunkowana na całe populacje. 

Są to działania profilaktyczne adresowane do całych grup 

(populacji) bez względu na stopień indywidualnego 

ryzyka występowania problemów alkoholowych. Ich 

celem jest zmniejszanie lub eliminowanie czynników 

ryzyka sprzyjających rozwojowi problemów 

alkoholowych w danej populacji. Działania uniwersalne są 

realizowane na przykład w populacji dzieci i młodzieży w 

wieku gimnazjalnym, w populacji młodych dorosłych, w 

populacji rodziców posiadających dzieci w wieku 

szkolnym, itd. Przykładem profilaktyki uniwersalnej są 

programy opóźniania inicjacji alkoholowej lub 

papierosowej adresowane do całej populacji dzieci 

wchodzących w okres pierwszych eksperymentów z 

substancjami psychoaktywnymi. 
 

 Profilaktyka selektywna – ukierunkowana na 

jednostki i grupy zwiększonego ryzyka. Są to działania 

profilaktyczne adresowane do jednostek lub grup, które ze 

względu na swoją sytuację społeczną, rodzinną, 

środowiskową lub uwarunkowania biologiczne, są 

narażone na większe od przeciętnego ryzyko wystąpienia 

problemów alkoholowych lub/ i innych zaburzeń zdrowia 

psychicznego. Przykładem profilaktyki selektywnej są 

działania edukacyjne, opiekuńcze i rozwojowe 

podejmowane wobec dzieci pochodzących z rodzin z 

problemem alkoholowym. Działania z tego poziomu 

profilaktyki są podejmowane ze względu na sam fakt 

przynależności do takiej grupy, czyli np. bycie dzieckiem 

osoby uzależnionej od alkoholu, a nie ze względu na 

występowanie zaburzeń lub problemów psychicznych u 

takich dzieci. Profilaktyka selektywna jest wiec z definicji 

przede wszystkim działaniem uprzedzającym, a nie 

naprawczym. 
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 Profilaktyka wskazująca – ukierunkowana na 

jednostki (lub grupy) wysokiego ryzyka demonstrujące 

pierwsze symptomy problemów alkoholowych. Są to 
działania profilaktyczne adresowane do osób (grup osób), które 

demonstrują wczesne symptomy problemów alkoholowych lub/i 

innych zaburzeń zachowania lub problemów psychicznych, ale 

jeszcze nie spełniają kryteriów diagnostycznych picia szkodliwego, 

uzależnienia od alkoholu lub innych zaburzeń związanych z 

nadużywaniem alkoholu opisanych w Międzynarodowej 

Klasyfikacji Chorób i Problemów Zdrowotnych ICD-10. 

Przykładem profilaktyki wskazującej są zajęcia socjoterapeutyczne 

dla dzieci, które przejawiają wysoki poziom agresji i 

nieprzystosowania w kontaktach z rówieśnikami, a także 

interwencje podejmowane wobec uczniów upijających się lub 

eksperymentujących z narkotykami. Do profilaktyki wskazującej 

można również zaliczyć niektóre działania mające na celu redukcję 

szkód zdrowotnych lub społecznych u osób nadużywających 

alkoholu lub innych substancji psychoaktywnych (np. działania 

edukacyjne i prawne zmierzające do ograniczenia liczby wypadków 

drogowych popełnianych przez kierowców pod wpływem 

alkoholu). 

 

 

 

 

Ryzykowne spożywanie alkoholu to picie nadmiernych ilości 

alkoholu (jednorazowo i w określonym okresie czasu) nie pociągające 

za sobą aktualnie negatywnych konsekwencji, przy czym można 

oczekiwać, że konsekwencje te pojawią się, o ile obecny model picia 

alkoholu nie zostanie zmieniony. Robocza definicja Światowej 

Organizacji Zdrowia określa picie ryzykowne w następujący sposób: 

picie ryzykowne to regularne średnie spożywanie alkoholu w ilości 20-40g czystego alkoholu 

dziennie przez kobietę i 40-60g dziennie przez mężczyznę, przy jednoczesnym łącznym 

spożyciu czystego alkoholu w tygodniu przez kobiety zawierającym się w przedziale 140-209g, 

a w przypadku mężczyzn - 280-349g. 

Szkodliwe picie alkoholu opisywane jest jako wzorzec picia, który już powoduje szkody 

zdrowotne, fizyczne bądź psychiczne; ale również psychologiczne i społeczne, przy czym nie 

występuje uzależnienie od alkoholu. Aby rozpoznać szkodliwe używanie alkoholu opisany 

wzorzec picia powinien utrzymywać się przez co najmniej miesiąc lub występować w sposób 

powtarzający się w ciągu 12 miesięcy. Robocza definicja Światowej Organizacji Zdrowia 

określa picie szkodliwe w następujący sposób: picie szkodliwe to regularne średnie spożywanie 

alkoholu w ilości ponad 40g czystego alkoholu dziennie przez kobietę i ponad 60g dziennie 

przez mężczyznę, przy jednoczesnym łącznym spożyciu 210g lub więcej w tygodniu przez 

kobiety i 350g i więcej w tygodniu przez mężczyzn. Jako picie szkodliwe określane jest też 

spożywanie każdej ilości alkoholu przez: kobiety w ciąży, matki karmiące, chorych przewlekle, 

osoby przyjmujące leki, osoby starsze. 

Wczesne rozpoznanie i krótka interwencja - krótkie interwencje podejmowane przez 

lekarzy podstawowej opieki zdrowotnej wobec osób pijących alkohol ryzykownie i szkodliwie. 
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Leczenie uzależnienia to działania służące redukcji objawów i przyczyn zaburzeń 

psychicznych i zaburzeń zachowania wynikających z używania alkoholu. Przykładami działań 

leczniczych w tym zakresie są: programy psychoterapii uzależnienia od alkoholu, 

farmakologiczne wspieranie psychoterapii, leczenie alkoholowych zespołów abstynencyjnych. 

Uzależnienie. Zespół uzależnienia od alkoholu to kompleks zjawisk fizjologicznych, 

behawioralnych i poznawczych, wśród których picie alkoholu dominuje nad innymi 

zachowaniami, które miały poprzednio dla pacjenta większą wartość. Głównym objawem 

zespołu uzależnienia jest pragnienie alkoholu (często silne, czasami przemożne). Na ostateczne 

rozpoznanie uzależnienia pozwala identyfikacja trzech lub więcej następujących cech lub 

objawów występujących łącznie przez pewien okres czasu w ciągu ostatniego roku (picia): 

1. Silne pragnienie lub poczucie przymusu picia („głód alkoholowy”). 

2. Upośledzona zdolność kontrolowania zachowań związanych z piciem, (trudności w unikaniu 

rozpoczęcia picia, trudności w zakończeniu picia do wcześniej założonego poziomu, 

nieskuteczność wysiłków zmierzających do zmniejszenia lub kontrolowania picia). 

3. Fizjologiczne objawy zespołu abstynencyjnego pojawiającego się, gdy picie alkoholu jest 

ograniczane lub przerywane (drżenie mięśniowe, nadciśnienie tętnicze, nudności, wymioty, 

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

zaburzenia snu, niepokój, drażliwość, lęki, padaczka poalkoholowa, omamy wzrokowe lub 

słuchowe, majaczenie drżenie) albo używanie alkoholu lub pokrewnie działającej substancji 

(np. leków) w celu złagodzenia ww. objawów, uwolnienia się od nich lub uniknięcia ich. 

4. Zmieniona (najczęściej zwiększona) tolerancja alkoholu (ta sama dawka alkoholu nie 

przynosi oczekiwanego efektu) potrzeba spożycia większych dawek dla wywołania 

oczekiwanego efektu. 

5. Z powodu picia alkoholu - narastające zaniedbywanie alternatywnych źródeł przyjemności 

lub zainteresowań, zwiększona ilość czasu przeznaczona na zdobywanie alkoholu lub jego 

picie, bądź uwolnienia się od następstw jego działania. 

6. Uporczywe picie alkoholu mimo oczywistych dowodów występowania szkodliwych 

następstw picia (picie alkoholu, mimo, że charakter i rozmiary szkód są osobie pijącej znane 

lub można oczekiwać, że są znane). 

Rehabilitacja (postępowanie po leczeniu) to działania podtrzymujące zmianę u osób 

uzależnionych po zakończeniu leczenia uzależnienia, utrwalające efekty leczenia, uczące 

umiejętności służących zdrowieniu oraz pomagające w podejmowaniu i realizacji zadań 

wynikających z ról społecznych. Przykładami są: treningi zapobiegania nawrotom w 

uzależnieniu, grupy wsparcia dla „absolwentów” leczenia uzależnień, treningi zachowań 

konstruktywnych, programy wychodzenia z bezdomności, grupy samopomocowe 

Anonimowych Alkoholików, kluby abstynenta, programy aktywizacji zawodowej. 

 

Użyte skróty 
UE – Unia Europejska 

RE – Rada Europy 

PKB – Produkt Krajowy Brutto 

KCPU – Krajowe Centrum Przeciwdziałania Uzależnieniom,  

PARPA  - Państwowa Agencja Rozwiązywania Problemów Alkoholowych, 

KBdsPN – Krajowe Biuro ds. Przeciwdziałania Narkomanii, 

KPRM – Kancelaria Prezesa Rady Ministrów 

GKRPA – gminna komisja rozwiązywania problemów alkoholowych, 

IPiN – Instytut Psychiatrii i Neurologii, 

NIK – Najwyższa Izba Kontroli, 
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KPP – Komenda Powiatowa Policji 

KP – Komisariat Policji, 

MEN – Ministerstwo Edukacji Narodowej, 

MPiPS – Ministerstwo Pracy i Polityki Społecznej, 

MSiT – Ministerstwo Sportu i Turystyki, 

MZ – Ministerstwo Zdrowia, 

NFZ – Narodowy Fundusz Zdrowia, 

NGO – organizacja pozarządowa – stowarzyszenie, 

NPZ – Narodowy Program Zdrowia 

RIO – Regionalna Izba Obrachunkowa, 

WOTUW – Wojewódzki Oddział Terapii Uzależnienia i Współuzależnienia, 

PUAiW – Przychodnia Uzależnień od Alkoholu i Współuzależnienia,  

NZOZ – Niepubliczny Zakład Opieki Zdrowotnej, 

ZLO – Zakład Lecznictwa Odwykowego, 

OPS – Ośrodek Pomocy Społecznej, 

SP – Szkoła Podstawowa, 

SPn – Szkoły Ponadpodstawowe,  

UoOZ – Ustawa o ochronie zdrowia, 

THC – Tefrahydrokannabion, 

MDMA – Ecstasy, 

NPS – NetPromotor Score, ( polecane przez znajomych) 

 

 

WPROWADZENIE i HISTORIA  
Każdego dnia słyszymy o kryzysie ekonomicznym, którego konsekwencje odczuwają 

całe społeczeństwa. Rzadko mówi się jednak, że aktualne problemy wynikają z głębokiego 

kryzysu moralnego. Człowiek staje się więźniem cywilizacyjnej chciwości i rywalizacji, a 

narastający w nim stres sprawia, że ucieka w świat konsumpcji, rozrywki i przyjemności. Coraz 

więcej osób jest uzależnionych od narkotyków, leków antydepresyjnych, hazardu, gier 

komputerowych czy Internetu nie mówiąc o alkoholu. Mówi się dziś wręcz o „epoce 

uzależnień” oraz o „nałogowej osobowości naszych czasów”    

 

 

 

Rys Historyczny 

 
 Skutki spożywania alkoholu od dawna były postrzegane na całym świecie np. w USA 

wprowadzono prohibicję, która nie przyniosła efektów a doprowadziła do nielegalnego handlu 

alkoholem. My na terenie Praszki też nie mamy się czego wstydzić – pierwsze wzmianki o 

ruchu trzeźwościowym możemy znaleźć w Monografii Praszki na str. 317 gdzie znajduje się 

informacja o powstaniu w 1913 roku Towarzystwa Wstrzemięźliwości od Alkoholu 

„Przyszłość” zorganizowanego przez księdza Bolesława Wróblewskiego. Niestety nie udało się 

znaleźć informacji na temat ruchów trzeźwościowych w Praszce dotyczących okresu II 

Rzeczpospolitej oraz okresu powojennego dlatego zostanie przytoczonych kilka ważnych 

informacji z ostatnich 30 lat prowadzonych działań profilaktycznych na terenie naszej gminy: 

1996 rok – w Praszce na terenie Parafii WNMP powstaje grupa samopomocowa Alateen, 

–––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––
Id: EB3E5C49-A298-4013-8550-87853BD8E3C4. Podpisany Strona 7



8 

 

1996 rok –  w Praszce powstaje pierwszy w województwie częstochowskim i jeden z 

pierwszych w kraju Punkt Konsultacyjny dla osób z Problemem Alkoholowym, 

Następnie w latach 1998 - 2022 rok w Praszce powstaje grupa AA, Stowarzyszenia 

Trzeźwościowe „NEPSIS” i „Nasza Szans”. Powstaje Klub Abstynenta i Świetlica 

Terapeutyczna, zostaje podpisane Porozumienie Międzygminne gmin powiatu oleskiego w 

sprawie dofinansowania Przychodni Terapii Uzależnień w Oleśnie. Jak do tej pory jedyne w 

województwie opolskim. Gmina Praszka została uznana za gminą wiodącą w zakresie 

profilaktyki i rozwiązywania problemów alkoholowych. Otrzymała też tytuł odpowiedzialnej 

gminy. Przez te wszystkie lata gmina stała się samowystarczalna w zakresie prowadzenia 

działań profilaktycznych gdyż systematycznie szkolono nowych realizatorów programów i nie 

musi korzystać z usług zewnętrznych. W 2025 roku powrócono do zapoczątkowanych we 

wcześniejszych latach „Praszkowskich Dni Trzeźwości” oraz festynów profilaktycznych.  

Uznając życie obywateli w trzeźwości za niezbędny warunek moralnego i materialnego 

dobra społeczności gminnej, organy gminy są obowiązane do podejmowania działań 

zmierzających do ograniczenia spożycia napojów alkoholowych oraz zmiany struktury ich 

spożywania, inicjowania i wspierania przedsięwzięć mających na celu zmianę obyczajów w 

zakresie spożywania tych napojów, działania na rzecz trzeźwości w miejscu pracy, 

przeciwdziałanie powstawaniu i usuwanie następstw nadużywania alkoholu oraz integracji 

społecznej osób uzależnionych od alkoholu. W działaniach podejmowanych na rzecz 

wychowania w trzeźwości i przeciwdziałaniu alkoholizmowi, organy gminy współpracują z 

organizacjami społecznymi, stowarzyszeniami, Kościołem Katolickim oraz kościołami innych 

wyznań, których celem jest krzewienie trzeźwości i abstynencji. 

 Temu celowi służy Gminny Program Profilaktyki i Rozwiązywania Problemów 

Alkoholowych i Przeciwdziałania Narkomani na lata 2026 - 2029 rok, określa on lokalną 

strategię w zakresie profilaktyki oraz minimalizacji szkód społecznych i indywidualnych 

wynikających z używania alkoholu i narkotyków. Program ten przedstawia zadania własne 

gminy wynikające z ustawy o wychowaniu w trzeźwości i przeciwdziałaniu alkoholizmowi 

oraz ustawy o przeciwdziałaniu narkomanii. Zgodnie z treścią tych ustaw zadania w zakresie 

przeciwdziałania alkoholizmowi oraz narkomanii wykonuje się poprzez odpowiednie 

kształtowanie polityki społecznej, w szczególności: tworzenie warunków sprzyjających 

realizacji potrzeb, których zaspokojenie motywuje powstrzymywanie się od spożywania 

alkoholu i zażywania narkotyków; działalność wychowawczą i informacyjną; ograniczenie 

dostępności do alkoholu, tworzenie warunków do leczenia i rehabilitacji osób uzależnionych 

od alkoholu i narkotyków, zapobieganie negatywnym  następstwom nadużywania alkoholu i 

ich usuwanie oraz przeciwdziałanie przemocy w rodzinie. 
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Gminny Program Profilaktyki i 

Rozwiązywania Problemów Alkoholowych i 

Przeciwdziałania Narkomanii 

Charakterystyka Gminy 
Diagnoza  problemów 

alkoholowych i 

narkotykowych 

Dostępność napojów 

alkoholowych oraz 

środków narkotycznych 

Cele programu – zadania szczegółowe, mierniki 

osiągania celów: 

realizatorzy zadania, realizatorzy zadań 

 
  

 

 Gminny Program Profilaktyki i Rozwiązywania Problemów Alkoholowych i 

Przeciwdziałania Narkomanii zawiera również elementy przeciwdziałania przemocy w 

rodzinie wynikających z ustawy o przeciwdziałaniu przemocy domowej. 

 Od 2004 roku Polska jest członkiem Unii Europejskiej i dlatego obowiązuje Nas nie 

tylko ustawodawstwo krajowe ale też Dyrektywy i Rekomendacje Rady Europy. Działania 

związane z piciem alkoholu i używaniem narkotyków odwołują się do art. 3 i 152 Traktatu 

dotyczącego zapewnienia wysokiej jakości ochrony zdrowia mieszkańców UE. Ten traktat 

porusza min. takie zagadnienia jak; niebezpieczeństwa związane z nadużywaniem alkoholu i 

narkotyków, które są niszczące dla gospodarki narodowej, alkohol i narkotyki to jeden z 

obszarów, w stosunku do którego należy podejmować szczególne działania, pierwsze miejsce 

zajmuje promocja badań nad alkoholem i narkotykami, ich ocena oraz wymiana doświadczeń, 

zwrócenie uwagi na kierowców prowadzących pojazdy po spożyciu alkoholu lub narkotyków, 

zwrócenie uwagi na pojawiające się nowe produkty alkoholowe kierowane na młodych 

konsumentów proponuje (się specjalne ich etykietowanie). 

Polski model rozwiązywania problemów alkoholowych zakłada, iż większość kompetencji i 

środków finansowych jest zlokalizowany na poziomie samorządów gmin, które na mocy 

ustawy o wychowaniu w trzeźwości i przeciwdziałaniu alkoholizmowi uzyskały kompetencje 

do rozwiązywania problemów alkoholowych i narkotykowych w społecznościach lokalnych. 

Gminy z racji dysponowania największą wiedzą o problemach alkoholowych swoich 
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społeczności oraz dostępnych zasobach, mogą tym samym przedsięwziąć środki zaradcze oraz 

naprawcze skierowane do lokalnej społeczności. Ustawodawca stwierdza iż „ prowadzenie 

działań związanych z profilaktyka i rozwiązywaniem problemów alkoholowych oraz 

integracja społeczna osób uzależnionych od alkoholu należy do zadań własnych gminy ( art. 

41 ust. 1 ustawy o wychowaniu w trzeźwości i przeciwdziałaniu alkoholizmowi, zwanej dalej 

ustawą z dnia 26 października 1982 roku – tekst jednolity Dz. U. z 2023 roku,  poz. 2151 z 

późn. zm.). 

 W szczególności zadania te obejmują: 

1. zwiększenie dostępności pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla osób 

uzależnionych od alkoholu, 

2. udzielanie rodzinom, w których występuje problem alkoholowy, pomocy 

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

3. prowadzenie profilaktycznej działalności informacyjnej i edukacyjnej w zakresie 

rozwiązywania problemów alkoholowych i przeciwdziałania narkomanii, w 

szczególności dla dzieci i młodzieży, w tym prowadzenie pozalekcyjnych zajęć 

sportowych, a także działań na rzecz dożywiania dzieci uczestniczących w 

pozalekcyjnych programach opiekuńczo-wychowawczych i socjoterapeutycznych, 

4. wspomaganie działań instytucji, stowarzyszeń i osób fizycznych, służącej 

rozwiązywaniu problemów alkoholowych, 

5. podejmowanie interwencji w związku z naruszeniem przepisów określonych w art. 131 

i 15 ustawy oraz występowanie przed sądem w charakterze oskarżyciela publicznego, 

6. wspieranie zatrudnienia socjalnego poprzez organizowanie i finansowanie Centrów 

Integracji Społecznej. 

Kluczowym aktem prawnym, na podstawie którego prowadzona jest realizacja wskazanych 

działań jest Gminny Program Profilaktyki i Rozwiązywania Problemów Alkoholowych i 

Przeciwdziałania Narkomanii, który obecnie jest  uchwalony  na 4 lata,(2026 – 2029) i jest 

spójny z Narodowym Programem Zdrowia na lata 2021 – 2025, który nadal obowiązuje. Na 

mocy Ustawy o wychowaniu w trzeźwości i przeciwdziałaniu alkoholizmowi Rada Gminy 

uchwala przepisy lokalne dotyczące wykonywania zadań określonych w w/w Ustawie. 

 

 

W Praszce obowiązują: 
 

1. Uchwała Nr 291/XXXVI/2018 Rady Miejskiej w Praszce z dnia 29 maja 2018 w 

sprawie zasad usytuowania na terenie gminy Praszka miejsc sprzedaży i 

podawania napojów alkoholowych. 

2. Uchwała Nr 290/XXVI/2018 Rady Miejskiej w Praszce z dnia 29 maja 2018 roku 

w sprawie ustalenia maksymalnej liczby zezwoleń na sprzedaż terenie gminy 

Praszka napojów alkoholowych zawierających powyżej do 4,5% alkoholu oraz 

piwa, powyżej 4,5% alkoholu z wyjątkiem piwa i powyżej 18% alkoholu 

przeznaczonych do spożycia poza miejscem sprzedaży jak i w miejscu sprzedaży.  
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3. Zarządzenie Burmistrza nr Or. 0151.5.2013 z dnia 17 stycznia 2013 roku w sprawie 

powołania Gminnej Komisji Rozwiązywania Problemów Alkoholowych i jej 

regulaminu pracy. 

4. Zarządzenie Burmistrza Or 0151.88.2011 z dnia 24 listopada 2011 roku w sprawie 

powołania Pełnomocnika Burmistrza Praszki do spraw profilaktyki i 

rozwiązywania problemów alkoholowych i narkomanii. Aneksowane w dniu 17 

stycznia 2013 roku Aneks Nr 1 OR.I.2150.2.2013. 

  

W sprawie przeciwdziałania narkomanii sytuacja wygląda trochę inaczej Art. 10. 1. Ustawy 

o przeciwdziałaniu narkomanii stwierdza, że zadania w  tym zakresie realizują organy 

administracji rządowej i samorządu terytorialnego w zakresie określonym w ustawie, a 

podstawą tych działań jest też Narodowy Program Zdrowia na 2021 - 2025. Dla gmin podstawą 

działania jest Gminny Program Profilaktyki i Rozwiązywania Problemów Alkoholowych i 

Przeciwdziałania Narkomanii uchwalany przez Radę Gminy na lata 2026 – 2029: 

Do zadań własnych gminy należy: 

- zwiększenie dostępności pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla osób zagrożonych 

uzależnieniem, 

- udzielanie rodzinom, w których występuje problem narkomanii, pomocy psychospołecznej 

oraz prawnej, 

- prowadzenie profilaktycznej działalności informacyjnej, edukacyjnej oraz szkoleniowej w 

zakresie rozwiązywania problemów narkomanii, w szczególności dla dzieci i młodzieży, w tym 

prowadzenie pozalekcyjnych zajęć sportowo – rekreacyjnych dla dzieci i młodzieży, a także na 

rzecz dożywiania dzieci uczestniczących w pozalekcyjnych programach opiekuńczo – 

wychowawczych i socjoterapeutycznych, 

- wspomaganie działań instytucji , organizacji pozarządowych i osób fizycznych, służącej 

rozwiązywaniu problemów narkomanii, 

- pomoc społeczną osobom uzależnionym  i rodzinom osób uzależnionych dotkniętych 

ubóstwem i wykluczeniem społecznym i integrowanie ze środowiskiem lokalnym tych osób z 

wykorzystaniem pracy socjalnej i kontraktu socjalnego. 

Jak z tego wynika, zadania gminy w zakresie rozwiązywania problemów alkoholowych i 

przeciwdziałania narkomanii praktycznie się pokrywają. 

W ciągu ostatnich trzydziestu lat kwestia nadużywania alkoholu oraz w ostatnim okresie 

kwestia narkomanii i wszelkich wynikających z tego konsekwencji – zdrowotnych, 

ekonomicznych czy moralnych zaczęła być postrzegana  jako jeden z ważniejszych problemów 

społecznych. Lata 90. były okresem wielkiej transformacji w różnych obszarach naszego życia. 

Rodząca się demokracja  i gospodarka wolnorynkowa, powstanie samorządów  lokalnych 

głęboko przewartościowały postawy, zachowania i oczekiwania Polaków wobec różnych 

zjawisk i problemów, także związanych z alkoholem i narkotykami. Szybko okazało się, że 

dotychczasowy system propagandy alkoholowej opierający się na tak zwanych batalistycznych 

formach „ walki z alkoholizmem ”  nie przystaje do nowej rzeczywistości. Skutkiem takiej 

postawy była bierność, opór, niechęć do podejmowania jakichkolwiek działań oraz 

przekonanie, że i tak nic nie da się zrobić, bo „ pijak jak pije, to pił będzie”.  Należy 

jednak z satysfakcją odnotować daleko idące zmiany, jakie nastąpiły w minionej dekadzie, w 

zakresie metod rozwiązywania problemów alkoholowych i polityki państwa wobec alkoholu i 

narkotyków, a także w społecznym podejściu do alkoholu i konsekwencji jego spożywania. 

Dowodem tych zmian są min. wyniki badań, wskazujące na to, że Polacy oceniając wagę 

poszczególnych problemów społecznych – nadużywanie alkoholu lokują na drugim, trzecim 

miejscu, tuż po braku pracy i przestępczości. O dokonanej zmianie podejścia świadczy też 
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słownictwo, rezygnujące z „batalistycznych” terminów. Nie walczymy już z uzależnieniami, 

dostrzegamy natomiast istnienie całej gamy problemów uzależnień, które trzeba rozwiązać. 

Układają się one w tzw. mapę polskich problemów alkoholowych i problemów narkotykowych, 

która służy do oszacowania rozmiarów strat, a także są podstawą planowania działań 

naprawczych, wyznaczania celów i przygotowania metod działania.  

 

 

 

 

 

Praszka Powiat Olesno, województwo opolskie 
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  Gmina położona jest na pograniczu województw – Śląskiego, Łódzkiego i 

Opolskiego. Powierzchnia gminy 102,8 km2, liczba ludności to 12.709 mieszkańców 

(zameldowanych na pobyt stały + 185 na pobyt czasowy) w tym miasto 7.182 a wioski 5.778 

osób, z tego osoby pełnoletnie to 10.368 a w wieku produkcyjnym 7.258 osób. Analizując 

przedstawione dane należy stwierdzić, że liczba mieszkańców gminy w ciągu ostatnich lat 

zmniejszyła się ponad 9 % samego miasta też prawie 9%. Są to jednak dane ewidencyjne, które 

nie odzwierciedlają stanu faktycznego. Młodzi ludzie mimo zameldowania w Praszce na terenie 

gminy nie zamieszkują. Ostatnia analiza w związku ze zmianami w gospodarce odpadami 

wykazała różnicę pomiędzy stanem  ewidencyjnym a deklarowanym wynosi ona  25%. Gmina 

Praszka składa się z jednego miasta i 20 wiosek podzielonych na 16 sołectw. Stopa bezrobocia 

wg PUP to 2,45% przy średniej powiatowej 4,10 % i krajowej 5,10%  

            

            

       

 

 
 

Informacje ogólnopolskie i gminne  

 W 2025 roku minie prawie 28 lat od wejścia w życie nowelizacji Ustaw z 26 

października 1982 roku o wychowaniu w trzeźwości i przeciwdziałaniu alkoholizmowi. Ta 

nowelizacja w sposób radykalny zmieniła polskie podejście do problemów alkoholowych. 

Zgodnie z treścią Ustawy istnieją dwie podstawowe formy planowania, organizowania i 

finansowania działań związanych  z rozwiązywaniem tych problemów. 
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Pierwsze to działania administracji szczebla centralnego i wojewódzkiego  ujęte w formie 

Narodowego Programu Profilaktyki  Rozwiązywania Problemów Alkoholowych a obecnie 

Narodowy Program Zdrowia na lata 2021-25, druga to działania samorządów gminnych ujętych 

w formie Gminnych Programów Profilaktyki i Rozwiązywania Problemów Alkoholowych i 

Przeciwdziałania Narkomanii na lata 2026 - 2029.   Narodowy Program Zdrowia jest 

zatwierdzany przez Radę Ministrów natomiast Gminny Program przez Radę Gminy.  

      Jak stwierdza Rada Ministrów alkohol jest specyficznym i odmiennym od innych 

produktów towarem. Wymaga więc specyficznych regulacji Prawno Administracyjnych oraz 

finansowych, umożliwiających nieco wyższy stopień kontroli niż ta, która obowiązuje w 

systemie wolnorynkowym wobec innych produktów.  

 Spożycie alkoholu w Polsce po okresie dużego wzrostu w latach osiemdziesiątych gdy 

globalna konsumpcja osiągnęła poziom 10-11 litrów 100% alkoholu na głowę mieszkańca, 

następnie odnotowano spadek spożycia  do poziomu 6,8 – 7, jednak obniżenie akcyzy w 2002 

rok o 25% spowodowało wzrost konsumpcji alkoholu w 2008 roku do prawie 10 litrów na 

mieszkańca. To oznacza, wzrost spożycia w latach 2002 – 2008 o prawie 40%.  Jest to bardzo 

szybki i gwałtowny wzrost. Ten wzrost spowodował, że po raz pierwszy od ponad 20 lat 

spożycie alkoholi ciężkich / wódki / przekroczyło 53%  a jeszcze w 2002 roku było to 41% 

konsumpcji. Podwyższenie akcyzy na alkohol w 2009 roku spowodowało obniżenie spożycia 

do 8,52 litra na mieszkańca to jest spadek o ponad litr ale obecnie to spożycie ponownie wzrasta 

i przekracza ponad 8,93 litrów na osobę. Jeszcze w latach 80 za średnią pensję można było 

kupić 30 butelek wódki dziś jest to ponad 200 butelek. W tym samym okresie można było kupi 

504 butelki piwa – obecnie to prawie 2000 butelek. No i jeszcze wino w latach osiemdziesiątych 

to 127 butelek a obecnie ponad 480. Co jeszcze jest ciekawego o czym mówią radio oraz 

telewizja codziennie w Polsce sprzedaje się średnio ponad 3.200.000 butelek tzw. „małpek” co 

w skali roku daje 1.912.000.000 szt. sztuk co z samych tych butelek daje 292.400.000 litrów. 

Średnie zużycie alkoholu na mieszkańca Europy to 8 litrów a Polska w tym przedziale zajmuje 

12 miejsce czyli nie jesteśmy krajem o największym spożyciu alkoholu. 

 Przeprowadzone w 2018 roku w okresie od czerwca do lipca badania wykonane przez 

Pracownie Badań Społecznych z Sopotu oraz badania cząstkowe z 2020 i 2024 roku dały 

następujące wyniki: 

- Alkohol spożywa w Polsce 75% dorosłych, natomiast wcale nie używa alkoholu 

25% (są to tzw. abstynenci) – spadek w porównaniu do badań z 2015 roku o 6%, 

- Powyżej 12 litrów alkoholu rocznie spożywa 10% społeczeństwa to jest około 

3 mln. Osób, należy tu zaznaczyć, że te 10% spożywa 59% alkoholu dostępnego 

w Polsce, 

- Od 10 – 12 litrów spożywa 16% społeczeństwa to około 5 mln. Osób, 

- Abstynenci to 18% populacji dorosłych obywateli – nie używali alkoholu w 

ciągu ostatnich 12 miesięcy. 

- Badania wykazały też, że obniżyło się spożycie alkoholu wśród młodzieży i 

studentów, które dochodzi do 30%. Z badań wynika, że jest to efektem 

prowadzonych od dawna programów profilaktycznych, 

- Badania wykazały też, że miejsce zamieszkania nie ma wpływu na spożywanie 

alkoholu choć w miastach do 50 tys. mieszkańców jest ono mniejsze o 20% niż 

w miastach powyżej 200 tys. mieszkańców. 

- Z badań wynika też, że poza legalną siecią w alkohol zaopatruje się 9% 

społeczeństwa.  

Spośród licznych problemów społecznych, jakie występują w naszym kraju, problemy 

związane z  alkoholem mają szczególne znaczenie. Wynika to przede wszystkim z rozmiarów 

szkód alkoholowych oraz kosztów społecznych i ekonomicznych, jakie z tego powodu ponosi 

budżet państwa – szacowanych na 1,3 – 1,5% PKB ( w 2017 roku to 20,85 mld złotych) przy 

wpływach fiskalnych z rynku alkoholowego  wynoszących ok. 10,20 mld złotych.  Z 
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perspektywy zdrowia publicznego i społecznej konsumpcji alkoholu odgrywa on główną rolę 

w zachorowalności na różne choroby i śmiertelność w skali globalnej. Kraje Unii Europejskiej 

oceniają, że zasięg szkód i chorób  związanych z  alkoholem jest szacowany na 10%. W Europie 

alkohol jest zabójcą Nr 1 w śród mężczyzn powodując jedną czwartą śmierci w grupie 

wiekowej 15-29 lat. Z drugiej strony poczyniono tam ogromny krok naprzód w naukowym 

zrozumieniu związku miedzy alkoholem a zdrowiem – system klasyfikacji ICD - 10. Europejski 

Plan Działań Alkoholowych dostarcza obiektywnych naukowych analiz, na podstawie których 

opierane są działania w krajach UE. Szkód nie można uniknąć, ale można zmniejszyć ich 

rozmiary i dotkliwości. Dlatego alkoholizm jest uznawany za najdroższą chorobę świata, która 

niszczy organizm pijącego a przy tym niszczy fizycznie i psychicznie jego najbliższych, którzy 

prędzej czy później też będą potrzebowali pomocy. 

     

 Przytaczając dane statystyczne i dopasowując je dla potrzeb naszej miasto gminy 

można przyjąć, że populacja osób, u których występują różne kategorie problemów uzależnień 

przedstawia się następująco: 

 

 Polska 
38,00 mln mieszk. 

Praszka 
12702 mieszk. 

Osoby uzależnione od 
 alkoholu 

ok. 2% 
populacji 

ok. 760 tys. ok. 254 osób 

Dorośli żyjący w 
Otoczeniu alkoholika  
(żona, dzieci) 

ok. 4% 
populacji 

ok. 1,16 mln ok. 415 osób 

Dzieci wychowujące się  
w rodzinach alkoholików 

ok. 4% 
populacji 

ok. 1,18 mln ok. 415 osób 

Osoby pijące szkodliwie 5-7% 
populacji 

2-2,28 mln ok. 763 osoby 

Ofiary przemocy 
domowej 

2/3 osób  
dorosłych i 
dzieci 

Razem ok. 12 mln Razem ok. 4192  
osób 

Osoby uzależnione od 
narkotyków 

ok. 0,2% 
populacji 

ok. 114 tys. ok. 39 osób 

 

Picie alkoholu jest przyczyną wielu ryzykownych zachowań, jakie podejmuje młodzież, 

ma bezpośredni wpływ na stan ich zdrowia oraz jakość życia. Zabuża zdolność uczenia się, 

zapamiętywania i logicznego rozumowania, często bywa źródłem trudności w nauce. 

Powtarzające się picie alkoholu  hamuje rozwój emocjonalny i opóźnia dojrzewania 

nastolatków, ma także istotny wpływ na ich bezpieczeństwo oraz ryzyko wypadku. Młody 

rozwijający się organizm ma znacznie mniejszą niż dorosły – tolerancję na alkohol. W 

praktyce oznacza to iż nawet stosunkowo niewielka ilość wypitego alkoholu mogą wywołać 

niekontrolowane lub słabo kontrolowane zmiany zachowania  a w dalszej perspektywie – o 

wiele szybsze niż u osób dorosłych uzależnienie się. 

 

Dlatego należy dążyć do tego aby ilość alkoholu wypijanego przez młodzież  zmniejszała się. 

Podczas badań, w których brały udział szkoły z terenu gminy Praszka wykonanych w trakcie 

kampanii ZTU w 2024 roku prowadzący badania eksperci  wskazują, że choć ogólny trend w 

konsumpcji napojów alkoholowych jest korzystny, ponieważ  obserwujemy zmniejszanie się 

odsetka młodzieży deklarującej picie napojów alkoholowych, to nadal wskaźniki te są bardzo 

wysokie. Wymagane jest zatem podjęcie bardziej stanowczych działań, które mogłyby w 

sposób jednoznaczny przyczynić się do ograniczenia zjawiska picia alkoholu przez młodzież i 

co za tym idzie ograniczyć wiele negatywnych konsekwencji wynikających z picia alkoholu w 

okresie między dzieciństwem a dojrzewaniem. 
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       Poznawanie i rozumienie problemów alkoholowych i narkomanii oraz podejmowanie 

różnych form działania służących rozwiązywaniu problemów i zmniejszeniu ich dolegliwości 

powinno być stałym elementem polityki społeczno – gospodarczej. Dlatego też co cztery lata 

jest opracowany Gminny Program Profilaktyki i Rozwiązywania Problemów Alkoholowych i  

powiększony o problemy narkomanii, nosi nazwę Gminnego Programu Profilaktyki i 

Rozwiązywania Problemów Alkoholowych i Przeciwdziałania Narkomanii na lata 2026 - 

2029, który dla gminy jest informatorem o stanie zjawiska z tego zakresu, istniejących 

zagrożeniach i wyzwaniach, oraz możliwościach skutecznego radzenia sobie z tym zjawiskiem. 

      Zgodnie z art. 41 ust. Ustawy o wychowaniu w trzeźwości i przeciwdziałaniu 

alkoholizmowi „ Prowadzenie działań związanych z profilaktyką i rozwiązywaniem 

problemów alkoholowych jest zadaniem własnym gminy „ . Jest to cecha polskiego modelu 

rozwiązywania problemów alkoholowych i przeniesienia kompetencji z nim związanych  na 

szczebel samorządu gminy. Wiąże się z tym obowiązek stałego podnoszenia kwalifikacji  osób 

zaangażowanych w tworzenie lokalnych systemów profilaktyki i rozwiązywania problemów 

alkoholowych. Nasz Program na lata  2026 - 2029 prezentuje działania podejmowane w 2022 

-  2025 roku  oraz przedstawia założenia i strategie działania w realizacji zadań własnych gminy 

Same zamierzenia to kontynuowanie dotychczasowych działań, tych które się sprawdziły i 

przynoszą efekty, oraz jest uzupełniony o wynikające z nowo przyjętych lub znowelizowanych  

Ustaw.  

DIAGNOZA STANU ISTNIEJĄCEGO 

Jej celem jest przedstawienie głównych problemów alkoholowych, próba oceny skali 

zjawiska , prowadzonych działań i posiadanych zasobów  do realizacji zadań 

wynikających z ustawy, a także ustalenie rzeczywistych potrzeb. 
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W roku 1938 statystyczny mieszkaniec II RP wypił 1,5 litra alkoholu (w przeliczeniu 

na czysty spirytus). W pierwszych latach powojennych ten wskaźnik wynosił 2,2 litra, a w roku 

1956 - 3,2 litra. Do połowy lat 60. tendencja wzrostowa utrzymywała się, a od połowy lat 60. 

nabrała przyspieszenia. W 1965 r. "statystyczny" Polak wypił 4,1 litra czystego alkoholu, w 

1970 r. - już 5,1 litra. Był to jednak dopiero początek prawdziwej fali powszechnego pijaństwa, 

które rozpętało się w latach 70. Pod koniec dekady wypijano rocznie blisko 300 mln litrów 

alkoholu, co w przeliczeniu na głowę mieszkańca dawało ok. 8,6 litra". Lata 80 to średnio około 

9 litrów. W latach 90 nastąpił spadek 1990 to 6,5 litra, 1995 to 6,4 litra, 2000 to 7,12 litra 2007 

to 9,21 litra. 2008 to 9,58 litra a w 2009 to 8,52 litra 100% alkoholu na mieszkańca. W 2009 

roku poniesiono akcyzę na alkohol co spowodowało spadek spożycia w porównaniu do roku 

poprzedniego o 1 litr. Od 2011 roku notujemy ponownie wzrost spożycia alkoholu i obecnie 

jest to 9,16 litra na osobę, a za 2014 rok to 9,25 litra, a za 2016 to 9,50 litra. 2017 to 9,85 litra. 

2019 – 10,50 litra a 2020 – 10,8 litra. Rok 2021 to prawie 11 litrów. W 2024 roku odnotowano 

znaczący spadek spożycia napojów alkoholowych i wynosi obecnie 8,25 litra 100% alkoholu 

na osobę.  

Pod koniec lat 80 w Polsce było ponad 30 tys. Sklepów prowadzących sprzedaż 

napojów alkoholowych i jeden sklep przypadał średnio na 900 mieszkańców i 

Polska była postrzegana jako kraj najlepiej zaopatrzony w alkohol. Obecnie w 

Polsce jest ponad 250 tys.  punktów prowadzących sprzedaż napojów 

alkoholowych i jeden przypada na 140 mieszkańców. Obecnie polska plasuje się 

na 11 miejscu wśród krajów europejskich a jeszcze na początku lat 2000 byliśmy 

w pierwszej trójce krajów europejskich. 

W sklepach Miasta i Gminy Praszka w 2016 roku na alkohol wydano 10.242.198 złote 

co w przeliczeniu na mieszkańca daje kwotę 742 zł. W 2020 roku wydatkowano 12.419.016 

złotych 940 zł. na mieszkańca. W 2024 roku wydatkowano kwotę 16.200.312 złotego 1275,41 

zł. na mieszkańca to jest o prawie 539 złotych więcej niż w 2016 roku na jednego mieszkańca. 

Świadczy to min. o tym, że płace rosną szybciej niż cena alkoholu 
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Tabela danych – wydatki na alkohol w sklepach i lokalach gminy 

Praszka 

1/ Sprzedaż napojów alkoholowych na terenie gminy – sklepy oraz 

gastronomia. 

Na terenie miasta i gminy działa 789 podmiotów gospodarczych z czego 35 prowadzi 

działalność w zakresie sprzedaży i podawania napojów alkoholowych.   Zgodnie z nowymi 

przepisami limit sprzedaży napojów alkoholowych ustalany jest wspólnie dla detalu i 

gastronomii i Obecnie wynosi 150 zezwoleń łącznie na alkohole do 4,5%, powyżej 4,5% do 

18% i powyżej 18% alkoholu. W tym 48 zezwoleń jest przeznaczonych dla gastronomii i 102 

dla sprzedaży detalicznej.  

     Wg stanu na dzień opracowywania programu w mieście i gminie Praszka funkcjonuje 35 

punkty prowadzące sprzedaż napojów alkoholowych.  Jest to razem detal i gastronomia, to jest 

o 3 mniej niż   w 2022 roku  w tym: 

- 29 to punkty sprzedaży detalicznej, 

-   6  to punkty gastronomiczne, 

W rozbiciu na poszczególne rodzaje zezwoleń  przedstawia się to następująco: 

- do 4,5% oraz piwo, które było poza limitem……………………. 35 – zezwolenie A 

- powyżej 4,5% do 18% bez piwa ………………………………....35 – zezwolenie B 

- powyżej 18% ……………………………………………………..25 – zezwolenie C  

  Na jeden punkt sprzedaży przy liczbie mieszkańców Miasta i Gminy Praszka, która 

wynosi 12.702 przypada 363 mieszkańców. Jeśli chodzi o alkohole powyżej 18%  to na jeden 

Nazwa 

alkoholu 

wydatki 

w 2016 

rok 

wydatki 

w 2017 

rok 

wydatki 

w 2019 

rok 

Wydatki 

2020 
Wydatki 

2021 

Wydatki 

2022 

Wydatki 

2024 

Piwo 4.615.690 4.743.751 4977146 5103162 5.112.553 6.042.620 6271133 

Wino 696.677 735.967 787861 870576 1.030.707 1.213.774 1329690 

Wódka 4.929.831 5.158.016 5864024 6445278 7.030840 8.254.944 8596489 

RAZEM 10.242.198 10.637.734 11629031 12419016 13.167.098 15.511.338 16197312 
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punkt przypada 508 mieszkańców (średnia krajowa to 167). Rozmieszczenie punktów 

sprzedaży przedstawiono na mapce i wykazie, które stanowią załącznik do programu.  

        

 

2/ Naruszanie prawa i porządku publicznego pod wpływem alkoholu.   

     Jak wynika z informacji otrzymanych z Komisariatu Policji w Praszce do połowy 2025 

roku odnotowano 42 interwencje  związane z alkoholem to jest o 13 więcej niż w 2024 roku. 

W 12 przypadkach sprawy dotyczyły osób pod wpływem alkoholu leżących w miejscach 

publicznych. W 2025 roku Policja złożyła 2  wnioski o skierowanie na badania w przedmiocie 

uzależnienia. Dzielnicowi podczas wizyt domowych motywowali członków rodzin do 

samodzielnego składania wniosków, które przynoszą efekty i w pewnym sensie mobilizują 

rodziny do podejmowania własnych działań w 2025 roku członkowie rodzin złożyli w 

pierwszym półroczu 6 wniosków. W 2025 roku odnotowano 9 przypadków znęcania się nad 

rodziną – to jest (3 mniej niż w 2024), w tym  były 3  przypadki, które się powtarzały.  

     W 2025 roku nie  odnotowano  przypadków usiłowania zabójstwa, która miała swoje 

podłoże w alkoholu. Nie odnotowano też przypadków śmierci związanych z alkoholem ani nie 

umyślnego spowodowania śmierci z tej przyczyny. 

    W pierwszym półroczu 2025 roku odnotowano  6 wypadków i 31 kolizji drogowe ale  

związane z alkoholem były 4. W tych wypadkach i kolizjach były osoby poszkodowane. 

Jednocześnie policja podczas rutynowych kontroli zatrzymała 33 uczestników ruchu 

drogowego prowadzących pojazdy po spożyciu alkoholu w tym 19 to pojazdy mechaniczne a 

14 to rowerzyści. Można nadmienić że w skali kraju odnotowano prawie 800 tys. takich 

osób i jak się szacuje stanowi to około 25 - 27% prowadzących pojazdy po użyciu alkoholu.  

            Ponadto Komisariat Policji w Praszce podaje, że w 2025 roku odnotowano  2 przypadki 

bójek i pobić związanych z alkoholem. 

 Z danych Komisariatu policji dotyczących zjawiska narkomanii wynika, że  w 2025 

roku nie odnotowano zjawisk związanych z narkotykami. Nie prowadzone są też inne sprawy 

związane z narkotykami. 

Od 1 stycznia 2025 roku Prokuratura Rejonowa w Oleśnie  nie prowadziła postępowań 

w związku z podejrzeniem występowania przemocy domowej. Nie prowadzono też spraw 

związanych z zaniedbywaniem, maltretowaniem lub wykorzystywaniem seksualnym dzieci. 

Jak informuje Prokuratura w 2025 roku prowadziła 9 spraw związanych z kierowaniem 

samochodami i rowerami po użyciu alkoholu. Sprawy te były prowadzone przeciwko 7 

podejrzanym.  

W sprawach związanych z Ustawą o przeciwdziałaniu narkomanii Prokuratura informuje, że 

nie prowadziła spraw związanych z narkotykami. 

Jak informuje Sąd Rejonowy w Oleśnie w związku z obowiązkiem leczenia 

odwykowego nadzór kuratorski ustanowimy przez Sąd w Oleśnie posiada 4  osoby – liczba ta 

uległa zmianie od 2024 roku (było sierem). W sądzie toczyły się 2 sprawy związanych z 

występowaniem przemocy domowej i w 9 sprawach prowadzony jest nadzór z art. 207 kjąk. 

Władzę rodzicielską ma ograniczoną 0 rodzin z terenu naszej gminy gdzie przyczyną był 

alkohol. W 2025 roku w sprawach związanych z ustawą o przeciwdziałaniu narkomanii w 

Sądzie toczy się 1 postępowanie jest to postępowanie w stosunku do nieletniego, ale sprawa 

dotyczy 2023 roku.  

 

3/ Pomoc Społeczna 

       Ośrodek Pomocy Społecznej w Praszce udziela pomocy 123 rodzinom (o 12 mniej niż 

w latach 2023/24), a ma zarejestrowanych 43 rodziny (o 1 mniej niż 2024 roku), w których 

nadużywany jest alkohol w tym 44 osoby, które mają problem z alkoholem z tego 24 to osoby 

są zdiagnozowane, 20 osób spożywają alkohol szkodliwie. Rodziny te stanowią  34,96% rodzin 
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objętych pomocą. W rodzinach tych jest 30 dzieci (w tym 28 nieletnich  i 2 pełnoletnich ) wobec 

jednej rodziny w naszej gminie, rodzice mają częściowo ograniczoną władzę rodzicielska. 

Rodziny korzystały z pomocy materialnej i rzeczowej na łączną kwotę 74590,23 zł. to jest 26,62 

% kwoty w stosunku do wszystkich podopiecznych z 2024 roku. Ze środków tych opłacono: 

zasiłki stałe, zasiłki okresowe, zasiłki celowe i specjalne, zakup gorących posiłków, 

świadczenia pieniężne, pomoc prawną i psychologiczna oraz pomoc asystenta rodzinnego.  

Pracownicy ośrodka odnotowali też u rodzin objętych pomocą 10 przypadków pozostawania 

osób uzależnionych w całkowitej abstynencji. W 4 przypadkach abstynencja trwa już ponad 12 

lata. W pozostałych  przypadkach odnotowano powrót do nałogu po przerwie trwającej kilka 

lat. wystąpił też przypadek powrotu do nałogu bezpośrednio po odbyciu leczenia odwykowego. 

Pracownicy Socjalni odnotowali 4 przypadki występowania przemocy domowej (o 3 mniej niż 

w 2023 roku). Pracownicy Socjalni mają podejrzenia, że w 2 rodzinach może występować 

problem narkotykowy (o 1 mniej niż w 2023 roku). Zespół Interdyscyplinarny pracujący przy 

OPS informuje, że w 2025 roku zostało założonych 10 niebieskich kart, z czego 9 założyła 

Policja i 1 Ośrodek Pomocy Społecznej w Praszce. Do rozpatrzenia tych spraw powołano 8 

grup diagnostyczno – pomocowych. 

 

3-1/ Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie 

W omawianym okresie to jest w 2025 roku z prowadzonego przez Centrum poradnictwa z 

terenu Miasta i Gminy Praszka skorzystała 2 osoby, w tym poradnictwo prawne 1 osoba i  

psychologiczne 1 osoba. W 2025 roku nie odnotowano przypadków udzielenie schronienia 

rodzinom z Praszki gdyż obecnie centrum nie prowadzi schroniska. Centrum prowadzi też 

program korekcyjno – edukacyjny dla sprawców przemocy. Z terenu naszej gminy OPS – 

Zespół Interdyscyplinarny wytypował 8 osób a Zespół Kuratorów Sądowych 2 osoby, jednak 

do uczestnictwa w programie pomimo kilku zawiadomień o jego rozpoczęciu nikt się nie 

zgłosił. W 2025 roku  odnotowano jeden przypadek zaniedbywania dzieci i w jednym 

przypadku występowano o ograniczenia lub 2władzy rodzicielskiej.  

 

4/ Lecznictwo odwykowe. 

     Z terenu miasta i Gminy Praszka w 2024 i 2025 roku do zakładów i Przychodni 

lecznictwa odwykowego zgłosiły się łącznie 79 osób, to jest o 8 mniej niż 2023 roku, z tego w 

Zakładzie Lecznictwa Odwykowego w Woskowicach 2 osoby (1 mężczyzna i 1 kobieta). 

Detoksykację przechodziła 1 osoba. Do terapii przystąpiły 2 osoby. W tej grupie 1 osoba odbyła 

całą terapię i ta osoba przystąpiła też do terapii pogłębionej. Pacjenci z Praszki stanowili 0,56% 

wszystkich. Należy też nadmienić, że okres oczekiwania na miejsce w Zakładzie w 

Woskowicach wynosi do 2,5 miesiąca niezależnie czy pacjent jest sądowy czy zgłaszający się 

dobrowolnie. Ośrodek podaje informację, że te osoby zostały skierowane przez Sąd natomiast 

pacjenci dobrowolni nie są obejmowani odrębną statystyką  i nie da się ich oddzielić od 

statystyki wojewódzkiej. W Przychodni Uzależnień od Alkoholu w Oleśnie z terenu miasta i 

gminy przebywały 60 osób w tym 27 uzależnionych /w tym 21  mężczyzn a 6 to kobiety / 

zgłosiły się też 33 osoby współuzależnione   / 28 kobiet, 3 mężczyźni i 3 dzieci /. Łącznie 

leczeniem objęto 27 osób uzależnionych i 33 współuzależnionych ( w tym 3 dzieci ). Z tego 6 

osób zostało skierowanych przez Sąd, 10 osób podjęło leczenie po rozmowach z Komisją 

Rozwiązywania Problemów Alkoholowych i po rozmowie motywującej Pełnomocnika. W 

terapii pogłębionej  - ponadpodstawowej , wzięły udział 9 pacjentów. Do poradni zgłosiło się 

też 9 ofiar przemocy domowej, oraz 4 sprawców przemocy, 3 narkomanów w tym 2 osoba z 

mieszanymi uzależnieniami (alkohol, narkotyki, dopalacze) była to jedna kobieta w wieku 19 

lat i mężczyźni w wieku 28 i 31 lat. 8 rodzin (19 osób w tym 6 dzieci) kontynuowało terapię 

rodzinną. W zajęciach uczestniczyło też 3 osoby DDA / dorosłe dzieci alkoholików / oraz 
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sześcioro dzieci w wieku do 18 lat, oraz 5 osób u których rozpoznano picie szkodliwe. Pacjenci 

z Praszki w 2025 roku stanowili 17,34 % wszystkich leczonych w Przychodni.  

Średni czas oczekiwania na miejsce w grupie terapeutycznej wynosi 2 tygodnie.  

W Zakładzie Lecznictwa Odwykowego w Parzymiechach (woj. Śląskie) leczyły się 4 osoby 

z terenu Praszki była to kontynuacja leczenia rozpoczętego w 2024 roku.  

W Ośrodku Terapii Uzależnień w Branicach leczyły się 4 osoby (mężczyźni) z Praszki z 

czego wszyscy ukończyli program podstawowy. Na oddziale detoksykacji przebywało 3 osób, 

które następnie zostały przyjęte na grupę terapeutyczną i kontynuowały leczenie podstawowe. 

Pacjenci z Praszki stanowią 0,60%. Średni okres oczekiwania na miejsce to przeciętnie 20 - 25 

dni w przypadku pacjentów dobrowolnych oraz około 1 – 1,5 miesięcy w przypadku 

kierowanych przez Sąd. 

W Ośrodku Terapii Uzależnień w Warcie (woj. Łódzkie) leczyła się 1 osoba z Praszki z i 

ukończyła program podstawowy. Na oddziale detoksykacji nie  przebywały osoby z Praszki. 

Pacjenci z Praszki stanowią 0,20%. Średni okres oczekiwania na miejsce to jeden miesiąc jeśli 

chodzi o oddział stacjonarny, natomiast na oddział ambulatoryjny bez oczekiwania. W tym 

ośrodku leczyła się też jedna osoba, u której rozpoznano współistniejące uzależnienie od 

alkoholu, narkotyków i hazardu była to pełnoletnia uczennica. 

W Ośrodku – Oddziale Terapii Uzależnień w Lublińcu (woj. Śląskie) leczyły się 3 osoby z 

Praszki, które ukończyły program podstawowy. Na oddziale detoksykacji przebywała 3 osoby, 

które następnie  zostały przyjęte na grupę terapeutyczną i terapię podstawową ukończyły. 

Pacjenci z Praszki stanowią 0,50%. Średni okres oczekiwania na miejsce to w zależności od 

dnia zgłoszenia gdy jest to w poniedziałek to 5 dni gdy piątek to bez oczekiwania gdy jest wolne 

miejsce w grupie terapeutycznej. 

W Poradni Uzależnień od Alkoholu w Kluczborku z terenu gminy Praszka  leczyły się 2 

osoby. Pacjenci z Praszki wybierają Kluczbork ze względu na tylko dwa zjazdy w tygodniu ale 

nie maja możliwości kontynuowania dalszej terapii pogłębionej. 

W Przychodni Terapii Uzależnień ProVitaMed w Wieluniu z terenu Praszki leczyło się 5 

osób i te osoby ukończyły terapie podstawową. Dwie osoby uczestniczą w terapii pogłębionej.  

Od dwudziesty lat gmina uczestniczy na podstawie zawartego porozumienia w 

partycypacji kosztowej utrzymania Przychodni Terapii Uzależnienia od Alkoholu – kosztach 

terapii ponadpodstawowej, której nie finansuje NFZ. Dzięki temu w Klubie Abstynenta przy 

Pl. Grunwaldzkim 9 w co czwarty piątek miesiąca przyjmuje psycholog – terapeuta, z którym 

zajęcia cieszą się dużą popularnością  

Dane dotyczące osób leczonych zostały zebrane tylko z ośrodków w województwie opolskim 

i najbliższych w województwie śląskim i łódzkim.  

 

5/ Działalność profilaktyczna wśród dzieci i młodzieży. 

W 2025 roku we wszystkich typach szkół podstawowych na terenie Miasta i Gminy 

Praszka uczyło się 1106 uczniów – jest to spadek w porównaniu do poprzednich lat o prawie 

300 uczniów. Specjalnym programem profilaktycznym objęto wszystkich uczniów klas II i III 

oraz VI i VII szkół podstawowych. PROGRAM „III elementarz czyli program siedmiu 

kroków” był  realizowany do 2023 roku przez 7 realizatorów.  W realizacji tego programu 

uczestniczyli też rodzice dla których ten program przewiduje dwa spotkania. Łącznie tym 

programem profilaktycznym objęto 338 uczniów w tym kl. VI – 182 i VII - 156. Program nie 

był realizowany w SP w Przedmościu gdyż są tam klasy I – III oraz Szkole Podstawowej w 

Wierzbie. W 2024 i 2025 roku w klasach I – III był realizowany program profilaktyczno – 

wychowawczy „Spójrz Inaczej” Program realizowało 11 instruktorów a uczestniczyło w nim 

185 uczniów ze wszystkich szkół podstawowych gdzie są klasy I – III za wyjątkiem szkoły 

podstawowej (są klasy IV – VIII). Program ten jest realizowany w dwu edycjach – wiosennej 

klasy I – III i jesiennej klasy IV – VIII. W 2024 i 2025 roku tym programem objęto 378 z klas 
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I – III i 388 uczniów z klas IV – VIII. Do realizacji tego programu mamy przygotowanych 24 

nauczycieli, którzy przeszli specjalistyczne szkolenie zorganizowane przez autorów tego 

programu otrzymując certyfikaty uprawniające do jego realizacji. 

      W 2024 i 2025 roku gmina uczestniczyła w ogólnopolskiej kampanii społeczne. Zachowaj 

Trzeźwy Umysł”, do której przystąpiły wszystkie szkoły podstawowe oraz Świetlica 

Terapeutyczna łącznie w 2025 roku to 952 uczestników.  Szkoły uczestniczące w kampanii 

otrzymały specjalne klucze dla nauczycieli koordynatorów kampanii oraz klucze dla uczniów 

gdzie na platformie cyfrowej rozwiązywali wyznaczone zadania. Wykonywali też 

zaproponowane prace plastyczne oraz literackie na temat: pod hasłem „Prawda o alkoholu” 

oraz pisali pocztówki do przyjaciela. Termin wykonywania wszystkich prac został wyznaczony 

na dzień 30 czerwca danego roku. Łącznie wszystkimi formami działalności profilaktycznej na 

terenie Praszki objęto  1100 uczniów to jest prawie 100 % ogółu. W 2024 i 2025 roku z 

funduszy profilaktyki przeznaczano środki na zakupy nagród na imprezy sportowe i 

rekreacyjne oraz wyjazdy na obozy terapeutyczne i różnego rodzaju konkursy organizowane 

przez szkoły.  

Bardzo dobrze funkcjonowała Świetlica Opiekuńczo - Wychowawcza prowadzona od 1 lutego 

2017 roku przez OPS. Świetlica jest czynna codziennie od poniedziałku do piątku w godzinach 

od 1300 do 1700 a w okresie wakacji i ferii w zależności od potrzeb od 900 lub 1000 do 1400 lub 

1500. Ze stałej pomocy korzysta od 6 do 8 dzieci z rodzin dysfunkcyjnych i nie tylko – tu należy 

nadmienić, że liczba dzieci w takich rodzinach maleje a tym samym jest ich mniej w świetlicy. 

Ze świetlicy korzystają dzieci uczące się w szkołach podstawowych. Liczba dzieci w świetlicy 

zwiększa się podczas dni wolnych ale nawet w wakacje i ferie nie przekracza 10. Dzieci 

uczestniczące w zajęciach otrzymują posiłek, który same przygotowują w ramach 

prowadzonych zajęć. Uczestniczące w zajęciach świetlicowych dzieci mają organizowane 

różnorodne formy zajęć od indywidualnych po zbiorowe lub grupowe. W/w zajęcia są zależne 

od ilości dzieci uczestniczących danego dnia w zajęciach świetlicowych. Świetlica utrzymuje 

stały kontakt z rodzicami podopiecznych w formie osobistych spotkań, rozmów telefonicznych 

– jeśli zachodzi taka potrzeba, oraz za pomocą social mediów. W każdym przypadku opiekun 

świetlicy może liczyć na ich pomoc, wsparcie lub informację o dziecku.  

Profilaktyka to dziedzina, która angażuje ludzi w wielu wymiarach i w związku z tym jest 

niezwykle różnorodna. Osoby które się nią zajmują, maja bardzo różne przygotowanie, cele, 

działania oraz instrumenty, którymi się posługują. Znajdujemy w niej zarówno ludzi twórczych 

i odpowiedzialnych  jak i tych, którzy spłaszczają  przedmiot, którym się zajmują i ograniczają 

się do działań, które w efekcie przynoszą odbiorcą szkodę. Najlepszym i najtańszym 

narzędziem ograniczającym zjawisko używania psychoaktywnych środków legalnych i 

nielegalnych jest profilaktyka – wg zasady, iż łatwiej i taniej jest zapobiegać i przeciwdziałać, 

niż ponosić ogromne koszty skutków choroby, terapii i późniejszej rehabilitacji. Niestety o ile 

skutki terapii, rehabilitacji czy readaptacji da się zaobserwować, mierzyć i wyliczyć to efekty 

działań profilaktycznych, szczególnie uniwersalnych są raczej niewymierne, nie znaczy to, że 

prewencja jest nieefektywna a co za tym idzie nie potrzebna. Najlepsza profilaktyka to 

profilaktyka rekomendowana o sprawdzonych standardach i metodach ewaluacji. Dlatego już 

od kilku lat prowadzimy szkolenia dla nowych instruktorów – realizatorów programów 

profilaktycznych i możemy stwierdzić, że na tą chwilę jesteśmy samowystarczalni i 

przygotowani do realizacji programów rekomendowanych zarówno w szkołach podstawowych 

jak i ponadpodstawowych. W celu sprawdzenia efektywności prowadzonych działań jesienią 

2023 roku w ramach kampanii „Zachowaj Trzeźwy Umysł” zostały przeprowadzone badania 

pod nazwą: „Społeczna Diagnoza Uczniów 2023/2024”, której wyniki zostały opracowane w I 

kwartale  2025 roku i posłużyły min do opracowania tego Gminnego Programu. 
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6/ Działalność Komisji ds. Rozwiązywania Problemów Alkoholowych.      

     Komisja Rozwiązywania Problemów Alkoholowych liczy obecnie 6 osób. Skład komisji 

został ustanowiony Zarządzeniem Burmistrza z dnia 17 stycznia 2013 roku. 

Komisja Rozwiązywania Problemów Alkoholowych rozpatruje sprawy na posiedzeniach co 

najmniej jeden raz w miesiącu. Posiedzenia Komisji odbywają się w godzinach 

popołudniowych a miejsce posiedzeń to pomieszczenie w Klubie Osiedlowym Spółdzielni 

Mieszkaniowej. Podczas tych posiedzeń w pierwszej kolejności rozpatruje wnioski o 

skierowanie na badania w przedmiocie uzależnienia od alkoholu. W dalszej kolejności 

posiedzenia zapoznaje zainteresowanych z opiniami wydanymi przez Biegłych Sądowych. 

Podczas tych spotkań prowadzi rozmowy motywujące do podjęcia leczenia. W 2024 i do czasu 

opracowania programu w 2025 roku komisja przyjęła 48 (od 01.01. do 31.12 2024 i 

31.08.2025) wniosków o skierowanie na badania w przedmiocie uzależnienia od alkoholu z 

tego,  8 z OPS, 8 Komisariatu Policji w Praszce, Pedagog Szkolny – 2, 3 Prokuratura, 1 Zespół 

Interdyscyplinarny,   29 wniosków złożonych zostało przez członków rodziny. Był też 8 

przypadków gdzie nie było potrzeby wysyłania materiałów do zbadania przez biegłego gdyż 

sami zainteresowani postanowili zgłosić się na leczenie gdyż po rozmowie zrozumieli swój 

problem. Do zbadania przez biegłego wysłano łącznie 35 spraw. Dwa wnioski zostały oddalone 

w trakcie trwania procedury ze względu na zgony zainteresowanych, dwa przekazano do 

komisji w innej miejscowości ze względu na zmianę miejsca zamieszkania a jeden umorzono 

ze względu na brak podstaw do wszczęcia postępowania. Do Sadu Rejonowego skierowano 23 

wnioski w sprawie wszczęcia postępowania odnośnie zastosowana obowiązku poddania się 

leczeniu odwykowemu. 12 postępowań zawieszono w związku z dobrowolnym poddaniem się 

leczeniu odwykowemu. W latach 2024 do 2025 roku Gminna Komisja ds. RPA  zaopiniowała 

osiemnaście wniosków o wydanie zezwolenia na sprzedaż napojów alkoholowych. Była to 

gastronomia i detal. W tym osiem wniosków dla nowych podmiotów gospodarczych. Obecnie  

11 osób z naszego terenu posiada nadzór Kuratora Sądowego w związku z postanowieniem 

Sądu o zastosowaniu obowiązku leczenia odwykowego. Jest to o cztery więcej  w stosunku do  

2024 roku. Jest to wynikiem tego, że nadzór kuratorski  trwa 2 lata. 

Ponadto Komisja prowadzi punkt konsultacyjny dla osób z problemem alkoholowym, który 

jest czynny w czwartki w godzinach w godzinach pracy Urzędu Miejskiego w Praszce za 

wyjątkiem jednego miesiąca w okresie wakacyjnym oraz tych czwartków gdy przypada w dzień 

ustawowo wolny. Z punktu konsultacyjnego korzystają w większości członkowie rodzin, w 

których występuje problem alkoholowy. W 2024 i 2025   roku do punktu konsultacyjnego oraz 

pełnomocnika zgłosiły się 77 osób osobiście i 24 telefonicznie w śród, których były też osoby 

z poza terenu naszej gminy. Osoby pełniące dyżury w Punkcie gdy zachodzi potrzeba 

uzgadniają telefonicznie poradę w Przychodni Uzależnień lub skierowanie na leczenie.  

Wcześniej komisja prowadziła Punkt Konsultacyjny, który obecnie jest pod opieką 

Stowarzyszenia „NEPSIS” jako zadanie zlecone przez Gminę. Cieszy się dużym 

zainteresowaniem i jest znany poza granicami Gminy o czym świadczą wizyty 

zainteresowanych z innych gmin. W Punkcie konsultacyjnym jest prowadzona  biblioteczka 

fachowa, która posiada bogatą literaturą oraz wideotekę  o tematyce alkoholowej oraz filmy 

fabularne o tej tematyce. Z biblioteki bardzo często korzysta młodzież i studenci pedagogiki. 

Ten Punkt Konsultacyjny dlatego  mieści się w Klubie Abstynenta aby dostęp do niego był 

przez cały tydzień a nie tylko w czwartki. Członkowie Gminnej Komisji ds. RPA złożyli 

stosowne pisemne oświadczenie o zachowaniu poufności co do prowadzonych spraw i 

odpowiedzialności karnej za ich udostępnienie. Oświadczenia takie przyjął Burmistrz.         

Zgodnie z Ustawą członkowie komisji są wynagradzani w sposób określony w Gminnym 

Programie Profilaktyki i Rozwiązywania Problemów Alkoholowych oraz Przeciwdziałania 

Narkomanii. Dlatego w związku z obecnym stanem prawnym  wynagrodzenie za udział w 

–––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––
Id: EB3E5C49-A298-4013-8550-87853BD8E3C4. Podpisany Strona 23



24 

 

posiedzeniu komisji będzie wynosiło 15% najniższego wynagrodzenia dla Przewodniczącego 

Komisji, 12% dla Zastępcy oraz Sekretarza i 10 % dla pozostałych członków komisji. 

Wynagrodzenie przysługuje tylko za udział w posiedzeniu komisji, które odbywają się poza 

godzinami pracy. Tu należy też nadmienić, że koszty komisji to nie tylko jej wynagrodzenie. 

Do kosztów komisji zalicza się też jej obsługę biurową, wynagrodzenie biegłych, prace zlecone 

to jest miedzy innymi wywiady środowiskowe, które są niezbędne w prowadzonych przez 

komisje postępowaniach, oraz wydatki rzeczowe związane z jej obsługą. 

Komisja prowadzi też badania i analiz niezbędne do prawidłowego podejmowania działań 

profilaktycznych. Właśnie dzięki tym badaniom znamy skalę zjawiska w zakresie problematyki 

alkoholowej i narkotykowej. Komisja przeprowadza kontrole punktów sprzedaży napojów 

alkoholowych oraz opiniuje wnioski o wydanie nowych zezwoleń na sprzedaż napojów 

alkoholowych. Podczas posiedzeń opiniuje też napływające oferty pod względem ich 

przydatności do prowadzonych przez gminę działań profilaktycznych. 

      W tak skrótowej formie nie sposób wymienić wszystkich działań, którymi zajmuje się 

komisja w Naszym mieście i gminie. Radni o pracach komisji są na bieżąco informowani 

podczas sprawozdania Burmistrza na każdej Sesji Rady Miejskiej.  

 

7/ Działalność Klubu Abstynenta i grup samopomocowych.   

      Na naszym terenie od 1998 roku istnieje grupa samopomocowa Anonimowych 

Alkoholików, w skrócie AA. Jej mityngi odbywają się w środy od godziny 18,30. Grupa ta 

liczy 31 osób choć systematycznie w mityngach uczestniczy od 15 – 25 członków. W 1999 

roku powstała grupa samopomocowa dla rodzin alkoholików  Al.-Anon , w tej grupie spotykają 

się kobiety i inni członkowie rodzin osób uzależnionych. Spotkania tej grupy odbywają się w 

poniedziałki od godziny 18,00. Grupa ta liczy 11 osób choć podobnie jak w AA systematycznie 

uczestniczy w pracach od 5 – 10 osób. Patronat nad tą grupa objęła Przychodnia Uzależnień z 

Olesna. Od 2002 roku istnieje też grupa samopomocowa DDA – spotkania do połowy 2022 

roku w niedziele o godzinie 18,30. Grupa DDA skupia 12 członków i też jest objęta patronatem 

Przychodni Terapii Uzależnienia z Olesna.. 

Grupy wsparcia spotykają się cztery razy w miesiącu (piątek godz. 18,00) – jest to dodatkowa 

forma pracy z osobami mającymi problem w utrzymaniu trzeźwości. Liczba osób 

uczestniczących w grupach wsparcia liczy przeciętnie 20 - 30 osób. Jednak gdy zachodzi 

potrzeba, grupy zbierają się częściej – jest to na wniosek osoby zainteresowanej wsparciem. 

We wszystkich spotkaniach grupy wsparcia uczestniczy opiekun z Przychodni Uzależnień a jej 

członkowie uczestniczą też w „Maratonach” organizowanych przez Przychodnię.  

 W 2010 roku zapoczątkowano pracę profilaktyczną w zakładach pracy. Największe 

zainteresowanie tym tematem przejawia zakład „Neapco”, Spółdzielnia Mieszkaniowa oraz  

„Marcegalia”. Powstały w 1999 roku Klub Abstynenta skupia 19 osób. W Klubie istnieje 

Społeczna Rada Klubu, która została powołana w 2001 roku. Rada Klubu oraz Zarząd 

Stowarzyszenia „NEPSIS” zajmują się koordynacją pracy klubu, ustalają plany działania, 

pozyskuje nowych członków, świadczą pomoc psychospołeczną dla rodzin z problemem 

alkoholowym. W 2024 - 2025 roku z porad prowadzonych w Klubie Abstynenta skorzystało 

235 osób, w tym były też osoby z poza terenu naszej gminy. W 2024 - 2025 roku na konsultacje 

do Zakładów Lecznictwa Odwykowego oraz Przychodni w Oleśnie skierowano 28 osób. 

Stowarzyszenie „NEPSIS” oraz klub abstynenta w związku z dniami trzeźwości organizują dni 

otwarte Klubu oraz Stowarzyszenia. W 2025 roku Stowarzyszenie zorganizowało 

Praszkowskie Dni Trzeźwości oraz Potańcówki Praszkowskie na Placu Grunwaldzkim. 

Członkowie Klubu oraz Stowarzyszenia uczestniczą w ogólnopolskich spotkaniach 

trzeźwościowych min. w Małym Cichym, Licheniu, Częstochowie oraz na Górze Św. Anny. 

W 2007 roku zostało zarejestrowane jeszcze jedno stowarzyszenie pod nazwą Praszkowskie 

Stowarzyszenie Rodzin Abstynenckich „Nasza Szansa”, które skupia rodziny abstynenckie. 
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Swoje spotkania mają raz w tygodniu w pomieszczeniach Centrum Profilaktyki. Na spotkania 

przychodzi od 9 – 12 osób w tym są trzy osoby sympatyzujące ze stowarzyszeniem. W 

prowadzonych warsztatach wspomagających trzeźwienie w siedzibie stowarzyszenia 

uczestniczyło średnio 10 osób a w wyjazdowych 12 członków. To stowarzyszenie było  i dalej 

jest kontynuatorem wyjazdu na ogólnopolski przegląd artystyczny twórczości abstynenckiej 

„ZAMCZYSKO ”, które odbywają się w Olsztyna koło Częstochowy. Organizuje przeglądy 

abstynenckiej twórczości artystycznej oraz zawody sportowe, rajdy rowerowe. Z funduszy 

gminnych są fundowane nagrody oraz opłaca się wyjazdy na spotkania i pomoc terapeutyczną 

dla osób pozostających w trzeźwości. Stowarzyszenia „NEPSIS” i „Nasza Szansa” były 

organizatorem śląskiego forum trzeźwościowego. Tu należy nadmienić, że stowarzyszenia z 

Praszki należą właśnie do tego Związku, gdyż taki związek na Opolszczyźnie nie funkcjonuje. 

 Wracając jeszcze do działalności Klubu Abstynenta oraz stowarzyszeń abstynenckich  

należy wspomnieć, że utrzymują on stałe kontakty z ponad  35 klubami i stowarzyszeniami w 

Polsce. Corocznie organizują spotkania rocznicowe. Stowarzyszenia organizują imprezy 

integracyjne o charakterze sportowym min. rajdy rowerowe, spływy kajakowe, zawody 

piłkarskie oraz tenisa stołowego oraz rozrywkowe min. ogniska oraz wyjazdy grupowe na 

zajęcia terapeutyczne. 

      Należy się cieszyć, że koalicja trzeźwościowa w naszej miasto – gminie jest coraz 

większa, że coraz więcej osób chce promować zdrowy tryb życia, bo na drodze do wychowania 

w trzeźwości rodziny potrzebują bezpiecznego i przyjaznego środowiska. Potrzebują 

społeczeństwa, w którym nie ma przyzwolenia na sprzedaż alkoholu nieletnim. Rodzice mają 

prawo oczekiwać, że ich dzieci nie otrzymają alkoholu na spotkaniu towarzyskim, w 

mieszkaniu przyjaciół czy na szkolnej dyskotece. Maja prawo wymagać od szkoły i nauczycieli 

jednoznacznego stosunku wobec picia alkoholu. Abstynencja dzieci i młodzieży nie jest 

dobrowolnym wyborem, lecz koniecznością. Potrzeba odwagi i determinacji we wprowadzaniu 

przepisów, które pozwolą zapobiegać problemom niszczącym tak wiele dobra w naszych 

rodzinach i ojczyźnie. Często reklamy pokazują napoje alkoholowe jako wybawienie od 

zmartwień i źródło szczęśliwego życia. Często do promocji piwa wykorzystuje się symbole 

narodowe, takie jak flaga i hymn co jest niedopuszczalnym dla Polaków czyli łączeniem tak 

ważnych symboli z alkoholem. Problemem jest też pobłażliwy stosunek rodziców do 

spożywania alkoholu przez dzieci. Usprawiedliwianie synów i córek, przyzwolenie na 

weekendowe upijanie się, to otwieranie drzwi przed przyszłymi dramatami, które nie pojawiają 

się nagle, lecz narastają powoli kumulując wiele pozornie nieistotnych wydarzeń.  Dlatego też 

w  2022 rok wprowadziliśmy do realizacji nowy rekomendowany program profilaktyczny 

„Spójrz Inaczej”, który jest programem uniwersalnym i jest realizowany w klasach od I – VIII.  

 

8/ Narkotyki a młodzież. 
Część Gminnego Programu Profilaktyki  Rozwiązywania Problemów Alkoholowych i 

Przeciwdziałania Narkomanii dotycząca Przeciwdziałania Narkomanii na lata 2026 - 2029 

została opracowana w oparciu o ustawodawstwo międzynarodowe i Rzeczpospolitej Polskiej: 

Konwencję o Substancjach Psychoaktywnych  z 1971 roku, 

Konwencję Narodów Zjednoczonych o zwalczaniu nielegalnego obrotu środkami 

odurzającymi i substancjami psychotropowymi z 1988 roku, 

Strategię Antynarkotykową Unii Europejskiej na lata 2005 – 2008, 

Plan działań Unii Europejskiej w zakresie narkotyków na lata 2005 – 2008, 

Ustawę z dnia 29 lipca 2005 roku o przeciwdziałaniu narkomanii (tj. Dz.U. z 2023 roku, 

poz. 1939) 

Ustawy z dnia 30 czerwca 2005 roku o finansach publicznych (tj. Dz.U. z 2023 roku  

poz.1270 ze zm.) 

Ustawy z dnia 26 października 1982 roku o wychowaniu w trzeźwości i przeciwdziałania 

alkoholizmowi (tj. Dz. U. z 203 roku,  poz. 165 ze zm.) 
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Ustawy z dnia 24 kwietnia 2003 roku o działalności pożytku publicznego i wolontariacie 

(tj. Dz. U. z 2023 roku poz. 571 z zm.) 

Narodowy Program Zdrowia na lata 2021 – 2025, 

Opracowanie pierwszego Gminnego Programu Profilaktyki Rozwiązywania Problemów 

Alkoholowych i Przeciwdziałania Narkomanii zostało poprzedzone badaniami 

diagnostycznymi na temat sytuacji w mieście i gminie Praszka. Badania były prowadzone w 

lutym, maju i czerwcu 2008 roku. Następnie w latach 2011, 2014, 2016 i 2018 roku podczas 

realizacji kampanii „Zachowaj Trzeźwy Umysł” prowadzone były badania ankietowe w 

szkołach, które realizowali socjologowie z Uniwersytetu Lubelskiego. Od 2020 roku ze 

względu na stan epidemiczny badania statystyczne nie były prowadzone. Ponowne badania 

zostały przeprowadzone na przełomie 2023/2024 rok i nazywały się „Diagnoza społeczna 

uczniów” i też były prowadzone przez UMCS z Lublina. W 2025 roku otrzymaliśmy raport z 

tych badań, który zbiegł się z badaniami…... 

POPULACJA I PRÓBA  

Badanie objęło na terenie naszej gminy  uczniów z klas V – VIII wynika z nich, że  96% 

uczniów nie miało kontaktów z papierosami, 4% próbowało kilka razy, ale w obecnym czasie 

tego nie robi. 89% uczniów twierdziło, że nigdy nie próbowało alkoholu. Prawie 10% 

przyznaje, że zdarzyło im się wypić kilka razy, bądź piją rzadko. Jeden z ankietowanych 

zaznaczył, że pije zawsze kiedy tylko ma ku temu okazję. Spośród osób, które przyznały, że 

zdarza im się sięgać po papierosy i alkohol 55% uważa, że ich rodzice nie wiedzą o tym, 

natomiast 36% z nich twierdzi, że sięgają po nałogi za przyzwoleniem swoich rodziców. 

Zdecydowana większość uczniów, bo aż 93% w swoich odpowiedziach wskazała, że wiem 

czym są narkotyki, 91% wie czym są dopalacze. Ponad połowa uczniów przyznała, że wiedzę 

na temat narkotyków przekazał im wychowawca lub nauczyciel prowadzący program 

profilaktyczny. Więcej niż połowa 51% o substancjach psychoaktywnych dowiedziała się z 

telewizji, 45 % wie o narkotykach i dopalaczach z Internetu, 39% od rodziców. 92% uczniów 

stwierdza, że nie mieli styczności z osobami, które proponowały im narkotyki lub dopalacze. 

Żaden z ankietowanych uczniów nie brał narkotyków i dopalaczy. 77% uczniów twierdzi, że 

ich znajomi również nie biorą narkotyków, dopalaczy lub innych substancji psychoaktywnych. 

Jednak aż 20 % ankietowanych uczniów przyznaje, że wśród znajomych jest ktoś kto bierze 

substancje zakazane. 26% ankietowanej młodzieży uważa, że dostęp do różnego rodzaju 

narkotyków lub dopalaczy w naszym środowisku jest trudny. Wśród wskazanych odpowiedzi 

pojawia się także stwierdzenie, ze nie ma problemu ze zdobyciem narkotyków lub dopalaczy , 

ponieważ dostęp do nich jest łatwy. Takiego zdania jest 5% przebadanych uczniów. Z 

przeprowadzonej diagnozy wynika, iż w dalszym ciągu najbardziej rozpowszechnionym 

zachowaniem ryzykownym wśród nastolatków jest spożywanie alkoholu, dlatego też ważne są 

działania na rzecz promocji zdrowia i aktywnego spędzania czasu oraz edukacja profilaktyczna.  

  W czerwcu został opublikowany Europejski Raport Narkotykowy 2025 (EDR), 

opracowanego przez Europejską Agencję ds. Narkotyków z Lizbony (EUDA). EDR 

przedstawia sytuację narkotykową w Europie, wskazując na główne trendy, zagrożenia i 

rekomendacje. W 2025 roku rynek narkotykowy w Europie nadal wykazuje dużą odporność na 

czynniki zewnętrzne, takie jak kryzysy gospodarcze, konflikty geopolityczne czy zmiany 

prawne. Dostępność substancji psychoaktywnych – zarówno tych tradycyjnych, jak i nowych 

– pozostaje na bardzo wysokim poziomie. Obserwujemy dalszą profesjonalizację i globalizację 

rynku, a także rosnące wykorzystanie Internetu, technologii i kanałów społecznościowych do 

sprzedaży i dystrybucji narkotyków. Uwagę ekspertów zwraca rosnąca liczba przypadków 

nielegalnego wprowadzania na rynek substancji syntetycznych, takich jak nitazeny – opioidy o 

mocy przekraczającej fentanyl – czy nowe półsyntetyczne kannabinoidy, które bardzo często 

pojawiają się na rynku bez odpowiedniego oznaczenia lub z nieprzewidywalnymi efektami 

zdrowotnymi. W zakresie poszczególnych substancji raport wskazuje na utrzymującą się 

dominację konopi indyjskich, które nadal pozostają najczęściej używanym narkotykiem w 
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Europie. Wzrasta jednak różnorodność ich form – od klasycznych suszy (marihuana) po oleje, 

ekstrakty i produkty spożywcze z wysokim stężeniem THC. Taka różnorodność zwiększa nie 

tylko atrakcyjność produktu, ale i ryzyko zdrowotne, zwłaszcza wśród młodych użytkowników. 

Z kolei kokaina, jako druga najczęściej stosowana substancja w UE, notuje rekordowe poziomy 

dostępności. W 2023 roku skonfiskowano łącznie 419 ton tej substancji, głównie w portach 

Belgii, Hiszpanii i Holandii. Jednocześnie rośnie liczba zgonów związanych z jej używaniem 

– m.in. poprzez zatrucia, zaburzenia sercowo-naczyniowe i interakcje z innymi substancjami.  

Raport podkreśla również istotny wzrost liczby przypadków używania syntetycznych 

stymulantów, takich jak katynony i MDMA. W 2023 roku przejęto ponad 37 ton katynonów, 

w tym siedem nowych wariantów. To dynamicznie zmieniająca się grupa substancji, często 

produkowana w nielegalnych laboratoriach w Europie Środkowej i Wschodniej. Z kolei 

MDMA, mimo spadku popularności w czasie pandemii, odzyskuje miejsce wśród młodych 

dorosłych, zwłaszcza w kontekście imprezowym.  

Sytuacja związana z opioidami nadal budzi niepokój. Heroina, choć tradycyjnie 

uznawana za najbardziej szkodliwy opioidowe, ustępuje miejsca nowym substancjom 

syntetycznym, które cechuje większa siła działania i wyższe ryzyko śmierci przy 

przedawkowaniu. Szczególne zagrożenie stanowią nitazeny, które mogą być mylnie uznane za 

heroinę lub fentanyl. W kontekście zdrowia publicznego raport odnotowuje także wzrost liczby 

zatruć, zgonów z powodu przedawkowania oraz przypadków niezamierzonego spożycia 

zanieczyszczonych lub błędnie oznakowanych substancji.  

Nowe substancje psychoaktywne (tzw. NPS) są coraz trudniejsze do monitorowania i 

kontroli. Do końca 2024 roku zidentyfikowano ich ponad 1000, z czego 47 zostało wykrytych 

po raz pierwszy w ciągu ostatniego roku. Największym wyzwaniem są syntetyczne 

kannabinoidy, które są silnie toksyczne i często powiązane z zatruciami zbiorowymi. 
 

8-1/ Opis zjawiska na podstawie diagnozy i danych z z lat 2024 - 2025. 
 W trakcie zbierania informacji z Komisariatu Policji w Praszce oraz Komendy 

Powiatowej Policji w Oleśnie dotyczących zjawiska narkomanii wynika, że zarzuty  

postawiono 6 osobom, którym udowodniono łącznie 6 czynów związanych z prowadzeniem 

sprzedaży narkotyków. Do Sądu Rejonowego w Oleśnie w 2024 - 25 roku nie kierowano  spraw 

związanych z narkotykami są natomiast prowadzone trzy rozwojowe sprawy. Obecnie nadzór 

kuratora w związku z ustawą o przeciwdziałaniu narkomanii posiada 5 osób Są też prowadzone 

jeszcze inne sprawy w których występują sprawy związane z narkotykami.  

Z Sądu Rejonowego w Oleśnie Wydział Karny  oraz Rodzinny i Nieletnich otrzymano 

informacje o prowadzonych sprawach, w  2023 roku prowadzono  5 spraw. W 2024 roku 1 

sprawa a w 2025 roku nie prowadzono spraw związanych z narkotykami. 

Prokuratura Rejonowa w Oleśnie nadesłała następujące informacje, że nie prowadzi odrębnej 

statystyki dla poszczególnych gmin i informuje, że w latach 2024 – 2025 prowadziła nadzór 

nad 9 sprawami, w których występowały narkotyki.  

Ośrodek Pomocy Społecznej w Praszce informuje, że pomocy materialnej udzielono 2 

rodzinom, w których jak przypuszczają może występować problem narkotykowy. Choć jest to 

tylko przypuszczenie bo nie ma oficjalnej informacji.  

Z danych uzyskanych w Przychodni Uzależnień w Oleśnie wiemy, że w 2024 - 2025 roku 

były to 3 osoby w tym dwie z uzależnieniami podwójnymi. 

W naszej Gminie funkcjonują trzy Niepubliczne Zakłady Opieki Zdrowotnej, które przekazały 

następujące informacje: 

NZOZ „CENTRUM” – Nie stwierdzono osób zgłaszających problem narkotykowy. 

NZOZ „ESKULAP” – Nie stwierdzono osób zgłaszających problem narkotykowy. 

NZOZ „MEDYK” – Nie stwierdzono osób zgłaszających problem narkotykowy. 

Po sprawdzeniu aktów zgonów z lat 2024 – 2025 roku odnotowano 239 zgonów z tego z 

symbolem ICD 10 - 18 zgonów. 
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SYGNAŁY MOGACE ŚWIADCZYĆ, ŻE MŁODY CZŁOWIEK MOŻE MIEĆ 

KONTAKT ZE ŚRODOWISKIEM NARKOTYCZNYM 

• nagłe zmiany nastroju i zachowaniu ( duża aktywność, zmęczenie), izolowanie oraz 

zamykanie się w sobie, 

•  nagła zmiana grona dotychczasowych przyjaciół na innych zwłaszcza starszych od siebie, 

•  spadek zainteresowania szkołą, sportem i ulubionymi zajęciami, 

•  izolowanie się od innych domowników, spędzanie większości czasu samotnie w swoim 

pokoju, 

•  kłamstwa i wykręty, wynoszenie z domu wartościowych przedmiotów, podkradanie 

pieniędzy, 

•  nie wytłumaczalne spóźnienia, 

•  przebywanie nocne poza domem bez uprzedzenia,  

•  tajemnicze krótkie rozmowy telefoniczne, 

• używanie tajemniczych określeń podczas rozmów, 

• częste spóźnienia na lekcje, 

• opuszczanie zajęć lekcyjnych ( wagary), 

 

Chęć spróbowania narkotyku 15 lat szkoły podstawowe. 

i 17 lat  szkoły ponadpodstawowe - średnie. 
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Główne cele Gminnego Programu Profilaktyki  Rozwiązywania Problemów 

Alkoholowych i Przeciwdziałania Narkomanii  na lata 2026 - 2029 rok 

I. ZAPOBIEGANIE POWSTAWANIU PROBLEMÓW UZALEŻNIEŃ I 

ZAGROŻEŃ SPOŁECZNYCH W MIEŚCIE I GMINIE PRASZKA. 

II. OGRANICZENIE POPULACJI OSÓB PIJĄCYCH RYZYKOWNIE I 

SZKODLIWIE ORAZ ZAŻYWAJĄCYCH NARKOTYKI 

III. ZWIĘKSZENIE SKUTECZNOŚCI ODDZIAŁYWAŃ W ZAKRESIE 

PROFILAKTYKI UZALEŻNIEŃ. 

Cele szczegółowe i zadania: 

 Zgodnie z art. 41 ustawy o wychowaniu w trzeźwości i przeciwdziałaniu alkoholizmowi 

„Prowadzenie działań związanych z profilaktyka  rozwiązywaniem problemów alkoholowych 

i przeciwdziałania narkomanii jest zadaniem własnym gminy” Ustawa wymienia 6 

szczegółowych zadań, których realizacja powinna być prowadzona zgodnie z art. 41 w postaci 

Gminnego programu profilaktycznego uchwalonego przez Radę Gminy. W zakresie 

przeciwdziałania narkomanii art. 10. 1 informuje, co należy do zadań własnych gminy i 

wymienia zadania własne gminy w tym zakresie. Jest to 5 zadań, które pokrywają się z 

zadaniami z zakresu przeciwdziałania alkoholizmowi. Nie przewiduje tylko działań 

związanych z kontrolą i podejmowaniem interwencji w związku z naruszaniem prawa. Ponadto 

program zawiera prowadzenie działań wynikających z potrzeb i możliwości ujawnionych w 

analizie problemów profilaktyki uzależnień 

ZADANIE SZCZEGÓŁOWE: 

1 - Zwiększenie dostępności pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla 

osób uzależnionych od alkoholu, narkotyków oraz ich rodzin.    

Metoda dochodzenia do celu: 

• dalsze kontynuowanie działalności Gminnego Punktu Konsultacyjnego dla osób z 

problemem alkoholowym i ich rodzin celem ułatwienia warunków do pierwszego 

kontaktu z osobami znającymi problem, 

• dalsze finansowanie zajęć w programie ponadpodstawowym  dla osób uzależnionych i 

współuzależnionych  w ramach porozumienia z Przychodnią Uzależnień od Alkoholu i 

Współuzależnienia w Oleśnie celem ułatwienia dostępu do udziału w programach 

terapeutycznych, 

• systematyczne szkolenie osób pomagających uzależnionym i współuzależnionym w 

celu podniesienia kwalifikacji i poznania nowych metod leczenia, 

• kontynuowanie funkcjonowania telefonu zaufania dla osób z problemem alkoholowym 

na bazie Klubu Abstynenta i działalności stowarzyszeniowej, 
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•  dalsze finansowanie działalności Klubu Abstynenta celem umożliwienia spotkań 

funkcjonującym na terenie gminy grupom wsparcia i ruchom samopomocowym,  

• dalsza współpraca z Przychodnią Uzależnienia i Współuzależnienia w Oleśnie i 

Zakładem Lecznictwa Odwykowego w Woskowicach oraz Zakładami w Branicach, 

Parzymiechach, Lublińcu, Warcie, Wieluniu i  Kluczborku, ośrodkami MONAR celem 

pozyskania do współpracy z grupami i stowarzyszeniami specjalistów z zakresy terapii 

uzależnień,  

• zakup i dystrybucja materiałów informacyjno-edukacyjnych dla klientów punktu 

konsultacyjnego, oraz instytucji współpracujących min. OPS, szkoły, poradnie itp., 

• pomoc finansowa w organizacji obozów terapeutycznych, wyjazdów integracyjnych 

oraz spotkań grup trzeźwościowych zgodnie z  określonym programem 

terapeutycznym, 

• w przypadku ponownego pojawienia się epidemii COVID – 19 lub innych podobnych 

zagrożeń i konieczności pracy zdalnej zakup dodatkowego sprzętu ze środków 

przewidzianych na profilaktykę. 

ZADANIE  SZCZEGÓŁOWE: 

2 - Udzielanie rodzinom, w których występuje problem alkoholowy i 

narkotykowy, pomocy psychospołecznej  i prawne, a szczególnie ochrony 

przed przemocą w rodzinie.  

Metoda dochodzenia do celu: 

• uczestnictwo w działaniach informacyjno – edukacyjnych dotyczących występowania 

przemocy w rodzinie, oraz nagłaśnianie tego tematu na terenie miasta i gminy Praszka, 

• dalsze utrzymywanie zatrudnienia / na godziny / min.  pedagoga, psychologa do pracy 

w klubie i świetlicy, prowadzenie szkoleń z zakresu rozpoznawania i przeciwdziałania 

zjawiskom przemocy w rodzinie i środowisku, 

• udział w miarę możliwości w przedsięwzięciach Powiatowego Centrum Pomocy 

Rodzinie poprzez kierowanie ofiar i sprawców na prowadzone tam programy 

korekcyjne, 

• udzielanie rodzinom pomocy w związku z podjęciem terapii min. poprzez pomoc w 

uzyskaniu zatrudnienia, 
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• pomoc w organizowaniu wyjazdów na obozy terapeutyczne dla dzieci i młodzieży z 

rodzin w których występuje problem alkoholowy i zjawisko przemocy poprzez 

dofinansowanie przewozów, 

• dalsze prowadzenie szeroko pojętej kampanii edukacyjnej o możliwości uzyskania 

pomocy przez współuzależnionych – dystrybucja ulotek, broszur i podręczników. 

• stała współpraca z Zespołem Interdyscyplinarnym ds. Przemocy w Rodzinie. 

• Nawiązanie współpracy z autorami programu przeciwdziałania negatywnym zjawiskom 

w szkołach poprzez kierowanie na szkolenia zainteresowanych tym tematem 

nauczycieli. 

• w przypadku ponownego pojawienia się epidemii COVID – 19 lub innych podobnych 

zagrożeń i konieczności pracy zdalnej zakup dodatkowego sprzętu ze środków 

przewidzianych na profilaktykę. 

ZADANIE SZCZEGÓŁOWE: 

3 - Prowadzenie profilaktycznej działalności informacyjnej i edukacyjne w 

zakresie rozwiązywania problemów alkoholowych i przeciwdziałania 

narkomanii w szczególnie dla dzieci i młodzieży, w tym prowadzenie 

pozalekcyjnych zajęć sportowych, a także działania na rzecz dożywiania 

dzieci uczestniczących w pozalekcyjnych programach opiekuńczo-

wychowawczych i socjoterapeutycznych.       

Metoda dochodzenia do celu: 

• organizowanie i prowadzenie na terenie szkół i innych placówek oświatowo-

wychowawczych programów profilaktycznych dla dzieci i młodzieży takich jak: 

„NOE”, „Spójrz inaczej”, „Unplugged” oraz programów rekomendowanych zgodnych 

z wymogami profilaktyki na podstawie porozumień w sprawie ich realizacji, pomoc w 

zakupie sprzętu do zajęć sportowych i rekreacyjnych realizowanych w ramach 

pozalekcyjnych zajęć sportowych oraz pomoc w realizacja takich zajęć dla wszystkich 

chętnych poprzez finansowanie instruktorów, 

• prowadzenie Świetlicy Opiekuńczej dla dzieci z rodzin dysfunkcyjnych poprzez 

zlecenie zadania OPS w Praszce, 
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• dalsze wszechstronne wspieranie i finansowanie kształcenia w dziedzinie 

profilaktycznych programów szkolnych nauczycieli i pedagogów tak, by stali się oni 

osobami pierwszego kontaktu dla dzieci i młodzieży z rodzin, w których występuje 

problem alkoholowy oraz w celu realizacji programu przeciwdziałania wyuczonej 

bezradności, 

• wspomaganie finansowe konkretnych programów profilaktycznych, które będą służyły 

polepszeniu bazy zabezpieczającej czas wolny, 

• wspomaganie podejmowanych prze organizacje i instytucje działań, których celem jest 

promowanie zdrowego stylu życia, np. imprezy rozrywkowe bez alkoholu, zawody 

sportowe, konkursy itp., 

• dalsze organizowanie akcji profilaktycznych typu: konkursy i zawody sportowe o 

wyraźnym charakterze profilaktycznym, 

• umożliwienie  dostępu do wiedzy poprzez prenumeratę czasopism, książek, płyt oraz 

ich odpowiedniej dystrybucji. 

• Pomoc w dożywianiu dzieci z rodzin dysfunkcyjnych, które uczestniczą w zajęciach 

organizowanych na terenie Świetlicy Opiekuńczej.  

• Uruchomienie programu psycho - korekcyjnego dla skazanych za prowadzenie 

pojazdów po użyciu alkoholu kierowców pod warunkiem, że szkoły nauki jazdy będą 

zainteresowane takimi zajęciami. 

• Udział w ogólnopolskich kampaniach profilaktycznych, które się sprawdzają i 

przynoszą efekty min. Zachowaj Trzeźwy Umysł, Prowadzę Jestem Trzeźwy, 

Powstrzymać przemoc domową, Postaw na Rodzinę oraz Pozory mylą, dowód nie itp. 

• Utrzymywanie współpracy z zakładami pracy celem zwiększenia efektywności działań 

związanych z profilaktyką w zakładach pracy. 

• Nawiązanie współpracy z autorami programu przeciwdziałania negatywnym zjawiskom 

w szkołach oraz przygotowanie nowych realizatorów programów profilaktycznych w 

związku ze zmianami – odchodzenie dotychczasowych realizatorów na emerytury. 

• w przypadku ponownego pojawienia się epidemii COVID – 19 lub innych podobnych 

zagrożeń i konieczności pracy zdalnej zakup dodatkowego sprzętu ze środków 

przewidzianych na profilaktykę. 

ZADANIE SZCZEGÓŁOWE: 
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4 - Wspieranie działalności instytucji i stowarzyszeń osób fizycznych, 

służącej rozwiązywaniu problemów alkoholowych i narkomanii.   

Metoda dochodzenia do celu: 

• Dalsze wspieranie finansowe działalności Klubu Abstynenta poprzez ponoszenie 

kosztów lokalowych, wynagrodzenia gospodarza, oraz bieżących remontów lokalu, 

• Częściowe finansowanie kosztów terapeutycznych dla osób pragnących ukończyć PRO 

lub wziąć udział w sesjach terapeutycznych w ramach obozów, 

• Współpraca ze Stowarzyszeniem Inicjatywa Wobec Zagrożeń „NEPSIS”, 

Stowarzyszeniem Rodzin Abstynenckich „Nasza Szansa”, Związkiem Harcerstwa 

Polskiego i innymi o podobnym zakresie działania celem przekazania części zadań 

własnych, 

• Utrzymywanie stałej współpracy z Pełnomocnikiem Zarządu Województwa ds.  

PiRPU z Opola, z Krajowym Centrum Przeciwdziałania Uzależnieniom z Warszawy 

oraz Biurem Służby Krajowej AA i Krajowym Związkiem Stowarzyszeń i Klubów 

Abstynenta. 

• Finansowanie autorskich programów profilaktycznych prowadzonych przez 

organizacje pozarządowe, które spełniają kryteria i posiadają odpowiednie 

rekomendacje. 

• Poprawa warunków lokalowych poprzez uzupełnienie lub wymianę zużytego sprzętu 

gospodarczego w celu zapewnienia godziwych warunków spotkań osobom 

wychodzącym z nałogu. 

• w przypadku ponownego pojawienia się epidemii COVID – 19 lub innych podobnych 

zagrożeń i konieczności pracy zdalnej zakup dodatkowego sprzętu ze środków 

przewidzianych na profilaktykę. 

ZADANIE SZCZEGÓŁOWE: 

5 - Podejmowanie interwencji w związku z naruszeniem przepisów 

określonych w art. 131 i 15 ustawy oraz występowanie przed sadem w 

charakterze oskarżyciela publicznego. 

• dotyczy przypadków sprzedaży alkoholu nieletnim i nietrzeźwym 
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• dotyczy przypadków promocji i reklamy w sposób niezgodny z postanowieniami 

ustawy, 

• systematyczne kontrole punktów prowadzących sprzedaż napojów alkoholowych, 

ZADANIE SZCZEGÓŁOWE: 

6 - Wspieranie zatrudnienia socjalnego poprzez pomoc organizacyjną i 

finansową Klubu Integracji Społecznej gdy wystąpi taka inicjatywa. 

• Małe gminy takie jak Praszka ze względu na skromne fundusze nie są w stanie 

samodzielnie utrzymać Klubów ale jest to możliwe przy udziale Stowarzyszeń. 

• Realizacja tego punktu jest możliwa tylko poprzez organizowanie robót publicznych i 

prac interwencyjnych dla osób po terapii w zakładzie lecznictwa odwykowego. 

ZADANIE  SZCZEGÓŁOWE:  

7 - Działalność Komisji Rozwiązywania Problemów Alkoholowych i 

Pełnomocnika Zarządu ds. Profilaktyki i Rozwiązywania Problemów 

Alkoholowych.  

Metoda dochodzenia do celu: 

• Przyjmowanie i rozpatrywanie wniosków o skierowanie na badania w przedmiocie 

uzależnienia od alkoholu lub wysyłanie na takie leczenie, 

• Kierowanie spraw do biegłego w celu wydania opinii w przedmiocie uzależnienia od 

alkoholu, 

• Kierowanie do Sadu wniosków w sprawie wszczęcia postępowania odnośnie 

obowiązku poddania się leczeniu odwykowemu, 

• Zbieranie wywiadów środowiskowych, 

• Prowadzenie kontroli placówek pod względem przestrzegania Ustawy o wychowaniu 

w trzeźwości, 

• Utrzymywanie stałej współpracy z Sądem, Prokuraturą, Kuratorami Sądowymi, 

Zakładami lecznictwa odwykowego, 

• W miarę potrzeb pełnienie dyżurów w punkcie konsultacyjnym zgodnie z wcześniej 

zaplanowanym grafikiem. 
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• Opiniowanie wniosków o wydanie zezwolenia na sprzedaż napojów alkoholowych – 

zgodnie z nowelizacja ustawy i przepisami miejscowymi, 

• Opiniowanie przedstawionych programów profilaktycznych i informowanie Burmistrza 

o swoich uwagach, 

• Czuwanie nad prawidłową realizacja Gminnego Programu Profilaktyki i 

Rozwiązywania Problemów Alkoholowych oraz Przeciwdziałania Narkomanii, 

• Utrzymywanie stałej współpracy z klubem abstynenta, Grupami AA i Al.-anon min. w 

zakresie pozyskiwania nowych członków poprzez delegowanie gospodarza Klubu na 

comiesięczne spotkania z odbywającymi terapię w Woskowicach, 

• Stałe podnoszenie kwalifikacji w zakresie profilaktyki i rozwiązywania problemów 

alkoholowych oraz przeciwdziałania narkomanii. 

• W przypadku ponownego pojawienia się epidemii COVID – 19 lub innych podobnych 

zagrożeń i konieczności pracy zdalnej zakup dodatkowego sprzętu ze środków 

przewidzianych na profilaktykę. 

Te omówione wyżej zadania samorządu w zakresie profilaktyki i rozwiązywania 

problemów alkoholowych oraz przeciwdziałania narkomanii są zadaniami własnymi 

gminy, a ich realizacja jest finansowana z wpływów uzyskanych przez samorządy za 

wydane zezwolenia na sprzedaż napojów alkoholowych. Jednak nie są to zadania 

obowiązkowe, gdyż nie na wszystko starczy funduszy. Jest to jednak stabilna podstawa 

ekonomiczna niezależna od budżetu państwa. 

Aby można było realizować te zadania  konieczna jest nowoczesna profilaktyka, której 

podstawą jest promocja zdrowia i zapobieganie konkretnym, zdefiniowanym zagrożeniom. 

Zasadniczym miejscem oddziaływań profilaktycznych jest środowisko , w którym żyje 

młody człowiek, a więc: 

- rodzina, 

- szkoła, 

- środowisko wychowawcze – rówieśnicze, 

Zdaniem wielu autorytetów w dziedzinie profilaktyki to szkoła jest miejscem gdzie 

spotykają się żywotne interesy wszystkich rodziców. To rodzice i nauczyciele powinni ze 

sobą współpracować i wzajemnie sobie pomagać  w opracowywaniu programów 

wychowawczych  a nawet w miarę swoich kompetencji mogą podejmować zadania 

dydaktyczne. 

Szkoła powinna zadbać o to aby system pomocy psychologicznej i pedagogicznej był ważną 

częścią programu wychowawczego, dlatego, że w każdej szkole znajdują się dzieci o 

specyficznych deficytach albo też mniej lub bardziej poważnych zaburzeniach rozwoju i tu 

istotnym zadaniem jest pomoc bezpośrednia. 

Z teorii i praktyki wiadomo, iż środowisko rówieśnicze jest ważnym źródłem doświadczeń 

dla dzieci już od szkoły podstawowej. Dla nastolatków zaczyna być ono najważniejsze. 

Dlatego w system profilaktyczny powinno się angażować tzw. liderów młodzieżowych, 

–––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––
Id: EB3E5C49-A298-4013-8550-87853BD8E3C4. Podpisany Strona 35



36 

 

którzy będą partnerami lub asystentami przy realizacji programów opiekuńczo – 

wychowawczych. 

 

Sposoby realizacji programu 

 

1/ Podmioty koordynujące i realizatorzy Programu. 

Realizacja Gminnego Programu Profilaktyki Rozwiązywania Problemów Alkoholowych i 

Przeciwdziałania Narkomanii jest koordynowana przez Pełnomocnika Burmistrza Praszki ds. 

Profilaktyki i Rozwiązywania Problemów Alkoholowych i Gminną Komisję ds. RPA. 

Poszczególne zadania Programu realizowane są poprzez: 

✓ Siły własne Urzędu Miejskiego w Praszce, który jest dysponentem środków 

finansowych w ramach Programu, 

✓ Zlecanie zadań jednostkom gminnym, w tym placówkom oświatowym w drodze 

zmiany dysponenta środków budżetowych lub konkursu ofert, 

✓ Zakupy i zlecenia zewnętrzne: 

 -    poprzez konkursy ofert, 

 -    poprzez zamówienia publiczne, 

 -    bez stosowania ustawy prawo zamówień publicznych, 

W realizacji zadań Programu Pełnomocnik współpracuje z Gminną Komisją ds. 

Rozwiązywania Problemów Alkoholowych, która jest komisją ekspercką w zakresie 

Profilaktyki i Rozwiązywania Problemów Alkoholowych. Zainteresowane podmioty mogą 

zwracać się do komisji o opinię merytoryczną w przypadku występowania z wnioskami o 

zlecenie zadania w ramach Programu. 

 

2/Odbiorcy programu. 

a. osoby uzależnione i ich rodziny, 

b. placówki terapeutyczne, 

c. środowiska samopomocowe integrujące osoby uzależnione i ich rodziny, 

d. instytucje samorządowe z terenu miasta i gminy Praszka, 

e. osoby zaangażowane w działalność profilaktyczna, 

f, dzieci i młodzież, rodzice oraz wychowawcy szkolni, 

g. ogólnie pojęta społeczność lokalna, 

h. organizacje pozarządowe prowadzące działalność profilaktyczną, 

i. rodziny, w których występuje przemoc domowa, 

j. ofiary i sprawcy przemocy, 

k, placówki i instytucje tworzące system interwencji i przeciwdziałania przemocy, 

l, bezrobotni, 

 

3/ Harmonogram realizacji, źródła finansowania i łączne nakłady finansowe. 
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Gminny Program Profilaktyki i Rozwiązywania Problemów Alkoholowych oraz 

Przeciwdziałania Narkomanii realizowany będzie przez cały rok kalendarzowy w ramach 

środków finansowych planowanych w Budżecie na dany rok a stanowiących dochody z tytułu 

wydawania zezwoleń na sprzedaż napojów alkoholowych (100% wydatków). 

 

4/ Wskaźniki monitoringu.  

a. Liczba osób objętych terapią, 

b. Liczba osób objętych działaniami pomocowymi – min. współuzależnieni, dzieci z grup 

ryzyka, osoby zagrożone wykluczeniem społecznym, 

c. Liczba dzieci, młodzieży i dorosłych objętych działaniami profilaktycznymi, edukacyjnymi 

i informacyjnymi, 

d. Liczba odbiorców projektów realizowanych przez organizacje pozarządowe, 

e. Liczba osób przyjętych przez komisję, Pełnomocnika i Punkt Konsultacyjny, 

f.  Liczba i efektywność kontroli punktów sprzedaży napojów alkoholowych, 

 

5/ Sposoby informacji o realizacji programu. 

a. Sprawozdania finansowe sporządzane co pół roku  będą integralną częścią sprawozdań 

budżetowych przestawianych Radzie Miejskiej, 

b.  Sprawozdania cząstkowe z realizacji program będą przedstawiane w informacji Burmistrza 

na każdej Sesji Rady Miejskiej, 

c. Roczne sprawozdanie z realizacji programu będzie sporządzane w postaci formularza KCPU-

G1 opracowanego przez SSOZ i przekazywane do Ministerstwa Zdrowia oraz Krajowego 

Centrum Przeciwdziałania Uzależnieniom do 15 kwietnia roku następnego po zakończeniu 

realizacji programu w danym roku kalendarzowym. Przed wysyłką sprawozdanie będzie 

akceptowane przez Burmistrza. 

d. Raport z realizacji Gminnego Programu Profilaktyki i Rozwiązywania Problemów 

Alkoholowych oraz Przeciwdziałania Narkomanii za dany rok kalendarzowy będzie 

sporządzany do końca czerwca roku następnego i przekazywany Burmistrzowi Praszki. 

 

 

Gdzie uzyskać pomoc w przypadku problemu alkoholowego 

i narkotykowego 
 

Przychodnia Terapii Uzależnień  w Oleśnie 
ul. Krasickiego 22 

46-300 Olesno 

tel. 34 35-84-090 

Punkt Konsultacyjny 

Gminnej Komisji ds. RPA 

ul. Plac Grunwaldzki 9 

Praszka 
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tel.34 35-91- 527 

Centrum Profilaktyki Pl. Grunwaldzki 9 

Punkt Konsultacyjny  
Praszka Plac Grunwaldzki 9 

Tel. 34 35-91-527 

Poniedziałek – środa,  piątek 1700 - 2100 

Czwartki  - 1000 – 1400 

Niedziela 1500 - 1900 w zależności od potrzeb i zgłoszeń 

Spotkanie grupy AA 

Środa –1830 – 2100  

Mityng otwarty – pierwsza środa miesiąca 

Spotkanie grupy Al-Anon 

poniedziałek godzina 1800 - 2100 

Spotkania grupy DDA 

Niedziela 1830 – 2130  

 

Grupa wsparcia dla osób z problemem alkoholowym 
Każdy piątek od godziny 1800 

 

Konsultacje Psychologa 
1 i 3 poniedziałek miesiąca od 1600 do 17800 

 

Stowarzyszenie „NEPSIS” 

Plac Grunwaldzki 9 
tel. 34 39 91 275 tel. 34 39 91 275 

poniedziałek, wtorek, środa, piątek 1700 – 2100, czwartek 1000- 1400, 

 

Stowarzyszenia „Nasza Szansa” 

Plac Grunwaldzki 9 
Telefon zaufania całodobowy – 607 819 625 

Spotkania Stowarzyszenia każdy czwartek od 1800 do 2100 

 

Świetlica Opiekuńczo – Wychowawcza 

ul. Boczna 4E – Budynek Ośrodka Pomocy Społecznej 

Poniedziałek, wtorek, środa, czwartek i piątek godzina 1300 -  1700 

 

 

NZOZ Ośrodek MONAR 

ul. 20-lecia PRL 12 tel. (077) 460-98-19 

49-156 Gracze 

 

 

NZOZ Ośrodek MONAR 

ul. Leśna 2  tel. (077) 402-75-91 

46-053 Lędziny – Zbicko 
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S.W dla NiPCH. Szpital 

ul. Szpitalna 18 tel. (077) 486-81-40 

48-140 Branice 

 

Poradnia uzależnień 

ul. Wodociągowa 4 Opole tel. (077) 54-14-100 

 

Ośrodek Pomocy Społecznej 

ul. Boczna 4a 

Praszka 

Tel. 35-91-037 

 

Niepubliczne Zakłady Opieki Zdrowotnej w Praszce 

„ CENTRUM „ 

ul. Gańska 3 

tel. 34 35-91-186 

„ ESKULAP „ 

ul. Powstańców Śląskich 8 

tel. 34 35-91-001 lub 002 

„ MEDYK „ 

ul. Fabryczna 17 

tel. 34 35-90-113 lub 114 

 

Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie 

ul. Konopnickiej 8 

46-300 Olesno 

Czynne codziennie od 800 - 1430  

tel. 35-97-315 

 

Komenda Powiatowa Policji 

ul. Klonowa 1a  

46-300 Olesno 

tel. 112 

 

Komisariat Policji w Praszce 

ul. Piłsudskiego 35 

Tel. 47-863-63-03 i 04 

 

Pełnomocnik Burmistrza d/s PiRPA 

Urząd Miejski w Praszce 

 Plac Grunwaldzki 13 

tel. 35-91-010 wew. 105 

czwartki godz. 730 do 1530, trzeci piątek miesiąca 730 do 1130, 
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Ośrodek Lecznictwa Odwykowego 

Woskowice Małe Nr 15 

46-142 Bukowa Śląska 

tel. /0-77 / 41-96-555 

 

Wojewódzki Ośrodek Terapii Uzależnienia od Alkoholu i Współuzależnienia 

ul. Głogowska 25B 

OPOLE 

tel. / 0-77 / 45-53-817 

 

Poradnia Leczenia Uzależnień „Pro Vita Med.” 

ul. Sieradzka 56  

Wieluń 

tel. (43) 842- 68- 13 

 

Poradnia Terapii Uzależnień 
ul. M.C Skłodowskiej 23 

Kluczbork 

tel. (77) 417-35-00 

 

 

Krajowe Centrum Przeciwdziałania Uzależnieniom  
l. Dereniowa 52/54 i Aleje Jerozolimskie 155 

02- 776 i 02-326 Warszawa 

tel. (22) 649 66 59 i 250 63 25 

Dział Lecznictwa Odwykowego i Programów Medycznych 
Tel. (+48) 798 853 729 

(+48) 451 057 797 

Ogólnopolskie Pogotowie dla Ofiar Przemocy w Rodzinie 

„NIEBIESKA LINIA” 
Aleje Jerozolimskie 155 

02-326 Warszawa 

tel. (22) 666 10 36 

801 12 00 02 

Pełnomocnik Zarządu Województwa Opolskiego ds. PiRPA 
ul. Piastowska 14 

45-082 Opole 

tel. (77) 448 15 40 

Powiatowe Centrum Zdrowia S.A, 
ul. Sienkiewicza 20B 

46-200 Kluczbork 

Tel. 77 418 26 02 

Ogólnopolskie Pogotowie dla Ofiar Przemocy w Rodzinie przy KCPU 

Telefon całodobowy – bezpłatny  800 12 00 02 

Lub telefoniczna poradnia 22 666 28 50 
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Poradnia Skype: też dla osób z językiem migowym: 

pogotowie.niebieska.linia  
lub e-mail niebieskalinia@niebieskalinia.info 

 

Harmonogram Posiedzeń Gminnej Komisji ds. 

Rozwiązywania Problemów Alkoholowych 

na lata 2026 - 2029 rok 

 
Ze względów formalnych i sposobem uchwalania Gminnego Programu 

Profilaktyki i Rozwiązywania Problemów oraz Przeciwdziałania Narkomanii, 

który zostaje uchwalony na lata 2026 – 2029 rok ustalono, że posiedzenia 

gminnej komisji ds. RPA będą się odbywały w trzeci czwartek miesiąca chyba, 

że w tym dniu wypada dzień świąteczny lub jest dniem ustawowo wolnym, 

posiedzenie komisji odbędzie się w drugi lub czwarty czwartek miesiąca 

Posiedzenia komisji odbywają się w Klubie Osiedlowym Spółdzielni 

Mieszkaniowej w Praszce ul. Mickiewicza 8A (potocznie baraczek)  od godziny 

17. Można się też kontaktować z Przewodniczącym Gminnej Komisji ds. 

Rozwiązywania Problemów Alkoholowych  w każdy czwartek w godzinach od 

730 – 1530 oraz w trzeci piątek miesiąca ( po posiedzeniu komisji) od godziny 730 

do 1130 lub  telefonicznie 34 35 91 010 wew. 105. 

Obrazowo wydatki na realizację Gminnego Programu Profilaktyki 

Rozwiązywania Problemów Alkoholowych oraz Przeciwdziałania  Narkomanii  

można przedstawić tylko  w  procentach  gdyż na każdy rok kalendarzowy 

opracowuje się odrębny budżet, który jest podstawą do realizacji programu w 

danym roku.

Wydatki na realizację programu 2026 -  2029  

         procentowo  

    
5,00%   

10,00% 

 2,00% 

 22,00% 
 

 29,00% 

19,00% 

 13,00% 
zadanie 1 

zadanie 2 

zadanie 3 

zadanie 4 

zadanie 5 

zadanie 6 

zadanie 7 
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Szczegółowy Harmonogram 
Kosztów realizacji Gminnego Programu Profilaktyki i Rozwiązywania Problemów Alkoholowych i Przeciwdziałania 

Narkomanii w Praszce na lata 2026 - 2029  rok. 

Szczegółowe wydatki będą corocznie uchwalane w budżecie Gminy Praszka na dany rok kalendarzowy ale % wydatki na 

zadanie zostaną zaplanowane 

 

 

Lp. 

 
     ZADANIE                  Metoda Realizacji   Dla kogo    

Termin 

Odpowiedzialny        Koszt % udział  

kosztów 

  1              2                                3          4           5             6             7 8 

 I  Zwiększenie 

dostępności pomocy 

terapeutycznej dla osób 

uzależnionych i ich 

rodzin 

Dalsze finansowanie zajęć w programie 

ponadpodstawowym dla osób uzależnionych i 

ich rodzin w ramach zawartego porozumienia z 

Poradnią Odwykową 
 
Dalsze kontynuowanie pracy Punktu 

Konsultacyjnego dla osób z problemem 

alkoholowym i ich rodzin celem ułatwienia im 

warunków pierwszego kontakty ze specjalistami 

 
Zakup i dystrybucja materiałów edukacyjnych 

oraz czasopism dla potrzeb szkół, poradni itp. 

 
Pomoc finansowa dla osób z problemem 

alkoholowym w przypadku zakwalifikowania 

na specjalistyczne zajęcia terapeutyczne lub 

obozy profilaktyczne. 
 

 

 

Dla osób z 

problemem i    

ich rodzin.  

 

J/w 

 

 

 

 

Dla 

wszystkich 

 

Trzeźwi 

alkoholicy 

 

 

 

Dla osób 

wymagających 

pomocy 

Cały rok 

 

 

 

Cały rok 

 

 

 

 

Cały rok 

 

 

Cały rok 

 

 

 

 

wg 

potrzeb 

 

Pełnomocnik 

i Komisja 

 

 

Komisja 

 

 

 

 

Pełnomocnik 

 

 

Komisja 

 

 

 

 

Pełnomocnik i 

stowarzyszenia 
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Doposażenie w niezbędny sprzęt miejsc, w 

których ofiary przemocy domowej mogły 

by na terenie gminy znaleźć schronienie i 

przebywać tam w godziwych warunkach  

oraz uzyskać niezbędna pomoc od osób z 

podobnymi doświadczeniami życiowymi.  

 

oraz OPS i 

zespół interdy- 

scyplinarny 

 

Kwota 

zgodnie z 

planem 

budżetowym 

na dany rok 

 

 

 

 

 

 

 

13,00 % 

kosztów 

1                              2                                                 3               4 5               6            7 8 

II 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Udzielanie rodzinom, 

w których występuje 

problem alkoholowy 

pomocy 

psychospołecznej i 

prawnej, a w 

szczególności 

ochrony przed 

przemocą w rodzinie 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

Udzielanie rodzinom w których występuje 

problem pomocy materialnej w związku z 

podjętym leczeniem. 

 

Pomoc w organizacji wyjazdów na obozy 

terapeutyczne oraz w zabezpieczeniu czasu 

wolnego dla dzieci z rodzin dysfunkcyjnych i 

dotkniętych przemocą w okresie wakacji i 

ferii min. dofinansowanie transportu. 

 

Uczestnictwo w działaniach związanych z 

zapewnieniem bezpieczeństwa dla tych 

rodzin w których występuje przemoc poprzez 

odizolowanie ofiar od sprawców w oparciu o 

porozumienie z Miejsko Gminnym 

Ośrodkiem Kultury i Sportu, który dysponuje 

miejscami noclegowymi oraz Ośrodkiem 

Pomocy Społecznej mającym najlepsze 

rozeznanie w sprawach występowania 

przemocy domowej oraz jakiej pomocy 

należy udzielić gdy w rodzie są dzieci. 

 

Dla osób z 

problemem i    

ich rodzin.  

 

J/w 

 

 

 

 

 

Dla  

wszystkich 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Cały rok 

 

 

 

Cały rok 

 

 

 

 

 

Cały rok 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Pełnomocnik 

i Komisja 

 

 

Komisja 

 

 

 

 

 

Pełnomocnik 

OPS, Zespół 

Interdyscyplina

rny, 

Stowarzyszenia 
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Doposażenie w niezbędny sprzęt miejsc, w 

których ofiary przemocy domowej mogły by 

na terenie gminy znaleźć schronienie i 

przebywać tam w godziwych warunkach oraz 

uzyskać niezbędna pomoc od osób z 

podobnymi doświadczeniami życiowymi. 

Dla osób 

będących w 

potrzebie 

wg 

potrzeb 

 

Pełnomocnik i 

stowarzyszenia 

oraz OPS  i 

zespół interdy- 

scyplinarny 

Kwota 

zgodnie z 

planem 

budżetowy

m na dany 

rok. 

 

 

 

 

 

 

22,00% 

kosztów 

  

III 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
Prowadzenie 

działalności 

profilaktycznej, 

informacyjnej i 

edukacyjnej w 

zakresie 

rozwiązywania  

problemów 

alkoholowych i 

przeciwdziałania 

narkomanii, 

szczególnie dla dzieci 

i młodzieży, w tym 

prowadzenie 

pozalekcyjnych zajęć 

sportowo-

rekreacyjnych, a 

także działań na rzecz 

dożywiania dzieci 

uczestniczących w 

pozalekcyjnych 

programach 

opiekuńczo -

wychowawczych                                             

 

 

 

 

Organizowanie i prowadzenie na terenie 

szkół i innych placówek oświatowo – 

wychowawczych  programów 

profilaktycznych dla dzieci i młodzieży, 

Takich jak: 

Program profilaktyczny NOE, Spójrz 

Inaczej, Unplugge. 

 

Organizowanie pozalekcyjnych zajęć 

sportowo - rekreacyjnych w szkołach i 

placówkach opieki. 

 

Prowadzenie świetlicy opiekuńczo - 

wychowawczej dla dzieci z rodzin 

dysfunkcyjnych oraz dożywianie dzieci 

uczestniczących w zajęciach – zatrudnienie 

terapeuty. 

 

Doposażenie w niezbędny sprzęt miejsc, w 

których ofiary przemocy domowej mogły by 

na terenie gminy znaleźć schronienie i 

przebywać tam w godziwych warunkach  

oraz uzyskać niezbędna pomoc od osób z 

podobnymi doświadczeniami życiowymi. 

 

 

Dla 

zainteresowan

ych uczniów z 

terenu miasta i 

gminy 

 

 

 

 

Dla Chętnych 

uczniów 

Dla chętnych 

dzieci za 

zgodą 

rodziców 

Dla 

wszystkich 

uczniów 

 

Dla osób 

będących w 

potrzebie 

 

 

 

 

Cały rok   

 

 

 

 

 

 

 

 

Rok 

szkolny 

z  

włączenie

m z 

wakacji 

Cały rok  

 

 

 

wg 

potrzeb 

 

 

 

 

 

Zainteresowane 

Szkoły i 

Pełnomocnik 

 

 

 

 

 

 

OPS  i 

Pełnomocnik 

 

 

 

 

OPS 

 

 

 

Pełnomocnik i 

stowarzyszenia 

oraz OPS  i 

zespół interdy- 

scyplinarny. 
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Poprawa bazy świetlic plenerowych, w 

których prowadzone są zajęcia sportowo – 

rekreacyjne dla uczniów w ramach  zajęć 

pozalekcyjnych. 

 

 

 

 

 

Dla osób 

będących w 

potrzebie 

 

 

 

Wg 

potrzeb 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Pełnomocnik, 

MGOKiS, OPS 

 

 

 

 

 

 

Kwota 

zgodnie z 

planem 

budżetowy

m na dany 

rok. 

 

 

 

 

 

 

29,00 % 

Kosztów 

 

 

 

 

 
IV 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
Wspieranie 

działalności instytucji 

i stowarzyszeń osób 

fizycznych służącej 

rozwiązywaniu 

problemów 

alkoholowych 

 

 

 

 
.    
  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Dalsze wspieranie działalności Klubu 

Abstynenta- uzupełnienie brakującego 

sprzętu w celu poprawy warunków pracy i 

organizowanych tam spotkań grup 

samopomocowych oraz maratonów 

terapeutycznych i spotkań stowarzyszeń, 

 

Ponoszenie kosztów lokalowych, 

zatrudnienia gospodarza klubu 

odpowiedzialnego za lokal i znajdujące się 

tam mienie, ponoszenie kosztów energii, 

wody, ścieków, zakup środków czystości. 

 

Wspieranie działań organizacji i instytucji, 

których celem jest promowanie zdrowego 

stylu życia poprzez imprezy bezalkoholowe, 

konkursy, zawody sportowe, festyny 

trzeźwości itp. 

 

Współpraca ze Stowarzyszeniami „NEPSIS” 

i „Nasza Szansa” oraz innymi o podobnym 

zakresie działania. 

 

Dla 

wszystkich, 

AA, Al.-anon, 

DDA i 

Alateen 

 

 

J/w 

 

 

 

 

 

J/w 

 

 

 

 

 

Dla 

wszystkich 

chętnych 

 

Cały rok  

 

 

 

 

 

 

Cały rok  

 

 

 

 

 

Cały rok  

 

 

 

 

 

Cały rok  

 

 

 

Pełnomocnik i 

Komisja 

 

 

 

 

 

Pełnomocnik 

Komisja i 

Urząd Miasta 

 

 

 

Pełnomocnik i 

Komisja 

 

 

 

 

Gospodarz i 

Rada Klubu 

oraz Komisja 
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Doposażenie w niezbędny sprzęt miejsc, w 

których ofiary przemocy domowej mogły by 

na terenie gminy znaleźć schronienie i 

przebywać tam w godziwych warunkach.  

 

 

Dla osób 

będących w 

potrzebie 

 

wg 

potrzeb 

 

 

Pełnomocnik i 

stowarzyszenia 

oraz OPS  i 

zespół interdy- 

scyplinarny. 

Kwota 

zgodnie z 

planem 

budżetowy

m na dany 

rok. 

 

 

 

 

19,00 % 

kosztów 

V 

 
Wspieranie 

zatrudnienia 

socjalnego poprzez 

organizowanie i 

finansowanie Klubu 

Integracji Społecznej 

Organizowanie zatrudnienia dla 

bezrobotnych wychodzących z nałogu po 

przedstawieniu opinii z Przychodni 

uzależnień, Rady Klubu i OPS. 

Dla trzeźwych 

alkoholików i 

ich rodzin 

Cały rok 

zgodnie z 

potrzeba

mi 

Pełnomocnik, 

OPS, Rada 

Klubu. 

Kwota 

zgodnie z 

planem 

budżetu 

 

2,00 % 

kosztów 

VI 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Działania Miejsko 

– Gminnej 

Komisji 

Rozwiązywania 

Problemów 

Alkoholowych. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Przyjmowanie i rozpatrywanie wniosków o 

skierowanie na badania w przedmiocie 

uzależnienia od alkoholu. 

 

Kierowanie spraw do zbadania przez 

Biegłego celem wydania opinii odnośnie 

uzależnienia. 

 

Kierowanie do Sądu wniosków o wszczęcie 

postępowania odnośnie obowiązku poddania 

się leczeniu odwykowemu. 

 

Zbieranie wywiadów środowiskowych w 

związku z wnioskiem o skierowanie na 

leczenie. 

 

Stałe pełnienie dyżurów w punkcie 

konsultacyjnym zgodnie z harmonogramem. 

 

Utrzymywanie stałej współpracy z Klubem 

Abstynenta oraz grupami samopomocowymi 

min. 

Uzależnieni 

i och rodziny 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Cały rok 

 

 

 

Cały rok 

 

 

 

Cały rok 

 

 

 

Cały rok 

 

 

Wg planu 

 

 

Cały rok 

 

 

 

Komisja, 

Pełnomocnik. 

 

 

J/w 

 

 

 

J/w 

 

 

 

J/w 

 

 

J/w 

 

 

J/w 
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Opracował A.P. październik 2025 roku  

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

AA i Al.-Anon i DDA. 

 

Opiniowanie autorskich programów 

profilaktycznych i informowanie Zarządu o 

swoich 

uwagach. 

Stałe podnoszenie kwalifikacji z zakresu 

profilaktyki i rozwiązywania problemów 

alkoholowych. 

 

 

 

 

 

 

 

Wg 

potrzeb 

 

Wg 

potrzeb 

 

 

J/w 

 

J/w 

 

 

 

 

Kwota 

zgodnie z 

planem 

budżetowy

m na dany 

rok. 

 

 

 

 

 

 

10,00 % 

kosztów 

VII 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
      

Inne zadania 

wynikające z 

realizacji ustawy o 

wychowaniu w 

trzeźwości. 

 

W celu realizacji zadań wynikających z 

Ustawy o wychowaniu w trzeźwości 

Burmistrz powołuje Pełnomocnika, którego 

zadaniem jest prowadzenie zadań 

wynikających z programu. Min. obsługa 

komisji, utrzymywanie stałej współpracy z 

organizacjami i instytucjami, które w swym 

zakresie mają prowadzenie profilaktycznej 

działalności z zakresu rozwiązywania 

problemów alkoholowych. Pełnomocnik jest 

koordynatorem wszystkich działań 

wynikających z programu. Uczestniczy w 

spotkaniach i naradach organizowanych 

przez Pełnomocnika Zarządu Województwa 

oraz KCPU. / koszty delegacji, opłaty 

telefoniczne, materiały biurowe /   

 

 

 

Cały 

okres 

realizacji 

programu. 

 

Pełnomocnik. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Kwota 

zgodnie z 

planem 

budżetowy

m na dany 

rok. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

5,00 % 

kosztów 

 

RAZEM   WYDATKI  NA GMINNY 

PROGRAM W LATACH 2026 - 2029 

 

wg planu budżetowego 

 

100% 
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