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D l. |f WPROWADZENIE

Al koholizm czfisto nazywany jest chorobN XX
os-b cierpiNcych na tn chorobn. Prowadzone s
winkszoSl ludzi wstydziJesti pozyzwaiedoj @deh
problem-w wsp-gczesnej] Pol ski . Zesp-gQ uzal
spogecznN, kt-rej konsekwencji doSwiadczajN

oraz Srodowisko spodeczne.

Zgodnie z RaporQregnand wiaxctjaweZdrowia z 2011
Stanu Zdrowia na Swieci e, al kohol znaj duj e s
ryzyka dl a zdr owi a popul acj i, odpowi edzi al
obci NUeni a uwakami, ®@domat60 rodzaj w cboi - uraz-w ma zw

zal koholem. Al koholizm gNczy sin r-wnielO z
koszty interwencij.i policji, koszty proces- - w
Dyrektor Pa@Est wowej Agencij i Rozwi Nzywani

Krzyszt kfa Brwzrz-axza r-wniebld awpghtyywauUywani a

Wjednym z wywiad:-w m- wi

AAdkNd al kohol zaczNg byl postrzegany | akc
zastanawi al nad jego stronN ekonomicznN, (
spoUywani e. Zwr aeaamuUywage w dokumentach

sfor mugioAsamkedy zwi Nzane z al koholemd, a nie

JuUO samo uUywanie alkoholu moUe przynosili
Europejczyk- - wi 6 wiatkau uWrbdi er a z clpzakehdemw z wi N;

To znaczy, Ue jedna na &@syegmymstbawi wogp&kiue
zal kohol em! Bl i sko 80% przypadk-w marskoSc
piciem, prawi e 40% wuraz-w wystnpuj Ncych u
uszkodzenia ciaga w wyniku b-jek) ma zwi Nz

Ue Mi ndzynar odowa Agenocctjvaor Banda @ wnada Nowagf
e al kohol j est czynni ki em kancerogennym,

owotwor u. WSr.-d 30 kraj-w europejskich obj

5 S C

a 9 mi ej scu pod wzglndem zgon-w spowodow.
mf Ucza w wieku 1571 64 latai ok . 16 % przypadk-w ma zwi Nz

Szacuje sii, Ue kaUdy Europejczyk pgaci ro



z alkoholem i w tym zawieraj N siin m. i n. wydat ki r
sprawiedliwoSci i Eptoynoacjsepogercamadlj s-k2e suge
swojego budUetu Narodowy Fundusz Zdrowia p
zwi Nzanych =z alkohol em, czyl i sladm mN FZ ztgroa cyic
Alepami it aj my, Ue zsat atynst ¥y Kk N mpibneykjinkretnejiosobyc i e
] oej] bliskich. Tego nié& da sifin przeliczyl n
Wszystkie aspekty zwi Nzane z profil aktyk
alkohol owych nie mogN byii zvayrearmapm&r gorneawa &
kompl eksowych iGEGsp-jnych dziaga
Wojew- Bekgram Profilaktyki i Rozwi Nzywani
na lata 2014-2020 (dalej: Program) j e st r e arl. i4z @stayyN z dnia
26 patdziernika 1982 roku o wychowaniu w trzeFwoSc i [ przeci wdzi
alkoholizmowi (tj. Dz. U.z 2012 roku, poz. 1356 z p- ¥n. zm. ) k t
Ue As admowozjiNew- dzt weglanewab $ zaj 2e pr of dywaaikt y ki i
probl em-w al k opostatio wy ¢ fe w- @z lprogeaghu  profilaktyki
i r azywialhi a probl em-sw aalokwd lNaclestgvayt cetg it 51 woj e w- d
w zakr esi e polityki dsp¢ &ec dofgoywiada Zar XxHNor dynac,]
przygotowania ir e a |l i preg@inu) udziela pomocy merytorycznej instytucjom
i osobom fizycmnradamiaobp@&i tymNprogramem or az

z innymi organami administracji publicznej wz akr esi eywazwa Nprobl ern

alkoholowycha
Gg- wnym Rragdamunjest zwi fkszenie skutecznoSci dz
profilaktyki [ rozwi Nzywania problem-w al kol

tych probl@ejmew dvztwwi e podkarpackim

Program zost ag opracowany przez przedstawic
iorgani zacj i, zaangaUowanych w pr oiéniolmakt ykn
tj. przedstawicieli pl ac - we k | e c z e nDepmrtarenta Dehidny i Zdrdija
iPol i tyki Spogecznej Ur zndu MarszagkowsKki ec
Komendy Wo ] Policji,d\Mol ieenj- dz ki e St Bpodgmiolodgicaneji t ar n o
Kur ator imviaty OR$ igowego |l nspektoratu SguUby
Okrfigowego oraz orogy@mi zacji pozar zNd

'!Aswiat Problem-wd Nr 10 (237) pafdziernik 2012



Projekt Programu poddany zostag konsultacjom spogc¢
dziagajNcymi w obszarze profilaktyki i terap

Przyjnte do realizacj.i cel e i Z aptoblemy a w s |
al kohol owe w podkarpackind Wswiyet ki e zadania popr z
profilaktyczne, prewencyjne, lecznicze i rehabilitacyjne, a edak @ § aohszaau z
reintegracjis po ge.c zngey Uy | gnmaijiN @=il NPregggmuvn e g o

Program | e st Sp-jny z ust awodawst weznmymi kr aj oV
dokument ami YrmiowiwNavwjj N oadkaipadkim,i ve tynpze St r at egi N
Wojew-dztwa Podkarpackiego.

W ¢ zifofisowej Programu zawarto infor ma c j e ab pddstawzfdwnych,

stosowanej terminologii, di agnozy problem-w oraz hzasob-

prezentacij.i zasob- - w obsmame yrofiaktjkioim @ |z nvyvadia y

probl em-w al kohol owyodkahrpaskimwoj ew- dzt wi e p
Szczeg-gowa di agnoza,zafghapPaeni aaspbawne, e

doSwiadczeni e zawodowe czgonk - w Progtaans po g u

wwo j e w- d podkarpagkim, st anowi gy dmo dssftoarwnyegom ave In i &
izadad® takUe wska¥nik-w sprawdPragrade.ych ef ekt
Realizacja zada@E Progmnmdbfi®cechi i sia@swwana w
ci Nggy ze Srod¥eclw poobpigazdlnych za wydawani
naobr -t hurtowy napoj amiSidoll&oakehblowydawenycto z awa 't
przez Marszagka Woj etw- d9z tuwsat .z g20 dunsidzarmikp azr d ni ¢
1982r. o wychowaniu owi tir z epFrwanésc iallkkotiatizimawd,
tj.Dz.U.z2012 roku, poz. .1356 z p-Fn. zm.)



D lI. [PODSTAWY PRAWNE PROGRAMU

Podstawn prawnN rozwi Nzywania problem-w a

ustawa o wychowaniu w trzeFTwoSci i przeci wda
26pa¥tdzierni ka tl1982 Drzak W. z 2012 roku, poz.
t a regul uje zagadni eni a dotyczNce profil a

alkoholowych, wskazuje zadania z tego zakresu oraz podmioty odpowiedzialne

za i1 ch realizacjn. Wskazuje r-wnieUO Fr-dga
opi suje funkcjonowanie rynku napoj - -w al koho!
os- b naduUywaj Ncych al kohol wykowegoo deguiup wy | e
dziedzinn promocj i [ rekl amy napoj -w al koh
przez ust awodawch do reali zacj.i zada® w pr
administracij.i rzNdowej , samor zNdowej , Kraj o
organizacie pozar zNdowe, koSciogdgy i zwiNzki wyznal

Dziagani a w zakresi e rozwi Nzywani a probl

Wojew-dztwa podejmuje na podstawie art. 4 ¢
Asamor zNd wojew-dztwa realizujer aawialMiymwawmice
probl em-w al kwmo h ploswyaah wojew-dzkiego prog
irozwi Nzywani a probl em- w al kohol owych St e
woj ew-dzki e]j w zakresie pol ityki spogeczne
za koordynacjni preghbbobtawpni progr amu, udzi el ¢
instytucjom i osobom fizycznym realizuj Ncym
wsp-gdziaga z innymi or ganami admi ni stracj.i

problem-w al kohol owyc h. st fealizn\anyaprzezwegipralay- d z k i
oSrodek polityki spogecznej , o kt-rym mowa \
innN jednostkn wskazanN w programieo.
Cytowany artykug pozost aj e ustawyzovpolacdy u z a
spogecznej z dnia 1(2t .mar caz .20W.4 zr okQUl3 roku,
zm. ) , kKt -ry wSr - d zada@E& s amor ppfadawanieyoj e w- ¢
aktuali zowani e i realizacjn strategi. Woj e\

bAndNc e | integral nN cznSci N strajmgj Ncej oz



wszczeg-lnoSci progr amy: przeciwdziagani a
wWyr - wnywani a szans os- b ni epegnosprawnych,
irozwi Nzywani a probl em- w al kohol owych, W ¢

pozar zNd pokgnsultacji z powiatami.

Artyksd atvy Uo wychowani nzecitwaaiTavpasrciiu i alpk
wzwi Nzku z art. 4 tejUe ustawy zobowi Nzuj e |j

T podejmowania dziaga® zmierzaj Ncych do 0 ¢

alkoholowych oraz z mi any struktury ich spoUywani a,
przedsi Afwzi il maj Ncych na celu Zzmi ann o |
spoUywania tych napoj - w, dziagania na rz

przeciwdziagani a powssawast w nia dlkebojueaann a r
at akUe wspierania dziraejsaileno®cigami zagmi za

izakgad-w pracy,

T popierani a t worzeni a i rozwoj u organi zac|]
krzewienie trzeFTwoSci i abstynencji, odd:
alkohol u oraz udzielanie pomocy i ch rodzin

sprzyjajNcych dziaganiom tych organizacji,
T wsp-gdziadgani a z KoSciogem Katolickim i
wyznani owy mi w zakresie wychowani a w tr

alkoholizmowii.

TreSi art. 2 przywogywahn egdaniau &t zaknegie ws k a z
przeciwdziagani a al kohol i zmowi wykonuj e S
polityki spogecznej, w szczeg-IlnoSci
1) tworzenie warunk-w sprzyj aj Yl yaspokajanieal i z ac

motywuje powstrzymywanie sifi od spoUywani a
2) dziagalnoSi wychowawczN i informacyjnN,
3) ustal ani e odpowi edni ego pozi omu [ wdaSci
alkoholowych przeznaczanych do spoUycia w
4 ograniczanie dostfiipnoSci alkohol u,
5  l eczenie, rehabilitacjn i reintegracjn os:-

6) zapobieganie negatywnym nastfipstwom naduUy



7 przeciwdziaganie przemocy w rodzinie

Na podstawie art. 22 cytowane] ustawy za
obszar ze woj ew-dzt wa cagodobowe zakgady I
wojew-dzki oSrodek terapii wuzaleUnienia i ws

Program koresponduje z zapisami ustawy z dnia 29 lipca 2005 roku
oprzeciwdziaganiu pr[®z bhaeg05 raku, No B2 poz.i1493

zp:- ¥fn. , zmg) Kkt - -rych z schan@&r awvNjcas n woh ew- dzt wa
wszczeg-lnoSci

l) opracowani e i reali zaama wopewi ddki aganipa
w rodzinie,

2) i nspirowani e [ promowani e nowych rozwi Nz

przemocy w rodzinie,
3)y opracowywanie program-w ochrony ofiar pr ze
program- w kedukaeyingcyd Ina os - b st osujrddeifiech pr zen
4) organizowa ni e szkol e E @dlai z uojsNcby c hr zadani a

zprzeciwdziaganiem przemocy wW rodzinie

oraz z zapisami art. 8 ust. 1 i ust. 2 ustawy z dnia 13 czerwca 2003 roku

0 zatrudnieniu socjalnym (t.j. Dz . uU. z 2011 roku, Nr ), 43, p
zgodnie z kt-rym marszagek wojew-dzt wa, na zasa
zawartym =z instytucj N tworzNcN, moUe przyz
dotacjn na pierwsze wyposaUeni e or az dot a

pierwszych 3 mi esi ficays nyzc h doscéhmoadr-aNd wgd woj e
przeznaczonych na realizacjn wojew-dzkiego i
probl em-w al kohol owych. Dot acj a na pierw

przeznaczona na:

1) przystosowani e do potrzeb uczes tzncizke G Z e
przeznaczonych na reintegracjnin zawodowN i

2) wyposaUenie pomieszcze® oraz przygotowani ¢
maszyn i wurzNdze@ niezbnindadywolcdo pr kwadzqgr
art. 9( tj . : dziagalnoSi wlyt wswjugr azhaddl a@ill

wytw-repNnwctwie, z wygNczeniem dziagal noS8



ihandl u wyr obami przemysgu pal i wowego,

winiarskiego, pi wowaoskianggoh ayrtoabk-Uwe aplokz
ozawartoSci alkoholu powyWejme®ab% szhaaclhgi
zudzi agem tych metali);

3) zakup surowc-w, materiag-w i narzndzi ni ez

Ponadto pods PragwanuptramweaWi N nastiipuj Nce dokume
e Obwi eszczenie Prezesa Gg-wnego Urzndu St at
r. w sprawie pierwszego szacunku wartoSci
(M.P. z 2013 roku, Nr 393).

e RozporzNdzeni e Ministra Finans- -w z dni a
rozpor zNdzenie w sprawie obni Uenia stawek poc
roku, Nr 223, poz. 1471).

e RozporzNdzeni e Ministra Sprawiedl i woSci z
wsprawie zniesienia niekt-rych sNd-w rejo
1121).

e Rozpor zNdzeni e Ministra Zdr owi a z dni a 25

organizaciji, kwalifikacj.i personel u, Spc
podmi ot -w | eczniczych wykonuj Ncych Swiadec
oraz ambul atoryjne w s pr aiengnwadnalkaholuoopaz e k i n
sposobu wsp-gdziagani a w tym zakresie
iorgani zacjami spogecznymi (Dz. U. z 2012 r
e Ustawa z dnia 6 czerwca 1997 r. Kodeks karny (Dz. U. z 1997 r., Nr 88, poz. 553,

z p-Ffn. zm.).

e RozporemNckz Rady Midma 28t grudwa 2010 r. w sprawie
Narodowego Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego (Dz. U. z 2011 r., Nr 24,
poz. 128).

Narodowy Program Profilaktyki i Rozwi Nzywa

nalata2011-2015wSr - d naj waUniejszych problem-w wymi
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Tszkody zdrowotne wynikaj Nce ze spoUywania a
Tnadmi ernN dostnpnoSi alkohol u,

Tzaburzenia Uyci a kuozdakdholemew tym srkody wdrowatne

i rozwojowe dzieci z rodzin alkoholowych,

iTpicie alkoholu przez dzieci [ mgodzieU,
Tzjawi sko przemocy w rodzinie w zwiNzku z u0
Tpogarszaj NcN sin jakoSIi dzi aga @& hpmidngghmowany
program- w profil aktyki [ rozwi Nzywani a
wydat kowanie Srodk-w z opJat =za korzystani
napoj-w al koholowych na zadania niezwi Nzan
problem-w al kohol owych,

Tnaruszenie prawa zwi Nzane z al kohol em,

Tbrak naukowych danych na temat strat ekonom

Bi orNc pod wuwagn wymienione powyUej probl
strategicznych:

Cell:0Ograniczenie szk-d zdrowotnych wynikaj Ncy

Cel2:Zmniejszenie dosthnpnoSci i zmiana struktu

Cel3:0graniczeni e zabumzg@&, Uwci aym odzknd zd
i rozwojowych dzieci z rodzin z problemem alkoholowym,

Cel4:Ograniczenie zjawiska picia alkoholu prze

Cel5:0graniczeni e skal i zj awi ska przemocy W
skutecznoSci pomocy rodzinom,

Cel6:Poprawa jakoSci dziaga®& podej mowawhych pr
program- w profil aktyki i rozwi Nzywani a
ograniczeni e wydat kowani a Srodk - wzanki nansc
zprofilma&kzwkNzywaniem problem-w al kohol owy c

Cel7:0graniczenie przypadk: - w nakoholenz, e E pr awa w

Cel8:Oszacowanie strat ekonomicznych zwi Nzanyc
Program koresponduje z zapisami Narodowego Programu Zdrowia na lata

2007-2015, zwgaszcza z celem operacyjnym nr 2:

spoUycia alkohohueosak-dmndepwatenych spowodo

11



iujAtym w cel acdzydmtiykccawNcryyeshy ka i dziagaE& v
W dokumencie tym zawarto istotne zadania w tym obszarze:

1) Ograniczenie dostfipnoSci alkohol u:

A zmniejszenie ldabpy punkt -w sprze
A ograniczenie dostfipnoSci alkoholu w pobl i
A egzekwowanie zakazu sprzedaUy nietrzeFTwym
A egzekwowanie zakazu sprzedaUy alkoholu ni.
2) Ograniczenie ekon o mi ¢ z n e | dostninpnoSci al kohol u.

3) Ograniczenie nielegalnego obrotu napojami alkoholowymi:

A ograniczenie przemytu,

A ograniczenie nielegalnego gorzelnictwa,

A ograniczenie promocj.i napoj -w al kohol owyc|
4) Rozwijanie grup wsparcia.

5) WdroUenie procedury wmtereenagi dg prakhykideganzp z y i |
podstawowej opieki zdrowotnej (POZ).

6) Tworzenie i upowszechnianie program-w pr
nauczycie | i i rodzic- w.
7) Zwi nkszeni e kompetencj i nauczycieli, [

pedago g - w or az psychol ogprwf iw alktajkkiesiper obl er
imjodzieUy,| avkt ykni pprodbl em-w al kohol owych.
8) Zwi fkszenie dostfpnoSci pomocy profilakt

podwyUszonego ryzyka.

Prog)am kor esponduj e r pisamii eKthjowego PRragramu
Przeciwdziagani a Pr z,ekmno-coyk r ® SIRao d z a d ie®el a w
zapewnienia ochrony iudzielania pomocy ofiarom przemocy, prowadzenia
oddzi agywaE ik eduladyjoyghh wob e c os- b stosuj Ncych
wrodzinie, peadnbakdai a SswioajdeocnzonSecji na t emat
iskut k-w przemocy w rodzinie. Jego cel ami
przemocy w rodzinie, z wi amkafiar prreimacy vs riodzihiee ¢ z n o S
izwi fkszeni e dostnpnoSci @omolkcyt eozmaSciewi d
i nterwencyjnych [ korekcyjnych wobec os:- b

Osi Ngninciu powyUszych cel  -w majN sguUOyil:

12



T dziagania wuprzedzaj Nce: di agnozuj Nce, i nf
do o0g-Ju spogecze@Etmraac ua Nicylkclbe zdoofaosarmmi
przemocy w rodzinie,

T dziagania interwencyjne: opieku@®ze i terarg
w rodzinie or az poucterajoMName i dd zslpujaMNce w
w rodzinie,

T dziagani a ws p i egicang, Noedagogiczpes ytecapeoityczne i inne,
kierowane do ofiar przemocy w rodzinie,

T dziaganiailkdu&kcyjme kierowane do sprawc:- - w

Globalna Strategia Alkoholowa

W dniwu 21 maja 2010 roku w Genewi e, p O C
Zgromadzeni a Zdr owi a ( WHA) , 193 kraje Czgc
Zdrowi a (WHO) zaggosowagy | etbamenySBdtegii e z a
Redukuj Ncej Szkodl i we WSgonk Wiyrveanrcii e A lykmo hsotl wii. e
Ue szkodliwe spoUywanie alkoholu ma waUny
uwaUane za jeden z gg- wnych, gl obal nych C z
Rezolucja wzywa kraje czgonkowskie WHO do w
polityki publicznej, w cel u redukowania szkodl i wej kKons:
skutecznoSIi skupiani a sin na polityce dot
i marketingu alkoholu. Rekomendacje zawarte w Globalnej Strategini e s N wi NUNc

maj N jedhakakguWytyczne dla kraj-w czonkows

Strategia Unii Europejskiej w zakresie wspi er ani a paGtw <czgon

wograniczaniu szkodliwych skutk-w spoUywani a

W dniu 24 pa¥dziernika 2006 roku Komisja \
Strategin Uni i Europejskiejstwa zakgeskewswk
wograniczaniu szkodliwych skuw kkiw- rsepjoUp ovad ki
Ue szkodliwe spoUywanie alkoholu ma istotny

wi NUe sin z Kio sdrdwatmej, ubezpieczeniem zdrowotnym,

13



egzekwowaniem prawa | porzNdkiem publicznym

przez co wywiera ono negatywny wpgdgyw na r oz

jako cagoSi. Dokument koncentircwjasmi ui marda Uy avy
al koholu, a takUe na spoUywaniu alkoholu pr:
szkodliwych konsekwencjach jego naduUywani a
wpgywem al koholu i alkoholowy zesp:- NcyGddowy
temat -w priorytetowych, kt-re dotyczN wszyst
1) Ochrona mgodzieUy, dzieci i dzieci ni enar o
2) Zmni ej szeni e l i czby rannych i of i ar Smi e

spowodowanych spoUyciem alkohol u.
3) Zapobiegani e szkodliwym skutkom nwgHuUywan
iograniczenie negatywnego wpgywu al kohol u v
4) I nf or mowani e, szkol eni e [ podnoszeni e S
szkodl i wego i niebezpi ecznegwzalggsie Klijuyani a a
spoUywania al kohol u.

5  Rozw:-j, wspieranie i prowadzenie wsp-I|lnej

W obriibie powyUszych temat-w priorytetowyc
Cel 1: Ograniczenie picia alkoholu przez osoby nieletnie, zmniejszenie
niebezpiecz n e g o i szkodl i wego pi ci a wSr - d mg o
ze wszystkimi zainteresowanymi stronami.
Cel2:Ograniczeni e szk-d wyrzNdzanych dzieci ol
alkoholowym.
Cel3:0graniczenie naraUenia na szkcoidNUywy awppiryzw
to zmniejszenie |iczby dzieci urodzonych z
Cel4:Przyczynianie sifn doofzmmi efmizeni al nlyicchzb

wwypadkach drogowych spowodowanych spoUyci

Cel5:0graniczeni eh pzazatkeuw 2@y €i zycznych i umys
ze spoUyciem alkohol u.

Cel6:Zmni ejszenie liczby zgon-w zwi Nzanych z a

Cel7:Dostarczani e konsumentom i nformacij. u m

Swi adomego wyboru.
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Cel8:Przyczyniani e€zeini ads z&kgrdamsipowodowanych sg

wW miejscu pracy i wspieranie dziagaE prowa
Cel9:Uzyskanie por - -wnywalnych informacj.i na t e
przez mgodzi eU; zdefiniowani e palywdrniwe g
al kohol u, kKul tury spoUywani a al kohol u, S |

spoUywania alkoholu; a takbenazgwphydue Sired
podj ntryarhacowh pol i tyki antyal KHglkkolaowdjk otiod z

wy d aj nroo&igospodarczy.
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D H.fPODSTAWOWE POJNCI A | DEFI NI CJE

Alkoholizm

Termin wprowadzony przez Hussa w 1849 roku
jednak uznawany za mafykiSetiywahgwyj. NcTyer mi nem al k

zar - wno patologin jednostKki, j ak i cagoksz
zpiciem al kohol u. W celu uSciSlenia nazewn
zterminu -al koholizm, zastfnpapNawgoSter mpnaml e mg)
z alkoholem i odpowi adaj Nce al kohol i zmowi W naj s:

izespogu uzaleUniemowi adlajalN&y hohat obi e al kohc

Detoksykacja

1. Proces wyprowadzania pacj enpsgchoaktywrejk ut k - w
2. Jako procedura kliniczna, jest to proces bezpiecznego i skutecznego odstawiania
substancji psychoaktywnej N yw slpjoasw yb 218 snpi
abstynencyjnego. OSodki przeprowadzajNce takie procedury mogN nosil nazwy

oS odk(-omddzi ag-w) detoksykacyjnych, "detoksu".
W przypadku al kohol u s N t o oddziagy | ec

abstynencyjnych.?

FASD Poal kohol owe spektrum (argb kataz Al€Bholr 0 z wo |

Spectrum Disorders)

Og-lny termin opisurumskytk -cva JroSTw ®jwowyscphe Kwy s t 1
udzi eci matek pijNcych alkohol w okresie
zaburzenia rozwoju fizycznego, umysgowego, :
przez cage Uycie. W diagnost yc-PJkldionmiyc zZZreesjp - ¢
Al kohol owy, kt - ry charakteryzuje sin: dys mor
nieprawi dgowoSci ami oSrodkowego ukgadu ner
nie wystfiApuj N wszystkie cechy FAS diagnozowa

d red. StanisgawaEPulyZesk§ e gWyWasesawa 19¢3Hans kkcMmndr z e

kon psychiatrii [/ po
kon termin-w : al kohol dzin@srkkio;t yskwi at oowja Qrzg aannigz.ac jAan dZr dzreojwiBai, I nstytut
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zabur zenia dziecka zaleUy przede wszystkim od

kobietn w ci NUy oraz czhnstotliwoSci picia.
dawki al koholu, jakN moUe spoUywal kobieta v
bygo zdrlywe cmajkowi cie powstrzymal sin od s

prenat al nym oraz k@rmienia piersiN.

Kr-tka interwencj a

Zwana teUinterwencjN minimalnN, to strategia lecznicza oferujNca ustrukturyzowanN,

kr Nt((k r e @ digut) ®rapin, kKt - r ejest poneot w rmaprzestaniu lub
zredukowaniu uUywania substancji psychoaktywnych lub (rzadziej) w radzeniu sobie

z innymi problemami Oy ci owy mi . Opr a cpozeda wseystzno 3 mySH a

o lekarzach i innych pracownikach podstawowej opieki zdrowotnej. Stoso wana by g a
dotychczas gg-wnie jako p oimo teczepiu sGywaniaz u c a n |

szkodliwego, przede wszystkim alkoholu.”

Leczenie uzaleUnienia

Dziagania sguUNce redukcji objaw-w i przycz
zachowani a wyn iykaaig &dlohl.hPrzy k § &d a mi dziaga®& | «
wt ym zakresi e s N: progr amy psychoterapi.
farmakologiczne wspieranie psychoterapii, leczenie alkoholowych zes po g - w

abstynencyjnych.®

Ograniczanie szk-d

W kontekie picia alkoholu i ulywania innych substancji psychoaktywnych,
okreS1 eni e to ozmadand asnt mati e iricg siesberpoSkdoim c e nt r
na ograniczaniu szk-d wywogywanych przez pr

sifw szczég-ldo tych st,raktegrie rmajimganai el u

szk-d, |l ecz niekoniecznie ograniczanie konsu

“Narodowy Program Profilaktyki i Rozwi Nz y @s(wav.pBpaplp| em- w Al kohol owych na | at

5Leks‘.ykon termin-w : alkohol i narkotyki [/ tg. [ z ang. ] iNeurabgizVeajszaBa d z i Es ki ; ¢
1997.

6Narodowy Program Profilaktyki i Rozwi Nz y @MS(wav.pBpapp| em- w Al kohol owych na | at

"Leksykon termin-w : alkohol i narkotyki / tg. [z ang. ] iNeurdbgizWajszaBd d zi Es ki ;

1997.
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Picie kontrolowane

Pic

ten

i e w s flieiajNcybuniknifiode intoksykacji lub picia ryzykownego. Termin

stosowany |jSiswtobwcsopszdg - IkStidokontowania ol n o

picia przy wszystkich okazjach mole byl w s pos - b u zkaes@odowana. ny

N a

przykgad, w pr zypabpkiujyo suzipelhienia ok alkolioly c h  wy s

lub picia szkodliwego.®

Profilaktyka

i

uniwersalna " uki erunkowana na cage popul ac]j
profilaktyczne adresowane do cagych grup
i ndywi dual nego ryzyka wystnpowania probl e
zmni ejszani e l ub el i mpkawapireyijczjyMay kh wr
probl em- w al kohol owych w danej popul a
s N reali zowane na przykgad w popul acji
gi mnazjal nym, w popul acij i mgordyahi cdwr o
posi adaj Ncyc wiekud gzk e L n'y mw it d. Przykgader
uni wersal nej sN programy op-Fniania inic
adresowane do cagej popul acj i dzieci W C

eksperyment -w z substancjami psychoaktywn

selektywna i ukierunkowananaj ednost ki [ grupy zwinkszo
dziagania profilaktyczne adresowane do | e
na swojN sytuacjnin spogecznN, rodzinnN, ¢
bi ol ogiczne, sN naraUone na wiffikismae od

problem-w al kohol owych |l ub/ i i nnych Z e
Przykgadem profilaktyki sel ektywne]j s N

irozwoj owe podej mowane wobec dzieci pocho
al kohol owy m. Dziaganimofa | aktgywki poszN omw d
ze wzglidu na sam fakt ©przynaleUOUnoSci d

dzieckiem osoby uzaleUnionej od al kohol u,

zaburze@® |l ub problem-w psychicznych u tak

8Leks.ykon termin-w : alkohol i nar kot yki /jaZtdrgwia, Ifistytut sydhiatfi i NeuratbgiizVéajszaBa d z i Es ki ;

1997.
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jest wi ec z definicji przede wszystkim dz
naprawczym.
U ws k az uj Nkieaunkowana na jednostki (lub grupy) wysokiego ryzyka

demonstruj Nce pierwsze symptomy probl em- v

profilaktyczne adr es owarmeg ,dktos eb degmomst
symptomy problem-w al kohol owych l ub/ i i n
problem-w psychicznych, ale jeszcze nie s

picia szkodl i wego, uzndl é bmiyermi a addir a le KEo Iz«
znaduUywaniem al koholu opisanych w Mindzy
iProblem-w ZdrowbhtnPchyKDdem profilaktyk

zajncia socjoterapeutyczne dla dzieci, k t
i nieprzystosowania w kontaktach z r - wi e Sni kami , a t ak Ue
podej mowane wobec uczni - w upijaj Ncych S
znar kot ykami . Do profilaktyki wskazuj Ncej

dzi agania maj Nce na celu redukcjn szk-d z
nadu&jy Ncych al kohol u | ub i nnych subs:
(np.dzi agani a edukacyjne [ prawne zmi er za
wypadk: - w dr ogowych popegowanwchpopr zeggdy
alkoholu).’

Rehabilitacia( post npowani e po | eczeniu)

Dzi agmmdtar zymuj Nce zmianin u os-b wuzaleUnion
uzal eUnienia, wutrwalaj Nce efekty | eczenia, u
oraz pomagaj Nce w podej mowani u i reali zacj.i
Przykdadami zapobteganngi nawrotom w uzal eUni e
Aabsol went -wo | eczenia uzaleUnie@E treningi
wychodzenia z bezdomnoSci , grupy samopomoc

kluby abstynenta, programy aktywizacji zawodowej.*°

iONarodowy Program Profilaktyki i Rozwi Nz y @S(wav.pepaph| em- w Al kohol owych na | at
Ibidem
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Rei ntegracja spogeczna

Reintegracja - sspogaelzamadani a, Owo c¢hagrakterzer - wni e
samopomocowym, majNce na celu odbudowanie i podtrzymanie u osoby
uczestniczNcej w zajiic i a ¢ h w centrum integracij.i spog

s pogec z rearpdniohejl b pracodawcy, umiejiitnoSci uczestniczenia w Uyciu

spogexinbokal nej [ pegnienia r-|l spogecznych
pobytu.**
Picie szkodliwe (uUywanie szkodliwe)

Spos-b przyjmowania subst aanickjoih op a1y ¢ h okatk-tryywny
szkody zdrowotne. MogN byl to szkody somaty
psychiczne (np. epizody depresyjne?wt-rne do
Uzal eUnienia behawioralne

W klasyfikacji ICD-10 zostagdy zakwatleédorkioiwaAeraldwr zeni e

ipopnd- w (i mpul s- w) . Cechuj N sin powtar zan
racjonal nej mot ywacij i, kt - -re zapasgntazijak] szko
itnnych os- b. Pacjent okreSla te zachgwaniaa |
kt -ry nie podlega kontroli. Pr2zyczyny tych z

Uzal eUnienie krzyUowe (uzaleUnienie mieszane

Zesp-g uzaleUnienia spowodowany wuUywaniem k
uUOywaniu r-UOnwhpreesstjoocii alteettmienni e krzyUow
by g dl a okreSleni a uzal eUni eni a od al kc

(psychotropowych)**

' Ustawa z dnia 13 czerwca 2003r. o zatrudnieniu socjalnym. Art2,p. 4. (tj.Dz. U. z 2011 roku, Np. 43, poz. 225 z p-*%F

Ypuy0y@Eski S., Wci-rka J., Klasyfikacja zabulr®.e@pissyx hklcizmiychned izawuk a=z Evliia
Vesalius, Krak-w 2000.

3 Ibidem

* Ibidem.
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Wczesna interwencja

Strategi a t &ozMgwesobieywczesneawykiywanie faktu ryzykownego lub
szkodliwego uUywania substancji psychoaktywnych z leczeniem os - b, kt-ryec
to dotyczy. Proponuje sie i zapewnia leczenie zanimosoby z ai nt er esowane mo
sinzgglozsiwgasnej insta zajimauSyw ymil sabie, (e uGywanie tych

& odk - U pmysporzyl impowatlhych probl em- w.

PodejSci e to skierowane jest przede wszystkim
w uzale(Chienie fizyczne lubpowath i ej sze kgopoty®psychospogecz

Ws p - § ulnieniee

Utrwalona forma przystosowania do dgugotr wag

Uyci owej , zwi Nzanej z zaghowaniammn partnerd.eSsptorsu- kbc y j n
wj aki osoba wsp-guzaleUniona adaptuje sian
wybory , powoduje sztywnoSi posthinpowani a, pr

stanu oraz utrudnia zmiannin swojego pogdgoUeni e
zdrugN osobN, kt-ra wprowadza do wzajemnych
zaspokajanie podstawowyc h  potr zeb i moUe byl Tr-dgem j

emocjonalnych i zdrowotnych.

Zesp-g uzaleUnienia

Kompl eks zjawisk fizjologicznych, behawi or a
przyjmowanie substancji psychoaktywnej (picie alkoholu) dominuje nad innymi

zachowani ami , kt - -re mi agy poprzednio dla p
objawem zespogdu wuzal eUnienia jest pragnieni
przyj mowania substancj.i psychoaktywnej, al k
(wypicie alkoholu) n awe t po bardzo dgugim okresie ab:
zjawi sko gwagt ownego nawr ot u i nnych obj aw-

pojawienie sifn uzaleOUnienia U° os-b wczeSniej

®Leksykon teshdlIn-iw narak &t yki / tg§. [z ang.] Andrzej Bidzi Gski; $wiatowa Orga
1997

16PquGEski S., Weci-rka J., Kl asyfikacja zabull@.e ®pissyyc hk Icizmiyc znostyczie.awsik 2 2 Evlkzia
Vesalius, Krak-w 2000.
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Zesp- § thiemimddalkoholu

Zesp- g (hienmadd ealkoholu, zgodnie z kryteriami zawartymi w 10 edycji
Mindzynar odowe|j Kl asyfi kacj. Chor - b, Ulyaz - w i
definiowal jako wystNpienie przynajmniej trzech z nastiipuj\c y ch obj aw- w, w o
przynajmniej jednego miesiNca lub w ciNgu ostatniego roku w kilkukrotnych okresach

kr - ts dyiediNc: n i

1. Silne pragnienie | ub poczucie przymusu p

2. UpoSedzenie zdolno&ci kontrolowania zachowa(E zwiNzanych z piciem
(upoSedzenie zdolnoSci  powstrzymywania sie od picia, trudnoSci
w zakoTEzeniu picia, trudnoSci w ograniczaniu iloSci wypijanego alkoholu).

3. Fizjologiczne objawy zespogu abstynenc)
przerywania picia (dr(enie, nadcinienie tfitnicze, nudnoSci, wymioty, biegunka,
bezsennoS| ni e p o kdEojvej postaci knajaczenie drlenne) lub uGywanie
alkoholu w celu uwolnienia sie od objaw-w

4. Zmieniona (najczn Siej zwifikszona) tolerancja alkoholu, potrzeba spoU wania
zwinkszonych dawek dla osiNgnificia oczekiwanego efektu.

5.Koncentracia(y ci a wok-§ pici a KoobawiNzekn w.ai nt er es o

Uporczywe picie al kohol u mi Apa@vaniao ¢ z y Wi

szkodliwych nastfipstw picia.*’

7 7a: PARPA (www.parpa.pl).
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IV.DI AGNOZA PROBLEMCW ORAZ ZASOBCW I NSTYT!L
W OBSZARZE PROFILAKTYKI | ROZWI t+ ZYWANI A PROBL EMC
ALKOHOLOWYCH

1. DostfApnoSi ' konsumpcja al koholu w Pol sce
11. DostfAipnoSi ekonomiczna napoj-w al kohol o

Jednym z najistotniejszych czynni k-w wpg

alkoholu jest jego dostfinpnoSi. DosthinpnoSi
poprzez okreSlenie si gy nabywczej przecint
na poszczeg:-I|l ne riodzt@aga e b atl &lowlol @l Kadhol u, ]
za Sredni N wartoSi miesifntznego wynagrodzeni
Wykres1.Dost ipnoSi ekonomi czna mwamajanwch rodzaj - - w
alkoholowych w Polsce w latach 2007-2012
> 1400
= 1250 1282
1174 1180
o 1200 1102 1147 -
=]
x
1000
X
L Q
c
> 8 800
-9
> g
2 £ 600
g
s 357 395 384 379 398 406
Qo
~ 400 B —il P —— —i
f 158 170 170 175 182 185
0 . . . . .
2007 2008 2009 2010 2011 2012
Lata
=¢=w.- dka czysta -
=@==wi no biage gronowe,
pi wo jasne pegne 12,5% ekstraktu w
tr-dgo: obl i cpodsh daayczE)8.s ne na
R Moskal ewi cz, O st i recc&lor ekkonsumpcj a al kohod ur ziy Iderksadkywe dojSevi aplicazie
w: AAl koholizm i NarkomaB8BZ02008st ¥ oNeurohgisWasiawa2p09.8 D 5 i
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Wprowadzenie od 1 stycznia 2009 rokd wyUsz
na al kohol wpgyningo na dosthnpnoSi ekonomi cz
kol ej nych. Wzrost ceny detalicznej napoj
wnaj wyUszym stopniu wpgynNg na dostnipnoSi
wprzypadku napoj - w al kroohccelna woyweyhc h wyzsmo kaonpa
niezauwaUal na. Sytuacja ta miaga miejsce, P (
w- dki , cena jednostkowa za butelkn 0,5 | wzr
mi esinczne wynagrodzenie brutto, nkatwo micaesnta

wzrosga w duUo winkszym stopniu niU przecint

Sredni ej pensji towarzyszyg 7,4% wzrost ceny
prezentuje powyUszy wykres, w |l atach kol ejn
dost ipnoSci ekonomi cznej napoj - -w al kohol owych

ekonomiczna wina biagego spadga o 1, 3% w por

Dane dotyczNce wielkoSci spoUycia @dhkohol u

sprzedaUy napoj-w al koholowych. Nie wuwzgl nd
wwarunkach domowych, zakup- - w wol nych
z magazyn- jestromannecer enapoj -w al kohol owych. C

uwzglfndniaj N tyl ko rmkopMng, @iwazcayrnagoje spirytusowea n e |

ipokazuj N z regsge @apd&Uywczieczgwsty poziom
wpoziomie spoUycia czystego alkoholu na jedr
sumowanie wielkoSci spoUyciauwgzgy sidiii @emi e ond j

mocy (% czystego alkoholu).

S$rednie spoUycie alkoholu na jednego mies:
przez kilka lat, aU do 2008 roku, w Kkt-rym
wypijanego przez | ednedo na npozeowie K¥SE&ECIra Kkr aj L

w przeliczeniu na stuprocentowy alkohol.

19Rozpoerdzenie Ministra Finans-w z dnia 16 grudnia 2008 r. zzoviegoni aj Nce r o
(Dz. U. 22008 ., Nr 223, poz. 1471).
2B, Kpo Uyci e al kohol u w Polejskcte Biiurw Krtaijddchv dur Blpsper informacjKBSEc el ar i i Se

nr 497, Warszawa 1997.
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Wykres2. $rednie spoUycie 100% al koholu w litrach
Polski*

spoUyci e

Sredni e
o
©

2007 2008 2009 2010 2011
Rok

* Przyjmuje sif zadgo Piwanzawartychijebt 5,8% glkehdlum wina (rhiadd pitrrego)
zawartych jest 12% alkoholu.

—

r- dopo:acowani e wgasne na podstawie oblicze®& PARPA.

W wyniku podniesienia na poczNtku roku 20
(o ok. 9%), wino (o ok. 16,5%) oramacra&dlcpi wo
zmniejszyga sin (o ponad 0,5 I w'. przel
W 2011 roku odnotowano pierwszy po podniesieniu akcyzy wzrost konsumpcji

napoj -w al kohol owych.

~

Zmi any w strukturze spoUycia napoj - -w al kot
poni Usetaa t ab

Tabelal. Struktura spoUycia alkoholu w lIitrach na
w latach 2007-2011*

' ] Rok

Wyroby spirytusowe
100% alkoholu 3.0 3.4 3,2 3,2 33

Wino i miody pitne 8,9 8,2 7,0 7,0 6,4

Wino i miody pitne
w przeliczeniu na 1,07 0,98 0,84 0,84 0,77
100% alkoholu

Piwo w przeliczeniu
na 100% alkoholu sl 519 5,02 4,98 5,19

*Przyjmuje sifi zago Upiwmaizavartydh {est 5% atkahaly winal(niodu pitreego)
zawartych jest 12% alkoholu.

[

r- dopo:acowani e wgasne na podstawie oblicze®& PARPA.

ZNarodowy Program Profilaktyki i Rozwi Nz320i PARPADIlobl em-w Al koholowych na | af



Naj wi ikszy wzrost spoUycia alkoholu w 2011

(do pozi omu por -wnywal nego z konsumpcj N |
zmniejszyga sif natomiast popularnoSi wina i
napoj - w al kohol owycthrunk SwoUyttégo typu
o ni emal 1,5 litra na jednego mieszkaCeca.

Wi ikszoSi os-b spoUywa alkohol W spos-b r
pewna c¢cznSi ludzi naduUywa al kohol u, Co |

zagroUe@®j) NWypsnteih we wszystkich spogeczeEst \

zwi Nzana z rozmiar ami i stylem konsumpcj.i
r-wnieU od skutecznoSci i zasifgu®dziaga®E& pr
Nadmi er ne spoUywani e a | k oyh mebatywnymwaymias w - j k
spogeczny,; wywoguje ono skutKki, kt -re w |
probl emy al kohol owe. NajwaUniejsze probl emy

przez Pa@stwowN Agencjn Rozwi Nzywania Probl e
szkodywy st Apuj Nce u os-b pijNcych;

szkody wystfipuj Nce u czgonk-w rodzin z pr
al kohol owa dezorganizacja Srodowi ska prac

naruszenia prawa | porzNdku przez osoby n

c: c: c: c: c:

naruszenie prawa zwi Nzane z obrotem al koh

Szkody wyni kpjoNyevanzbol sal kopowodowane s N
zasadniczymi czynnikami:
U nadmi ernN konsumpcj N alkohol u;

U spoUywaniem alkoholu w okolicznoSciach ro

Szk-d nie moUna sprowadzal tylko do negat
nal eUOy je rozueni efj ayviaklbo sgpogeczne. Jak wyn
zagranicznych i krajowych istnieje silna wsp
przeliczanN na jednego mi es z k a Ec a kraju
alkohol owych (zdrowotnych, EKpedgcspplhicieeklb

na jednego mieszkaC®Gca wzrast a, niamdblenayj N s i f

Zwww. parpa.pl (stan na dzie@ 10.06.2013)
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sgabnN. Ta zaleUnoSi jest szczeg-Ilnie widoc
kraje, cage regiony czy t e U tendencj e w
te wykorzystywane sN z jedne,j strony do sza

natomiasti d o prognozowania stanu®problem-w spoge«

SpoSr - d wszystkich probl em- w spogecznych
w Polsce, jak i w Eur opdnmi,erpnryonb | sespmoyUyzwa nNi zeanm e
maj N szczeg-Ilne znaczenie i poci Ngaj N za s
r-Unych danych szacowane sN na ok. 1,3% Pr
bezpoSrednie zwi Nzane z nadmi ernym spoUyc

Europejskiej (dane z 2003 roku dlal5pa st w) obl i czone byJdgy na

roczni e. W Polsce koszty te szacowane bygy
roczni e. Z powodu ogromnych strat, |jakie port
ograniczenie  nadmierne g o (szkodl i wego) spoUyci a al

koniecZnoSci N

Szkody wystfnpujNce u os-b pijNcych

W Pol sce al kohol stanowi jedno z gg-wnych
ZagroUenie to mierzy sifn przez okreSlenie
chorobow N, rozpowszechnienie chor - b [ rozmiar
Ue alkohol jest DbezpoSredni N przyczynN 1|l ub

wielu chor-b i zaostrze@ istniejNcych stan-w

Najgrofniejsze szkody wyostiipuj Nce u os-b p
U degradacj a spogeczna [ utrata zdr owi a O
(tzw. al kohol i k- w); l i czbn o0s-b naduUy

go W spos:-b szkodliwy w PeoM%epapdacjisvetagnt uj e S|

okogo 2% populacij.i o sp-obmn u a a £ e Uanci zoenSynci he. j
statystyczne ni e uwzgl AdnipmdgdhodgiNa @yoi
zni el egal nego gorzelnictwa. Wedgug szacu
spoUyci e wysokoprocent owych napeaP% w al k

rejestrovanego spocia w- dki

23 . Szy me@nemyikoholowe, Biuro studi-w i ek-srnfoemadaBSE K300, Warszawa 1997. Se | mu y
“Wybrane aspekty ekonomiczne i spogeczne RapoitindoetiePoland Spaziomi, er nym spoUyciem al |
b.m.r.w.

% szerzejnatentemat-www. parpa. pl (stan na dzie® 10.06.2013)
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Gutrata zdrowia os:-b dorosgych nadmierni e
|l eczNcych sin w plac-wkach podstawowej i
z powodu zaburze® ukgadu trawiennego, kr
pguc, nowotwor-w, uraz-w itd.);

U zaburzeni e rozwoj u psychofizycznego or a

mjodzi eUy.

Szkody wystfipujNce u czgonk-w rodzin alko

NaduUywanie alkoholu powoduje r-wnieO 1ic
pij Ncych. Osoby nadmierniepgyiw Noa bn¢iNe des
(zaburzenia Uycia rodzinnego, probl emy w kol
najbliUszych) oraz na stan zdrowia czgonk- - w

stwierdza sin cznstsze wystipowani e takict
pour azowe, czy choroby somatyczne. U czgonk -
rozwinNi sin charakterystyczny zesp- g zmi a
ni eki edy wyr aUa sin zaburchrarn aktier zac hasvang
Powoduje on powalUrne pmryathlodmyi camnerq , kt -re w
rzutuj N na p-Ffniejsze przystosowani® magUe Es

NaduUywani e al kohol u przez partner a w P
podawanN w aktach rozwodowych ofistw*alnN p
Ponadto nadmi er ne spoUywani e al kohol u obci |
powoduje spadek statusu ekonomicznego poni U
odsetek os-b UyjNcych w gospodarstwach domo

ub-stwa skr ajnneleqg (ptozrn.onu mini mum Bgzystenc,]

Wedgug danych Pa@Estwowej Agencj i Rozwi Nzy\
(PARPA) , szczeg-Inie wysoki odsetek nadmier
os- b bezr & b300t,y%e h( wo b ec 15, 5% nwa%micer mige § p

konsument - w.al kohol u)

%M. Dz i uMidhdlesvkzaKk onsumpcj a al kohol u a stan, zBlirwrwd as tmi ckis-zWw aiEce kvsipfmmatjakaz Kancel ar
BSE nr 501, Warszawa 1997.

A Matysiak, G. Wrona, Regulacje prawne tworzenia, rozwoju i rozpadu rodzin w Polsce. Zeszyty Naukowe | SiD Szkoga Gg- - w
Warszawie, Nr 8, Warszawa 2010.

®yYyb.-stwo w Polsce w 2012 r. (na podst awi@UShMacszwha 20618.d Uet - w gospodarstw domowy

®Al kohol i Uycipe| o &zi eBubetgndniogmaayjny Nr 22. PARPA b.m.r.w.
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Al kohol owa dezorganizacja Srodowiska prac

Nietrze¥FfwoSi w czasie i W miejscu pracy n
nastnpstw, takich jak:

U wypadki przy pracy,

Unaruszenie porzNdku i dyscypliny pracy,

tobni Ueni e wgmicznkch,w e k o

0O straty materialne zak@gad-w pracy.

Rzeczywista rola alkoholu w r-Unych probl
dokgadnie rozpoznana. Statystyki udziagu al

odzwierciedlaj N stanu faktywypedek bawsemi a§

byl korzystne zar -wno dla pracodawcy, |jak i
|l nspekcj a Pracy szacuj e, i U pogowa Wy p a
z winy ludzi, gg-wnie z powodu nieprzestrzec

w organizmie w godzinach pracy™.

Naruszenia prawa i porzNdku przez osoby n

Najdrastyczniejszym przejawem zakg-cani a
przestiipczoSi. Do najwaUniejszych problem-w
Uwpgyw nietrzeFfwofcizesanipspagni ani e

O przemoc w rodzinach al kohol owych i ni etr z

Zwi Nzek wielkoSci spoUycia alkoholu z ro
bezpoSredniego charakteru. JednakUe rozmi e
na wielkoSi uideti mgeTwys-hb wlr - d og-gd. spraw
Ponadto policj a odnot owuj e kaUdego roku pr
kt - rych celem jest wej Scie w posiadarnie alk
dotyczy t o przede wszyst ki mamao=zimojdov skillkmp:

mi es z k a &, | okal i®. gastronomicznych

Naruszenie prawa zwi Nzane z obrotem al koh

Naruszenia prawa zwi Nzane z obrotem al koho

3. SzymPEodA ke opycik.
3. Szym@PEodd ke opyc. .
®s5zerzej tematyka ta zostanie poruszona w dalszej czinSci opracowani a.
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Unielegalny import, produkcja i sprzedalU n
UsprzedaU al kohel etomsombomni etrzeFTwym,
odrekl ama i propagowanie spoUycia napoj - -w a

Wedgug doniesi e PARPA, mi mo obowi Nzywani a
al kohol owych znakami skar bowy mi akcyzy nad
patologiczne zjawieslkgakwyMzayewar naniem al k¢
r-wnieUO przypadki przemytu spirytusu do Pol
obszar celny jako tranzyt z kraj-w Wsp-Ilnot
r o z cdaleikEalbo rozpuszczalnik do produkcjiwni ei st ni ej Ncych fir meé
Do nieleganego obrotu al koholem przyczynia sin r
(wielokrotne przekraczani e granicy i pr zenc

alkoholu). Przemycany spirytus jest rozprowadzany do nielegalnych rozlewni

al kohol u, w kztowaynceh qroupgyanpr z e st ropesemne zajm
idystrybucj N na terenie Polski. Warto zazn
dysponuj e danymi |, kt -re umoUl i wi gyby oszac

alkoholu do Polski3,

Oszacowanie ekonomicznego aspektu pol skictlt

wysokoSci strat zwi Nzanych z obecnoSci N alk
zadani em. Wedgufzrapdrt u oWdO skut ki ekonomi c
al kohol u w Europi e powi nny byl -3%c PKBi ane I

poszczeg- | n* @todukk krajojvy bvutto w Polsce wr ok u 2012, wed
GJ- -wnego Urzndu St at y5s9%5y,c3z nralgad , z §v.yJn kzossdzct 2ya

ekonomiczne (koszty |l eczeni a, wypadk:-w dro
sprawiedliwoSci, Ssystemu opi eki spogeczne
umi eral noSi ; spadek wydapgoByi zwi dewnd 2wi @
inaduUywaniem atkomoUoawsPatewal n#8paozidomige
rocznie®®.

B). SzymPEo0DdA ke gpyci.

34WHO(ang.WorIdHealthOrganization)'l'éwi atowa Organizacja Zdrowi a

®Ekonomiczne aspekty skutk-w pi,cilansatlyktouhto | Qir gwa nEiuzraocpjiie QGc hwr oPnoyl sZcder owi a Uczel n
®*Obwieszczenie Prezesa Gg-wnego Urzndu Statystycznego z dni a fbwegnaj a 2013 r
brutto w 2012 r. (M.P. z 2013 r., Nr 393).
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Picie alkoholu przez kobiety w ci NUOy

WalUnym problemem nieujnintym w wyUej wy mi
spoUywanie alkoholu przez Kkobiety w okresi
wskazuj Ntyawnpewapgdyw al koholu etyl owego na r

al koholu przez matkn przenika on przez goUy
n

(9] C

dziecko. Uszkadza ww atcean nd o sp-gb- dni eod r vy i

dojrzagej wNt r enelimjnowanid cd s @4 r cdzoany c h mu t ok s

zkonsekwencj i picia alkoholu przez kobiety <c
(FAST Fet al Al cohol Sy n d niejsree fprmal RAB (Fgtaé Alawholg a g o d
Ef fect) . FAS objawi a 9ni fivarzy, zabbuzentamikwerost,e f o r ma

trwagym uszkodzeniem m-zgu oraz upoSledzeni

FAE mogN charakteryzowal sin normalnym wzr
umysgowy moUe mieScil sin w normie, ale mog
nauk N i rozumowani em. Il nny mi skut kami spoUywa
byl choroby serca, ner ek, uszkodzenia wzro
ner wowego (np. powoduj Nce nadpobudli woSi i

t akUe op:- ¥ni emnieé¢ e ktowawlopagoi,n emocj onal nego [
zaburzenia psychiczne udzi ec k a. Esanolr - wwi Bk ryzyko w

upgod-w pgci mihiskiej or®%Az ryzyko obumarcia p

Wy ni ki bada®& przeprowadzonych w 2009 roku
Agencji Rozwi Nzywani a Probl em-w Al kohol owych)
polskich kobietwc i NUOy wskazuj N, Ue okogo 14% wszyst |
kobiet pijNcych alkohol w ciNgu ostatniego
pijNcych w ostadtymi mlkokhw!|5%W%Id i 111 trymes
ni O raz w miesi Nccuz,i Srcategminast r5a% w tygodni t
jest jednak Swiadoma szkodliwego wpgdgywu al ko

respondentek jest Swidauwbena islz«k®dil i wbEohol u,

magych il oSci). Naj &l nkgs=g sizkdwil a o B i
wwoj ew:- dzt wach: zachodni oqmazorskims k kupwsko- war mi
pomor skim i wi el kopol skim (na poziomie okof¢
wykszt agceni em, mi eszkanki duUych mi ast, dek

SW. Szychta, M. SkoczylSpo,UyWwaniLauda@&shki) uui ppaé=znkebiteitgpmave gliNdUybada E,
w: APerinatologia, Neonatologia i GB818,00&! ogiaod, tom 1, zeszyt 4, 3009
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negatywnych konsekwencij.i

ci Nz Scimmjt.ekUdekl aruj Ncych

przed porodem z aduowwalhoi neo
wystnipowanie powi kga®& w
ciaga noworodk-w, niUszN

Skuteczne zapobiegani e

maj N sw- j jednoznaczni e
Pol

rzNdowa i

w sce przedmiot zorg

samor zNdowa,

moUna estdwil, i U skal a

zmni ejszyga sin.

¥ M. Wojnar, M. z#tmowotne

Ministrze Zdr owia 24.03.2010.

Fudagachd&wa Bira -
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spoUywani aczasiel k o h o |

pici e milelsa malyu

czzdiesctysze ni U u po:
okresie ci NOy, przed
punktacjn w®skali A

rozpalkzkksholzewy am, uk

negatywny wymiar S

ani zowanej dziagal nc
pozar zN

kohol

organizacij e

probl em-w al o]

kobiet RosiedzeieJRady NBukowej erzyal k ohol u,



2. DostnpnoSi i konsumpcja al koholu w woj. po

21. DostnpnoSlI napoj -w al kohol owych
DostfAipnoSi ekonomiczna alkoholu na Podkar
w cagym kraju. ZwiNzane jest to z wysokoSc

na pozi omi e duUo ni Us zy m przy i cBhachS alkoldolui a K r

na p o walnym yoziomie®.

Wykres3.Dost ipnoSi ekonomi czna alkphouanych rodzaj - - w
w woj. podkarpackim w latach 2007-2012

>
o
- 994 o7 1024
S 1000 931
4
< 800
v
-5
3
~ 2 600
> g
o C
< = a0 313 314 324 343 %60
277 —
2 —0 {1~ — —i—
N B
° 200 135 142 142 151 154 158
- — — S — 0— —&
0 ; ; ; ; .
2007 2008 2009 2010 2011 2012
Lata
=tp==\y.- dka czysta :
=@==wi no biage gronowe,
piwo jasne pegne 12,5% ekstraktu w
tr-dgo: opracowani e wgasne na podstawie danych GUS.
DostninpnoSi fizycznN alkoholu rozumianN | a
zmierzyl liczbN punkt-w sprzedaUy napoj - -w &
gminy roczny c h sprawozda®& z dziagal noSci samor z
profilaktyki [ rozwi Nzywani a pGl)o vynigan - w al

Uew2012 roku w wojew-dztwie pod&RkE&r ppaucnkkitm wf
sprzedaUy nlopvwygh (AW74lan 201d roku, 8017 w 2010 roku) .
na jeden punkt c@pjaedalympesypaCE - -w Podkarp

®w 2011

roku Srednie miesificzne wynagrodzenie brutto wynos
Ceny w-dki

i go: Podkar paci
czystej 40 procentowej, odpowi edniBDLGUS9, 67 z§ na

na
Podkarpaciu or .
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(272 os-b w 2011 r oRuws Ka&6I0i wc a2§0elgdo rkorkauj)u n a
sprzedaUy przypadago 257 os - bv2040 rakd.Litzbar ok u o
punkt-w sprzedaUy napoj - w20H I Irokuwwhyonl i oonsy@dah 1ws OP o |

wpor -wnaniu z rokiem poptysdNce. spadga o pon

Z danych =zaprezentowanych powyUe|] wyni ka,
wzrosga dostiApnoSi jedomemiesnyan pmany ej szeni t

fizycznej napoj -w al kohol owych.

Gg-wny UrzNd Statystyczny w 2009 roku prz
Ankietowe Badanie Zdrowia (EHIS). Badanie to w kazagdo cagkowitN al
badanych Polak - w w ci Ngu ostatnich 12 mi esi ncy

W przekroju terytorialnym stosunkowo naj wi

t o mi eszkaEcy wojew-dzt wa Swifitokrzyskieg
i kujawsko-p o mor s ki ego; tam al kohol u ni e brago
mi eszka@€c:- - w. Stosunkowad amaj byadzindje swdkatBerye
war mi @akor skiego i i BP2RKk i @ego Ju l udnoSci

w tych wojew-dztwach.ejKonbiile tnyn (bc zwyi Fenlie drezkal dazri
picie alkohol u. Do piciaaz aw ktoyw@d dinicuz ifSrcz vz n
5miUczyzna i co 22 pijNca al kohol kobieta. W

cznSciej ni U jeden raz wal t pogianiennieeco ponad0na o's
25mln os-b (2,1 mln miaUczyzn i 0,5 mln kobi e
czistego spoUyci a walnkoo hw | mi Gcazmyzsre r wami es zKkuj
kawal er - w, ni el0yj Ncych w zwi Nzkwy Usnagitde Es
wy ksze mige m, ale takUe zasadniczym zawodowym.
pijNca al kohol to g§ wwieku0-3nd elsaztk, a ndkoab rnziea swyak,:
oraz UyjNca w zwi Nzku.

Jak wskazuj N szacunkowe wyniKki badani a, (
alko h o | ni gdy ni e przekroczyga nor my spoUyci
al koholu przy jednej okaziji),itaylvwSr -cdo cdzzfi sets
Raz na miesdizNcej!| mbormaia tn przekroczygda bl i sk

“ Dane obej muj N wygNcznie gmi ny, kt-re nadesgagy sprawozdani a (159 gmi n
w 2010 r.).
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pij Nca b6%popddych r-wnie czfiisto mnUczyzn.
al kohol mnUczyznacznaodr nein at8he o nagokzefijeden raz

wtygodniu, natomi agti ewSm-id kobideti erszdlt a. Do
winc zaliczone mobey dar3zll0 roku Uycia, sgabo
Uyj Nce w stagych zwi §ypkacecl) stmaj Nadeg owi a haf
pracy (bezrobotne). WSr-d os-b czfisto pij Nc)
napoj -w wysokopr oc eam 30%wpwa [85%d matorhiastr vana 4 o

10%. WyniKki badania wskazuj N, Oe 3/4 os-b
tygodnia wypijago co naj,wyade3/ 47 ppi-jgNciytcrho wyict
wci Ngu tygodnia wypijago nrgramowy agilc.ej Tmo dhib Wy
wyni ki odnotowano dla 3/4 os-b deklaruj Ncy
spirytusowych i gr ani cin spoUycia w ci Ngu ¢xyag®anbaod
gram-w w- dki | ub 300 gram-w innych napoj -\

alkoholi®*.

Wyniki badania pn. Substancje psychoaktywne i postawy i zachowania*?
przeprowadzonego w 2010 roku na zl eceni e
Spogecznej W Rzeszowie na reprezentatywne,]
twa podkarpackiego w wieku 16-64 latpozwol i §y na okreSlenie S
napoj - w al kohol owych przez osoby dekl ar uj I
rodzaj -w trunk-w. Osoby spoUywaj Nce w ostatn

U piwoiwypijagy Srednio w clilNgy jednego dni a

U wino/szampani wy pi j agy Srednio w ci NGu jednego ¢

Uw-dkn/inne napoij ewypipjiagyt uSowdni o w ci Ngt

ok. 293 mI*,

““Stan zdrowia |l udno®Fiwmrwl|Wrkda Ndv Rt00t9y st.yczny, Warszawa 2011.
“Ra port dostipn gubstandepsychoaktavned mostawy i zachowania jest na stronie: www.ois.rops.rzeszow.pl

43przeciﬁtna il oSl piwa spoUywana w ci Ngu jednego dnia (przy uwzglAdnieniu t)
44przeciﬁtna iloSi wi na/szampaga dpb@ywWepnmaywuwz §lgiadnieednni u tyl ko tych dni ,
wino/szampan)

* przeciftna il oSi w-dki/innych napoj-w spirytusowych spoUywana w <ci Ngu

w kt-rych badani spoUywad)i w-dki/napoje spirytus
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Wykres4. SpoUywani e al kohol u wypezeddgoby ost atni ch 12
wwieku 151 at i wi Acej zamieszkuj Nce woj. podk

/rok 2011/

brak danych _—
0,5%

tr-dgo: opracowani e wgasne na podstawie AStan zdrowia | u
Gg-wny UrzNd Statystyczny, Warszawa 2011.

W Polsce odsetek os-b w wieku 15 | at [ W
12 miesifncy w 2009 roku wyni-sg 73, 9%. Osoby
N a tl e statystycznego Pol aka mi eszkani ec
Abstynencjn we wppekwadgpaowki m zadekI|l arowago
badanych ni U w skali kraju. WSr.-d os-b pijNc

Wykres5. SpoUywani e al kohol u wypezZezdgoby ost atni ch 12
zami eszkuj Nce wojz. ppaddkageac khiae wi ek [/ r ok

B 15-29 lat
H 30-49 lat

I 50-69 lat

24,1%

B70 i win

tr.-dgjo: opracowanie wdasne na podstawie AStan zdrowia |u
G§-wny UrzNd Statystyczny, Warszawa 2011.

Poddaj Nc analizie wiek os-b spoUywaj Ncych
wygoni i mo Un a najliczniejszN grupn w
w wojew-dzt wi el gsobyWwwiekyp38-dKat. m
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Osoby deklaruj Nce spoUywanie adykapytamd u w c
0 czfistotliwoSI spoUywaygch. n¥yoj kw @bkel
podkarp ac ki ego przedstawione zostagy na poni Usz

Wykres6. CznstotliwoSi spoUywania alkoholu przez
i wincej zaanivesjzkugdddkarpackie, dekl aruj KN
alkoholu w ci Ngucyostatnich 12 m

400

350 -+
a 300 -
© 250 -
o
c 200 A H kobiety
o ~
N 150 EminUczy
o
5100 -
50 A
0_
1 raz/ mi 2-4razyw 2-3razy w 4-6razy w codziennie
lub rzadziej mi esi N tygodniu tygodniu
Czist ot | i woSI
tr-dgo: opracowani e wgasne na podstawi e ASt an zdr o\
Gg-wny UrzNd Statystyczny, War szawa 2011.
Jak pokazuje powyUszy wykres, wSr-d mies

15 roku Uycia deklarujNcych spoUywanie al ko
19600 os-b pigo codziennie (co stanowi 1,87%
15 roku Urywji Mcpdcdhymsani e al koholu w ci Ngu 12
0g-gu mieszkwa@Gwa woweUe,] 15 roku UOycia).
badanych (6075 0 0 os - b) pi ga 1 raz w miesi Ncu [ ul
mieszka® - -w wojew-drokwa PypowydgihaBpalyjwlaoi
al koholu w ciNgu 12 miesiitecw wogazwditlwtowg- §go

15 roku Uycia). Jest to r-wnieU jedyna kate
winksza niU liczba pijNcych mnUczyzn. Ozna:
cznSciej ni U kobiety. Wraz ze wzrostem czAst

liczby minUczyzn pijNcych nad pijNcymi kobi e
kobiet w przypadku picia2-4 razy w miesi Ncu do aU 48 raz

codziennego picia).
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Badanie Substancje psychoaktywne i postawy i zachowaniapozwol i go okr e

zjakN czfistotliwoSci N osoby spoUywaj Nce al/l
badaniem konsumowa gy przy jednej] okazji 6 standar
wi A€ eazn. co najmni e j szeSi 250 ml szkl anek piwa
kieliszk-w wina (0, 6 ) | ub szeSI 30 mi| }
spirytusowego (180 ml), wzglndnie ich kombin
Wykres7. Czhstotl i woSi yplzji&sﬁahtmrdwy(zhporq':jiednej oka
al koholu |l ub wincej w woj. podkarpackim

B codziennie lub prawie codziennie

M 5-6 razy w tygodniu

"4 3-4 razy w tygodniu

M 1-2 razy w tygodniu

W23 razy w n

W1 raz w m

| 6? 11 razy w czasie ostatnich 12
mi esi ncy

M 2-5 razy w czasie ostatnich 12

mi esi Acy
Mraz w czasie ostat

\ ™ anirazu
0,7%

1,1% /

0,8%
tr-dgo: opracowani e wgasne na podstawie wynik-Ww badani
postawy i zachowani ao.
Ni emall pogowa respondent-w w ciNgu 12 m

spoUywaga jednorazowo szeSciu standardowych
pozostagych os-b najwinkszy odSetraky bavd an yNx
ostatniego roku przed badaniem.

ja zZdrowia okreSla roboczN definicjf ryzykdwmegd R0cia a
olu d&l0@ndhiicermpnmize zp kodi emmUd z YMOn i, piu czygtegp @kdholowz e snym g Nc
iety zawl6pPpgj Naym pir aypw2as0-RiAe dnillakgzmh40

Swi atowa Organi zac
40g czystego al koh
tygodniu przez kob
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Napoje alkohol owieejs Npomwssjzbeacrhn N substancj N
zar-wno wSr-d mgodzieUy szkolnej, jak i dor
na temat rozpowszechnienia zjawiska ©picia al kohol
m. i n. prowadzone <cyklicznbhedamad a4 ES®A® dgtl
uUywania alkohol u i narkotyk-w przez mgodzi e
odbyga sin w 2011 roku.wBwdpeawedptrwiepr pwdHl a
na reprezentatywne] pr - b iazalny8Mo8az L11O% uczn-iw wil | |
k1l as ponadgi mnazj al nych, Za pomocN ankiet:
Ue alkoholu pr-bowagdgo juU 73,4% chgopc-w i
gi mnazjum oraz ponad 90% uc zgmnazjanydhr(aL§% c h k| &

chgop 90,8 dziewcz Nt ) . Por-wnuj Nc dane z wynik
badani a, moUna zauwaUOyli nieznaczny spadek |
inicjacjn walmohslzewN kat egor i wi ekowe|j (76 %

w 2007 roku) oraz wzrost w przypadku starszef modzi eUy (89% chgdopc
dziewczNt w 2007 roku).

Na tl e Pol ski, podkar packa mgodzieU wypa
uczni kwabkl lgi mnazjalnych w wojew-dztwie inic
68, 7% uczni - w, nat omi asdt aw sszkeajl i g rkurpaijeu n8gro, d3Z
te sN juUdocmmeiiePp1,w®i% wuczni-w kI as |1 pon

na Podkarpaciu w por-wnaniu do 95, 2% w Pol sc

Znaczna cznSi mgodzi eUy wuczestniczNce,j w
alkohol w okresie 30 dniprzedbadani em (43, 4% uczni -w |11 kl a
81, 2% uczni - w (I k1l as ponadgi mnazj al nych)

alkohol owym wSr-d mgodzieUy bygo piwo. W cil

1/ 3 badanych gi mnazjalist- -w ( 3bas Sdeagich i pr
ponadgi mnazjalnych (74, 5%). Drugim najpopul &
i N w ostatnim miesi Ncu przed badaniem 27, 9%
ponadgi mnazj al nych. Po wino w analizowanym
““"Na podstawie rapbctewabtkdradladkE i uUywanie narkotyk-w przez mgodzieU szkol
ESPAD 2007 oraz Pi ci e al koholu i wuUywanie narkotyk-w przez m§odzESPAD 2812,kol nN na t
wykonanych przez Instytut Psychol ogii Zdrowi a Polskiego Towar pdkast wa Psych:t
Pol i tyki Spogecznej w Rz elslzyomainei eo raal zk oJh.o | i e r onsagrakvostkyik - w przez mgodzieU szko

ankietowych zrealizowanych w 2011 r., Warszawa 2011.
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gi mnwezj -i 30, 1% badanych ze szk- g [

W analizowanym czasie badani singal.i najr z:
w magych butel kach o niewielkiej zawartoSci

gi mnazjalist - -w I 9, 8% azjatngchm.i - w szk- g ponadgi m
Wykres8. CznstotliwoSi picia alkoholu przez mgodz

w woj. podkarpackim w 2011 roku i 30 dni przed badaniem

1Tkl gim. 20,3%

T
1 K. 14,6%
ponadg. :
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90%
H1-2razy H3-5 L46-9 E10-19 H20 |l ub
tr-dgo opracowani e wgasne na podstawie:~APicsizekoaInkNohnoalu
terenie~wojeW-dztWiS[Pd\de:QtOpﬁ)a?cIoiragoidf\FUiUQ/iweanalekmha(rlku)tyk-w
mgodzieU szkolnN na tereni e EGRADBOL dzt wa podkarpacki egocd
Picie <cznSciej ni0U raz w tygodniu zadesk
gimnazjaln e | bi or Ncej udziag w badaniu i aU 42,8
fakt, iU prawie 9% mgodzi eUy pon(@ddilmnba zyiad m
razy w ostatnim miesiNcu). W mjodsze,] grupi e

Upijanest sjadpym z najbardzie]j ryzykownyct

mgdozi ludzie. Wielu z nich wgaSnie na skut el
prob | e my zdr owot ne, ul ega wypadkom, nar usza
edukacjn. KonsekwensctjoN au (ki- jwansiNa rs-iwiniredJ pow
emocjonalne or az konfl i kty [ zaburzone re

BezpoSrednim nastfipstwem wupicia sifn sN r-wn
oraz eksperymenty =z narkotykami., W & ykno nktorna
zachowa® zwi Nzanych z piciem al kohol u powi |

el ement -w dziaga® profilaktycznych adresowan

4 przeprowadzonych 0 g - SPAD @Y7 sokaz EBPADb a d a E
2011wy ni k a, Ue w 2011 r adkapacvk i wo jwezw -- csZjt wides et e k
llklasgimnaz j al nych oraz | I kl as ponadgi mnazjal ny

upi i sin. Ponadto niepokoj Ncym zjawi skiem
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uczni-w hadgimsappal nychv, cktNgmuzyysu @it Inii egion r o
prezentuj N poni Usze wykresy.

Wy kres 9. Upijanie sifn przez mgodzieUO I 11 k1l a
w woj. podkarpackim /lata 2007, 2011/

2007

2011

0.0% 1.0% 2.0% 3.0% 4.0% 5.0% 6.0% 7.0%

mw Uyc¢ ®w ci Ngu ostat ®w ci Ngu ostat

tr-dgo: opracowanie wgasne na podstawi evmg”;gﬂiz'cbél akkohoNu
terenie wojew-dzt weE SPADk 2r0@a/c koireagzo oA Rui Ucyiwnea nd lek onhaorlkuwo t y
przez mgodzieU szkolnN na ter & ESPAD20blj ew- dzt wa podkar

Wykres 10. Upijanie sin przez mgodzieU |1 kI a
w woj. podkarpackim /lata 2007, 2011/

44,7%

2007

48,3%

2011 60,1%

0.0% 2.0% 4.0% 6.0% 8.0% 10.0% 12.0% 14.0%

Bw Uyc¢ ®w ci Ngu ostat 4w ci Ngu ostat

tr-dgo: opracowanie wgasne na podstawie: APicie alkohol u
terenie wojew-dzt we SPADk 2r0Pa’c koireagzo VAPi ci e al kohol u i
przez mgoodzniNe (has ztker eni e woj e wi- BEBPADR@ll.podkar packi egoo

Zar -wno w 2007 roku, jak i w roku 2011 od

odsetkiem wupijajNcych siZzar chiopow: waigymz iUgw
iwostatnim miesi Ncu odsgeotpeck- wu pbiyjgaj Wy §chy .s i Wa
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zwr - cil uwagfi na fakt, i 0 r-Onica ta zmni
gi mnazjalnej. W 2007 roku r-Unica pomindzy o
w ci Ngu ostatnsch, 3wymindsguwpil2%, nmca% w 20]
zmniejszyga sin do poziomu 5, 7 %.

3. Naruszani e pr awa spowodowane spoUyw
w wojew-dztwie podkarpackim

JednN 2z przyczyn sprzyjajNcych naruszaniu
SpoUywany al kohol wpgywa npob®dnakNwyj edmeado
a ograniczaj Nc dziaganie innych. MoUe powod:«
wzrost ener gi i, ale r-wnieU wzrost agresywn
zwi Nzek alkoholu z przestinpczoSci N.emPr zest
alkoholu stanowi gy w c¢iNgu ostatnich 5 | at
przestnpst w.

Jak pokazujN dane wujfite w p20iPsneaj mhiaejes
' iczbn przestnpstw na terenie woj ew-dzt wa
w roku 2010.

Tabela2. Liczba przest npsptow esgtnw i oenrydeziioy npyecah ,
alkoholu w woj. podkarpackim w latach 2008-2012

e
Brzoz: - w 146 162 158 189 226
Dinbi ca 581 519 466 437 423
Jarosgaw 549 547 493 516 492
Jasgo 635 582 499 587 458
Kolbuszowa 295 320 305 265 280
Krosno 537 544 492 521 575
Lesko 150 117 115 180 111
LeUaj sk 310 366 380 420 450
Lubacz-w 320 313 435 486 457
Ga Ecut 357 368 392 601 626
Mielec 643 601 527 487 528
Nisko 628 488 463 401 605
PrzemyS| 517 630 521 566 533
Przeworsk 418 387 374 411 352
Ropczyce 361 338 337 441 308
Rzesz- - w 933 903 907 950 898
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439 371 351 474 527
668 520 634 559 507
202 181 181 219 180
559 443 487 553 540
94 9 83 127 124

1
8600 | 9390

tr-dgo: Komenda Wojew-dzka Policji w Rzeszowie.

W analizowanym okresie wW wojew-dztwie p
wpgywem al koholu stanowi | i pPoadNwd2y ogd Juo
2010 wudziag tych os-b w og-1Inej l' iczbi e pode

2010 do poziomu 44,3% w roku 2012.

Tabela 3. Liczba zatrzymanychpode j r zanych pod wpiwyweimewal ah wi e
podkarpackim w latach 2008-2012

2008 2009 2010 2011 2012

m m m m m
Brzoz- 155 3 166 3 160 6 196 2 235 10
Dnbi Ca L 27 549 15 496 12 450 8 431 6
Jar os § ! 26 567 15 516 17 544 19 517 17

Jasgo 656 15 600 17 522 8 598 12 471 10
Kolbuszow

Komenda

policji

304 10 322 10 316 11 270 7 287 7

Krosno 571 22 585 23 523 19 550 14 610 25
Lesko 161 7 121 1 119 4 185 5 115 1
LeUaj s eil 8 388 17 386 12 434 12 457 6
Lubac z e 19 326 14 450 10 507 23 484 25
Ga Ec ut etk 16 391 13 412 12 610 9 639 16
Mielec 677 22 649 14 565 18 525 18 552 15
Nisko 647 21 502 13 468 13 402 4 614 16
Pr zemy [y 24 662 18 543 10 591 17 549 9
Przeworsk 436 14 390 9 380 8 414 12 359

Ropczyce 377 15 350 10 338 7 446 10 324

Rzesz- 991 41 966 23 944 24 991 22 946 13
Sanok 452 13 387 11 366 9 496 11 546 10
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Stalowa

Wola 693 22 539 13 666 13 576 13 525 8
Strzy & 210 6 201 24 187 12 231 12 181 5
Tarnobrzeg § s 28 468 17 508 7 571 12 568 7
S % 2 9% 5 91 8 129 5 129 3
Dolne
Razem 9764 | 361 |9225| 285 | 8956 | 240 o716 247 | 9539
tr-dgo: Komenda Wojew-dzka Policji w Rzeszowie.
Na przestrzeni kil ku ostatnich | at system

nieletnich podejrzanych w przestnpstwach p
z3,7% og-gu podejrzanych pod wpgywem al koho

roku).

Il nny mi przejawami naruszania prawa, kKt - ryec
wykroczenia drogowe. Rejestry Komendy Woj ew:
popedgni ongwemdalwlpghol u z art. 87 A1 Kodeksu
pojazdem mechanicznym w ruchu | Ndowy m) or a
pojazdem innym ni U mechani ovsmefieryggha)). dr odze pub

Wykres11. Li czba wykrdowanye@®modwpgwwem alwwolpol u
podkarpackim w latach 2009-2012

1400

= 1200
4
>
z 1000
© 800
Ko}
N
o 600 -
2400 -

200 -

0_

2009 2010 2011 2012
Rok

Hki erowanie pojazdem mechani c:

Mkierowanie pojazdem innym ni 0 mechaniczny po
tr-dgo: opracowanie wgasne na podstawie danych z Komendy
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Liczba wykrytych wykrocze®& w postaci kiero
wpgywem al koholu nwexthhzZzznoku spadguwldaghly m wz
poprzednich. Z roku na rok natomiast, funkc]j
os-b kierujNcych pod wpgywem al koholu ©poj a

drodze publicznej lub w strefie ruchu.

W 2012 rokunaPodkar paci u pol i cj a 02a torsz-ybmakgiae rnuijel

pojazdem pod wpgywem al kohol u. Ponad 2/ 3 t\
ni etwozSeci w momencie zatrzymani a.
Za o0soby kierujNce pojazdami w stanie nie
Kodeksu Karnego®u z nawane sN osoby, u kt-rych:
tzawartoSi al kohol u we kr wi przekracza 0,5
przekraczaj Ncego tn wartoSi lub

tzawart oSl al Rwytlyohanegowowiktrzal preekracza 0,25 mg albo

prowadzi do pstziellemiczaj Ncego ti wartoSi
Stan po uUyciu alkoholu zachodzi nat omi as
Wy nosi l ub prowadzi do stiUeni a wpddgchaBym2 & do

powietrzu od 0,1 mg do 0,25 mg alkoholu w 1 dm?).

Wykres 12. Liczba zatrzymany c h  o's -ubj Nkciyecrh poj az dami pod wpgy:'
alkoholu w woj. podkarpackim w latach 2008-2012

4000
3500
3000 -
2500 A
2000 -
1500 -
1000 -

500 -

Liczba

2008 2009 2010 2011 2012
Rok
HEw stanie niet Mw stanie po
* na podst. art. 178A1 i A2 Kodeksu Karnego
** na podst. art. 87A1 i A2 Kodeksu Wykrocze@E

tr-dgo: opracowani e w(gazs rKeo nrean dpyo déotj eewiv Breskavieyjc lPo | i cj i

“8 Ustawa z dnia 6 czerwca 1997 r. Kodeks karny (Dz. U.z1997r.,Nr 88, poz. 553, z p-Fn. zm.).
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W 2012 roku Iliczba zatrzymaazyadcdmopod WwWpey
alkoholu wwoj ew- dzt wie podkarpackim nieznaczni e
wzroSci e, co moUe oznaczal zar -jakniospadelgr ani c:
wykrywalnoSci takich przypadk: - w.

Tabela4. Dane dotyczNce wypadk-w i kolizji spowodo\
wwoj.podkarpackim z podzi age1® na pgel /1 ata

e e e e e
| k> [ M fod= ] K [ M [bd ] kK| M]|bd] K|M][bd] K| M]bd]
liczba
7
0
8

9 267 2 10 242 O 177 O 16 228 O 8 174 O
liczba
liczba
liczba
Kolizii 32 520 O 9 490 O 24 419 O 30 422 O 24 377 1

* kobiety
** miUczy¥Fni
*** hrak danych
tr-dgo: opwjacsmvwa miae podstawie danych z Komendy Wojew-dzki e]j
Jak pokazuj e powyUsza tabel a zdecydowa
wypadk-w/ kolizji bAdNhwydh pgod mipdEgywami al lOa s

powoduj Ncych wypadki bNd¥*okol uzijnd eppd zeggyp)
Wwypadkach spowodowanych pod wpgywem al kohol
191 o0s-3B5 awsl b zostago rannych

Tabela5. Liczba wypadk-w i kolizji spowodowanych

alkoholu w woj. podkarpackim z podziagem
wiekowe /lata 2008-2012/

Wiek 2008 2009 2010 2011 2012
22 16 10 14 8

poni Uej 18

18-24 lata 217 190 160 146 120

25-39 lat 293 262 218 266 212

40-59 lat 258 241 196 218 187

60 i Wi N C € 38 42 42 52 56

brak danych 2 0 1 0 1
n

tr-dgo: opracowanie wgasne a podstawie danych z Komenc
w Rzeszowie.
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GrupN najliczniej powoduj NcN wypadki i
wwoj ew-dztwie podkarpacki M9by gy . o Osbypywt wi &
w ostatnich FI3a8t% cohg -ajkuo goos -5 Kkt - re spowodowa

pod wpgywem al kwamaleu. . wyPawdkd ov i kol i zji prze
bAndNce pod wpgywem al koholu jest na i Podkar
odsetek tych os-b w og-1lnej |l iczbi e sprawc -\
latach.

Tabela 6. Liczba wypadadkanwydh kpdd zwp g yswemnw oal k o h ol
W wWOoj . podkarpackim z podzi20lem na powi aty

2008 2009 2010 2011 2012

Powiat

Sk z | Sk =

6 7 ]38 |9
bieszczadzki 6 20 4 5 1 8 7 6 0 4
brzozowski 17 20 11 10 6 14 2 9 1 9
dinbi cki 16 21 18 39 19 29 33 31 26 22
j arosgawsk i ¥ 60 7 51 11 56 15 43 3 50
jasielski 12 13 21 18 4 16 8 9 5 5
kolbuszowski 8 9 4 12 5 9 16 11 7 16
kroSnie@Eskil[ P 17 15 22 13 16 18 18 7 13
leski 9 3 13 4 6 3 11 3 8
l eUaj ski 10 6 8 0 6 5 11 5 11
lubaczowski 30 8 17 3 21 1 18 2 14
gaCcucki 11 30 5 14 5 27 4 29 5 16
mielecki 21 47 13 56 13 47 10 33 15 42

ni Ua Es ki 13 26 15 15 12 20 9 9 9 25
8 23 7 14 5 11 5 22 0 17

14 14 19 10 12 22 16 17 18 20

przemyski

przeworski

ropczycko-

L : 10 17 9 15 7 18 10 16 10 8
sndzi szowsk

31 43 27 34 19 25 33 34 20 21
19 9 24 4 13 8 21
12 12 5 8 3 7 8 6 6

rzeszowski

sanocki

stalowowolski
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i ENEN BN ENEE ENEE S
2 8 7 7 7 6 4 20 3 11

strzyUowski

tarnobrzeski 12 10 3 9 2 2 0 7 4

M. Krosno 8 16 6 24 4 13 5 10 4 8
M. PrzemySI 2 24 2 21 0 15 0 9 2 20
M. Rzesz- - w 27 47 17 49 16 33 28 40 20 40
M. Tarnobrzeg

2 7 4 7 4 7 2 10 0 9
TR B A E T B

tr-dgo: opracowanie wgasne na podstawie danych z Komendy Wo
PoczNwszy od 2008 roku, spoSr - d WS Zyst k
podkarpackiego powiat rze s z o ws K i bydg w czog-wce pod wzc

wystnpowania wypadk-w spowodowanych pod wpg

powi at dfibicki przesuwad sifn na wyUsze ni U
powi at em, w kt -rym najcziSpiuejzdhoaorrddzi ol
spowodowane wgod awgk®dhol u najcznSciej mi agy
jarosgawski m, jedynie w 2009 roku Iliczba t a

mieleckim. Ponadto, jak pokaz uj N dane zawarte w powyUszej

rokiem, w Kkt -rym o dnmroit eojwsaznNb  Iniacj z b i zar - wno \
i kolizji spowodowanych pod wpgdgywem al kohol u

JednN z konsekwencji picia w spos-b szko
w rodzinie. Czgonkowi e rodzi n rygh cp napnbiéj e me m ¢
jedna osoba naduUy wa al kohol u, s N szczeg-lnie nar
przemocy. W przypadku interwe ncji dotyczNcych przemocy w r
procedura ANiebieskie Kartyo. Procedura ANi

przez przedstawicieli jednostek organi zacyj nych pomocy spogec:
komi sji rozwi Nzywani a probl em-w al koho
[ ochrony zdrowi a, W z wijrikenidmu zaistnieniazpezenmayn i o ny m
wrodzinie®. Dzi agani a intemwencceyljunez anpagjwkhi eni e be z
osobie, co do kt - -rej i stnieje podejrzeni e, y

O ATt . 9d, ust . 2, Ust awa z dni a 29 l'ipca 2005 r. o przeciwdziaganiu pr
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Tabel a 7. | nterwencje dotyczNce przemocy w rodzi
w latach 2008-2012

T oo oo o oo | o

liczba przeprowadzonych

interwencji dotycp ek 5 386 5277 4564 4 098
przemocy w rodzinie

l'iczba sprawc-w ¢

domowej pod wpgy 3471 4 057 3916 3129 2914
0og-gdgem

92 80 102 74 114
w tym 3373 3970 3809 3055 2800

* liczba przeprowadzonych interwenciji dot . przemocy \
notatek urzndowych o przemocy w rodzinie ("Niebieski

tr-dgo: opracowanie wgasne na pods PdiciwBzestaviey ch z Komendy W
Z danych policyjnych wynika, Ue w ostatni
|l i czba przeprowadzonych i nterwencj i dotycz

i |l iczba sprawc-w przemocy domowe]j bandNcyec
wpgywem al kohol u. Sprawc ami przemocy W ro
W gg-wnej mierze sN minUczy¥niog% wszystkiclt z ni e

sprawc-w pod wpgywem addkodhodan.o Waz2 ®I2 arsad k wi

wpoprzedni ch | at s awc cwbipr kemoey domowej
alkoholu.

Osoby w stanie nietrze¥fwoSci, kt -re SWO I
Zgorszeni a w mi ej scu publicznym | ub w z
wokolicznoSciach zagraUajNcych ich UOyciu 1lu
zdrowiu innych os: b, mogN zostal doprowadzo
|l eczniczego | ub innej wgaSci wej pl ac: wki ut

samor zNdu teatby domiejsca zamieszkania lub pobytu®°.

Jak pokazuj N dane zawarte w poni Usze|j t a8
dorosgych zatrzymanych w i zbach wytrze¥Ftwi e
nieznaczni e spadga (spadek o] 1,7% w por - w
nieustannym wzroScie na przestrzeni wczeSnie

wzr -sg odsetek zatrzymanych kobi et bfidNcych

O ATt . 40. ust . 1, Ust awa z dni a 26 pa¥dziernika 1982 r. o wychowaniu \
z 2012, Nr 1356, z p-Fn. zm.).
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os-b zatrzymanych), podczas gdy w | atach wc
na rok (z 5,5% w 2008 r. do 4,9% w 2011 r.).

Tabel a 8. Liczba os-b dorosgych zatrzymanych w i
w wojew-dztwie podkar p20t2ki m w | atach 2008

2008 2009 2010 2011 2012

125 2543 164 2731 138 2 815 176 2742 183 2914

Mi ej s ki
Zapobiegania
Uzal eUni {
w Pr zemy
Razem
/MOZU 2 668 2 895 2 953 2918 3097
wPr zemy$S

l zba Wytr

: 374 6 002 345 6 156 348 6 259 294 6 476 400 6 022
w Rzeszowie

Razem

/I\W w Rzeszowie/ 6376 6501 6 607 6 770 6 422

I §Nczni 9 044 9 396 9 560 9 688 9519
| wdanym roku/ |

tr-dgo: opracowanie wdasne na podstawie danych z 1zby Wyt
Zapobiegania UzaleUnieniom w PrzemySlI u.

Razem

podzi
kobiety i

Razem

-

W ci Ngu 2 ostatnich | at Zznaczni e wzrosga
18 r. 0.) zatrzymanych w izbach wytrze¥FTwi ec
W por-wnaniu z rokiem 2010) . Zwi nkszyg S i
dzi ewczNt w og- | megjchl iosz bi evi Zgptergmyrhaet ni ch (v
Wy kres 13. Liczba os-b niepegnoletnich zatrzyma

w woj. podkarpackim w latach 2008-2012

120

100

(

80

60

40

Liczba

20

2008 2009 2010 2011 2012
Rok

EMi ej ski OSrodek Zapobiegania U

tr-dgo: opracowani e wgasne na podstawie dilieskiegh z | zby V
OSrodka Zapobiegania UzaleUnieniom w PrzemySIlu
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Osoby, kt -re w zwi Nzku z naduUywaniem al kohc

rodzinnego, demoralizacjn magol etnich, uchyl
zakg-cajN spok- | | u kkierup @ r zsN dile kn ap utbd d & rzing/ , pr z
wcelu wydania opinii W przedii avcikezanalae @raik
|l eczniczego. JeUeli osoby te sN uzaleUnione
poddania sin |l eczeniu odwykowemar wysit aakoOgadrzr
|l ecznictwa odwykowego. O zastosowaniu tego

wgaSciwy dla miejsca zamikes zrkegn ipao sltuibp opvamy te
wpostfApowaniu nieprocesowym. Obowi Nzek podd:
jak gdguwymaga tego cel |l eczeni a, ni e dguUe
uprawomocnieni a s,i Nstphodst Amcwbanivaykonanych
postanowi e® niejednokrotnie przewyUsza |iczt
na wykonywane orzeczenia z poprzedniego roku®*

Tabel a 9. Liczba wydanych postanowi e w zakresi
leczeniu odwykowemu w woj. podkarpackim w latach 2008-2012

-_

SNd Rejonow

SNd Rejonowy \ 256 210 212 224 226
SNd Rejonowy \ 212 242 168 141 222
SNd Rejonowy \ 187 195 176 210 221
- SNd Rejonowy 1\ 39 44 35 52 72
n SNd Rejonowy 1\ 129 162 136 133 133
SNd Rejonowy \ 164 179 185 152 163
n SNd Rej oRMroaveymy 131 126 112 105 123
n SNd Rejonowy \ 284 286 232 316 299
"l sNd Rejonowy 1\ 65 94 81 68 69
opid Relomowy h o 247 158 197 184
?';'ngbrzeRgij onowy 1\ gg 118 65 80 08
tr-dgo: opracowani e wgasne na podstsaNwdye rdeajnoyncohw e p rfzuerkkaczjac

wwoj ew- dztwie podkarpacki m.

® Ustawa z dni a 26 pa¥tdziernika 1982 r. o wyc howanitu DzwU. tzr 202F wo Sc i
Nr 1356, z p-Fn. zm.).
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W wyni ku reorganizacij. struktury sNd-w pow

zostaga zniesiona z dniem dzisagyarina al i2kowi3d o

jednostek objnAngy inne sNdy rejonowe znajduj
samego sNdu okrfigowego. Zni esione jednostKki
Lubaczowi e, Przewor sku, LeUaj sku, Ropczycac|

zostagy przeksztagconé& w wydziagy zamiejscow

W ostatnich trzech | atach systematycznie
poddani a sin |l eczeniu w zakgadzi e l eczni ct
wyni kal m. i n.: z t wor zeni a gmi nolglcédm:- wo mi
al kohol owyc h, kt -re maj N prawo skierowani a
w celu orzeczenia uzaleUnienia, a nastnpnie

zobowi Nzania osoby wuzal eUnionej do poddani a

Swi adonpooSjceic zsnej dotyczNcej alkoholizmu jako

52 RozporzNdzenie Mi ni stra Sprawiedl i woSci z dni a 5 pa¥fdziernika 2012 r.
(Dz. U. z2012r., Poz. 1121).
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Leczeni e os- b uzal eUni onych od al kohol u
odbywal sin w pl ac:- wce |l ecznictwa nodwykow

wykwalifikowanej kadry medycznej, z odpowiednio dobranym programem terapii.

RozporzNdzeni e Mi nistra Zdr owi a z dni a 2

organizaciji, kwal i fi kacj.i personel u, sposob
l eczniczych wwikaodncwzjeNciyac hstS cj onar ne | cagodol
W sprawowaniu opieki nad uzaleOUni onymi od a
wtym zakresie z instytucjami pub® wymemay mi i
pl ac- wki | eczenia uzarledlniizwjiNceodpralgk @amy!| ug
uzal eUni e@® i wsp-guzal eUnie® oraz udzi el

zapobiegawczo-leczniczych

i rehabilitacyjnych osobom uzaleUnionym od a

Uporadnia terapii uzal-efnda®lnd @Gnioaniad ,kohol u
Uporadnia leczenia uzaleUnieGG,
Gcagodobowy oddziag terapi. uzal eUnienia o
Ucagodobowy oddziag | eczenia uzaleUni e,
Udzienny oddziag terapi. uzaleUnienia od a
Udzienny oddziagdg leczenia uzaleUni e,
Goddziag | eczendeas md o od bsmyycrhencyj nyc h,
Uhostel dla os-b uzaleUnionych od al koholu

Zadania poszczeg:-lnych plac-wek zawiera poni

¥ Dz.U.z2012r., Poz. 734.
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Tabelal0.Zadani a plac-wek |l eczenia uzaleUnienia od alkoholu

Pl ac- wkii

o Dzienny : : o
Cagodo oddzi Dzienny [Oddzi ag Hostel dla

uzal eUnil Poradnia oddzi : :
: . oddzi . odd zi| alkoholowych 0os- b
od alkoholu leczenia terapii : terapii : s ~
. leczenia leczenia zespogijuzal eUn

uzaleluzaleU uzal e uz al e |abstynencyjnych | od alkoholu
uzal od alkoholu od alkoholu ynencyjny

1 ————-__-_ 9

Diagnozowanie
zabur ze @&
spowodowanych
spoUywani
alkoholu lub
uUywani e
innych substancji
psychoaktywnych
Diagnozowanie
zabur ze @&
nawyk:-w i
popnd:- w
Diagnozowanie
zabur ze @&
wystnpu,j
czgonk- - w
os- b
spoUywaij
alkohol lub
uUywaj Nc
innych substancji
psychoaktywnych
Diagnozowanie
zaburze@E
wystnpu,j

Poradnia terapii Cagodo
Zadania




czgonk- - w
os:-b z
zaburzeniami
nawyk:- w

i popnd -
Realizacja
program:
korekcyjnych dla
os- b
spoUywaj
alkohol
ryzykownie i
szkodliwie
Realizacja
program-:
korekcyjnych dla
os- b
spoUywaj
alkohol
ryzykownie i
szkodliwie oraz
uUywaj Nc
innych substancji
psychoaktywnych
Realizacja
progr am-
korekcyjnych dla
os- b

z zaburzeniami
nawyk:- w

i pophnd -
Realizacja
program-:
psychoterapii dla
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os:- b

uzal eUni
alkoholu
Realizacja
program:
psychoterapii dla
os:- b

uzal eUni
alkoholu i innych
substancji
psychoaktywnych
Realizacja
program-:
psychoterapii dla
os:- b

z zaburzeniami

Realizacja
progr am-
psychoterapii dla
czgonk - w
dot kni nt
nastnpst
spoUywani
alkoholu lub
uUywani a
substancji
psychoaktywnych
Realizacja
program-:
psychoterapii dla
czgonk- - w
0s:-b =z
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zaburzeniami
nawyk:- w
i popnd -

Udzielanie
indywidualnych
Swi adcze
zapobiegawczo-
leczniczych dla
os- b

uzal eUni
alkoholu
Udzielanie
indywidualnych
Swi adcze
zapobiegawczo-
leczniczych dla
os- b

uzal eUni
alkoholu i innych
substancji
psychoaktywnych
Udzielanie
indywidualnych
Swi adczed
zapobiegawczo-
leczniczych dla
os- b

z zaburzeniami
nawyk- w

i popnd -
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Udzielanie
indywidualnych
Swi adczed
zapobiegawczo-
leczniczych dla
czgonk- - w
dot kni nt
nastnpst
spoUywani
alkoholu lub

u Uy w aimmycla
substancji
psychoaktywnych
Udzielanie
indywidualnych
Swi adczed(
zapobiegawczo-
leczniczych dla
czgonk- - w
os:-b z
zaburzeniami
nawyk:- w

i popnd -
Prowadzenie
dzi agaG&E
konsultacyjno-
edukacyjnych dla
czgonk - w
dot kni nt
nastnpst
spoUywani
alkoholu lub
uUywani a
substancji

58




psychoaktywnych

Prowadzenie
dzi agaG&E
konsultacyjno-
edukacyjnych
dla czgo
rodzin o
z zaburzeniami
nawyk- - w

[ nd-
Przygotowanie
pacjenta do
kontynuowania
terapii w poradni
terapii

uzal eUni
alkoholu

[
wsp-guzal
lub poradni
leczenia

uzal eUni
Leczenie
alkoholowego lub
polekowego
zespogu
abstynencyjnego
Motywowanie
pacjent -
podj Aci a
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psychoterapii
uzal eUni
Zapewnienie
warunk - w
samodzielnego
funkcjonowania
w Srodowi
integracji

Ze spoge
l okal nN
Realizacja
programu
rehabilitacyjnego
nakierowanego
na zwi nk
spogeczn \'
kompetenciji i
samodzielne
funkcjonowanie
os- b
uzal eUni

tr-dgo: opracowanie wgasne na podst. Rozpo’erdzeAniargamﬂziaaji,ik\satifikaajipérsnbnelu,vspoaolguzfunl«tjonbvmniaz5 czer wc
rodzaj -w podmiot-w |l eczniczych wykonuj Ncych Swiadczenia st acyoalaglUrei anycnaig oadd baolwkeo ho
sposobu wsp-gdzi aganimstwyttya zmikrewsblei cznynfi i organizacjami spodecznymi

% Dz.U.z2012r., Poz. 734.
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W woj ew-dzt wie podkarpackim w 2011 roku
|l ecznict wa odwykowego, w t y menia D8 alkpholu a d n i
iwsp-guzaleUnienizal e/Undcczeni & cagodobowych
uzal eUnienia od alkoholu/leczenia uzaleUnied

od alkoholu oraz 1 oddziag |leczeni @ alkohol o

RozporzNdzeni e Rady Mi ni st 010 w. wz spralviei a 28
Narodowego Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego® (Za gNcz2) k okre Sl a
zalecane rozwi Nzania organizacyjne W psychi
wska¥*ni ki dostnpnoSci w psychiatrycznej 0 |

dostinpmrecSiwexl dla os-b uzaleUnionych.od al koh

Tabela1l.Pl ac- wki dla uzaleUnionych od al kohol u i
w woj. podkarpackim w 2014 r.

Mi ni mal ny ws k a¥ n|Funkcjonujew

-wkal]plac-wek dla wojjwojew-dztwie
podkarpackiego podkarpackim w 2014 roku

¢10 poradni terapii
Przychodnia/pora uzaleUnieni a
dnia terapii co najmniej 1 przychodnia/l iwsp-guzal eUn|
G-l B powi at (okogdo 50 e10poradnileczenia
alkoholu i mi eszka@®-w), co uzal elnieE
Whsbol s 44 ploac - wki (w powiatach bieszczadzkim
a istrzyUowski m
UNdna tego typ

1 ddziag (20 mi

winkszym mieScie e4 oddzi agy34dz
tys. mi es-eokoandeza-7w miejsca (Sanoki 12
'oddziag-w dzi enn miejsc, StalowaWolai 4
"mi ej sc /optymal n miejsc, Mieleci 6 miejsc,

o]
Dzienny n
terapii

uzal eUni

PrzemySI, Stal ow Ja siglamiejsc)*
Tarnobrzeg, Kros
: e3 oddziLafgyg- U
S ) (LeUa2&kg: Uek
alkohol% ych 020, 3 §lo0fyk a StalowaWolai 45 § - (
wye mi eszkaC@c- - w turawid®a g+ Uek
g
Zze€spog- w .048§ - Ukal/ 10 t
abstynencyjnych mieszk **
“Dane z Wojew-dzkiego OSrodka Terapii Uzal eUnienia od Alkoholu i Wsp-guzale!

%6 Dz.U.2011, Nr 24, poz.128.
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Oddzi agy

e3 stacjonarne
| eczenia uzal
DAibii@&® §- Uek,
Wolai 45 § Rieloyz
i25 §g-Uek

terapii . 3 stacjonarne
YARLLIR - 2 010kevs. miclSuladezenia
alkoholu o o
turawil®d g¢g- Ue
Krosnoi 25 g- Uek,
JarosgawgUeKk
t.1,359g- Uka/ 10 t
mieszk.
* Dane Wojew-dzkiego OSrodka TerWspp: igWzall eSnweaidli.ca vwd Al koh
*Zgodni e z danymi GUS na dzie® 01.01.2013 r . 1P998lzba | udn
os-b

**DanePodkar packi ego

Oddzi ag uegd/Bundesru Zdrovkia weRgeszowdea r o d o w

Pl ac - lcknictwa odwykowego w 2011 roku zatrudniagy
specjalist-w o r-Unych kwalifikacjach.
Tabelal2. Kwal i fi kacje pracowni k-w zatrudnionych w

odwykowego w woj. podkarpackim w 2011 roku

Specjalista
psychotera
o]]]
uzal e

Instruktor
terapii
uzal e

(SP0) 1ub | (TU) lub
ubiegajN ¢ 5

Poradnia

terapii >

uzal eUni 47 11
od alkoholu

uzal eUni 32 13

od alkoholu
(COTUA)

ubi eg 4

Lekarz

17

Pieln
ka
| /posi a
ca
NEE]
e inn
pracownic
y wskazani
w
kolumnie
1,2/

Psychotera- | Psycholog
peuta [ posi
[/ posi a cy
y kwalifikacj
kwalifikacie [ e 1 nn
i nne pracownic
pracownicy | y wskazani
wskazani w
w kolumnie | kolumnie
1,2/ 1,2,4/
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Dzienny
oddzi ag
uzal eUn
od alkoholu
(DOTUA)
Oddzi ag

i 6 4 3 - - - -

leczenia
alkoholowych
zespog-
abstynencyjny
ch (OLAZA)

__Og-gem 85 | 28 | 22« 3 | 4| 1] 4

tr-dgo: opracowani e wgasne na podstawi e danych
Uzal eUnienia od Alkoholu i Wsp-guzaleUnieni a

Ponad pogown wszystkich pracownik-w zatrud
odwykowego stanowili specjaliSci psychoterap
Wyksztagcenie os-b pracuj Negohowahgchoptad

poni Uszym wykresie.

Wykres 14. Wyksztagclead ewpk alcoownmnikectwwaeg odwyko\
woj. podkarpackim w 2011 roku

60
50 54
s 40 -
Ko}
N 30 A
© 30
= 20 A
-
|
O' T T T T == T T -_|
e 2 e & e e 2
& A & & A AS &
X< ¢ S & % &
& > N & & S N
o & N < < <
e < Q . RZ
5\ &V A Q & Q
& 9@ A S S
% 3 < o <
2
&
Wyksztagec
tr-dgo: opracowanie wgasne na podstawie danych z Wojew-dzk
Wsp:-guzal eUnienia w Stalowej Woli.
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W 2010 roku w plac-wkach |l ecznictwa odwy
gNczrliled Ds-b uzaleUnionych, n%9tlolmioass-tb .o rKaozb iv
stanowi gy odpowiednio 13, 3% wszystuuobazh o0s - b
14,7% w 2011 roku.

Wykres15.Li czba os-b uzaleUnionych zarejestrowanych
odwykowego w woj. podkarpackim /lata 2010, 2011/

8000

7000

6000
©
< 5000
N
o 4000
— 2010
- 3000

2011

2000

1000

0 =T
Poradnia terapii Cagodobowy DBdi enny oddzi ®&ddziag | ec:
uzaleUnientterapii uzalelWizal eUni eni a alkoholowych
alkoholu alkoholu alkoholu zespog-w
(PTUA) (COTUA) (DOTUA) abstynencyjnych
(OLAZA)
Typ pl ac
tr-dgo: opracowanie wgasne na podst awipe i dazyad e Unilwoj eawodz |
iWsp-guzal eUnienia w Stalowej Woli.

Wi fkszoSl tych os-b leczona byga w poradni
W roku 2011 wzrosga | ingyztha wes -ws zyan &«ji €«ht rpol
zwyj Nt kiem oddail &®hol ewyehi a e symghy (tuwliczesab st y ne
pacjent-w zmalaga o ni emal 4 0 %) . Szczeg-gow
zarejestrowanych w plac:-wkach |l ecznict wa o]
tabela.

Tabela 13. Liczba os-b uzaleUnionych zarejestrowanyc
odwykowego w woj. podkarpackim /lata 2010, 2011/

Liczba wuzal|l Liczba uzal
kt - kt -
podstawowego zaawansowanego

programu leczenia programu leczenia

Liczba uzal
kt -rzy zgd9

pierwszorazowo

Poradnia
terapii >
uzal eUni 2 095 3384 2676 2192 373 596

od alkoholu
(PTUA)
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Cagodobo

oddzi ag

uzal eUni 579 1264 1546 2283 0 167
od alkoholu

Dzienny
oddzi e}g
uzal eUni 73 215 77 307 0 0

od alkoholu

leczenia
alkoholowych
zespog- 361 375 0 0 0 0
abstynencyjny
ch(OLAZA)
tr-dgo: opracowanie wgasne na podstawie danych z Wojew:-dzk
Wsp-guzal eUnienia w Stal owej Woli.
W analizowanym okresie wzrosga r-wnieO |

zgJgaszaj Ncych sin na dh e ezm@ctwia e odwykowegp | a c - wk

(021%por -wnaniu z rimkiem poprzedn

Wykres 16. Li czba os - bz awsepj-egsutzraol weathnyicohn ywc hp | ac - w
lecznictwa odwykowego woj. podkarpackiego /lata 2010, 2011/

2010 876 108

H kobiety

Rok

Eamin Oczy

2011

0 2(;0 4(;0 6(I)0 8(I)0 1060 1200 1400
Liczba ¢
tr-dgo: opracowanie wgasne na podst awipe i dazyadle Uni Waoj awodz|
iWsp-guzal eUnienia w Stalowej Wol i.
NajcziSciejwspsgbamieUni onymi, kt -re podjr
kobiety. Stanowi gy oepes8OfoOwsrzych koi@ych zas p - |

w 2010 roku oraz 85% w 2011.

Ponadto w plac-wkach tych | eczygy sin r-wn

dzieci alkoholik- w or az dzi eci [ mjodzieU z rodzin al
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Wykres17. Pozostali pacjenci plac-wek | ecznictwa ¢
w woj. podkarpackim /lata 2010, 2011/
180
160

_ 140 -

m120-

< 100 - H2010

o 80 - M 2011

S 60 -

40 A
20 -
0_
osoby pij Nce dorosge dzieci dzieci i mgodz
(DDA) alkoholowych
Kategorie pat
tr-dgo: opracowanie wdasne na podst awipe i daryadl Uni Woj awodz|
iWsp-guzal eUnienia w Stalowej Wol .

Osoby pijNce szkodliwie stanowi N najlicz
pacjent-w plac-wek | ecznictwa odwykowego. W
winksza |liczba os-b z tej kat egotpizédstawiaU w r o
sin sytuacj a dotyczNca dorosgych dzi ec
i mgodzi eUy z rodaw n20dllk orhod wwpdhot owany z
w tych grupach pacjent - w.

W zaleUnoSci od typu plac-wki liczba sesj.i
pacjentowi bygdga r-Una. $redniomiesificzne dan

Tabelal4. Przecintna l|iczba sesji psychoterapii i

uczestniczygy osoby wuzaleUnione w ci Ngu
pl ac-wkach I ecznictwa odwykowego

Poradni a
alkoholu (PTUA)

Cagodobowy

COTUA
Dzi e
uzal

terapi

W

3,53
0 oddzi

uzal eUni eni a od 517
nny oddzi ag

eUni eni a od 45

(DOTUA)
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w woj. podkarpackim /lata 2010, 2011/
Przeci

nt

Ngu

3,44

4,8

5,67

na |

mi es i

2010 2011 2010 2011
[

2,57

i czba

i ndywi dual nej ,
pacjent

Nc a

2,61

0,6



tr-dgo: opracowani e Wgasne~na podstawie danych z Woj ew-
odAl koholu i Wsp-guzal eUnienia w Stalowej Woli.

DI a por - wnani a w Pol sce w 2011 roku oS
uczestniczyga w:
0 3,9 sesji psychoterapii indywidualnej w programie podstawowym w PTU,
2,72 sesji w programie zaawansowanym;
U 7,48 sesji psychoterapii indywidualnej w programie podstawowym
w COTUA, 4,7 sesji w programie zaawansowanym;
0 5,03 sesji psychoterapii indywidualnej w programie podstawowym

w DOTUA, 5,62 sesji w programie zaawansowanym.

Z zaprezentowanych danych wghkhakpacliemwSmweqd

na j ednego pacjent a przypadaga mni ej sza
w skal. cagego kraju. Jedynie w dziennych od
w podstawowym programie | eczenia |iczba ta b
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Jednym z podmiot-w inicjujNcych dziagani a

pomocy terapeutycznej [ rehabilitacyjnej dl
podej muj Ncych czynnoSci zmierzajNce do or ze:«
uzal eUni one|J] uodbawikNhku poddania sifn | eczen

odwykowego jest g mi nn a komi sj a rozwi Nzywani a probl
powogywana przez w-jtal/burmistrzal/lprezydent g
przeszkolone w zakresieipr ofriolbd ketmy kwi *ail kb b p |
w2012 roku l'iczba czgonk - w gmi nnych k o mi
al kohol owych w wojew:-dzt wilel 4p oddqd-aB5 w2k i m wy
roku).

Liczba os: b, w stosunku do kt-rych gminne
al kohol owych funkcjonujNce w wojew-dztwie po
ksztagtowaga sifn w 2012 roku nastfpuj Nco:

04947 czgonk-w rodzin os-b z problemem al
komisja rozwi Nzywania problem-w al kohol ow
U 3978 os- b, z kt -rymirogwi Nnawakomi sprob
alkohol owych przeprowadzi ga-modzmwawWcinitwe rzwdr
z naduUywaniem al kohol u;

02703 os-b, w stosunku do kt-rych gminna Kk
al kohol owych podfaga zmizgr zaj Nce do

o zastosowaniu wobec osoby wuzaleUnionej
sifi leczeniu w plac-wce leczenia uzal eUni
U 1489 os:- b, wobec kt-rych gmi nna komi sj e
al kohol owych Wyst Npiwm oski 8m o zobowi Nze
leczenia odwykowego°.

Pomoc osobom z problemem al kohol owym i i
r-Unego rodzaju grupy i stowarzyszeni a, kt
wspierajN osoby uzal e@migormen wNd&r wamwiami a w:e

natomiast czgonkom ich rodzin pomagaj N przet

57

Ust awa z dni a 26 pa¥fdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzeFfwoSci i p
poz. 1356, z p-¥Fn. zm. ) .

®Roczne sprawozdania z dziagalnoSci samorzNd-w gminnych w z20kxrekai e profil a
59(PARPA—Gl)Tdane uwzgl ndniajN 159 gmin, kt-re nadesgagdy sprawozdani a.

Ibidem.
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W wojew-dztwie podkar pac kgrupy anamijmbwychz ni e j
al koho,d i kktw-r e s N dobrowol nymi, samopomoc
uzal efoh ood al kohol u etyl owego, t wor zony mi
wgasne,] [ wspomagania i nny cth Jedyhyin avArankiemk - w w
uczestnictwa we wsp-lnoci e j est chni zap.
samowystarczal na, f unrkicg josrawg Nlic aw wPo |- dneg cHzi
dobrowolnym datkom. Regularne uczestniczenie w spotkaniach AA odgrywa
zasadniczN roln, jeUeli chce sif pozostal w
mo g N wgNczal sin do programu zdrowi eni
w otwartych spotkaniach AA. Jest to dla nich szansa dzielenia powrotnej drogi do
normalnego Uycia z alkoholikiem. Daje takUe

sobie z problemem, jakim jest ®Bycie z alkoho

Na Podkarpaciu funkcjonuje r - wni eU sgmpomaa zysze E [ k|
abstynenckich. SN to miejsca, w kt-rych alkohol ik
swoich problem-w poprzez pracin nad sobN, b
probl em, kt -rzy wr - cili do nor mal nego,
co roku trafia wiele kobiet [ minUczyzn, uz
uzyskal bezpgatnN pomoc i i nformacjn o probl
rozwi Nzania. W klubdachaodhyepij Mo eovednichzwj odp
zapewniaj Ncych dyskrecjn warunkach, opar
[ zaufaniu. To miejsca, w kt-rych ludzie uza
Oyci a, Uyci a n a trzeFwo or az radzeni a S

i z kaUdym pmolslfemam. pahtuj Nca w klubie S

bezpiecze@®twa dla kaUdego, Ssprzyja pracy
spotka® towar zyskich, wsp:-Ilnych zabaw na tr
z|l oty, obozy i wycieczki, miae jns cwe , s iwe bkte: riyn

duszy®>. St owarzyszenia abstynenckie swojN dzia

na pracy wolontariuszy i osobac h, kt -re pokonuj Nc wgasne
pozytywni e s wio joer az0y ccizeonkach I ch rodzi n,
z krwgp- guzal eUni eni a i obecnie aktywnie w
Pomagaj Nc innym, staj N sin l okal ny mi | i de
profil aktyki al kohol owej , ani macj i zdr owego
% Anonimowi Alkoholicy, Wy d. Fundacja Biuro SguUby Krajowej Anoni mowych Al koholik-w w F
“www. aagalicja.cracow.pl (stan na dzie@® 11.06.2013).

“?www. koal koholizm.pl (stan na dzie@ 12.06.2012).
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swoje dotychczas ukryte zdolnoS c i w pegni wg Nc z e
w dziagalnoSi spogecznN.

Stowarzyszenia abstynenckie i wsp-lnoty A/
niezal eUne nurty samopomocowe dla os-b wuzal
R-Uni N sin one w podej Sci unia damopomgy s o b u
[ budowania trzeFfwoSci Wsp:-l nota AA skupia
dziagajNce na bazie Programu 12 Krok-w i 12
(organizacja pozarzNdowa) dziaga na podst awi
zust awy o stowarzyszeniach. Z tego z kolei wy
ale takUe potrzeby i® moUliwoSci realizacyjne
Wykres 18. Liczba grup/ stowar zysze Gspanciarnsobdm w udzi el

uzal e Un iiahnogzinom w woj. podkarpackim w 2012 roku

Stowarzyszenia abstynenckie,
kluby abstynenckie
Grupy AA

Grupy AL T ANON

Grupy AL 7 ATEEN
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tr-dgo: opracowanie wgasne na podst. rocznych sprawozda& z
profilaktyki i rozwi Nzywania problGm-w al kohol owych w
Rodzinom os-b z probl emem al kohol owym o

AL-Anon,AL-At een i dla dorosgych dzieci alkoholik
N a dgugo przed tym, zanim al koholizm wuzr

a zwgaszcza za <chorobn dotykaj NcN takUe ¢

pierwszych uczestni k-w AA o dhWwoimy Zaghowamiel.w n e Z ¢

ZauwaUygy takUe, Ue problemy w poUyciu z

niezaleUnie od tego, czy aktwualnie pili, C z

6 g, Staniszewski, Rol a st owar z y s z e E | aibtsytcyen epnrcokbil cehm -ww paBl$kwd rad | @wydH,em- wd nr 8,
Wyd. Fundacja ETOH, Warszawa 2012.
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