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UCHWALA NR XII1/116/2015
RADA GMINY STAROGARD GDANSKI

z dnia 26 listopada 2015 r.

w sprawie ustalenia Gminnego Programu Przeciwdzialania Narkomanii na 2016 rok

Na podstawie art. 18 ust. 2 pkt 15ustawy zdnia 8 marca 1990 roku o samorzadzie gminnym
(Dz. U.z 2015 1. poz. 1515) w zwiazku z art. 10 ust. 2 ustawy z dnia 29 lipca 2005 roku o przeciwdziatania
narkomanii (Dz. U. z 2012 roku, poz. 124 z p6zn. zm.) oraz art. 182 ustawy z dnia 26 pazdziernika 1982 roku
o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi (Dz. U. z 2015 r. poz. 1286) uchwala sig¢, co
nastgpuje:

§ 1. Ustala si¢ Gminny Program Przeciwdzialania Narkomanii na 2016 rok, stanowigcy zalacznik do
niniejszej Uchwaly.

§ 2. Realizatorem Gminnego Programu Przeciwdziatania Narkomanii na 2016 rok jest Koordynator
Gminnych Programow Przeciwdziatania Uzaleznieniom.

§ 3. Wykonanie niniejszej Uchwaty powierza si¢ Wojtowi Gminy Starogard Gdanski.

§ 4. Uchwala wchodzi w zycie zdniem jej ogloszenia w Dzienniku Urzedowym Wojewddztwa
Pomorskiego, z moca obowigzywania od dnia 01 stycznia 2016 r. do dnia 31 grudnia 2016 r.

Wiceprzewodniczacy Rady
Gminy

Mieczystaw Lampkowski
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Zakacznik do Uchwaty Nr XII1I/116/2015
Rada Gminy Starogard Gdanski
z dnia 26 listopada 2015 1.

GMINNY PROGRAM PRZECIWDZIALANIA NARKOMANII NA 2016 ROK

ROZDZIAL1  WSTEP

W mysl ustawy o przeciwdziataniu narkomanii z dnia 29 lipca 2005 r. (Dz. U. z 2012 r. poz. 124 z pdzn.
zm.), podstawe¢ do dzialan w zakresie przeciwdzialania narkomanii stanowi Krajowy Program
Przeciwdziatania Narkomanii uchwalany przez Rade¢ Ministrow na wniosek Ministra Zdrowia, ktorego
celem og6lnym jest ograniczenie uzywania narkotykdéw izwigzanych ztym problemdéw spotecznych
i zdrowotnych.

Ustawa o przeciwdziataniu narkomanii okre$la zadania wlasne gminy, dla realizacji ktorych ustala si¢
Gminny Program Przeciwdziatania Narkomanii. Zadania te obejmujg w szczegolnosci:

1) zwigkszenie dostgpnosci pomocy terapeutycznej irehabilitacyjne dla osob uzaleznionych i oséb
zagrozonych uzaleznieniem,

2) udzielanie rodzinom, w ktorych wystepuja problemy narkomanii, pomocy psycho-spotecznej
1 prawne;j,

3) prowadzenie profilaktycznej dziatalnosci informacyjnej, edukacyjnej oraz szkoleniowej w zakresie
rozwiazywania problemow narkomanii, w szczego6lnosci dla dzieci i mtodziezy, w tym prowadzenie zajgc
sportowo-rekreacyjnych dla uczniow, atakze dzialah na rzecz dozywiania dzieci uczestniczgcych
w pozalekcyjnych programach opiekunczo-wychowawczych i socjoterapeutycznych,

4) wspomaganie dziatan instytucji, organizacji pozarzadowych 1io0s6b fizycznych, stuzacych
rozwigzywaniu problemoéw narkomanii,

5) pomoc spoteczna osobom uzaleznionym irodzinom osob uzaleznionych dotknigtym ubdstwem
i wykluczeniem spotecznym i integrowanie ze Srodowiskiem lokalnym tych oséb z wykorzystaniem pracy
socjalnej i kontaktu socjalnego.

Problem naduzywania substancji uzalezniajacych jest o tyle powazny, ze wigkszo$¢ osob, ktore ich
uzywaja nie leczy sig, a nawet nie zdaje sobie sprawy z tego, jak powazne ma problemy ze zdrowiem.
Uzaleznienie od substancji psychoaktywnych rodzi szereg problemow zdrowotnych dla czlowieka.
Moga by¢ to m. in. $miertelne zatrucia (przedawkowania), ostre i przewlekle zaburzenia psychiczne,
zaburzenia funkcjonowania poszczeg6lnych narzadéw lub catego organizmu. Wszystko to prowadzi do
obnizenia jakos$ci zycia i jego skrocenia. Uzaleznienie sg przyczyna niebagatelnych szkod spotecznych.
Na poziomie funkcjonowania rodziny prowadza do powaznych problemoéw natury emocjonalnej
i ekonomicznej. Na poziomie spoteczenstw prowadzg do rosngcych kosztow opieki medycznej,
powickszania si¢ grupy osob chorych iniepelnosprawnych. Okoto 50% wszystkich samobojstw
popetnianych jest pod wplywem substancji psychoaktywnych, a do wiecej niz polowy $miertelnych
wypadkéw drogowych przyczynia si¢ ostabienie zdolnosci motorycznych kierowcow z powodu uzycia
alkoholu lub innych substancji psychoaktywnych. Rozprzestrzenianie si¢ chorob przenoszonych przez
krew, w$rdd nich HIV/AIDS i wirusowego zapalenia watroby, jest w duzej mierze skutkiem uzywania
narkotykow droga dozylnag.

Wobec tego, zjawisko uzywania narkotykéw przez poszczegélne jednostki ma zreguly takze
okreslone negatywne konsekwencje dla ich najblizszego otoczenia oraz zakloca prawidtowe
funkcjonowanie catego spoteczenstwa, rodzac dlan szereg szkod ikosztow. Dlatego tez uzywanie
narkotykow nie moze by¢ kwestig spotecznie obojetna.

ROZDZIAL 11 PODSTAWA PRAWNA

1) ustawa z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu narkomanii (Dz. U. z 2012 r. poz. 124, z p6zn. zm.),
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2) rozporzadzenie Rady Ministrow zdnia 22 marca 2011r. wsprawie Krajowego Programu
Przeciwdziatania Narkomanii na lata 2011-2016 (Dz. U. z 2011 r. Nr 78, poz. 428),

3) ustawa z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o wychowani8 w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi
(Dz. U. 22015 r. poz. 1286),

4) ustawa o pomocy spolecznej z dnia 12 marca 2004 r. (Dz. U. z 2015 r. poz. 163, z p6zn. zm.),

5) ustawa o przeciwdziataniu przemocy w rodzinie z dnia 29 lipca 2005 r. (Dz. U. z 2005 r. Nr 180, poz.
1493, z pdzn. zm.).
ROZDZIAL 111 PODSTAWOWE POJECIA

Narkotyk, substancja psychoaktywna, $rodek odurzajacy, uzywka — to okreslenia o podobnym
znaczeniu stosowane wymiennie Ww jezyku potocznym. W medycynie, psychologii aktualnie
obowigzujacym nazewnictwem jest substancja psychoaktywna. W medycynie ,,narkotykami” okresla si¢
te substancje psychoaktywne, ktore dziataja m.in. przeciwbolowo poprzez okreslone receptory
mozgowe. Z koeli pojecie narkomanii wywodzi si¢ od stowa ,,narcos”, co oznacza odurzenie, sennos¢,
uspienie.

Substancje psychoaktywne:

- wplywaja na centralny uktad nerwowy,

- przyjmowane s3 w celu doznania przyjemnosci, zmiany §wiadomosci, uzyskania okre§lonego nastroju,
przezycia ekstremalnych doznan,

- wplywaja na organizm czlowieka powodujac w réznym stopniu zmiany psychiczne (np. euforig,
zmieniony odbior rzeczywisto$ci, iluzje, omamy, zaburzenia pamigci) oraz fizyczne (np. wzrost ciSnienia
krwi, przyspieszenie t¢tna, pobudzenie),

- przewlekle przyjmowane moga prowadzi¢ do uzaleznienia, ktore czesto nazywane jest narkomanig czy
toksykomania,

- maja pochodzenie naturalne Iub syntetyczne.

W Polsce obowigzuje podzial substancji psychoaktywnych na trzy gtéwne grupy:

1) alkohol, opiaty, leki uspokajajace inasenne (dzialajace glownie rozluzniajaco, uspokajajaco,
nasennie);
2) kanabinole iinne substancje halucynogenne, lotne rozpuszczalniki (dziatajagce glownie euforycznie,

powodujace omamy, urojenia);
3) kokaina i inne substancje stymulujace, nikotyna (dzialajace pobudzajaco, podwyzszajace nastrdj).

Uzaleznienie jest to kompleks zjawisk fizjologicznych, behawioralnych ipoznawczych, wsrod
ktorych zachowania zwigzane z przyjmowaniem substancji psychoaktywnych uzyskuja wyrazna
przewage nad innymi, ktore byly charakterystyczne dla danej osoby. Uzaleznienie prowadzi do
powstania wielu szkdd, m. in. somatycznych, psychicznych i spotecznych. Uzaleznienie czesto konczy
si¢ $miercig z powodu nast¢pstw zdrowotnych. Wspotczesne kierunki leczenia uzaleznienia to:

- programy tzw. drug free — nastawione na zaprzestanie przyjmowania substancji psychoaktywnych
ipowr6t do zycia zgodnie z przyjetymi w danej kulturze normami; podstawowg metoda leczenia sa
oddzialywania psychoterapeutyczne; nie stosuje si¢ farmakoterapii uzaleznienia; leczenie moze si¢
odbywac zaré6wno w osrodkach catlodobowych, jak i dziennych czy ambulatoryjnych;

- leczenie farmakologiczne, w tym programy substytucyjne; leczenie w programach substytucyjnych

polega na dlugoterminowym stosowaniu lekow substytucyjnych (np. metadonu) w nadzorowanych
programach medycznych; leczenie to nastawione jest na popraw¢ zdrowia pacjenta, ograniczenie
przyjmowania substancji psychoaktywnych, ograniczenie rozprzestrzeniania si¢ chorob zakaznych.

Profilaktyke uzaleznien okresla si¢ rowniez jako zmniejszenie strat zwigzanych z uzywaniem
srodkéw odurzajacych poprzez ograniczenie do minimum potencjalnych szkod, jakich moga dozna¢
osoby uzywajace substancji psychoaktywnych. Poziomy profilaktyki:



Dziennik Urzgdowy Wojewodztwa Pomorskiego -4 Poz. 4216

- profilaktyka uniwersalna kierowana do wszystkich w okreslonym wieku bez wzgledu na stopien
ryzyka wystapienia zachowan problemowych lub zaburzen psychicznych i dotyczaca zagrozen znanych,
rozpowszechnionych znacznym stopniu — np. przemocy czy uzywania substancji psychoaktywnych;

- profilaktyka selektywna ukierunkowana na grupy zwigkszonego ryzyka, wymagajaca dobrego
rozpozna tych grup w spotecznosci lokalne;j;

- profilaktyka wskazujgca kierowana do osob wysokiego ryzyka — to dzialania wymagajace
specjalistycznego przygotowania, polegajace na terapii interwencji, badz leczeniu oséb symptomami
zaburzen.

ROZDZIALIV ~ ZJAWISKO NARKOMANII W GMINIE STAROGARD GDANSKI

Przeprowadzona w 2015 r. diagnoza problemoéw spotecznych objeta badaniami 320 uczniow kl. VI
szkot podstawowych ikl I-IIl gimnazjow na terenie gminy Starogard Gdanski, ponadto
100 dorostych mieszkancoéw oraz 37 sprzedawcow alkoholu.

Badany obszar dotyczyl rozpowszechniania i dostepnosci narkotykéw oraz dopalaczy, skali
probleméw wsrod dorostych mieszkancow, dzieci i mtodziezy szkolnej na terenie gminy. Badani
wypehili ankiety przy zachowaniu pelnej anonimowosci. Analiza i interpretacja danych pozwolita na
sformutowanie wnioskéw oraz rekomendacji wzgledem planowanych przysztych dziatan
profilaktycznych w gminie Starogard Gdanski.

Okoto co piaty dorostly mieszkaniec gminy uwaza problem uzaleznienia od narkotykdéw za wazne
zagrozenie. Do zazywania kiedykolwiek narkotykdéw badz dopalaczy przyznalo si¢ 21% badanych
mieszkancow, a 44% respondentéw przyznaje, iz zna kogos kto zazywa narkotyki lub inne substancje
psychoaktywne. Dostgpnos$¢ narkotykow na terenie gminy potwierdza 51% dorostych mieszkancow,
a 65% uwaza, ze mlodziez wich gminie jest narazona na kontakt znarkotykami. Uczniowie
w wigkszo$ci nie przyznajg si¢ do siegania po $rodki odurzajace, jednakze 2% uczniow szkoty
podstawowej i 12% milodziezy szkolnej potwierdzito tego typu doswiadczenia. 16% ucznidw szkoty
podstawowej, 38% mtodziezy szkolnej jest zdania, ze ich rowiesnicy maja kontakt z substancjami
psychoaktywnymi. Wigkszo$¢ mtodziezy deklaruje, ze nie chciataby sprobowac¢ narkotykow (70%).
Chg¢ sprobowania wykazuje 8% ucznidow. Wiedze na temat narkotykow z Internetu i telewizji czerpie
51% ucznidéw szkoty podstawowej i 66% miodziezy szkolne;j.

Porownujac wyniki badan przeprowadzonych w latach 2013-2014 z obecnymi, zaobserwowac
mozna w szczegolnosci, ze zwigkszyta si¢ wskazywana przez respondentow liczba sytuacji bedacych
propozycja wziecia narkotyku. Zauwaza si¢ na korzys¢, ze mimo wigkszej sposobnosci zazycia
narkotykow, ich faktyczne spozywanie spadlo wg ankietowanych gimnazjalistow o 6 pkt
procentowych. Wciaz najbardziej popularnym $rodkiem psychoaktywnym jest marihuana. Ponad 25%
uczniow potwierdzajacych zazywanie substancji psychoaktywnych wybiera tzw. dopalacze, a ok.
20% leki uspokajajace iinne substancje odurzajace. Wedlug tegorocznego badania zaobserwowaé
mozna zwigkszenia z 75% na 85% ankietowanych, ktorzy sa $wiadomi szkodliwo$ci uzywania
narkotykow. Wciaz rosnie natomiast uzywanie nienarkotycznych substancji psychoaktywnych takich
jak tabaka czy napoje energetyzujace.

Zjawisko narkomanii stanowi powazny problem spoteczny w Polsce i dotyczy wszystkich grup
spolecznych, bez wzgledu na wiek, wyksztalcenie i status. Znaczna liczba nastolatkow spozywa rézne
napoje alkoholowe, najczesciej piwo i wino. W §wiadomosci mtodziezy panuje mylny poglad, ze
sporadyczne 1 krotkotrwale zazywanie substancji psychoaktywnych nie prowadzi do uzaleznienia
i nie jest szkodliwe dla zdrowia. Mlodziez, bedac §wiadomym zagrozenia, jakie niesie zazywanie
srodkéw odurzajacych sigga po nieijak twierdzi, robi to gltéwnie z ciekawo$ci. Marihuana jest
najczgsciej zazywanym narkotykiem wsrod milodziezy. Nalezy taczy¢ dziatania wychowawcze
i profilaktyczne, ktorych celem jest propagowanie zdrowego stylu zycia i obja¢ nimi rowniez rodziny.

Realizacja programow profilaktycznych dostosowanych do grup wiekowych i prowadzonych
systematycznie wydaje si¢ by¢ istotnym elementem w rozwijaniu $wiadomosci mlodziezy w zakresie
negatywnych skutkow uzywania srodkow odurzajacych. Prowadzenie programéw profilaktycznych
w szkotach wigze si¢ z wydatkami finansowymi, lecz jest nieodzowne w prowadzeniu szeroko pojete;j
profilaktyki uzaleznien. Waznym elementem wydaje si¢ proponowanie dzieciom imtlodziezy
aktywnych form spedzania czasu wolnego, zawierajacych si¢ w ramach prozdrowotnego stylu zycia.
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Analiza wynikow ankiet pozwala oceni¢ stopien rozpowszechniania narkotykéw wsrod mlodziezy
i stwierdzi¢ istotne zagrozenie narkomania, mlodziez nie ma oporéw, aby siega¢ po alkohol
i papierosy. Mtodziez w okresie dojrzewania wcigz poszukuje nowych i1mocnych wrazen,
w wiekszosci siega po narkotyki z ciekawosci lub nudy, dlatego oferta zajg¢ pozalekcyjnych powinna
by¢ na tyle roznorodna i ciekawa, aby stanowita warto$ciowa alternatywng forme spedzania wolnego
czasu.

W 2014 r. odnotowano liczbe 25 osob, ktore korzystaty z pomocy psychologicznej w zwigzku
z wystepowaniem problemu narkomanii w rodzinie oraz 15 o0sob, ktore korzystaty z pomocy prawne;j.

Dane statystyczne dotyczace dziatalnosci Punktu Konsultacyjnego dla Mtodziezy Uzaleznionej
»SILOE” na rzecz mieszkancow gminy Starogard Gd. w latach 2013-2014 r.:

Wyszczegdlnienie 2013 . 2014 .
Liczba konsultacji indywidualnych z pacjentem 127 138
Liczba konsultacji rodzinnych 34 41
Liczba konsultacji ogélnych 121 179
Liczba konsultacji indywidualnych i rodzinnych udzielonych telefonicznie 36 54
Liczba spotkan z przedstawicielami gminy, pedagogami iinnymi osobami 44 41
pracujacymi z mtodzieza
Liczba skierowan do innych placowek detoksacyjnych lub terapeutycznych na 5 11
badania testowe na obecnos$¢ narkotykow

ROZDZIAL Y CELE PROGRAMU
1. Cel strategiczny:
Przeciwdziatanie zjawisku narkomanii na terenie Gminy Starogard Gdanski.

2. Cele operacyjne:

1) Rozw¢j i wspieranie roznorodnych form pomocy terapeutycznej, psychologicznej i prawnej dla oséb
uzaleznionych, zagrozonych narkomania i ich rodzin.

2) Wdrazanie i realizacja nowoczesnych programow profilaktycznych adresowanych do ucznidéw, ich
rodzicow oraz pracownikoéw placowek oswiatowych i wychowawczych.

3) Dziatalno$¢ informacyjno-edukacyjna w zakresie przeciwdziatlania narkomanii.

4) Udziat w ogolnopolskich i organizacja lokalnych kampanii iakcji spotecznych majacych na celu
ograniczenie zjawiska uzywania srodkow psychoaktywnych.

5) Monitorowanie skali zagrozen wynikajacych z uzywania substancji psychoaktywnych.

6) Wspomaganie dziatan instytucji, organizacji pozarzadowych 1io0s6b fizycznych shizacych
rozwigzywaniu probleméw narkomanii.

ROZDZIAL VI ZADANIA

1. Zwigkszenie dostepnosci pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla os6b uzaleznionych i oséb
zagrozonych uzaleznieniem.

1) Dziatania wspierajace dla osob uzaleznionych od narkotykoéw (rowniez zwrot kosztow przejazdu do
osrodkdéw uzaleznien).

2) Konsultacje dla 0so6b uzaleznionych i wspoétuzaleznionych od narkotykéw w Punkcie Konsultacyjnym,
ktorego zadaniem jest:

- motywowanie do podj¢cia leczenia i abstynencji,

- ksztaltowanie postaw abstynencji,

- reintegracja,

- zapobiezenie zjawiskom recydywy i nawrotu choroby,

- rozpoznanie zjawiska narkomanii, udzielenie stosownego wsparcia oraz informacji o mozliwo$ciach
uzyskania pomocy w wyjsciu z natogu,
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- ograniczenia szkdd zwigzanych z narkomania u 0sob uzaleznionych.

2. Udzielanie rodzinom, w ktérych wystepuja problemy narkomanii, pomocy psychospolecznej
i prawnej.

1) Pomoc finansowa w celu umozliwienia rodzinom z problemem narkotykowym skorzystania
z poradnictwa psychologicznego.

2) Prowadzenie kampanii edukacyjnej obejmujgcej problematyke narkomanii adresowanej do rodzicow.
3) Ulatwienie (posredniczenie) osobom uzaleznionym skorzystania z poradnictwa prawnego.

4) Utworzenie samopomocowych grup wsparcia.

5) Opieka nad dzie¢mi narkomanow.

3. Prowadzenie profilaktycznej dzialalno$ci informacyjnej, edukacyjnej oraz szkoleniowej
w zakresie rozwiazywania probleméw narkomanii, w szczegolnosci dla dzieci imlodziezy, w tym
prowadzenie zaje¢ sportowo-rekreacyjnych dla uczniow, a takze dzialan na rzecz dozywiania dzieci
uczeszczajacych w pozalekcyjnych programach opiekunczo-wychowawczych i socjoterapeutycznych.

1) Dofinansowanie szkolen i kursow specjalistycznych w zakresie pracy z dzie¢mi i mlodziezg z rodzin,
w ktorych wystepuje problem narkomanii.

2) Organizowanie na terenie szkot iinnych placowek o§wiatowo — wychowawczych programoéw oraz
przedstawien profilaktycznych dla dzieci i mtodziezy.

3) Organizowanie szkolen dla nauczycieli i rodzicow oraz czlonkéw Gminnej Komisji Rozwigzywania
Probleméw Alkoholowych.

4) Przeprowadzanie lokalnych i regionalnych kampanii edukacyjnych na tematy zwigzane z problemem
narkomanii oraz wspoétudzial w ogoélnopolskich kampaniach medialnych dotyczacych tej tematyki

5) Wspieranie dziatan profilaktycznych o charakterze rekreacyjnym, sportowym itp. dla dzieci
1 mtodziezy w szczegolny sposob eksponujacy szkodliwos¢ narkotykow.

6) Upowszechnianie materiatow informacyjno-edukacyjnych z zakresu promocji zdrowia i profilaktyki
narkomanii.

7) Prowadzenie pozalekcyjnych zaje¢ sportowych w szkotach na terenie gminy.

8) Prowadzenie zaje¢ terapeutycznych i edukacyjnych w swietlicach opiekunczo-wychowawczych.

9) Finansowanie przeprowadzenia lokalnej diagnozy probleméw spoteczne;.

4. Wspomaganie dzialalnosci instytucji, stowarzyszen i osob fizycznych, sluzacej rozwiazywaniu
probleméw alkoholowych i przeciwdzialania narkomanii.

1) Uruchomienie w razie potrzeby okreslonych oddzialywan terapeutycznych realizowanych po
zakonczeniu leczenia w placowkach odwykowych.

2) Wspoétinansowanie pracy terapeutow w lokalnych grupach samopomocowych.

3) Pomoc lokalnym grupom samopomocowym w finansowaniu imprez o charakterze profilaktycznym.

5. Pomoc spoleczna osobom uzaleznionym irodzinom osob uzaleznionych dotknietym ubdstwem
i wykluczeniem spolecznym i integrowanie ze $Srodowiskiem lokalnym tych os6b z wykorzystaniem pracy
socjalnej i kontraktu socjalnego.

1) Wspieranie dziatan readaptacyjnych i pomoc w integrowaniu osob uzaleznionych ze Srodowiskiem
lokalnym.

2) Kierowanie dzieci z rodzin narkotykowych na rézne formy letniego wypoczynku.

3) Wspomaganie Gminnego Osrodka Pomocy Spotecznej w finansowaniu pomocy dla narkomanéw i ich
rodzin.

ROZDIZAL VII REALIZATORZY
1.  Wojt Gminy Starogard Gd.
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Koordynator Gminnych Programow Przeciwdziatania Uzaleznieniom
Punkt Konsultacyjny w Starogardzie Gd.

Agencja Ustug Profilaktycznych ,,SILOE” w Starogardzie Gd.
Przychodnia Leczenia Uzaleznien w Starogardzie Gd.

Gminna Komisja Rozwiazywania Problemow Alkoholowych
Gminny Osrodek Pomocy Spotecznej w Starogardzie Gd.

Gminne $wietlice opiekunczo-wychowawcze

Gminne $wietlice wiejskie

Gminne placowki o§wiatowe i wychowawcze

. Zespot Interdyscyplinarny

Punkt Interwencji Kryzysowej w Starogardzie Gd.

. Gminne kluby sportowe

Rady soteckie

. Klub Abstynenta ,,Przystan” w Kolinczu
16.

Inne podmioty, ktorych dziatalno$¢ stuzy rozwigzywaniu problemoéw narkotykowych

ROZDIZAL VIII FINANSOWANIE I KOORDYNOWANIE PROGRAMU

1.

2.

3.

Zrédtem finansowania Gminnego Programu Przeciwdziatania Narkomanii na 2016 rok g $rodki
finansowe pochodzgce z optat za korzystnie z zezwolen na obroét alkoholem.

Wysokos¢ srodkow finansowych na realizacje zadan programu okresla Rada Gminy Starogard
Gdanski w drodze uchwaty w sprawie budzetu na 2016 rok.

Wydatki na zadania zawarte w programie klasyfikuje si¢ w budzecie gminy Starogard Gdanski: dziat
851 — Ochrona zdrowia, rozdziat 85153 — Zwalczanie narkomanii.

4. Raport z wykonania programu i efektow ich realizacji Radzie Gminy Starogard Gdanski sktada Wojt
Gminy Starogard Gdanski za posrednictwem Koordynatora Gminnych
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