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Krajowe Biuro ds. Przeciwdzialania Narkomanii

Jednym z glownych zadan Krajowego Biura ds. Przeciwdzialania Narkomanii jest
przygotowywanie projektu Krajowego Programu oraz koordynowanie i monitorowanie jego
realizacji. Program na lata 2002 — 2005 wyznaczal 12 celow szczegdtowych 1 64 zadania do
ktérych wykonania wskazano 8 ministerstw, 17 innych instytucji centralnych oraz wladze
samorzadowe wojewddztw, powiatdw i gmin. Program zostat przyjety przez Radg¢ Ministrow w
lipcu 2002, czyli de facto w potowie pierwszego roku jego realizacji. Pelni on réwnocze$nie
dwie funkcje: programu i strategii. Gtownym celem programu byto ograniczenie uzywania
narkotykdéw oraz zwiazanych z tym problemow

Realizacja Krajowego Programu przez poszczegdlne ministerstwa czy urz¢dy centralne
oznaczata w praktyce zaangazowanie wielu podleglych im, czy przez nich nadzorowanych,
instytucji 1 oddziatéw lokalnych. Dlatego tez Program mial duzy zasigg i juz z zalozenia
integrowal w skali kraju zdecydowana wigkszo$¢ dziatan skierowanych na zapobieganie
narkomanii.

Szeroki wachlarz instytucji, urzedéw i innych podmiotéw zobowiazany zostat do realizacji
zadan Krajowego Programu Przeciwdziatania Narkomanii na mocy ustawy z dnia 24 kwietnia
1997 r. o przeciwdziataniu narkomanii. W Art. 3.1 ustawy brzmi: Zadania dotyczqce
przeciwdziatania narkomanii sq realizowane przez organy administracji rzqdowej i jednostki
samorzqdu terytorialnego. W Art. 3a. ust. 4 wskazano Krajowe Biuro jako instytucj¢ kluczowa:
Do zadan Biura [Krajowego Biura do Spraw Przeciwdziatania Narkomanii] nalezy w
szczegolnosci: 1) opracowywanie projektu Krajowego Programu Przeciwdziatania Narkomanii
oraz koordynowanie i monitorowanie jego wykonania, przy wspotpracy w tym zakresie z innymi
podmiotami realizujqcymi zadania wynikajqce z Krajowego Programu Przeciwdziatania
Narkomanii.

Na mocy Ustawy Krajowe Biuro corocznie opracowywuje sprawozdanie z realizacji

Krajowego Programu. Informacje o realizacji zadan zbierane byly za pomoca specjalnie

! Artykut ukazat si¢ Serwisie Informacyjnym NARKOMANIA nr 2 z 2006 roku



opracowanych ankiet, ktore wystano do wszystkich instytucji zaangazowanych w
podejmowanie zadan Krajowego Programu.

W przypadku wojewodztw, powiatow i gmin, dane zbierano za posrednictwem o0séb
zajmujacych si¢ problematyka zapobiegania narkomanii na poziomie wojewodzkim —
ekspertow wojewodzkich wspotpracujacych w zakresie epidemiologii narkomanii z Centrum
Informacji o Narkotykach 1 Narkomanii Krajowego Biura do Spraw Przeciwdzialania
Narkomanii. Kwestionariusz sprawozdawczy z realizacji zadan KPPN zostal przygotowany
przez Centrum Informacji we wspolpracy z ekspertami wojewddzkimi podczas corocznych
spotkan. W 2002 roku dane z gmin i powiatdow nie byly zbierane za pomoca ankiety.
Kwestionariusze dotyczace dziatan jednostek samorzadu terytorialnego wypeknialy Urzedy
Marszatkowskie. Takie rozwigzanie niewatpliwie nie pozwolito na uchwycenie calosci
prowadzonych dziatan w powiatach czy gminach. Warto pamigta¢, ze Krajowy Program,
wydany w formie ksiazki, zostal rozestany do gmin i powiatow w trzecim kwartale 2002 i
dopiero wtedy niektore z jednostek samorzadu terytorialnego dowiedziaty si¢ o zadaniach jakie
zostaly w nim na nie nalozone.

W 2004 gminy i powiaty otrzymaly po raz pierwszy do wypelnienia ankiety dotyczace
realizacji Krajowego Programu w 2003 roku. Wysylaniem i zbieraniem kwestionariuszy
zajmowali si¢ eksperci wojewodzcy, co pozwolito uzyska¢ dos¢ duzy procent odestanych
ankiet na poziomie okoto 80%. Monitorowali oni zbieranie ankiet a takze sami wypetniali
kwestionariusz adresowany do Urzedow Marszatkowskich. Dopiero na mocy nowej Ustawy o
przeciwdziatania narkomanii z 29 lipca 2005 gminy zostaly zobowiazane do dostarczania
informacji z realizacji Krajowego Programu do Krajowego Biura ds. Przeciwdziatania
Narkomanii.

Tabela 1. Liczby powiatéw i gminy w latach 2003 - 2005, ktore przysylaly sprawozdanie z

realizacji Krajowego Programu.

Rok Liczba powiatow Liczba gminy
2003 307 1 667
2004 272 1791
2005 286 1963

W niniejszym artykule chcialbym przedstawi¢ realizacje wigkszosci zadan Krajowego
Programu w obszarze profilaktyki, jednym z czterech, w ktérych implementowany byt Krajowy

Program przez powiaty i gminy w latach 2003 — 2005. Innymi obszarami Krajowego Programu



byty: podaz; leczenie, rehabilitacja 1 ograniczanie szkdéd zdrowotnych; badania, monitoring i
ewaluacja badania. Dane zawarte w artykule pochodza ze sprawozdan z realizacji Krajowego
Programu w latach 2003 - 2005 oraz obliczen wlasnych pakietem statystycznym SPSS 11.
Elektroniczna wersja Krajowego Programu znajduje si¢ na stronie Krajowego Biura

www.kbpn.gov.pl.

Jednostki samorzadu terytorialnego, oprocz profilaktyki, miaty réwniez wyznaczone zadania z
obszaru rehabilitacji oraz badania. Warto podkresli¢, ze struktura zadan Krajowego Programu
dla gmin i powiatéw w obszarze profilaktyki oparta byt na innej ,,filozofii” niz w obszarze
rehabilitacji. Na jednostki samorzadu terytorialnego nalozono wiele aktywnos$ci dotyczacych
dziatan profilaktycznych, tak ze trudno wyobrazi¢ sobie jakie inne zadania profilaktyczne
mozna by byto jeszcze umie$ci¢ w Programie dla gmin 1 powiatow. W rehabilitacji z kolei
wyznaczono priorytety, czyli zwrdécono uwagg na wybrane, najwazniejsze kwestie sposrod
wielu innych w szeroko rozumianym leczeniu. Byly nimi: redukcja szkod i postrehabilitacja.
Paradoksalnie gminy i powiaty znacznie lepiej ,,radzity” sobie z zadaniami z profilaktyki niz z
zadaniami z rehabilitacji. W tym pierwszym obszarze poszczegdlne zdania byty podejmowane
przez setki jednostek samorzadu terytorialnego, gdy w drugim tylko przez kilkanascie. Wplyw
na ta sytuacj¢ miato z pewnos$cia umieszczenie dziatan dotyczacych profilaktyki narkomanii w
szerszym kontekscie aktywnosci profilaktycznych podejmowanych na poziomie lokalnym jak
przeciwdziatanie alkoholizmowi czy wzmacnianie postaw prozdrowotnych. To z kolei rodzito
problemy natury sprawozdawczej: w jaki sposob rozdzieli¢ profilaktyke narkomanii w ankiecie
od alkoholowej przy podawaniu np. liczby programéw czy kosztach. Na wysokich odsetkach
realizacji poszczegolnych zadan z obszaru profilaktyki zawazyta sytuacja, iz gminy posiadaja
dodatkowe $rodki na profilaktyke w postaci tzw. ,.korkowego”. Wplywy z tego zrodia

przeznaczane byly na profilaktyke uzaleznien.

W przypadku obszaru rehabilitacji gminy i powiaty w znacznie mniejszym zakresie realizowaty
Krajowy Program. Specyfika zadan natoZzonych na wiadze lokalne takich jak np. redukcja
szkod rozumiana jako programy leczenia substytucyjnego, street working czy party working
miata wplyw na niewielka aktywnos$¢ jednostek samorzadow terytorialnych. Niskie odsetki
realizacji tych zadan mozna tlumaczy¢ brakiem odpowiedniej grupy docelowej dla ich
podejmowania. Jezeli w gminie nie wystgpuja iniekcyjni uzytkownicy narkotykow to nie ma
sensu wprowadzenia w niej programu wymiany igiel i strzykawek. Podobnie w gminach
wiejskich raczej nie beda powstawaty programy leczenia substytucyjnego. Gtowna aktywnosé¢

samorzadow lokalnych w obszarze rehabilitacji koncentrowata si¢ na dofinansowywaniu
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poradni i punktéw konsultacyjnych. W ankietach bylo to widoczne, poniewaz niekiedy osoby
wypelniajace kwestionariusze probowaty sprawozdawaé $rodki przeznaczane dla poradni

zajmujacych si¢ leczeniem w pytaniach dotyczacych postrehabilitacji czy redukcji szkod.

W ramach osiagnigcia pierwszego celu szczegdtowego z obszaru profilaktyki: ,, Zwiekszenie
zaangazowania spotecznosci lokalnych w zapobieganie uzywaniu srodkow psychoaktywnych”,
gminy 1 powiaty podejmowaly nast¢pujace zadania:

1.1. Uwzglednianie problematyki narkomanii w lokalnych i regionalnych strategiach
rozwigzywania probleméw spotecznych, w szczegdlnosci w czg$ci dotyczacej diagnozy
rozpowszechnienia uzywania narkotykow oraz planowanych dziatan zapobiegawczych

1.2. Wspieranie szkot podstawowych oraz gimnazjalnych i ponadgimnazjalnych w rozwijaniu
dziatan profilaktycznych, w szczegolnosci obejmujacych diagnozg problemu uzywania
narkotykdéw na terenie szkoty i realizacj¢ adekwatnego do potrzeb programu profilaktycznego
1.3. Wspieranie programow profilaktycznych w zakresie organizacji czasu wolnego dzieci i
mtodziezy, stanowiacych alternatywe wobec uzywania narkotykow

1.4. Wspieranie pozaszkolnych programow profilaktycznych adresowanych do dzieci i

mlodziezy zagrozonych uzaleznieniem oraz ich rodzicow

Pierwsze zadanie KPPN dotyczylo umieszczania problematyki narkomani gminnych
strategiach rozwigzywania problemow spotecznych. Nie wszystkie gminy maja takie strategie,
dlatego w ankiecie pytaliSmy si¢ rowniez o istnienie gminnych programoéw przeciwdzialania
narkomanii oraz uwzglednienie problematyki narkomanii w innym gminnym programie. Wida¢
w tabeli 2, iz w roku 2005 w stosunku do lat wcze$niejszych nastapit znaczny wzrost liczby
gmin, ktore problematyke narkomanii uwzglednity w gminnej strategii. W przypadku powiatow
dynamika wzrostu byt troch¢ mniejszy. W 2005 roku 819 gmin i 159 powiatow umiescito w

problematyke narkomanii w swojej strategii.

Tabela 2. Liczby oraz odsetki gmin i powiatow, ktore uwzglednily problematyke

narkomanii w lokalnych i regionalnych strategiach rozwigzywania probleméw

spolecznych

2003 | 2004 | 2005
Liczba gmin 449 | 471 | 819
% gmin 18% | 19% | 33%
Liczba powiatéw | 149 | 132 | 159
% powiatow 39% | 49% | 43%




Nie wszystkie gminy w Polsce maja strategie rozwiazywania probleméw spotecznych, dlatego
tez mozna przyjaé, ze realizacja zadania jest roOwniez opracowanie 1 wprowadzenie
gminnego/powiatowego programu przeciwdziatania narkomanii lub umieszczenie tematyki
narkomanii w innym gminnym/powiatowym programie. Przy takim zatozeniu ponad potowa

gmin i powiatdéw w Polsce w 2005 roku realizowata zadanie 1.1.

Tabela 3. Liczby oraz odsetki gmin i powiatéw, ktore realizowaly zadanie 1.1

2004 | 2005
Liczba gmin 1086 | 1440
% gmin 44% | 58%
Liczba powiatow | 180 | 200
% powiatow 48% | 54%

Podstawa dobrze opracowanego programu czy strategii jest przeprowadzenie diagnozy. Potlowa
powiatéw, ktére opracowaly powiatowy program lub strategi¢ zrobilo to na podstawie
przeprowadzonej wczesniej diagnozy. W przypadku gmin tylko 429 z nich mialo diagnozg.
Pozostate gminy czyli blisko tysiac opracowaly strategie rozwiazywania problemow
spotecznych lub program przeciwdziatania narkomanii bez przeprowadzenia doktadnej analizy
sytuacji oraz oceny zasobOw w obszarze narkomanii.

Gminy i powiaty najczesciej, obok zadania 1.1, realizowaty aktywnosci dotyczace wspierania
szkolnych i pozaszkolnych programoéw przeciwdzialania narkomanii, czyli zajmowaly sig
profilaktyka pierwszorzgdowa. Tabele 4 1 5 pokazuja stopien wykonania zadania 1.2 i1 1.3.
Wynika z nich, ze z roku na rok, co raz wigcej jednostek samorzadu terytorialnego wspierato
rozw0j dziatan profilaktycznych adresowanych do dzieci i mlodziezy. Wigkszy nacisk
potozono na prowadzenie profilaktyki w ramach szkot niz na rozwdj s$rodowiskowych
programéw profilaktycznych. Jednak w przypadku obydwu zadan zawsze mniej niz potowa
jednostek samorzadu terytorialnego wykazywata si¢ aktywnos$cia na tym polu. W 2005 roku
gminy dofinansowaly 4 893 programow profilaktycznych realizowanych w 4 731 szkotach Z
kolei samorzady powiatowe dofinansowalo 1 331 programow profilaktycznych, ktére zostaty
zrealizowane w 1 857 szkotach. W ramach zadania 1.3 gminy dofinansowaty 2 901 programéw
profilaktycznych realizowanych w 3 744 placowkach a powiaty 771 programow realizowanych
w 916 placowkach.

Tabela 4. Liczba oraz odsetek powiatow i gmin, ktore wspieraly szkoly podstawowe oraz

gimnazjalne i ponadgimnazjalne w rozwijaniu dzialan profilaktycznych, w szczegolnosci



obejmujacych diagnoze¢ problemu uzywania narkotykow na terenie szkoly i realizacje

adekwatnego do potrzeb programu profilaktycznego

2003 | 2004 | 2005
Liczba gmin 917 | 977 | 1163
% gmin 37% | 40% | 47%
Liczba powiatéw | 147 | 130 | 146
% powiatow 39% | 35% | 39%

Tabela 5. Liczba oraz odsetek powiatow i gmin, ktore wspieraly programy profilaktyczne

w zakresie organizacji czasu wolnego dzieci i mlodziezy, stanowiacych alternatywe wobec

uzywania narkotykow

2003 | 2004 | 2005
Liczba gmin 591 | 664 | 789
% gmin 24% | 27% | 40%
Liczba powiatéw | 93 89 84
% powiatow 25% | 24% | 23%

Jak wida¢ w tabeli 6 w realizacj¢ zadania 1.4, ktore dotyczylo profilaktyki drugorzedowe;j
zaangazowanych bylo znacznie mniej jednostek samorzadu terytorialnego niz w przypadku
pierwszorzedowej. O ile w przypadku gmin mamy niewielki coroczny wzrost odsetka gmin to
mniejsza liczba powiatéw finansowata dziatania profilaktyczne dla grup ryzyka w 2005 roku w
stosunku do 2003 roku. Gminy w 2005 r. dofinansowaty 1 490 programow w 1 487

placowkach a powiaty 398 programéw w 938 placéwkach.

Tabela 6. Liczba oraz odsetek powiatow i gmin, ktore wspieraly programy profilaktyczne

adresowane do dzieci i mlodziezy zagrozonych uzaleznieniem oraz ich rodzicow

2003 | 2004 | 2005
Liczba gmin 342 | 357 | 373
% gmin 14% | 14% | 15%
Liczba powiatow | 77 48 65
% powiatow 20% | 13% | 17%

Zadanie 2.3. dotyczylo prowadzenia kampanii edukacyjnych obejmujacych problematyke
narkomanii adresowanych do okreslonych grup docelowych. Migdzy innymi poprzez kampanie
spoteczne starano si¢ podnies¢ poziom wiedzy spoleczenstwa na temat problemoéw zwigzanych
z uzywaniem $rodkow psychoaktywnych 1 mozliwosci zapobiegania zjawisku. Jednostki
samorzadu terytorialnego same organizowaly kampanie Iub wlaczaly si¢ w kampanie
prowadzone przez inne instytucje. Mniej wigcej co roku podobne liczby gmin i powiatow

organizowaty lub wlaczaty si¢ w kampanie przygotowane przez inne podmioty. W 2005 roku



141 gmin i 57 powiatéw miato wlasna kampani¢. W przypadku gmin wida¢ w latach 2003 —
2005 co roczny wzrost liczby gmin a wérdd powiatoéw niewielki spadek. Jednostki samorzadu
terytorialnego pytane byly rowniez o wilaczanie si¢ w inne kampanie. Analizuja dane z trzech
lat widzimy, ze w 2003 rok najwigcej gminy uczestniczylo w kampaniach organizowanych
przez inne podmioty. Generalnie poréwnujac obydwie tabele wida¢, ze jednostki samorzadu
terytorialnego najchgtniej uczestniczyly w kampaniach ogdlnopolskich.

Tabela 7. Liczba oraz odsetek powiatow i gmin, ktore prowadzily wlasne kampanie
edukacyjne obejmujgce problematyke narkomanii adresowanych do okreslonych grup
docelowych

2003 | 2004 | 2005
Liczba gmin 123 | 132 | 141
% gmin 5% | 5% | 6%
Liczba powiatéw | 72 51 57
% powiatow 19% | 14% | 20%

Tabela 8. Liczba oraz odsetek powiatow i gmin, ktore uczestniczyly w innych
kampaniach edukacyjnych obejmujacych problematyke narkomanii adresowanych do
okreslonych grup docelowych

2003 | 2004 | 2005
Liczba gmin 227 | 152 | 213
% gmin 9% | 6% | 9%
Liczba powiatéw | 65 44 67
% powiatow 17% | 12% | 18%

Waznym zadaniem w obszarze profilaktyki bylo prowadzenie szkolen dla osob realizujacych
zadania profilaktyczne obejmujace problematyke narkomanii. Powyzsza aktywno$¢ zostata
przypisana gminom i powiatom w ramach osiagnigcia celu: ,, Zwiekszenie liczby kompetentnych
realizatorow programow profilaktycznych”

W wyniku realizacji tego zadania miata zwigkszy¢ sig¢ liczba osoéb dobrze przygotowanych do
dziatan profilaktycznych. W tabeli wida¢, ze w stosunku do rok 2003 w 2005 zwigkszyta si¢
liczba gmin, ktére dofinansowywaly szkolenia, ale za to z kolei zmniejszyta sig liczba powiatow

realizujacych powyzsze zadanie.



Tabela 9. Liczba oraz odsetek powiatow i gmin, ktore prowadzily szkolenia podnoszace
kwalifikacje zawodowe 0s6b realizujacych zadania profilaktyczne obejmujace
problematyke narkomanii

2003 | 2004 | 2005
Liczba gmin 441 | 400 | 490
% gmin 18% | 16% | 20%
Liczba powiatow | 120 | 94 97
% powiatow 32% | 25% | 26%

Warto pokaza¢ dokladniejsze dane dotyczace tego zadania, ktore zobrazuja w jakiem stopniu
byly szkolone poszczegdlne grupy zawodowe w trakcie realizacji trzech lat Krajowego
Programu. Wida¢ w tabelach 11 1 12, iz najwigcej oséb przeszkolono w ciagu ostatnich dwoch
lat 1 to zarbwno na poziomie gmin jak i powiatow. Gltowny nacisk jednostki samorzadu
terytorialnego ktadly na szkolenie osob ze szkot i placowek o§wiatowych. Jezeli wezmiemy
pod uwagg tez inne zadania Krajowego Programu to widaé, ze szkoty sa waznym elementem

przeciwdziatania narkomanii dla wladz powiatow i1 gmin. W trakcie trzech lat w sumie

przeszkolono okoto 135 000 osob.

Tabela 10. Liczba oséb przeszkolona przez powiaty w 2005 roku

Liczba uczestnikow
Szkolenia dla: 2003 2004 2005
Pracownikéw szkot i placowek oswiatowych 6 871 11750 6101
Pracownikow placowek opiekunczo — wychowawczych 580 626 499
Pracownikow socjalnych 257 374 473
Wolontariuszy 128 2656 217
Innych oséb 4 878 7252 5878
Razem 12 714 22658 13168

Tabela 11. Liczba oséb przeszkolona przez gminy w 2005 roku

Liczba uczestnikow
Szkolenia dla: 2003 2004 2005
Pracownikéw szkot i placowek oswiatowych 10183 24 285 14263
Pracownikéw placowek opiekunczo — wychowawczych 760 735 675
Wolontariuszy 706 487 665
Innych os6b 13068 13018 8304
Razem 24717 38 525 23907




Jednostki samorzadu terytorialnego sprawozdawaly si¢ z kosztow realizacji poszczegdlnych
zadan. Na dziatania podjgte w obszarze profilaktyki gminy wydaly w 2005 roku 44 450 273 zt
a powiaty 15 651 690 zt. Koszty poszczegodlnych zadan znajduja si¢ w tabeli 12. Najwigcej
wladze samorzadowe przeznaczyly na wspieranie programéw profilaktycznych w zakresie
organizacji czasu wolnego dzieci i mtodziezy. Polowa §rodkéw powiatéw i gmin wydanych na
profilaktyke zostata przeznaczona wlasnie na to zadanie. Jezeli spojrzymy na liczby gmin i
powiatéw podejmujacych poszczegdlne aktywnosci to widaé, ze mimo, iz nie byto to zadanie
realizowane najczesciej w 2005 roku to niewatpliwie bylo finansowane przez wladze

samorzadowe w najwigkszym stopniu.

Tabela 12. Koszty realizacji poszczegolnych zadan gmin i powiatéw z obszaru profilaktyki

w 2005 roku

Wydatki | Wydatki

Zadania . s
gmin powiatow

1.2. Wspieranie szkot podstawowych oraz gimnazjalnych i
ponadgimnazjalnych w rozwijaniu dziatan profilaktycznych,

w szczegolnosci obejmujacych diagnoze problemu uzywania|10 702 725 |5 552 476
narkotykow na terenie szkoty i realizacj¢ adekwatnego do potrzeb
programu profilaktycznego.

1.3. Wspieranie programéw profilaktycznych w zakresie
organizacji czasu wolnego dzieci 1 mlodziezy, stanowiacych |22 716 962 |8 573 938
alternatywe wobec uzywania narkotykow

1.4. Wspieranie pozaszkolnych programéw profilaktycznych
adresowanych do dzieci i mlodziezy zagrozonych uzaleznieniem | 8 884 798 | 787473
oraz ich rodzicow

2.2. Identyfikacja, stale uaktualnianie i upowszechnianie danych
na temat rekomendowanych programow profilaktycznych oraz
placowek prowadzacych dziatalno$¢ profilaktyczna obejmujaca
problematyke¢ narkomanii

2.3. Prowadzenie kampanii edukacyjnych obejmujacych
problematyke¢ narkomanii adresowanych do okreslonych grup |553 365 284 094
docelowych

4.1. Prowadzenie szkolen podnoszacych kwalifikacje zawodowe
0os6b  realizujacych  zadania  profilaktyczne  obejmujace | 944 349 314 994
problematyke narkomanii
Razem

648 074 138 715

44 450 273 |15 651 690




Whioski

Podsumowujac nalezy stwierdzi¢, ze duzo jednostek samorzadu terytorialnego zaangazowato
si¢ w podejmowanie aktywnosci z obszaru profilaktyki narkomanii w ramach Krajowego
Programu. Wida¢, ze mimo braku dodatkowych $rodkéw na jego wdrozenie gminy i powiaty
staraty si¢ w ramach swoich, jak ze czgsto przeciez skromnych budzetéw, wygospodarowac
srodki na jego realizacjg. Gtownym obszarem zainteresowania dla wladz samorzadowych byta
profilaktyka pierwszorzgdowa w mniejszym stopniu drugo i trzecio rzedowa. Na ile podjgte
dziatania przyniosty zamierzony skutek i byly adekwatne do problemu trudno jest
odpowiedzie¢ bez przeprowadzenia badan ewaluacyjnych. Wyniki najnowszych badan
dotyczacych uzywania narkotykéw przedstawionych w tym samym numerze Serwisu badan
ESPAD z 2005 roku oraz wyniki tzw. badan mokotowskich, rowniez z 2005 roku
prowadzonych Instytut Psychiatrii i Neurologii wskazuja na zahamowanie trendu wzrostowego
uzywania narkotykéw przez mtlodziez szkolna. Moze to by¢ efektem m.in podejmowania
dziatan profilaktycznych przez gminy i1 powiaty. Warto wspomnie¢ o nowym Krajowym
Programie na lata 2006 — 2010 przyjetym w czerwcu przez Rad¢ Ministrow. Nie ma w nim
zadan dla powiatow, ale z kolei gminy bgda mogly przeznacza¢ $rodki z tzw. ,korkowego”
bezposrednio na przeciwdziatanie narkomanii. Zostato, wigc wskazane dodatkowe zrdédio
finansowania na wdrazanie nowego Krajowego Programu. Brak s$rodkéw finansowych na
realizacje dotychczasowego niewatpliwie wplywal na ograniczenie zasiggu jego realizacji.
Ponadto jednostki samorzadu terytorialnego zostaly zobligowane nowa Ustawa o
przeciwdziatania narkomanii z 29 lipca 2005 roku do sprawozdawczosci z aktywnosci w
ramach Krajowego Programu. Zmiany pozwola zar6wno na zwigkszenie zasiegu dziatan jak ich
zintensyfikowanie oraz powinny tez pozwoli¢ na uzyskanie lepszego obrazu realizacji
Krajowego Programu.

Istotna informacja wynikajaca ze analizy sprawozdan jest fakt, ze jednostki samorzadu
terytorialnego nie zawsze swoje gminne lub powiatowe programy opieraja na wczesniej
przeprowadzonej diagnozie. Trudno jest tez powiedzie¢ co$ wigcej o jakosci samych gminnych,
czy powiatowych programow przeciwdzialania narkomanii, poniewaz dane zbierane za pomoca
ankiety maja charakter ilosciowy. Badania jako$ciowe moglyby nam da¢ odpowiedz jak jest ich
naprawdg jako$c¢ 1 na ile sa one adekwatne do lokalnych potrzeb.

Na zakonczenie warto podkresli¢, ze wydatki gmin i powiatéw w 2005 roku na profilaktyke
stanowily 22 % wszystkich kosztow poniesionych na Krajowy Program, co obrazuje duze
zaangazowanie w realizacji jego zadan przez jednostki samorzadu terytorialnego tych dwoch

szczebli.
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