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l. Dane identyfikacyjne
Urzad Gminy w Konopiskach ul. Lipowa 5, 42-274 Konopiska'

Jerzy Zurek, Wojt Gminy Konopiska, od 8 grudnia 2014 r.2

Dzialania na rzecz poszerzania i udoskonalania oferty, upowszechniania oraz
wdrazania programéw profilaktyki o naukowych podstawach lub o potwierdzonej
skutecznos$ci, w tym w szczegélnosci zalecanych w ramach systemu rekomendagii
programow profilaktycznych i promociji zdrowia psychicznego.

Od 1 stycznia 2016r. do zakoriczenia kontroli, z wykorzystaniem dowoddw
sporzadzonych przed okresem, oraz dla poréwnania dane statystyczne z lat
poprzednich (2013 - 2015).

Art. 2 ust. 2 ustawy z dnia 23 grudnia 1994 r. o Najwyzszej Izbie Kontroli3

Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Katowicach

Wojciech Graca, gtowny spegcjalista kontroli panstwowej upowaznienie do kontroli

nr LKA/52/2019z 19 Iutego 2019,
o C " “(akta kontroli str. 1-4)

1 Zwana dalej; ,Urzedem”.
2 Zwany dalej: ,Wojtem”.
$Dz. U. z2019r. poz. 489.



OCENA OGOLNA

Uzasadnienie
oceny ogdinej

Il. Ocena og6lnat kontrolowanej dziatalnosci

W ocenie NajwyZzszej Izby Kontroli, Gmina Konopiska® nie wywigzywata sie
zobowigzku realizacji zadan na rzecz zwigkszenia dostepnosci programoéow
profilaktycznych o potwierdzonej skuteczno$ci zapobiegania uzaleznieniom od
alkoholu i narkotykow.

Gmina podejmowata wprawdzie dziatania w zakresie profilaktyki uzaleznien
od alkoholu i narkotykdw, nie realizowata jednak - okre$lonych w Narodowym
Programie Zdrowia - zadan na rzecz poszerzenia i udoskonalenia oferty,
upowszechniania oraz wdrazania programéw profilaktyki o naukowych podstawach
lub o potwierdzonej skutecznosci, w szczegdlnosci zalecanych w ramach systemu
rekomendacji programéw profilaktycznych i promocji zdrowia psychicznego.
Dziatania podejmowane przez Gmine w zakresie profilaktyki uzaleznier od alkoholu
i narkotykow obejmowaly oddziatywania o niepotwierdzonej skutecznosci.

Gmina wywiazata sig¢ z obowigzku uchwalania gminnych programéw - profilaktyki
rozwigzywania problemow alkoholowych oraz przeciwdziatania narkomanii.
W programach tych nie okreSlono jednak wskaznikéw stuzacych ocenie
skuteczno$ci realizacji zamierzonych celéw, a tym samym ocenie rezultatdw
zrealizowanych dziatan, a cele zdefiniowano na wysokim poziomie ogoélnosci.

lll.Opis ustalonego stanu faktycznego oraz oceny

Opis stanu
faktycznego

czastkowe® kontrolowanej dziatalnosci

1. Przygotowanie .~ gminnych . .. . programéw'—--t.profilaktyki
i rozwiazywania probleméw alkoholowych i przeciwdziatania
narkomanii

W latach objetych kontrolg w Gminie Konopiska’ obowigzywaty kolejno:

- Gminny Program Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych
i Przeciwdziatania Narkomanii na rok 20168,

- Gminny Program Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych
| Przeciwdziatania Narkomanii na rok 20179, - '

- Program Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw AIkohoIowyéH 7Gfrﬁiny Konopiska
na rok 201810;

-Gminny Program Przeciwdziatania Narkomanii na rok 2018 dla Gminy
Konopiska'!,

(akta kontroli str. 10-64)

#Najwyzsza Izba Kontroli formuluje oceng ogéing jako ocene pozytywna, ocene negatywna albo ocene w formie
opisowej.

5 Zwana dalej ,Gming.

8 Oceny czastkowe to oceny dziatalnosci w poszczegdinych obszarach badar kontroinych. Ocena czastkowa

moze by¢ sformutowana jako ocena pozytywna, ocena negatywna albo ocena w formie opisows;.
7 Zwanej dalej: ,Gming”.
8 Uchwata Nr 120/XIX/2016 Rady Gminy Konopiska z dnia 16 lutego 20161, zmieniony uchwalg
Nr 148/XX11/2016 z 3 czerwca 2016 r., zwany dalej: ,Programem 2016”,

® Uchwata Nr 201/XXVIl/2016 Rady Gminy Konopiska z dnia 20 grudnia 2016, zmieniony uchwalg
Nr 240/XXXIV/2017 z 23 maja 2017 r., zwany dalej: ,Programem 2017",

10 Uchwafa Nr 326/XLV/2018 Rady Gminy Konopiska z dnia 20 marca 2018r., zmieniony uchwatg
Nr 386/LIV/2018 z 16 pazdziernika 2018 r., zwany dalej: ,Programem 2018".

1 Uchwata Nr 325/XLV/2018 Rady Gminy Konopiska z dnia 20 marca 2018 r., zwany dalej: ,Programem
narkomanii 2018".



1.1. W Gminie diagnozowano problemy alkoholowe na podstawie zebranych
i analizowanych danych statystycznych, ktorych Zzrédtem byly: Gminny Osrodek
Pomocy Spotecznej'?, Gminna Komisja Rozwiazywania Probleméw Alkoholowych'3,
terapeuci pracujacy w Punkcie Konsultacyjnym, placowki o$wiatowe z terenu
Gminy, Komenda Miejska Policji w Czestochowie, Gminna Biblioteka Publiczna
w Konopiskach, Glowny Urzad Statystyczny oraz Samodzielny Publiczny Zakiad
Opieki Zdrowotnej w Konopiskach (tylko w 2016r.). Osobg odpowiedzialng
za przeprowadzenie diagnozy probleméw wystepujagcych w  gminie oraz
opracowanie i monitorowanie realizacji gminnych programéw byt Petnomocnik
Woijta ds. Przeciwdziatania i Rozwiazywania Problemow Alkoholowych'4. Przy
sporzadzaniu diagnozy nie wystepowano i nie korzystano z danych Powiatowej
Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Czgstochowie, Szpitali oraz Sadow i kuratoréw
sadowych. Jak wyjaénit Wojt: Nie korzystalismy z aktualnych informacji i opinii
Powiatowej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Czestochowie, Szpitali, Sadéw
i kuratorow sadowych przy sporzadzaniu diagnozy gminnych probleméw
zwigzanych z uzywaniem substancji psychoaktywnych zawartych w gminnych
programach przeciwdziafania narkomanii i rozwiazywania probleméw alkoholowych.
Diagnoze przeprowadzilismy w oparciu o dane pozyskane od GUS i dane
statystyczne Urzedu Stanu Cywilnego potwierdzajace liczbe mieszkaricéw (struktura
demograficzna gminy programy z 2016, 2017, 2018r.), dane uzyskane z Gminnego
Osrodka Pomocy Spofecznej, PARPA, Gminnej Komisji Rozwigzywania Probleméw
Alkoholowych, terapeutéw pracujacych w Punkcie Konsultacyjnym, z placéwek
oswiatowych, zespotéw szkolno-przedszkolnych szkéf podstawowych, przedszkola
publicznego oraz zespotu szkét z terenu Gminy, Koordynatora Placowki Wsparcia
Dziennego ,Promyk” i Komisariatu Policji w Blachowni, Z danych Stacji Sanitarno-

Epidemiologicznej w Czestochowie, Szpitali, Sqdow i kuratorow sadowych
korzystafy placowki oswiatowe, co uwzglgdnilismy w sprawozdaniach z realizacji
Narodowego Programu Zdrowia. Gmina Konopiska to-niewielka gmina, na naszym
terenie nie mamy Szpitala, Sadu czy Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej, uznalismy
ze powotywanie sie i korzystanie z ich Zrodet nie jest miarodajne. Przy sporzadzaniu
programéw w kolejnych latach bedziemy réwniez bra¢ pod uwage informacje i opinie
Z w/w instytucji.

NIK zwraca uwage, ze brak ww. informacji mogt wplynaé na rzetelnosé
sporzgdzonej diagnozy, ktérej zakres powinien byé mozliwie szeroki

I_wszechstronny, a do jej rzetelnego przeprowadzenia nalezato wykorzystaé

jak najwigcej dostepnych zrodet informagii.
(akta kontroli str. 6-64, 195-204, 391-395)

Ponadto w styczniu 2018r. przeprowadzono badanie Uzywanie alkoholu
i narkotykow przez mfodziez szkolng Raport z badan mfodziezy szkoinej Gminy
Konopiska w 2018 r.'5 We wnioskach stwierdzono m.in., ze miodziez jest nadal
silnie zagrozona, przez legalne substancie psychoaktywne's. Do$wiadczenie
z paleniem papierosow miata wigkszo$¢ badanych. Stopien uZzywania konopi przez

12 Zwany dalej: ,GOPS”.
13 Zwana dalej: ,Komisjg’.

14 Powolana Zarzadzeniem Nr 4/2018 Wéjta Gminy Konopiska z dnia 12 stycznia 2018 r. Wykonujaca swoje
obowiazki w ramach zawartej umowy - Zzlecenia. Byla to osoba zatrudniona w Urzedzie na stanowisku
Specjalisty ds. oéwiaty i organizacji pozarzadowych w Referacie Oswiaty, Sportu i Funduszy Zewnetrznych.

15 Badanie przeprowadzono na probie 183 uczniow za pomocg ankiety opracowanej na postawie standardu
European School Survay Project on Alcohol and Drugs (ESPAD).

16 Alkohol, w tym bimber oraz papierosy i leki wydawane na recepte.
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W

uczniow byt niewielki, przy czym ponad potowa miodziezy starszej przyjaznita sie
z uzytkownikami marihuany lub haszyszu.
(akta kontroli str. 69-75)

1.2. W gminnych programach wskazano wystepujgce w Gminie zidentyfikowane
(wynikajace z diagnozy) kluczowe problemy zwigzane z uzywaniem substancii
psychoaktywnych. Tj. m.in.. W Programie 2016 zdiagnozowano m.in. wzrost
liczby o0séb korzystajagcych z pomocy spotecznej, w tym osob dotknietych
problemem alkoholu oraz wzrost liczby oséb dotknietych problemem przemocy
zwigzany z naduzywaniem $rodkdw psychoaktywnych. Ponadto odnotowano wzrost:
liczby os6b nietrzezwych dowiezionych do Pomieszczenia Dla Oséb Zatrzymanych
Komendy Miejskiej Policji w Czestochowie'”, agresji wynikajacej z danych
o pobiciach i bojkach oséb bedacych pod wptywem alkoholu oraz liczby nieletnich
bedacych pod wptywem alkoholu badZ srodkéw psychoaktywnych.

W Programie 2017 zdiagnozowano m.in. spadek: liczby oséb korzystajacych
z pomocy spofecznej, w tym oséb dotknigtych problemem alkoholu, liczby oséb
nietrzezwych dowiezionych do PDOZKMP oraz liczby nieletnich bedacych pod
wptywem alkoholi badZ Srodkéw psychoaktywnych.

W Programie 2018 stwierdzono, Zze po niskoprocentowe alkohole siegajg
osoby bardzo miode, co wskazywato na konieczno$¢ prowadzenia dziatan
profilaktycznych, najbardziej intensywnie wérod dzieci i modziezy. -

(akta kontroli str. 10-64)

NIK zwraca uwage, ze w Programie narkomanii 2018 brak bylo wzmianki
dotyczacej przeprowadzonej diagnozy probleméw. Jak wyjasnit Wojt: Diagnoze

przeprowadzilimy tak jak w latach poprzednich, jednak -brak takich- zapisow
w programie wyniknaf z przeoczenia i omytkowo nie zostat-zawarty w- programie.
Liczba osob uzaleznionych nie jest zbyt duza i nie wzrosta ilo$¢ $rodkow
finansowych przeznaczonych na realizacje programu, stad nie przeprowadziliémy
oddzielnej diagnozy.

Brak diagnozy w ww. programie, zdaniem NIK, oznacza brak mozliwosci prostego
okreslenia spojnosci pomiedzy zdiagnozowanymi problemami, a wynikajgcymi
z nich potrzebami, dziataniami i celami. Ponadto NIK zwraca uwage, ze w gminnych
programach nie okreslano kluczowych potrzeb.

—(akta kontroli str. 5-64, 195-204)

1.3. Gmina nie oceniata rezultatow dziatan profilaktycznych zrealizowanych w latach
poprzednich. Jak wyjasnit Wojt: Gmina nie oceniata rezultatow dziatan
profilaktycznych zrealizowanych w latach poprzednich i nie wykorzystywafa wynikow
takiej oceny do diagnozy probleméw. Réwniez nie zlecaliSmy oceny innemu
podmiotowi w zwigqzku z duzymi kosztami. Brak oceny dziatarh wynikat z blednej
konstrukcji programéw, ktore nie zawieraly zapiséw i zasad oceny rezultatow
dziafan. Jedynie ocenialiSmy dziafalno$¢ punktu konsultacyjnego, GKRPA,
dziafalnos¢ placowki wsparcia dziennego “Promyk” (na podstawie sporzadzonych
sprawozdar). Omawialismy skuteczno$¢ dziatan profilaktycznych podczas spotkarn

z dyrektorami  szkél, psychologami, pedagogami, terapeutami i pracownikami
GOPS.

(akta kontroli str. 10-64, 200-201)

17 Zwane dalej: ,PDOZKMP”.



1.4. W gminnych programach nie zdefiniowano spodziewanych rezultatow (efektow)
ich realizacji.

(akta kontroli str. 10-64, 195-204)
1.5. W Programie 2016 jako cele zapisano m.in.:

— Profilaktyke i edukacje w $rodowiskach lokalnych, z zakresu zagrozen
uzaleznien od $rodkow psychoaktywnych, w szczegélnosci z uwzglednieniem
dzieci i mtodziezy,

— Zmniejszanie rozmiaréw, zapobieganie powstawaniu nowych probleméw
wynikajacych z naduzywania $rodkow psychoaktywnych oraz przeciwdziatanie
wykluczeniu spolecznemu oséb z problemem alkoholowym przez objecie ich
formami pomocy psychospoleczne;.

W Programie 2017 przyjeto takie same cele jak w 2016 r.

W Programie 2018 jako cele zapisano m.in.: zaplanowanie mozliwie skutecznych
dziatan zapobiegajacych powstawaniu probleméw alkoholowych, prowadzenie
systematycznych dziatat prowadzacych do zmnigjszenia rozmiardw aktualnie
wystepujacych uzaleznien oraz promowanie wsrod mieszkancow gminy idei
trzezwosci.

(akta kontroli str. 10-64, 195-204)

1.6. Cele zapisane w programach byly formulowane w sposéb ogdlny, bez
ich powiazania zformutowanymi m.in. w diagnozie kluczowymi problemami.
W kolejnych, uchwalanych w latach 2016-2017 gminnych programach nie zmieniaty
sie cele gtdwne. | tak, w programach profilaktyki alkoholowej i narkomanii, byty to:

",

profilaktyka i edukacja $rodowiska lokalnego z zakresu zagrozern uzaleznien
od srodkow psychoaktywnych, w szczego6inosci uwzgledniajgca dzieci i miodziez,
Zmnigjszanie  rozmiarbw, zapobieganie - powstawaniu- - nowych - problemoéw
wynikajacych z naduzywania $érodkéw psychoaktywnych, przeciwdziatanie
wykluczeniu spotecznemu oséb z problemem alkoholowym przez objecie ich
formami pomocy psychospotecznej, konstruowanie i utrwalanie modelu trzezwego
stylu Zycia u 0s6b naduzywajacych alkoholu oraz promowanie abstynenckiego stylu
zycia oraz kontrola prawa wynikajacego z przepisdw ustawy o wychowaniu
w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi. W Programie 2018 byly to:
zaplanowanie moZliwie skutecznych dziatan zapobiegajacych powstawaniu

probleméw alkoholowych, prowadzenie systematycznych dziatan prowadzacych do
Zmniejszenia rozmiaréw aktualnie wystepujacych uzaleznien, ciagtego zwiekszania
zasobow niezbgdnych do radzenia sobie z istniejacymi problemami, w tym
problemem przemocy, promowanie wsrod mieszkancow gminy idei trzezwosci,
prowadzenie profilaktyki i edukacji wsréd mieszkafcow szczegodlnie dzieci
i miodziezy. Natomiast w Programie narkomanii 2018 zapisano nastepujace cele:
ograniczanie uzywania narkotykow iinnych substancji psychoaktywnych
wsrod mieszkanicow Gminy, zminimalizowanie szkdd spolecznych i zdrowotnych
wynikajgcych z uzywania $rodkow narkotykowych i innych  substancji
psychoaktywnych, zwiekszenie skutecznosci oddziatywan w zakresie profilaktyki
uzaleznien, promocja zdrowego i wolnego od uzaleznien stylu Zycia, poprawa
skutecznosci dziatari oraz podniesienie jakosci pracy podmiotdw dziatajgcych
wobszarze przeciwdziatania narkomanii. Ponadto w celach obu programoéw
na 2018 rok zapisano, ze uwzgledniajg one cele operacyjne dotyczace profilaktyki
i przeciwdziatania odpowiednio problemom alkoholowym inarkomanii okreslone
w Narodowym Programie Zdrowia.



Zdaniem NIK, w gminnych programach nie zdefiniowano, adekwatnych do
rozpoznawalnych kluczowych problemoéw i potrzeb, celow i dziatan profilaktycznych
umozliwiajgcych osiagniecie zamierzonych rezultatow. Ponadto, NIK zwraca
uwage, ze zdefiniowane w gminnych programach cele nie byty konkretne i proste,
mierzalne, dajace sie oceni¢ jakoSciowo, realne do osiggniecia i okre$lone
w czasie'®. W tej sprawie Wojt wyjasnit: Cele nie byty formutowane na podstawie
zasady SMART, jednak zasada ta nie jest obowigzkowa i sq rowniez inne metody
okrelenia celéw | rezultatéw. Jak juz informowali$my, programy z uwagi na
ograniczone Srodki finansowe byly przygotowywane na miare mozliwosci gminy.
Byc moze ogélne, ale tym samym elastyczne i mozliwe do przeprowadzenia,
skupiliémy sie na ogbinych problemach, bo tak zdecydowali radni gminy.

Zdaniem NIK, taki sposéb definiowania celow uniemoZliwia rzetelne podejscie
do oceny skutecznosci zaplanowanych do realizacji zadan.

(akta kontroli str. 10-64, 195-204)

1.7-8. W gminnych programach okreslono cele i zalozenia programu’,
N zadania Gminnej Komisji Rozwiazywania Probleméw Alkoholowych?0 i dziatania
7 w poszczegoinych obszarach?!. Ponadto w ujeciu tabelarycznym podawano gtéwne
kierunki dziatan?, formy realizacji2® oraz koszt. W Programie 2018 zapisano takze
osoby odpowiedzialne za realizacjg? i termin realizacji25. W Gminnych Programach
nie sformutowano potrzeb, adekwatnych do nich celdw i dziatan oraz oczekiwanych
rezultatow tych dziatan. W Zadnym z gminnych programoéw nie sformutowano
wskaznikow, ktore stuzytyby ocenie skutecznosci realizacji zamierzonych celow,
cow ocenie NIK $wiadczy o nierzetelnym podejéciu do pomiaru i oceny

-Wojt: nie zdefiniowano kluczowych potrzeb oraz celéw i dziatar profilaktycznych
umoZliwiajgcych osiggniecie zamierzonych rezultatéw. Bledy te powstaty na skutek
braku odpowiedniej wiedzy dotyczacej pisania programéw, ich ziozonosé
i réznorodnod¢ interpretacji probleméw i ich skutecznosci profilaktycznej. (...) Brak
wskaznikbw wyniknat ze starego sposobu opracowywania programu oraz
ograniczonego budzetu. W kolejnych latach postaramy sie zdefiniowa¢ w gminnych

programach  weryfikowalnych — wskaznikéw oceny skuteczno$ci  osiggania
- wyznaczonych celow i realizacji zamierzonych zadan. Osoby, ktére dotychczas
) zajmowaty sie programami, nie sq juz pracownikami Urzedu Gminy w Konopiskach.

18 Cele powinny byé opisane zgodnie z zasada SMART, czyli: konkretnie i prosto (S — ang. Specific, Simple),
mierzalnie (M - ang. Measurable), w sposéb dajacy oceni¢ je jakosciowo (A — ang. Assesable), realistyczne
{R—ang. Realistic), w powigzaniu z czasem (T - ang. Time-bound). ibidem, s. 22, 95-96.

1S Opisane w pkt 1.6 wystapienia.
20 7wana dalej: ,GKRPA".

21 Np. w zakresie Prowadzenia profilaktycznej dziatalno$ci informacyjnej i edukacyjnej w zakresie rozwigzywania
problemow alkoholowych w szczegdlnodci dla dzieci i miodziezy. Tj. m.in.: Realizacja dziatan profilaktyczno-
edukacyjnych na tematy zwigzane z problemem alkoholowym oraz narkotykéw, w szczegoinosci wérod dziec
i modziezy, Organizacja programéw profilaktycznych i terapeutycznych dla dzieci i miodziezy w zakresie
przeciwdziatania problemu uzalezniet od $rodkéw psychoaktywnych, Wspolpraca z organizacjami z terenu
Gminy, propagujacymi abstynencki styl Zycia, Finansowanie realizacji dziataii majacych na celu niwelacje
problemu alkoholu i narkomani wéréd mieszkaficow Gminy oraz Utrzymywanie dziatalnosci Placowki Wsparcia
Dziennego ,Promyk’”.

22 Np.: Zwigkszenie dostepnosci pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla oséb uzaleznionych od alkoholu
(narkomanii) (2016-2018), Wspomaganie dziatalnosci instytucii, stowarzyszef i osob fizycznych, stuzacej
rozwigzywaniu probleméw alkoholowych (20186).

2 Np.: Wynagrodzenia: psychologa i trenerow terapii uzaleznien, Organizacja spotkania wigilinego dia osob
zagrozonych problemem uzaleznienia oraz osob korzystajacych z punktu konsultacyjnego w celu promogji
postaw abstynenckich.

% Np.: Przewodniczacy Komisji, pedagodzy szkolni lub GOPS, Dyrektorzy szkot.
% Np.: przez caly rok, 6 godzin w miesiacu, w miare potrzeb.
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(..) Z uwagi na niewskazanie rezultatow nie wskazano réwniez dziafan.
Niewskazanie dziatar nastapifo z powodu, o ktérym juz pisalismy, czyli blednej
konstrukcji programéw. W kolejnych latach postaramy si¢ wskazaé dziafania, jakie
majg zostac podjete w trakcie realizacji programéw w celu uzyskania zamierzonych
rezultatéw.

(akta kontroli str. 10-64, 195-204)

Zdaniem NIK, programy winny by¢ opracowywane w sposéb umozliwiajacy
ich realizacjg wraz z mozliwoscig oceny.

1.9. Gminne programy nie uwzglednialy celéw i zadan z obszaru profilaktyki
uzaleznien od alkoholu i narkotykéw wskazanych do realizacji przez jednostki
samorzadu terytorialnego w Narodowym Programie Zdrowia na lata 2016-2020,
co bylo niezgodne z dyspozycjg art. 4" ust. 2 ustawy o wychowaniu w trzezwosci
| przeciwdziataniu alkoholizmowi oraz art. 10 ust. 2 ustawy o przeciwdziataniu
narkomanii, tj. nie ujgto zadan na rzecz poszerzania i udoskonalania oferty,
upowszechniania oraz wdrazania programéw profilaktyki o naukowych podstawach
lub o potwierdzonej skutecznoéci, zalecanych w ramach systemu rekomendacii
programéw  profilaktycznych i promocji zdrowia. Do realizacji takich zadan,
nakazdym zpozioméw profilaktyki?, jednostki samorzadu terytorialnego
zobowigzaty postanowienia Krajowego Programu Przeciwdziatania Narkomanii
i Krajowego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych,
bedacych sktadowymi Narodowego Programu Zdrowia na lata 2016 - 2020,
okreslonego rozporzadzeniem Rady Ministréw z dnia 4 sierpnia 2016 . w sprawie

W

Narodowego Programu Zdrowia na lata 2016-20202" (odpowiednio: Dziat VI,
pkt 2; ppkt: 2.3.1., 2.3.2,, 2.3.3. oraz Dziat VI, pkt 3, ppkt: 3.2.1.,, 3.2.2,, 3.2.3).
Zadania te, w my$l Narodowego Programu Zdrowia, stuzg realizacji celu
operacyjnego 2: Profilaktyka i rozwigzywanie probleméw zwiazanych z uzywaniem
substanciji psychoaktywnych, uzaleznieniami behawioralnymi i innymi zachowaniami
ryzykownymi (Dziat VI). Przed wejsciem w zycie ww. regulacji obowigzywaly:
Narodowy Program Zdrowia na lata 2007-20152 oraz Narodowy Program
Profilaktyki i Rozwigzywania Problemow Alkoholowych na lata 2011 -20152
| Krajowy Program Przeciwdziatania Narkomanii na lata 2011-20163%. Jednym
zcelow strategicznych Narodowego Programu- Profilaktyki i Rozwigzywania

alkoholu przez dzieci i mlodziez®!. Wéréd dzialan stuzacych realizacji tego celu
wskazano m.in. wdrazanie oferty rekomendowanych programow profilaktycznych
opartych na skutecznych strategiach oddziatywan, ajako realizatora wskazano
m.in. jednostki samorzadu terytorialnego.

% Uniwersalna, selektywna i wskazujgca.

27 Dz, U. poz. 1492; rozporzadzenie w sprawie Narodowego Programu Zdrowia na lata 2016-2020 weszlo
wzycie 17 wrzesnia 2016 r., z wyjatkiem czesci VI zatgcznika do rozporzadzenia dotyczacej Programu
zwalczania nastepstw zdrowotnych uzywania wyrobow tytoniowych i wyrobdw powigzanych, ktéry wszedt
w zycie z dniem 1 stycznia 2018 r. (§ 2).

% Uchwata nr 90/2007 Rady Ministréw z dnia 15 maja 2007 r. w sprawie Narodowego Programu Zdrowia na lata
2007-2015.

% Uchwata nr 35/2011 Rady Ministrow z dnia 22 marca 2011 r. w sprawie Narodowego Programu Profilaktyki
i Rozwiazywania Probleméw Alkoholowych na lata 2011-2015.

% Rozporzadzenie Rady Ministrow z dnia 22 marca 2011 r. w sprawie Krajowego Programu Przeciwdziatania
Narkomanii na lata 2011-2016 { Dz. U. Nr 78, poz. 428), uchylone z dniem 1 stycznia 2016 r.

31 Cel strategiczny 4.0.00.
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Jak wyjasnit Wojt: Nie ujeto (...) w programach ogdinych celow, dziatan i odbiorcow
dziatan profilaktycznych, wraz z ich powigzaniem z poszczegbinymi poziomami
profilaktyki USW32. Nie realizowaliémy programéw selektywnych iwskazujacych,
realizowaliSmy  tylko  programy uniwersalne.  Niestety nie  realizujemy
rekomendowanych programéw selektywnych | wskazujgcych, gdyz dla tak maftej
gminy jak nasza, sq to programy zbyt drogie i gféwnie z tej przyczyny niedostepne.
(...) W gminnych programach na lata 2016-2018, nie ujeto zadar na rzecz
poszerzania i udoskonalania oferty, upowszechniania oraz wdrazania programéw
profilaktyki o naukowych podstawach, o potwierdzonej skutecznosci lub zalecanych
w ramach systemu rekomendacji programéw profilaktycznych | promocji
zdrowia ze wzgledu na ograniczone $rodki finansowe. Programy rekomendowane
realizowafy sporadycznie placéwki oswiatowe z Srodkéw gminnych, jednak nie
wpisywalismy tych dziataht do programéw, sq wykazane w sprawozdaniach szkof.
Rekomendowane programy PARPA sg wielokrotnie drozsze od programéw, ktore
nie majg rekomendacji, a sq réwnie skuteczne zdaniem pedagogéw, terapeutéw
i psychologbw.

) (akta kontroli str. 10-64, 195-204)

1.10. Wbrew wymogom art. 10 ust. 2a i 2b znowelizowanej z dniem 21 sierpnia
2018r. ustawy o przeciwdziataniu narkomanii®> w Gminnym Programie
obowigzujagcym w 2019 roku®* nie uwzgledniono dziatalnosci wychowawczej,
edukacyjnej, informacyjnej i profilaktycznej prowadzonej w szkotach i placowkach
systemu oSwiaty, a takze diagnozy wystepujacych w szkotach i placéwkach
czynnikow ryzyka i czynnikdw chronigcych. Nie wskazano tez, ze w szkotach
- prowadzone sg dziatania w ww. zakresie, w szczegdlnosci o potwierdzonej

skuteczno$ci lub oparte na naukowych podstawach®. Nie zaktualizowano w tym
zakresie takze Gminnego Programu z 2018 roku. Woijt wyjasnit: Nowelizacja weszta
w zycie wlll -kwartale 2018 roku, $rodki finansowe zaplanowane na realizacje
programu juz byfy wykorzystane, stad nie wprowadzilismy tych uzupetien do
gminnego programu. Powiadomili§my szkoty, aby zwrécity uwage przy realizacji
wlasnych dziafan i uwzglednili dziatalno$¢ wychowawcza, edukacyjna, informacyjng

i profilaktyczng w swoich programach.

Zdaniem NIK, zapisy dot. ww. dziatalnosci powinny by¢ uwzglednione w gminnych
programach niezwlocznie po wejsciu w zycie nowelizacji.

(akta kontroli str. 50-53, 90-92, 195-204)

2. Realizacja gminnych programéw profilaktyki i rozwigzywania
probleméw alkoholowych i przeciwdziataniu narkomanii

Opis stanu 21. Na realizacie Gminnych Programéw Gmina wydatkowata 166 100,61 zt

fakiyznego w2016 roku, 1886692zt w 2017 roku i 209029z w 2018 roku (tacznie
w rozdziatach 85153 - zwalczanie narkomanii i 85154 - przeciwdziatanie
alkoholizmowi), co stanowito odpowiednio 78,5%, 90,7% i 99,8% zaplanowanych
na ten cel Srodkdw.

e

(akta kontroli str. 119-123)

%2 Profilaktyka: uniwersaina, selektywna i wskazujaca.
3Dz. U. 22018 1, poz. 1030 ze zm. Zwanej dalej: ,ustawa o przeciwdziataniu narkomanii”.
% Przyjety Uchwatg Nr 21/111/2018 Rady Gminy Konopiska z dnia 18 grudnia 2018 r.

% Obowiazek taki wynikat z zmiany ustawy o przeciwdziataniu narkomanii z 20 lipca 2018 1. Dz. U z 2018 r.
poz. 1490.
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W latach 2016-2018 dzialalno$¢ zwigzang z profilaktyka uzaleznier od alkoholu
i narkotykow Gmina realizowata giéwnie poprzez utworzong w 2016 r. Placowke
Wsparcia Dziennego ,Promyk’36, W ww. placéwce w zajeciach” w okresie objetym
kontrola uczestniczyto od 75 do 171 dzieci, ktére z powodu problemu uzaleznier
lub przemocy w rodzinie, niskiego statusu spoteczno-ekonomicznego rodziny
lub niskich kompetencii opiekuriczo-wychowawczych rodzicow pozbawione byly
mozliwosci harmonijnego rozwoju. Na ww. dziatanie z gminnych programéow
wydatkowano 241 933 zI% (42,9% wszystkich $rodkow wydatkowanych w ramach
gminnych programéw). Ponadto w Gminie prowadzony byt jeden punkt
konsultacyjno-informacyjny dla o0séb z problemem alkoholowym i ich rodzin,
w ktorym siedmiu pracownikéw#? udzielito porad 104 osobom. Prowadzono rowniez
nastegpujace dziatania w ramach gminnych programéw:

- jednorazowe prelekcje i pogadanki — 88 uczestnikow (7 731 zi#1),
- spektakle — 108 uczestnikow (4 510 zt),

- festyny i imprezy plenerowe — 822 uczestnikow (32 073 zf),

- imprezy sportowe — 455 uczestnikow (7 166 zi),

- konkursy — 66 uczestnikow (1 184 1),

- kolonie i obozy z programem socjoterapeutycznym dla dzieci z rodzin z problemem
alkoholowym — 19 uczestnikow (2 700 z}).

(akta kontroli str. 76-89, 93-194)
Zgodnie z rekomendacjami Parstwowej Agencji Rozwigzywania Problemow

Alkoholowych, nalezy ogranicza¢ finansowanie ze $rodkow na profilaktyke
| rozwigzywanie probleméw alkoholowych przedsiewzie¢ o nieudowodnionej

skutecznosci42.
‘W ramach gminnych programéw w latach 2013-2018 nie byly realizowane
programy profilaktyki-o naukowych podstawach lub-o potwierdzonej skutecznoéci,
wszczegolnoSci  zalecane w ramach systemu rekomendacji  programéw
profilaktycznych i promocji zdrowia psychicznego. Jak wyjasnit Wojt: Z powodu
ograniczonych srodkéw finansowych, nasz program za aprobatq i akceptacjg Rady
Gminy finansowany jest w takim zakresie jak zostato to zapisane w programach.
Program  skierowany jest dla 0s6b uzaleznionych, zagrozonych, dla dzieci,
mfodziezy i ich rodzin gdzie wystepujg problemy. Taka byta wola i decyzja Rady
Gminy, aby $rodki finansowe przeznaczyé na pomoc dzieciom, miodziezy, rodzinom

potrzebujgcym pomocy, a nie na bardzo kosztowne naukowe programy.

Zdaniem NIK, obowigzek realizacji programéw profilaktycznych o naukowych
podstawach Iub o potwierdzonej skutecznosci, w szczegoinosci zalecanych
wramach systemu rekomendacji programéw profilaktycznych i promocji zdrowia
psychicznego wynika wprost z wytycznych przyjetych w Narodowym Programie

% Zwanej dalej: ,Promyk’. Prowadzonej w formie opiekuniczej przez Gminny Oérodek Pomocy Spoteczne
w Konopiskach.

%7 Obejmowaty one m.in. zajecia: tematyczne prowadzone przez wychowawcow, z socjoterapeuta, z profilaktyki
uzaleznien, indywidualne konsultacje z terapeuta uzaleznier, logopedyczne, gimnastyki korekcyjnej, aerobiku,
tuczniciwa, z jezyka angielskiego i francuskiego, jazdy konnej, wspinaczki skatkowej, relaksacii, biblioterapii oraz
warsztaty z dietetyki, wycieczki i obozy.

3 Zamieszkujgcych na terenie Gminy.

3 Odpowiednio w latach objetych kontrola; 46 609,00 zt, 97 957,76 zti 97 366,53 zt.

40 M.in.: instruktor terapii uzaleznien, policjant, prawnik, psycholog i pracownik socjalny pedagog.
41 Wysokos$¢ $rodkow wydatkowana w ramach gminnych programéw.

2 Rekomendacje do realizowania i finansowania gminnych programéw profilaktyki | rozwigzywania problemow
alkoholowych w 2018 r., Paristwowa Agencja Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych, Warszawa 2017.
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Zdrowia i dotyczy wszystkich dzieci i miodziezy, a nie tylko tych u ktérych wystepujg
problemy.

(akta kontroli str. 10-64, 195-204)

2.2. Gmina nie podejmowata dziatan w celu poszerzenia i udoskonalenia oferty
oraz upowszechniania programoéw profilaktycznych o potwierdzonej skutecznosci.
Jak wyjasdnit Wojt: W 2018r. zrealizowalismy program profilaktyczny placowki
wsparcia dziennego ,Promyk” w Konopiskach (...). Innych dziatan w celu
poszerzenia  iudoskonalenia oferty oraz  upowszechniania  programéw
profilaktycznych o potwierdzonej skutecznosci nie realizowalismy, poniewaz jak juz
pisalismy sg to bardzo kosztowne programy i mafe gminy nie posiada takich
$rodkéw. Srodki jakimi dysponujemy wolimy przeznaczyé na zadania organizowane
w szkofach, realizowane przez naszych fachowcéw i specjalistow pedagogéw
i psychologdw terapeutéw, z ktérych umiejetno$ci i wiedzy korzystamy. Uwazamy,
Ze sg mnigj kosztowne, a rownie skuteczne.

(akta kontroli str. 203)

Obowigzek realizacji powyzszych dziatan, zdaniem NIK, wynika rowniez wprost
z Narodowego Programu Zdrowia.

2.3. i 2.4 Gmina nie rozpatrywata ofert, wnioskow konkursowych lub prééb ze strony
placowek oSwiatowych i podmiotéw realizujgcych programy i dziatania
profilaktyczne. Jak wyjasnit Wojt: Gmina Konopiska nie ogfasza konkurséw
ofert na programy profilaktyczne, nie otrzymuje ofert na tzw. ,Mafe granty’.
Podczas konsultacji Programu Wsp6fpracy Gminy Konopiska z Organizacjami

Pozarzadowymi nie wplynefy uwagi ani propozycje, aby takie dziatania byly
potrzebne i celowe na terenie gminy. Gmina skupia sie na finansowaniu dziatalnosci
,Promyka’, ktérego oferta jest niezwykle ciekawa i atrakcyjna, doskonale odbierana
przez dzieci, rodzicdw i mieszkancow gminy. Oferta, jakq proponuje ,Promyk” jest
tak atrakcyjna, Ze trudno aby jakas inna organizacja mogta przedfozyé ciekawsza,
ti. miedzy innymi: zajecia z aerobiku dla dzieci, gimnastyka korekcyjnej dla dzieci,
profilaktyka uzaleznien dla dzieci, nauka jezyka francuskiego dla dzieci, nauka
Jezyka angielskiego dla dzieci, zajecia z socjoterapii dla dzieci, zajecia z logopedii
dla dzieci, zajecia z fucznictwa dla dzieci zajecia z dietetyki dla dzieci, akrobatyka,
modelarstwo, zajecia teatralne, zajecia z kukietkami, zajecia z muzykoterapii,

wyjazdy i obozy terapeutyczne i wiele innych dziatan. Zdaniem gminy, tak szeroka
oferta zapewnia kompleksowg i wystarczajacq pomoc skierowang dla dzieci,
mfodziezy i ich rodzicbw w szczegdinosci dotknietych problemami uzaleznien.
Ponadto Wojt wyjasnit: Gmina Konopiska nie ogtasza konkurséw ofert na realizacje
programéw profilaktycznych, wynika to z:

- braku na terenie gminy organizacji pozarzadowych, ktére takie cele majg zapisane
w swoich statutach;

- braku Zzainteresowania ze strony innych organizacji i stowarzyszeri oraz
mieszkancow gminy, wynika to z corocznych konsultacji Programu Wspofpracy
Gminy Konopiska z Organizacjami Pozarzadowymi;

- Z ograniczonej kwoty $rodkéw finansowych;

- ~konkursy -ofert, kiére ogfaszamy skupiaja sie na organizacji zdrowego,
pozytecznego, przyjaznego ftrybu spedzania wolnego czasu, jest to oferta
skierowana do naszych mieszkaricow na rozwéj kultury fizycznej, sportu, kultury
i sztuki oraz wsparcia dla 0séb niepetnosprawnych.

(akta kontroli str. 203-204)
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Stwierdzone
nieprawidiowosci

25. Gmina nie ubiegala sie o uzyskanie rekomendacji lub naukowego
potwierdzenia skutecznosci programéw profilaktycznych (np. autorskich programéw
profilaktycznych realizowanych w gminie) oraz nie udzielala wsparcia innemu
podmiotowi w uzyskaniu rekomendacji badz potwierdzenia skutecznosci programéw
profilaktycznych realizowanych przez ten podmiot. Jak wyjasnit Wojt: Gmina jak
dotychczas nie starafa sig o uzyskanie rekomendacji lub naukowego potwierdzenia
skutecznosci programéw profilaktycznych. Srodki finansowe jakimi dysponujemy
w cafosci przeznaczmy na punkt konsultacyjny, dziafalnos¢ GKRPA i ,Promyk”.

(akta kontroli str. 204)

W dziatalnosci  kontrolowanej jednostki, w przedstawionym wyzej zakresie
stwierdzono nastepujace nieprawidiowosci:

1. Gmina, w gminnych programach na lata 2016-2018 nie ujefa i nie realizowata,
zadan na rzecz poszerzenia i udoskonalenia oferty, upowszechniania oraz
wdrazania aktualnych programéw profilaktyki o naukowych podstawach Iub
0 potwierdzonej skutecznoéci, w szczegélnosci zalecanych w ramach systemu
rekomendacji programéw profilaktycznych i promocji zdrowia psychicznego,
w Krajowym Programie Przeciwdziatania Narkomanii i Krajowym programie
profilaktyki irozwigzywania probleméw alkoholowych, wchodzacych w skfad
Narodowego Programu Zdrowia.

2. Cele w gminnych programach nie odnosza sie do zidentyfikowanych problemow
oraz zdefiniowano je na wysokim poziomie ogdinosci, przez co sq niekonkretne,
niemierzaine, nie dajq sie oceni¢ jakosciowo, a sposéb ich sformutowania moze
utrudniac rzetelng ocene skutecznosci podejmowanych dziatan.

3. W gminnych  programach - profilaktyki alkoholowej i przeciwdziatania
narkomanii nie okre$lono skwantyfikowanych- wskaznikow, ktére stuzylyby
ocenie skutecznosci realizacji zamierzonych celow.

4. W gminnych programach na 2018 r. (po 21 sierpnia 2018 r.) i 2019 r., nie
uwzgledniono  dziafainosci  wychowawczej, edukacyjnej,  informacyjnej
i profilaktycznej prowadzonej w szkolach i placéwkach systemu o$wiaty,
atakze diagnozy w zakresie wystepujacych w szkotach i placowkach systemu
oSwiaty czynnikow ryzyka i czynnikow chronigcych.

IV. Wnioski

Whioski

W zwigzku ze stwierdzonymi nieprawidlowosciami, Najwyzsza Izba Kontroli,
na podstawie art. 53 ust. 1 pkt 5 ustawy o NIK, przedstawia nastepujace wnioski:

1. Zapewnienie prowadzenia profilaktyki uzaleznief od alkoholu i narkotykéw
w pierwszej kolejnosci w oparciu o programy i oddzialywania
o potwierdzonej skutecznosci.

2. Uwzglednianie w gminnych programach:

— probleméw, potrzeb i rezultatow oraz celéow, zadan i odbiorcow
programéw profilaktyki oraz mierzalnych wskaznikéw skutecznosci
zamierzonych przedsiewzigé, adekwatnie do zdiagnozowanych potrzeb,

~— celow i zadan z obszaru profilaktyki uzaleznien od alkoholu
i narkotykéw wskazanych do realizacji w Narodowym Programie
Zdrowia,

— dziatalno$ci wychowawczej, edukacyjnej, informacyjnej i profilaktycznej
prowadzonej w szkolach i placowkach systemu os$wiaty, a takze
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Prawo zgloszenia
zastrzezen

Obowigzek
poinformowania

NIK o sposobie
wykonania wnioskow

diagnozy wystepujacych w nich czynnikow ryzyka i czynnikow
chroniacych.

V. Pozostate informacje i pouczenia

Wystapienie pokontrolne zostato sporzadzone w dwdch egzemplarzach; jeden dla
kierownika jednostki kontrolowanej, drugi do akt kontroli.

Zgodnie z art. 54 ustawy o NIK kierownikowi jednostki kontrolowanej przystuguje
prawo zgloszenia na piSmie umotywowanych zastrzezen do wystapienia
pokontrolnego, w terminie 21 dni od dnia jego przekazania. Zastrzezenia zgtasza sie
do dyrektora Delegatury NIK w Katowicach. Prawo zglaszania zastrzezen, zgodnie
zart. 61b ust. 2 ustawy o NIK, nie przystuguje do wystapienia pokontrolnego
zmienicnego zgodnie z treécig uchwaly w sprawie zastrzezen.

Zgodnie z art. 62 ustawy o NIK nalezy poinformowaé Najwyzsza Izbe Kontroli,
w terminie 21 od ofrzymania wystapienia pokontrolnego, o sposobie wykonania
wnioskow pokontrolnych oraz o podjetych dziataniach lub przyczynach niepodjecia
tych dziatan.

Wprzypadku wniesienia zastrzezen do wystgpienia pokontrolnego, termin
przedstawienia informacji liczy sie od dnia otrzymania uchwaly o oddaleniu
zastrzezen w cato$ci lub zmienionego wystapienia pokontrolnego.

Katowice, dnia 18 kwietnia 2019 .

Kontroler Najwyzsza lzba Kontroli
Wojciech Graca Delegatura w Katowicach
Gt. specjalista kontroli panstwowej ESYREK'?OR
Delegatura Najwyz lzb;
; Hega ufaw g'éa\(\tlyzszej 2z yl(ontron
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