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GMINNY PROGRAM PROFILAKTYKI
| ROZWI AZYWANIA PROBLEMOW ALKOHOLOWYCH
ORAZ PRZECIWDZIALANIA NARKOMANII
NA ROK 2014

l. WPROWADZENIE

Gminny Program Profilaktyki i Rozwiywania Probleméw Alkoholowych oraz

Przeciwdziatania Narkomanina rok 2014 (zwany dalej Gminnym Programem) ¢lkre
lokalng strategt w zakresie profilaktyki uzaimien oraz minimalizacji szkéd spotecznych
i indywidualnych wynikajcych z uywania alkoholu i narkotykéw. Podstawiniejszego
dokumentu s zadania wiasne gminy wynik@e z ustawy z dnia 26 pdeiernika 1982 r.
o wychowaniu w trzewosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi oraz z ustawylaia 29 lipca
2005 r. o przeciwdziataniu narkomanii.

Dokument zawiera kontynuacjszeregu dziatg zgodnych zaréwno z kierunkami

zawartymi w tych ustawach, jak i z innymi dokumeniastrategicznymi na poziomie
ogolnopolskim, regionalnym i lokalnym:

>

Narodowym Programem Profilaktyki i Rozylywania Problemow Alkoholowych na lata

2011-2015, opracowanym przez nBavowa Agencg Rozwizywania Probleméw

Alkoholowych i przygtym uchwaé Rady Ministrow w dniu 22 marca 2011 roku;

Matopolskim Programem Profilaktyki i Rozgzywania Probleméw Alkoholowych

nalata 2008-2013, prayym Uchwah Nr XVII/220/08 Sejmiku Wojewodztwa

Matopolskiego z dnia 31 marca 2008 roku;

Matopolskim Programem Przeciwdziatania Narkomarai lata 2008-2013, przytym

Uchwah Nr XVII/219/08 Sejmiku Wojewddztwa Matopolskiegodnia 31 marca 2008

roku;

Strategh Rozwihzywania Problemow Spotecznych Krakowa na lata 2200173, przygta

Uchwah Nr V/51/07 Rady Miasta Krakowa z dnia 31 stycZ2(@7 roku;

Strategh Rozwoju Krakowa, przgta Uchwah Nr LXXV/742/05 Rady Miasta Krakowa

z dnia 13 kwietnia 2005 roku:

Cel strategiczny | — Krakdébw miastem przyjaznym iogg atrakcyjnym miejscem

zamieszkania i pobytu

= Cel operacyjny I-3: Poprawienie poczucia bezpiésizea publicznego (jako program
wspierajcy);

= Cel operacyjny I-5: Zapewnienie miesakam wiaciwego poziomu bezpiecastwa
zdrowotnego (jako program podstawowy);

= Cel operacyjny I-7: Tworzenie warunkéw udziatu wewmju spotecznéci osobom
I grupom zagroonym wykluczeniem (jako program wspieiey).



1. DIAGNOZA PROBLEMOW.
[I.1. Lokalna dostepnosé alkoholu.

Uchwata nr LXXXVIII/1174/09 Rady Miasta Krakowa znidi 16 grudnia 2009 r.
w sprawie ustalenia dla terenu Gminy Miejskiej Krakliczby punktéw sprzeds napojow
alkoholowych, zawieragych powyej 4,5% alkoholu (z wyitkiem piwa), przeznaczonych
do spaycia poza miejscem sprzega jak i w miejscu sprzeds ustalita limit w wysokéci
2500 punktéwdcznie (detal i gastronomia). Nalezaznacz§, ze punkty sprzedg samego
piwa (zarbwno w detalu, jak i w gastronomii), nig lenitowane. W padzierniku 2013 r.
pozostawato jeszcze 190 wolnych punktéw limitowy(@22 w ub. roku), a dziatata
nastpujaca liczba punktow sprzega alkoholu, w tym piwo: detalicznej (sklepy) — 1340
(1294 w ub. roku), gastronomicznej (kawiarnie, putdstauracje itp.) — 1309 (1277 w ub.
roku). Aktualnie na 1 punkt sprzeganapojow alkoholowych z uwzglnieniem piwa
przypada ok. 286 mieszkedw. Dla poréwnania w 2008 r. wskak ten wynosit 292 osoby,
a srednia ogoélnopolska — 190. Lokalna tendencja jast waka sama, jak krajowa: liczba
punk':léw sprzedey wzrasta, a zmniejszacsliczba mieszkacow przypadajcych na jeden
punkt.

Z bada wynika, ze spada odsetek oséb niepetnoletnich deldeyoh bardzo tatwy
dostp do alkoholu — zakup piwa nie jest problemem d&odbadanych w Krakowie 15-
latkéw?. Lamanie prawa w tym zakresie skutkowalo w 20121.decyzjami w sprawie
cofni¢cia zezwolenia na sprzedaapojow alkoholowych.

Tab. 1. Dost gpno $¢ substancji psychoaktywnych dla mtodych mieszka ncéw Krakowa
na podstawie bada n ESPAD w latach 1999-2011

Odsetek 15-latkdw, ktérzy uznali dostep

. 0 . 0 . 0
do papieroséw (zakup) za bardzo tatwy 1999:73% 2007: 49% 2011: 43%

Odsetek 15-latkdw, ktérzy uznali dostep do piwa

- 649 - 469 - 450
(zakup) za bardzo fatwy 1999: 64% 2007: 46% 2011: 45%

Odsetek 15-latkow, ktérzy uznali dostep

. 0, . 0, . 0,
do marihuany (zakup) za bardzo fatwy 1999: 18% 2007: 10% 2011: 20%

[I. 2. Uzywanie substancji uzaléniajacych przez dzieci i mfodzie.

Postawy krakowskiej miodzig wobec substancji uzaleiajacych zostaty
szczegotowo opisane w raportach z WadaSPAD, przeprowadzonych przez Instytut
Psychologii Zdrowia PTP(wybrane tendencje przedstawiono w tabeli 1 ir2xav raportach
z bada Miejskiego Centrum Profilaktyki Uzateien w Krakowi€'. W tych ostatnich
corocznie bierze udziat 3-4 tys. uczniéw z grupyaub 8 tys., obejmowanych bezptatnymi
warsztatami profilaktycznymi, przeprowadzanymi grzpecjalistow z MCPU w kaym
roku szkolnym.

Spazywanie alkoholu jest najbardziej rozpowszechnioragohowaniem ryzykownym
wsrod miodziey. Cha jak wskazuy badania ogolnopolskie, zdecydowanagksizas¢
uczniow w wieku gimnazjalnym i ponadgimnazjalnymleag do grona konsumentow
alkoholu, to po gwattownym wzfoie spaywania alkoholu przez mtodziepo roku 1989,
zaobserwowano zmniejszenie odsetka uczniow miotispyzyznajcych s¢ do probowania
alkoholu kiedykolwiek wzyciu (w Krakowie z 20% w 2010 r. do 8% w 2013 riao

! Na podstawie danych z ankiet PARPA G1

% Na podstawie raportu z badBSPAD 2011w Krakowie

® Raporty ESPADwww.bip.krakow.pl/> Rozwoj Miasta > Polityki... > Zdrowie > Profilaktgkuzalenies:
* Wyniki bad&a MCPU dostpne na stronievww.mcpu.krakow.pl




stabilizacg w grupie starszej 12-16 lat (chtopcy 39-41%, dziepa 44-46%). Niepokoi
natomiast wzrastaga liczba dzieweg i mtodych kobiet w wieku 16-19 lat, ktore twierdp
odpowiadag na pytane, czy kiedykolwiekzywaty alkoholu (z 66% w 2010 r. do 83%
w 2013 r.) lub marihuany (z 14% w 2010 r. do 379213 r.J [wykres 1]. Wer6d chtopcéw
w grupie analogicznej wiekowo populaséanarihuany rownig gwattownie rénie (z 16%
do 40%), natomiast spycie alkoholu kiedykolwiek wyciu jest nisze nk wsrod dziewcat
(76%) [wykres 2].

Tab. 2. Wybrane tendencje dotycz gce uzywania substancji psychoaktywnychw  éréd miodych
mieszka ncow Krakowa na podstawie bada n ESPAD w latach 1999-2011.

Odsetek 15-latkow, ktérzy palili papierosy w czasie

. 0 . O . 0
30 dni przed badaniem 1999: 40% 2007: 21% 2011: 26%

Odsetek 15-latkdw, ktdrzy upili sie w czasie 30 dni

przed badaniem 1999: 24% 2007: 22% 2011: 16%

Odsetek 15-latkéw, ktérzy uzywali marihuany

- QO - 70, . 0,
w czasie 30 dni przed badaniem 1999: 9% 2007: 7% 2011:10%

Wykres 1. Deklaracje dziewcz atw wieku 16-19 lat dotycz ace prébowania kiedykolwiek
substancji psychoaktywnych (badania MCPU w latach 2 ~ 010-2013).

Uzywanie substancji (przynajmniej raz wzyciu) - dziewczta
Wiek 16 - 19 lat (poréwnanie me¢dzy latami)

90,0%

80,0%
70,0%
60,0%
50,0%
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0,0% T T 1
rok 2010/2011 rok 2011/2012 rok 2012/2013

Thc — przetwory konopi, tj. marihuana i haszysz
Zrodto: Raport z badan ankietowych..., MCPU 2013

® Narodowy Program Profilaktyki i Rozwdywania Probleméw Alkoholowych na lata 2011-201&zamport
.Raport z bada ankietowych zrealizowanych przez Miejskie Centfarofilaktyki Uzaleznien w Krakowie
w roku szkolnym 2012/2013”



Wykres 2. Deklaracje chtopcéw w wieku 16-19 lat dot  ycz ace prébowania kiedykolwiek
substancji psychoaktywnych (badania MCPU w latach 2 ~ 010-2013).

Uzywanie substancji (przynajmniej raz wzyciu) - chtopcy
Wiek 16 - 19 lat (poréwnanie medzy latami)
772.0% 76.49
80,0% 1 24 £
70,0% -
60.0% m Alkohol
7 o 7
M Thc
50,0% -
40,0% -
30,0% - 0
[v)

20,0% -
10,0% -
0,0% . ;

rok 2010/2011 rok 2011/2012 rok 2012/2013

Zrodto: Raport z badan ankietowych..., MCPU 2013

Do Dziatu Opieki Nad Osobami Nietragymi MCPU w Krakowie, gdzie w roku
2012 trafito 6215 os6b (11 021 pobytéw) przyjmowanedwniez osoby matoletnie: w 2010
r. — 44 osoby, w 2011 r. — 47, w 2012 r. — 36, ekvesie I-1X 2013 r. — 32 osoby.

II. 3. Szkody zdrowotne i spoteczne zwrane z ywaniem substancji psychoaktywnych.

Postugugc sk wskaznikami europejskimi oraz wynikami polskich badspotecznych,
liczbe os6b uzalenionych mana oszacow@na 700-900 tys., z czego ok. 80% stamowi
mezczyzni. Z kolei populacja oséb pigych ryzykownie i szkodliwie szacowana jest w Pelsc
na co najmniej 2,5 min oséb. Wedtug WHO alkoholjdoge st na trzecim miejscu $vod
czynnikéw ryzyka dla zdrowia populacji, a ponad @nych rodzajéw choréb i urazéw
ma zwhzek z alkoholem. Istnieje wysoki zygwek miedzy uzalmieniem od alkoholu
a bezrobociem, #$zym statusem socjalno-ekonomicznym, wypadkanmiémoa’.

® K. Lukowska, K. Okulicz-Kozaryn, Gminny Prograrmoftiaktyki i Rozwiazywania Probleméw
Alkoholowych, Fundacja ETOH, W-wa 2010, s. 16-17



Tab. 3. Populacje os6b, u ktérych wyst

(dane szacunkowe PARPA, statystyki UMK, MOPS, NFZ).

epuja rézne kategorie probleméw uzale znien

Poiska | Krakow | K1akOw: osoby [ rakOu: osoby

38,5 min 7561ys. GMK 2012 NFZ 2012
Osoby uzaleznione od alkoholu ok. 770
(ok. 2% populacj) tys. ok. 16 tys. ok. 3 tys. ok. 3,5 tys.
Dorosli zyjacy w otoczeniu
alkoholika: wspotmatzonkowie, ok. 1,5 min ok. 32 tys. ok. 1,5 tys. ok. 2,3 tys.
rodzice (ok. 4% populacji), DDA
Dzieci wychowujace sie
w rodzinach alkoholikéw ok. 1,5 min ok. 32 tys. ok. 3 tys. * * nie dotyczy
(ok. 4% populaciji)
Osoby pijace szkodliwie i i
ryzykownie (5-7% populacji) ok. 2,5 min 40-56 tys. ok. 400 ok. 600
Ofiary przemocy domowej razem razem
w rodzinach z problemem ok. 2 min ok. 43 tys. .
alkoholowym (2/3 dorostych dorostych dorostych ele dee 1S e @REy
i 2/3 dzieci z tych rodzin) i dzieci i dzieci
Osoby uzaleznione od narkotykéw
(ok. 0.2% populacji) ok. 77 tys. ok. 1,6 tys. ok. 700 ok. 750

* osoby objete swiadczeniami zdrowotnymi finansowanymi przez GMK w placéwkach terapii w 2012 r.
* * dzieci z rodzin alkoholowych w placéwkach wsparcia dziennego w 2012 r. (dane MOPS)

Tab. 4. Postawy dorostych mieszka ncow Krakowa wobec alkoholu na podstawie bada n PBS
DGA w latach 2005-2008 .

Odsetek abstynentow wsrod wszystkich mieszkancow Krakowa 2005: 15% 2008: 13%
Odsetek 0s6b pijgacych ryzykownie wsréd konsumentéw alkoholu 2005: 12% 2008: 16%
Odsetek oso.b, ktére kierowaty samoch.odem pod wptywem 2005: 2,5% 2008: 2,4%
alkoholu w ciggu 12 m-cy przed badaniem

82235tek kobiet, ktére przyznaly sie do picia alkoholu w czasie 2005: 16% 2008: 12%

W Krakowie osoby uzaimione i ich rodziny mog znaleg¢ bezptathna pomoc
terapeutycza w kilkunastu podmiotach leczniczych na terenieegat Miastd Wykaz
adresowy tych placéwek z podanieénddta finansowania zamieszczono w tabeli 5.

W tabeli 6 zamieszczono dane liczbowe daigezrodzaju i liczby osob, ktére w roku
2012 korzystaly zeswiadczér podmiotow leczniczych finansowanych przez Ggnin
natomiast tabela 7 zawiera dane doggezroku 2013.

" Raporty z bada www.bip.krakow.pl> Rozwéj Miasta > Polityki... > Zdrowie > Profilaktgkuzalenies
8 Wykaz placéwek terapii na stronieww.mcpu.krakow.pl




Tab. 5. Podmioty lecznicze realizuj ace w 2013 roku w Gminie Miejskiej Krakéw zadania
w zakresie terapii uzale znien od alkoholu.

Finansowanie Finansowanie

Nazwa placowki Ulica 7 NEZ 7 GMK

Szpital Specjalistyczny im.dr Jozefa
Babinskiego Samodzielny Publiczny Babiaskiego 29 .
Zaktad Opieki Zdrowotnej

Centrum Medyczne Maszachaba  Pradnicka 50A . .
Poradnia Leczenia Uzéaiaien Radzikowskiego 29 . .

Szpital Specjalistyczny im. Ludwika

i : Os. Zlotej Jesieni 1 .
Rydygiera w Krakowie s. Ztotej Jesieni

Nowohuckie Centrum Psychoterapii

i Terapii Uzalenien "PEMA" Kolorowe 21 . .

Niepubliczny Zaktad Opieki
Zdrowotnej Matopolskie Centrum Stoczniowcow 7 . .
Profilaktyki i Leczenia Uzalmien

"PRO-VITA" Centrum Zdrowia
Psychicznego i Terapii Uzaleien

Krakow Srédmiescie Niepubliczny Estery 6 : :
Zaktad
Niepubliczny Zaktad Opieki
Zdrowotnej Zaktad Opiekiczo- Miodosci 9 . .
Leczniczy "Czwoérka"
Krakowskie antrym Terapii Jerzmanowskiego 40 . .
Uzaleznien
Krakowskie antrym Terapii Wielicka. 73 . .
Uzaleznien
Centrum Medycyny Profilaktycznej Bolestawa

Spétka z ograniczan
odpowiedzialnécia

Niepubliczny Zaktad Opieki

Komorowskiego 12

Zdrowotnej Dobrej Nadziei Radomska 36 : *
el | saooms |- -
o oy | Sommouaz |- -
Szpital Uniwersytecki Sniadeckich 3 .
Specjalistyczny NZOZ "UNIMED" Mtodej Polski 7 .
Stowarzyszenie "MONAR" Sw. Katarzyny 3 .

Zrodto: MCPU, 2013



Tab. 6. Wybrani odbiorcy $wiadcze n terapii, finansowanych przez GMK w 2012 r.

Wiek
Ptec¢
<21 22-35 36-60 > 60 Razem
K 12 111 373 45 541
Uzaleznieni od alkoholu M 21 306 1189 185 1701
K+M 33 417 1562 230 2242
K 18 48 46 3 115
Uzaleznieni od narkotykow M 31 104 109 0 244
K+M 49 152 155 3 359
K 19 56 43 0 118
Uzaleznieni od alkoholu
i narkotykow M 18 154 97 2 271
K+M 37 210 140 2 389
K 12 9 15 0 36
Uzaleznieni od nikotyny M 5 7 28 3 43
K+M 17 16 43 3 79
Uzaleznieni od gier K 2 o 11 0 19
hazardowych i internetu M 11 48 38 1 98
K+M 13 54 49 1 117
Uzaleznieni z zaburzeniami K 0 10 16 2 28
psychoorganicznymi M 3 20 43 23 89
(podwojna diagnoza) K+M 3 30 59 25 117
Wspétuzale znieni K 69 112 395 76 652
(cztonkowie rodzin oséb M 42 19 58 12 131
uzaleznionych) K+M 111 131 453 88 783
Osoby z syndromem K 39 378 85 3 505
Dorostego Dziecka M 6 96 28 0 130
Alkoholika (DDA) K+M 45 474 113 3 635
11 10 34 5 60
Osoby dotkni ete przemoc g K 7 5 3 0 12
w rodzinie M
K+M 18 12 37 5 72
Osoby stosuj gce przemoc K 0 0 0 0 0
w rodzinie (program M 0 6 25 1 32
korekcyjno-terapeutyczny) K+M 0 6 25 1 32
Pijacy ryzykownie, nie K 25 54 40 1 120
uzale znieni, w tym dzieci M 34 114 102 11 261
i miodzie 2 K+M 59 168 142 12 381
K 207 794 1058 135 2194
RAZEM: M 178 876 1720 238 3012
K+M 385 1670 2778 373 5 206

Zrédfo: WydZziat Spraw Spotecznych UMK, 2013

Tab. 7. Liczba 0s6b, obj etych swiadczeniami terapii uzale znien w 2013 r.

Swiadczenia finansowane
przez GMK (IV-1X 2013)

Swiadczenia finansowane
przez NFZ (I-VIl 2013)

doro sl 2458 1574
dzieci i mtodzie 2z 66 147
RAZEM: 2524 1721

Zrédto: MCPU, 2013




Ponadto osoby uzaleione i ich rodziny mogzwréck sic 0 pomoc do Miejskiej Komisji
Rozwigzywania Problemoéw Alkoholowych, szukasparcia w lokalnych klubach abstynenta
I organizacjach pozagdowych, dziatajcych w tym obszarze (osoby po terapii) lub
w placéwkach wsparcia dziennego (dzieci z rodzkolablowych) organizowanych przez
MOPS.

O skali problemoéw zwzanych z aywaniem alkoholuswiadczy m.in. liczba oso6b
korzystajcych z pomocy MKRPA. Tylko w 2012 r. podczaszdyow przyjeto 1636 oséb
i zatazono 833 nowe sprawy, z czego 444 skierowano adidve, wszczynajcej proceduy
zobowgzania do leczenia odwykowego. W tym samym czag@rad udzielanych w Punkcie
Konsultacyjnym MCPU skorzystato 8 512 os6b, przegazono 1 514 rozmdw w telefonie
zaufania dla osob z problemem alkoholowym i ichzlnd(MCPU), a w DPS dla os6b
naduzywajacych alkoholu olgto ditugoterminowym systemem wsparcia 63 osoby. Diane
w odniesieniu do lat 2010-2013 pokazuje tabela 8.

Tab. 8. Dziatalno $¢ MKRPA i Punktu Konsultacyjnego MCPU w latach 2010- 2013.

Sprawy zgtoszone | Sprawy skierowane Porady udzielone Rozmowy
Rok do MKRPA przez przez MKRPA w Punkcie w telefonie zaufania
mieszkancow do sadow o leczenie Konsultacyjnym MCPU
2010 747 394 9631 1510
2011 900 341 7755 1422
2012 833 444 8512 1514
2013 299 (1-VI) 195 (1-VI) 6999 (I-1X) 1125 (I-1X)

Zrédto: MKRPA, MCPU



[l. CELE | ZADANIA PROGRAMU.

Cel

strategiczny

Ograniczenie szkdd zdrowotnych i zaburzi zycia rodzinnego,
wynikaj acych z wywania alkoholu i innych substancji
psychoaktywnych oraz zjawiska picia alkoholu, @ywania
narkotykow i podejmowania innych zachowa ryzykownych przez
dzieci i mtodziez

Poprzez

Efektywne wykorzystanie zasobdéw instytucjonalnyebybranych
inicjatyw lokalnych, w nagpujacych obszarach:

Profilaktyki uniwersalnej adresowanej do wszystkich mieszé@w
Krakowa (dzieci, mtodzigy i dorostych), bez wzgtu na stopig
indywidualnego ryzyka wyspowania probleméw zwzanych

z wywaniem alkoholu i innych substancji psychoaktywmyc
Profilaktyki selektywnej adresowanej do grup o podisgonym ryzyku
wystapienia problemow zwizanych z uywaniem alkoholu i innych
substancji psychoaktywnych.

Profilaktyki wskazujcej— adresowanej do grup lub oséb, ktore
demonstryj wczesne symptomy probleméw azanych z sywaniem
substancji psychoaktywnych, ale nie speklayteriow diagnostycznych
picia szkodliwego lub uzateienia; redukcja szkod.

Terapii i rehabilitacji- obejmugcej osoby wymagage specjalistycznej
pomocy w zwazku z uzalenieniem.

Cele
operacyjne

Tak, aby...

lI.1. Zwicksz& dostpnas¢ pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dl
0s6b uzalenionych, spaywajacych alkohol ryzykownie i szkodliwie lub
uzywajacych substancji psychoaktywnych oraz oséb cztonkanlzin
0s6b z problemami wynikaymi z wywania alkoholu i substancji
psychoaktywnych, a tak dla osdb dotkrtych przemog w rodzinie.
[11.2. Udziel& rodzinom, w ktorych wyspuja problemy uzalenien,
pomocy spotecznej, psychospotecznej i prawnej,saazegolnéci
ochrony przed przemaav rodzinie (przeciwdziatanie wykluczeniu
spotecznemu i integrowanie ze spotecanplokalng).

[11.3. Prowadzt profilaktyczry dziatalné¢ informacyjra i edukacyja

w zakresie rozwaizywania problemow alkoholowych, przeciwdziatania
narkomanii i przemocy, w szczegoheodla dzieci i mtodzigy, w tym
prowadzenie za¢ sportowo-rekreacyjnych, a takdziata na rzecz
dozywiania dzieci uczestnigeych w pozaszkolnych programach
opiekwczo-wychowawczych i socjoterapeutycznych.

[11.4. Wspomagéa dziatalng¢ instytucji, stowarzyszei osob fizycznych,
stuzaca rozwiazywaniu probleméw alkoholowych, narkomanii i przema
w rodzinie (wspétpraca z organizacjami poad@vymi i innymi
jednostkami pgytku publicznego w obszarze profilaktyki i rehataiiji
uzaleznien).

[11.5. Zapewnig& dziatanie Miejskiej Komisji Rozvazywania Problemow
Alkoholowych w Krakowie oraz telefonow zaufanianfarmacyjnych.
[11.6. Ograniczé dostp do alkoholu.
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Zadania szczegotowe realizaice cele operacyjne

Cel 111.1. Zwi ¢kszanie dosgpnosci pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla osb
uzaleznionych, spaywajacych alkohol ryzykownie i szkodliwie lub uywajacych
substancji psychoaktywnych oraz osob cztonkéw rodai oséb z problemami
wynikajacymi z uzywania alkoholu i substancji psychoaktywnych, atake dla os6b
dotkniegtych przemocy w rodzinie.
A/ Finansowanie terapii dla oséb uzal®nych, spaywajacych alkohol ryzykownie
i szkodliwie lub uywajacych substancji psychoaktywnych oraz cztonkéw nodzi
os6b z problemami wynikagymi z wywania alkoholu i substancji
psychoaktywnych, atak dla os6b dotketych przemog w rodzinie oraz
programéw korekcyjnych dla sprawcow przemocy w oigz
B/ Monitorowanie liczby osob korzystajych z ustug w placowkach terapii uzaieen
i jakosci udzielanychiwiadcze.

Cel 111.2. Udzielanie rodzinom, w ktoérych wysigpuja problemy uzaleznien, pomocy
spotecznej, psychospotecznej i prawnej, a w szczégssci ochrony przed przemoag
w rodzinie. Przeciwdziatanie wykluczeniu spotecznemi integrowanie ze spoteczricia
lokalna.

A/ Finansowanie wybranych programéw interwencyjno-poomg/ch, profilaktyczno-
terapeutycznych i wspomagaych proces readaptacji spotecznej dla o0sob
uzaleznionych, cztonkéw rodzin z problemem alkoholowymairkomanii oraz oséb
dotknictych przemog domowa oraz programow korekcyjnych dla sprawcow
przemocy domowej, realizowanych w obszarze pompoiesznej.

B/ Prowadzenie specjalistycznego domu pomocy spotgcitaeosob nadiywajacych
alkoholu — dziatania readaptacyjno-rehabilitacyjsiderowane do mieszkadw
placowki.

C/ Wspomaganie realizacji funkcji opiekteo-wychowawczej i kompensacyjnej
w placoéwkach przeznaczonych dla dzieci z grup rgzyk szczegolnwi dla dzieci
zrodzin z problemem alkoholowym, np. ¥wietlicach, klubach i grodkach
socjoterapeutycznych; rozszerzanie ¢stéici do tego typu oferty poprzez
finansowanie wybranych placéwek wsparcia dzienrdigalzieci i mtodziey.

Cel 111.3. Prowadzenie profilaktycznej dziatalncsci informacyjnej i edukacyjnej
w zakresie rozwhzywania problemow alkoholowych, przeciwdziatania ngomanii
I przemocy, w szczegOlngei dla dzieci i mtodziery, w tym prowadzenie zagé sportowo-
rekreacyjnych, a takze dziatah na rzecz daywiania dzieci uczestnicgcych
w pozaszkolnych programach opiekiczo-wychowawczych i socjoterapeutycznych.
A/ Realizowanie programoéw profilaktycznych dla uczniéwaz szkolg, warsztatow
i konferencji dla rodzicow, nauczycieli i innych ugr zawodowych; uczenie
umiegtnosci  stwzacych zdrowemu i trzavemu zyciu oraz informowanie
o szkodliwagci alkoholu i innych substancji psychoaktywnych, tym tzw.
dopalaczy; wspieranie dziagtgromupcych trzéwy i bezpieczny sposéb afrania
czasu przez rodziny, dzieci i mlodzi®raz wzmacniagych czynniki chronice
i motywujacych do wekszej aktywnéci w zyciu spotecznym — rozwdj
zorganizowanych ze§ profilaktycznych w swietlicach, klubach, @odkach
socjoterapeutycznych, placowkachéwiatowych oraz innych srodowiskach
miodziezowych; realizacja Programu Miody Krakow.
B/ Informowanie o dospnaici ustug terapeutycznych i pomocowych dla oso6b
uzaleznionych i ich rodzin oraz prowadzenie powszechrdykacji w zakresie
wiedzy o szkodliwéci alkoholu i innych substancji uzal@ajacych, w tym tzw.



C/

D/
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dopalaczy oraz zagteniu uzalenieniami behawioralnymi (np. hazard, internet);
profilaktyka zachowa ryzykownych i promocja zdrowia — udziat w ogolntgiach
oraz lokalnych kampaniach i akcjach informacyjnodeatyjnych, skierowanych
do r&nych grup odbiorcow (konferencje, szkolenia, wayzteventy); wykonanie

i zakup materiatdbw profilaktycznych: prasa i &ii specjalistyczne, broszury,
plakaty, druki ulotne, nagrody w konkursach i zaadd oraz inne materiaty
informacyjne, edukacyjne i promocyjne.

Promowanie aktywnych form sgzania wolnego czasu przez rodziny, dzieci
i mtodziez: finansowanie zag, imprez i projektow, realizowanych przez organjeac
sportowe oraz placéwki, organizowanie miejskich liexpi programoéw sportowo-
rekreacyjnych, wspieranie rozwoju miodych talentonwzszerzanie oferty oraz
utrzymanie bazy sportowo-rekreacyjnej.

Diagnozowanie i stale monitorowanie problemow uzdlh oraz badanie
efektywndci lokalnych dziata podejmowanych w ramach Gminnego Programu.

Cel Ill.4. Wspomaganie dziatalndci instytucji, stowarzyszei i oséb fizycznych, shaacej
rozwigzywaniu problemow alkoholowych, narkomanii i przema@y w rodzinie.
Wspotpraca z organizacjami pozaradowymi i innymi jednostkami pozytku publicznego
w obszarze profilaktyki i rehabilitacji uzaleznien.

Al

B/

C/

D/

E/

Wspomaganie dziataldoi organizacji pozargdowych, realizujcych programy
profilaktyczne o charakterze uniwersalnym (dla veskigh) i selektywnym (dla grup
zwickszonego ryzyka) wwietlicach, drodkach, klubach miodziewych i innych
miejscach organizagych wolny czas dzieci i mtodzig w ich srodowisku lokalnym
oraz podczas wyjazddéw (kolonie i obozy).

Wdrazanie projektow profilaktyczno-interwencyjnych, skiwanych do o0sob
eksperymentagcych z ra@nymi $rodkami psychoaktywnymi i uzaleionych
(profilaktyka wskazujca i programy redukcji szkod).

Przeciwdziatanie wykluczeniu spotecznemu poprzepievanie klubow abstynenta
oraz innych form dziata pomocowych poza terapiktorych odbiorcami g osoby
uzaleznione i ich rodziny.

Prowadzenie edukacji publicznej w obszarze praiylakzachowa ryzykownych,
przeciwdziatania przemocy w rodzinie i promocji @gego styluzycia poprzez
organizac; kampanii spotecznych i innych wydafizdokalnych skierowanych
do og6tu mieszkacOw Krakowa lub wybranej grupy docelowej. Organiaove
konferencji i warsztatow, zwkszapcych kompetencje oséb prageych w obszarze
profilaktyki i terapii oraz prowadzenie szkél@adresowanych do wybranych grup
odbiorcow, majcych na celu minimalizowanie szkdéd spotecznych Wwgpacych
Z wywania substancji psychoaktywnych.

Przeciwdziatanie narkomanii poprzez realizacprojektow profilaktycznych
przeznaczonych dla wszystkich oraz korekcyjno-pamgech skierowanych do osob
eksperymentuagcych z narkotykami i uzat@ionych.

Cel 1l1.5. Zapewnienie dziatania Miejskiej Komisji Rozwigzywania Problemow
Alkoholowych w Krakowie oraz telefonow zaufania i nformacyjnych.

Al

Zabezpieczenie pracy Miejskiej Komisji Rozagywania Problemoéw Alkoholowych
w Krakowie, Zespotu Interwencyjnego oraz zespotorebpemowych Komisji —
wynagrodzenia dla cztonkow MKRPA, obstuga admiaisgfna i utrzymanie lokalu;
dodatkowe szkolenia dla cztonkow Komisji; pokrywankosztow sdowych

I wydawania opinii przez biegtych orzekaych w sprawie uzakmienia od alkoholu.



12

B/ Finansowanie calodobowego telefonu informacji medgg, m.in. o placowkach
terapii uzalenien w Krakowie oraz catodobowego Telefonu Zaufania d&bb
z problemem alkoholowym i ich rodzin.

Cel 111.6. Ograniczanie dosgpu do alkoholu.

Ustala siliczbe punktoéw sprzedsy napojéw alkoholowych zawiergjych powyej
4,5% alkoholu (z wytkiem piwa), przeznaczonych do gpoia poza miejscem
sprzeday (detal), jak i w miejscu sprzezha (gastronomia) na poziomie do 3% liczby
podmiotéw gospodarki narodowej, prowadygch dziatalné¢ gospodarcz na terenie
Gminy Miejskiej Krakow, wedtug stanu na dzid0 czerwca 2013 r.

Wartcici liczbowe limitu punktow sprzedg alkoholu oraz inne ograniczenia dotyce

sprzeday, podawania, spywania oraz wnoszenia napojéw alkoholowych ustaaeR
Miasta Krakowa w odibnych uchwatach. Kontrole punktow sprzeglanapojow

alkoholowych przeprowadza Wydziat Spraw Adminisgfagch wraz z uprawnionymi
stuzbami i osobami.

V. SPOSOBY REALIZACJI

IV.1. Podmiot koordynujacy i realizatorzy Programu.

Realizacja Gminnego Programu Profilaktyki Rozwiazywania Probleméw
Alkoholowych oraz Przeciwdziatania Narkomanii jdgbordynowana przez Wydziat
Spraw Spotecznych Ugdu Miasta Krakowa (SO). Zadania Programu realizeamagula
poprzez:

A/ Sity wikasne SO (w obszarze polityki spotecznej, @ppacy z organizacjami
pozaradowymi oraz dziatd skierowanych do rodzin i mtodzg) oraz innych
wydziatbw i miejskich jednostek organizacyjnych plgeupcych $rodkami
finansowymi w ramach Programu.

B/ Zlecanie zadainnym wydziatom i miejskim jednostkom organizagyym — w drodze
zmiany dysponents&rodkow budetowych.

C/ Zakupy i zlecenia zewstrzne (konkursy ofert, zamowienia publiczne, besgtvania
ustawy prawo zamowiepublicznych).

D/ Zakup swiadczér zdrowotnych dla oséb uzal@onych i ich rodzin w podmiotach
leczniczych przez SO / Miejskie Centrum Profilaktykaleznien w Krakowie.

E/ Obstug Miejskiej Komisji Rozwazywania Problemoéw Alkoholowych przez MCPU.

Przy realizacji zadaGminnego Programu SO wspotpracuje z MCPU, MKRRQAPS.

Kazdy wydziat lub miejska jednostka organizacyjna daysgaca srodkami w ramach

Programu przedstawia SO sprawozdanie z ich wykananiza | pétrocze i za rok

budzetowy.

IV.2. Harmonogram realizacji, zrodta finansowania i faczne nakfady finansowe.

Gminny Program realizowanydzie przez caly rok kalendarzowy w ramacbdkow
finansowych planowanych w Baecie Gminy Miejskiej Krakéw, stanowsych dochody
z tytulu wydawania zezwatena sprzeda napojéw alkoholowych (100%) oraz dochodow
wiasnych. Planowane na rok 20442ne naklady finansowe wynasz8 440 000 zi.
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IV.3. Mierniki osi ggania celéw operacyjnych oraz podmioty odpowiedziak za realizacg zadai.

Cel 1. Zwigkszanie dosgpnosci pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla osb uzaleznionych, spaywajacych alkohol ryzykownie
i szkodliwie lub uzywajacych substancji psychoaktywnych oraz osob cztonkémdzin oséb z problemami wynikagcymi z uzywania
alkoholu i substancji psychoaktywnych, a take dla oséb dotkn¢tych przemoa w rodzinie.

Ip. zadania szczegotowe miernikiqggania celu realizatorzy zada
A | Finansowanie terapii dla oséb uzal®nych, spaywajacych alkohol liczba placoéwek olgfa SO/ MCPU,
ryzykownie i szkodliwie lub gywajacych substancji psychoaktywnych dofinansowaniem GMK, podmioty lecznicze
oraz cztonkow rodzin oséb z problemami wynigmi z wywania liczba osdb, zajmupce st terapi
alkoholu i substancji psychoaktywnych, azaklla os6b dotkrtych rozpoczynajcych terapg, uzaleznien.
przemog w rodzinie oraprogramow korekcyjnych dla sprawcow liczba wykwalifikowanej
przemocy w rodzinie. kadry,
czas oczekiwania na terapi
B | Monitorowanie liczby os6b korzystajych z ustug w placéwkach terapji= rodzaje programéw, MCPU,

uzaleznien i jakosci udzielanychiwiadczé.

liczba osdb skierowanych
do podmiotow leczniczych,
liczba 0sob ktore ukamzyty
program terapii,

liczba osob, ktére skierowan
do innych form pomocy

po ukaczeniu programu,
liczba osob kolejny raz
rozpoczynajcych terapg.

podmioty lecznicze
zajmupce sé terapi
uzalenien.
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Cel 2. Udzielanie rodzinom, w ktorych wysgpuja problemy uzaleznien, pomocy spotecznej, psychospotecznej i prawnejwaszczegolnéci
ochrony przed przemo@ w rodzinie. Przeciwdziatanie wykluczeniu spoteczmeu i integrowanie ze spoteczritia lokalna.

A | Finansowanie wybranych programow interwencyjneapoowych, » liczba uczestnikéw e SO/ MOPS
profilaktyczno-terapeutycznych i wspomaggajch proces readaptaciji programow,
spotecznej dla os6b uzateonych, cztonkow rodzin z problemem » liczba instytucji/ organizaciji
alkoholowym i narkomanii oraz osob dotktyich przemog domowa zaangaowanych w realizagj
orazprogramow korekcyjnych dla sprawcéw przemocy donjpwe programow.
realizowanych w obszarze pomocy spotecznej.
B | Prowadzenie specjalistycznego domu pomocy spoégcita osob » liczba 0s6b ohjtych e DPS przy ul. Rozrywka 1
nadwywajacych alkoholu — dziatania readaptacyjno-rehabiifiae programem readaptacji,
skierowane do mieszkadw placowki. » liczba osdb, ktére ukmzyty
petny program.
C | Wspomaganie realizacji funkcji opielazo-wychowawczej » liczba uczestnikow e SO/ MOPS

i kompensacyjnej w placowkach przeznaczonych diecilz grup
ryzyka, w szczegolriai dla dzieci z rodzin z problemem alkoholowym
np. wswietlicach, klubach i &rodkach socjoterapeutycznych;
rozszerzanie doginasci do tego typu oferty poprzez finansowanie
placoéwek wsparcia dziennego dla dzieci i miogygie

programow,

liczba instytucji/ organizacji
zaangaowanych w realizagj
programow,

liczba placéwek wsparcia
dla dzieci i miodziey.

Cel 3. Prowadzenie profilaktycznej dziatalnéci informacyjnej i edukacyjnej w zakresie rozwgzywania probleméw alkoholowych,
przeciwdziatania narkomanii i przemocy, w szczegolwsci dla dzieci i mtodziery, w tym prowadzenie zag¢ sportowo-rekreacyjnych,
a takze dziatan na rzecz daywiania dzieci uczestnicgcych w pozaszkolnych programach opiekficzo-wychowawczych

I socjoterapeutycznych.

A | Realizowanie programow profilaktycznych dla udemioraz szkolg, * liczba realizowanych dziata | « MCPU,
warsztatow i konferencji dla rodzicow, nauczycietinych grup profilaktycznych i ich . SO,
zawodowych; uczenie umignaosci stuzacych zdrowemu i trzavemu odbiorcéw, « MOPS,

zyciu oraz informowanie o szkodliwoi alkoholu i innych substancji

liczba osAb ohjtych

* Petnomocnik PMK
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psychoaktywnych, w tym tzw. dopalaczy; wspierari@ida programami szkoleniowymi, ds. Rodziny.
promupcych trzéwy i bezpieczny sposob ggzania czasu przez liczba konferencji,

rodziny, dzieci i mtodzig oraz wzmacniagych czynniki chrorice liczba i rodzaj innych form

i motywujacych do wegkszej aktywnéci w zyciu spotecznym — rozwoj szkoleniowych,

zorganizowanych zeg profilaktycznych wéwietlicach, klubach, liczba os6b uczestnigzych

osrodkach socjoterapeutycznych, placéwkaghiatowych oraz innych w konferencjach i innych

srodowiskach miodzieowych; realizacja Programu Miody Krakow. formach szkoleniowych.

Informowanie o dogpnasci ustug terapeutycznych i pomocowych dla liczba programow/ kampanii MCPU,
0s6b uzalenionych i ich rodzin oraz prowadzenie powszechdekaci liczba odbiorcéw. SO,

w zakresie wiedzy o szkodliwa alkoholu i innych substanciji
uzalezniajacych, w tym tzw. dopalaczy oraz zageniu uzalenieniami
behawioralnymi (np. hazard, internet); profilaktyt@chowa
ryzykownych i promocja zdrowia — udziat w ogolnoglath oraz
lokalnych kampaniach i akcjach informacyjno-edukaggh,
skierowanych do rnych grup odbiorcéw (konferencje, szkolenia,
warsztaty, eventy); wykonanie i zakup materiatowfitaktycznych:
prasa i ksizki specjalistyczne, broszury, plakaty, druki ulgtnagrody
w konkursach i zawodach oraz inne materiaty infayree, edukacyjne
i promocyjne.

inne organizacje,
instytucje, jednostki.

Promowanie aktywnych form gjrzania wolnego czasu przez rodziny,
dzieci i mtodzie: finansowanie zag, imprez i projektéw, realizowanyc
przez organizacje sportowe oraz placéwki, organaue miejskich
imprez i programéw sportowo-rekreacyjnych, wspieanzwoju
miodych talentéw, rozszerzanie oferty oraz utrzyimdéazy sportowo-
rekreacyjne;.

liczba programow /
organizaciji,
liczba uczestnikow.

SP,

Z1S,

SO,

Petnomocnik PMK
ds. Rodziny,

inne organizacje,
instytucje, jednostki.

Diagnozowanie i stale monitorowanie problemow |eizd@en oraz
badanie efektywrimi lokalnych dziatda podejmowanych w ramag
Gminnego Programu.

liczba diagnoz i raportow,
bada, ekspertyz, opinii.

MCPU,

SO,

inne organizacje,
instytucje, jednostki.
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Cel 4. Wspomaganie dziatalngci instytucji, stowarzyszei i 0sob fizycznych, staacej rozwigzywaniu probleméw alkoholowych, narkomanii
i przemocy w rodzinie. Wspotpraca z organizacjami pzarzadowymi i innymi jednostkami pozytku publicznego w obszarze profilaktyki
i rehabilitacji uzaleznien.

A | Wspomaganie dziatalsoi organizacji pozatdowych, realizujcych » liczba 0s6b ohjtych « SO,
programy profilaktyczne o charakterze uniwersalrfgia wszystkich) dziataniami,  organizacje pozasrowe,
i selektywnym (dla grup zwkszonego ryzyka) wwietlicach, = liczba organizaciji/ « inne organizacje,
osrodkach, klubach mtodziewych i innych miejscach organizgjych programow. instytucje, jednostki.
wolny czas dzieci i mtodziy w ich srodowisku lokalnym oraz podczas
wyjazdow (kolonie i obozy).
B | Wdrazanie projektow profilaktyczno-interwencyjnych, skieanych » liczba os6b oljtych « SO,
do 0s6b eksperymentglych z rénymisrodkami psychoaktywnymi dziataniami, + organizacje pozastlowe
i uzaleznionych (profilaktyka wskazaga i programy redukcji szkéd). | = liczba organizaciji/ « inne organizacje,
programow. instytucje, jednostki.
C | Przeciwdziatanie wykluczeniu spotecznemu popreszieranie klubow | = liczba 0sob olejtych SO,
abstynenta oraz innych form dzialgomocowych poza terapiktérych dziataniami, « MCPU,
odbiorcami § osoby uzalgnione i ich rodziny. = liczba organizacji/  organizacje pozasdowe
programow. « inne instytucje, jednostki.
D | Prowadzenie edukacji publicznej w obszarze mkfilki zachowa * liczba 0so6b oljtych « SO,
ryzykownych, przeciwdziatania przemocy w rodzinggomocji dziataniami, + organizacje pozagzdowe
zdrowego styluzycia poprzez organizackampanii spotecznych i innychs  liczba organizacji/ « inne organizacje,
wydarzé lokalnych skierowanych do ogotu miesakaw Krakowa lub programow. instytucje, jednostki.
wybranej grupy docelowej. Organizowanie konferengjarsztatow,
zwigkszapcych kompetencje osob prascych w obszarze profilaktyki
i terapii oraz prowadzenie szkaladresowanych do wybranych grup
odbiorcow, majcych na celu minimalizowanie szkod spotecznych
wynikajacych z uywania substancji psychoaktywnych.
E | Przeciwdziatanie narkomanii poprzez realizapjektow * liczba oso6b oljtych « SO,
profilaktycznych przeznaczonych dla wszystkich dtazekcyjno- dziataniami, .

pomocowych skierowanych do os6b eksperymaoygh z narkotykami

i uzaleznionych.

liczba organizacji/
programow.

organizacje pozasgdowe,
inne instytucje, jednostkil.
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Cel 5. Zapewnienie dziatania Miejskiej Komisji Rozwazywania Problemow Alkoholowych w Krakowie oraz teléonéw zaufania

i informacyjnych.

A | Zabezpieczenie pracy Miejskiej Komisji Rozzywania Problemow liczba os6b oltych MCPU,
Alkoholowych w Krakowie, Zespotu Interwencyjneg@arzespotow dziataniami, MKRPA.
problemowych Komisji — wynagrodzenia dla czitonkOwKRIPPA, obstuga liczba os6b skierowanych
administracyjna i utrzymanie lokalu; dodatkowe dek@ dla cztonkéw do placowek lecznictwa
Komisji; pokrywanie kosztéwaslowych i wydawania opinii przez odwykowego.
biegtych orzekajcych w sprawie uzaimienia od alkoholu.

B | Finansowanie catodobowego telefonu informacji yoedej, m.in. liczba rozmow BZ,

o placowkach terapii uzalrien w Krakowie oraz catodobowego Telefor telefonicznych, MCPU.
Zaufania dla oséb z problemem alkoholowym i ichzind liczba udzielonych
informaciji.
Cel 6. Ograniczanie dosipu do alkoholu.
Ustala st liczbe punktéw sprzedsy napojow alkoholowych zawiekgjych Liczba punktéw sprzeds SA

powyzej 4,5% alkoholu (z wyjkiem piwa), przeznaczonych do gpoia
poza miejscem sprzeda(detal), jak i w miejscu sprzeza(gastronomia)
na poziomie do 3% liczby podmiotow gospodarki nakeoe),
prowadacych dziatalné¢ gospodarcz na terenie Gminy Miejskiej
Krakow, wedtug stanu na d4i0 czerwca 2013 r.

Wartasci liczbowe limitu punktéw sprzedg alkoholu oraz inne
ograniczenia dotyezre sprzedsy, podawania, spgwania oraz wnoszeni
napojéw alkoholowych ustala Rada Miasta Krakowadrlonych
uchwatach. Kontrole punktow sprzeganapojoéw alkoholowych
przeprowadza Wydziat Spraw Administracyjnych wragzawnionymi

stwzbami i osobami.

alkoholu,
Liczba kontroli punktow
sprzeday alkoholu.
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IV.4. Sposob sprawozdawania.

A/ Sprawozdanie finansowe i merytoryczne z realiz&pgramu bdace integrala
czescia rocznego sprawozdania hieiowego, zostanie przedstawione Radzie Miasta
Krakowa przez Prezydenta Miasta Krakowa w termitwe31 marca 2015 r.;

B/ Sprawozdanie roczne z realizacji Programu zgodnie83 ust. 1 uchwaty
nr LXXV/742/05 RMK z dnia 13.04.2005 r. w sprawiezpgecia Strategii Rozwoju
Krakowa.

V. ZASADY WYNAGRADZANIA CZLONKOW MKRPA

Ustala s¢ nastpujace zasady finansowania pracy cztonkow Komisiji:

1. Czionek Komisji otrzymuje miestzne wynagrodzenie w wysad®@ 600 zi.
W przypadku nieobecroi cztonka Komisji na jej posiedzeniu plenarnym atezymuje
on wynagrodzenia lub otrzymuje kwgtroporcjonalnie pomniejszan

2. Przewodniczcy i Zastpca Przewodniegego Komisji, biogcy udziat w jej pracach,
otrzymup miestczne wynagrodzenie w wysad@ 800 zt. W przypadku nieobecit
na posiedzeniu plenarnym stosujezapis ust. 1.

3. Za kady dyzur Zespotu Interwencyjnego jego czionek otrzymujgnagrodzenie
w wysokaci 200 zt.

4. Za kade posiedzenie zespotu problemowego jego czionekyratije wynagrodzenie
w wysokaci 100 zt.

5. Za kadorazowe reprezentowanie Komisji wdgie w sprawach inicjowanych przez
MKRPA i innych instytucjach, na polecenie Przewadatego Ilub Zaspcy
Przewodniczcego Komisji, jej cztonek otrzymuje wynagrodzeniewsokaci 50 zt.



