(Förslag)
Alkohol och drogförebyggande policy
Nacka kommuns policy för drogförebyggande arbete 
–för åldrarna 0- 18 år
Antagen av kommunstyrelsen…… giltig till och med…. 

1) Inledning

Det här är Nacka kommuns policy för drogförebyggande arbete för barn och ungdomar upp till 18 år. Policyn ska utgöra grunden för det alkohol och drogförebyggande arbetet som ska bedrivas i kommunen, bland annat utifrån Nacka kommuns övergripande mål ”God livsmiljö och långsiktig hållbar utveckling, Trygg och Säker kommun” och utifrån den prioriterade uppgiften ”Barns och Ungdomars uppväxtvillkor”. Denna policy vill visa vikten av att samla alla goda krafter som arbetar med barn och ungdomar i kommunen. Den ska vara vägledande för företag och organisationer inom Nackas geografiska gränser. Nacka kommuns alkohol- och drogförebyggandearbete ska bedrivas hälsofrämjande och fokusera på friskfaktorer 
2) Bakgrund
Den svenska alkoholkonsumtionen har ökat sedan mitten av 1990-talet, nu har den passerat över tio liter 100-procentig alkohol per person och år och trenden är att konsumtionen fortsätter att öka. Drogvaneundersökningen i Nacka från 2003,  gjord i åk 7, 9 och åk 2 i gymnasiet, visar att det är  framförallt berusningsdrickandet bland unga som skiljer Nacka från övriga landet. Det är fler elever i Nacka som oftast dricker 5 burkar folköl, starköl, cider/alkoläsk eller mer per gång än i övriga landet. Undersökningen visar också att en stor del av av ungdomarna, ca 70 procent, någon gång har köpt folköl i Nackas butiker. Siffran nationellt är ca 45 procent.
3) Definitioner

Droger är ett samlingsbegrepp för tobak, narkotika, sniffningspreparat, dopningspreparat och missbruk av läkemedel.

Barn och ungdomar är alla upp till 18 år.
3:1)Process

Arbetet med policyn har förankrats i en partsammansatt styrgrupp bestående av alkohol- och drogsamordnare, tjänstemän och förtroendevalda inom Nacka kommun samt tjänstemän från landstinget och i en partsammansatt arbetsgrupp med representanter från skolor, skolhälsovård, fritidsområdet, folkhälsoplanerare, brottsförebyggare, ungdomsmottagning och ”glömda barn” projektet. Policyn har sedan antagits i Socialnämnden, Förskole- och grundskolenämnden, Gymnasie- och vuxenutbildningsnämnden, Kulturnämnden, Föreningsstödsnämnden och de fyra områdesnämnderna i Nacka kommun.
4) Övergripande visioner

· alkohol- och drogfri uppväxt
· fler rök- och alkoholfria miljöer

· narkotika- och dopingfri kommun
5) Inriktningsmål

· totalkonsumtionen av alkohol och tobak bland barn och ungdomar ska vara låg
· lågt berusningsdrickande bland barn och ungdomar
· höjd debutålder vid konsumtion av alkohol
· otillåtande attityder till experimenterande med narkotika och dopingpreparat 

· idrotts- och föreningsliv ska arbeta aktivt med drogförebyggande arbete
· ökad trygghet – minskat alkohol- och drogrelaterat våld
6) Effektmål

· att få ner antalet berusningsdrickare (fem burkar folköl eller starköl eller cider/alkoläsk eller 60 cl vin eller 35 cl sprit eller mer per dryckestillfälle) till nationell nivå, och på sikt ännu lägre. Dvs. från 15-60 procent (beroende på dryckessort och kön) till ca 6-30 procent och lägre
· att barn och ungdomar under 18 år inte ska kunna  köpa tobak och folköl i Nackas butiker

· att minska antalet barn och ungdomar som röker dagligen eller ibland, speciellt rökning bland flickor ska uppmärksammas 
· att strypa tillgången till narkotika och halvera antalet av de ungdomar som prövar narkotika
7) Strategi, metoder och organisation

Alkohol och drogförebyggande insatser och metoder som används i Nacka kommun ska vara vetenskapligt beprövade/utvärderade. Nacka kommuns drogförebyggande arbete ska också präglas av nytänkande. Kommunen ska arbeta individinriktat och bland annat se de barn och ungdomar som lever i riskmiljöer. Kommunen ska stärka familjen som friskfaktor och arbeta med insatser till föräldrar och andra vuxna som finns runt om barnen och ungdomarna. Nacka kommun har flera viktiga resurser att använda i det drogförebyggande arbetet, till exempel: utbildning, tillsyn och tillståndsgivning, bidrag till föreningslivet, socialtjänstens primär- och sekundärprevention.
Vi ska nå våra mål genom att:

· stärka det tvärsektoriella samarbetet. Det vill säga, se det drogförebyggande arbetet som gemensamt ansvar och samordna tillgängliga resurser: kommunens nämnder, enheter, etablerade skolor, förskolor, fritidsgårdar, Minimaria, ungdomsmottagning, beroendemottagning, landsting, polis, föreningar, frivilligorganisationer och företag, till exempel restauranger och gym 

· stödja och utbilda berörda personalgrupper såsom lärare, skolhälsovård, fältassistenter, fritidsledare, socialarbetare, idrotts- och föreningsledare
· arbeta för att främja strukturer och nätverk som stöder och stärker sociala relationer

· skapa förutsättningar för och uppmuntra till drogfria och positiva livsstilar för samtliga i Nacka kommun
· öka samarbetet med, och stödet till, föräldrar och andra vuxna till exempel genom att arbeta med föräldrastödjande- och föräldrautbildningsinsatser

· ha en effektiv tillsyn av tobaks- och folkölsförsäljning samt av serveringstillstånd

· upprätthålla total drogfrihet vid samtliga ungdomsverksamheter och ungdomsarrangemang som anordnas av eller i samarbete med kommunen
· kunna erbjuda adekvat omsorg, stöd, vård och behandling
· öka informationsinsatserna för riskgrupper och storkonsumenter
· de högstadieskolor och gymnasier som är etablerade inom kommunen ska utarbeta egna alkohol- och drogpolicys/handlingsprogram
8) Uppföljning och utvärdering

Kontinuerliga drogvaneundersökningar ska genomföras vartannat år, för att kunna följa skade- och konsumtionsutvecklingen, samt effekter av åtgärder. Efter genomförd drogvaneundersökning ska policyn följas upp och utvärderas av kommunstyrelsen.
Även i samband med förändringar i verksamheten ska policyn uppdateras. Ansvariga för varje enskild verksamhet och nämnd ska i samband med drogvaneundersökningen processutvärdera de insatser man gjort.
9) Bilagor
bilaga 1: Nacka kommuns alkohol och drogvaneundersökning 2003
bilaga 2: Alkoholpolitiskt program för Nacka kommun
bilaga 3: Preventionsprogram
