8. Środowiskowa profilaktyka uzależnień 

Program profilaktyki środowiskowej (selektywnej) adresowany do osób w wieku 10-18 lat, realizowany w województwie lubelskim. Rekomendowany w EDDRA i systemie rekomendacji. 
Zakres programu: Województwo
Województwo: lubelskie
Podmiot odpowiedzialny za program 
Nazwa: Towarzystwo NOWA KUŹNIA
Rodzaj: Organizacja pozarządowa
Dane adresowe podmiotu: M. Lublin, ul. ul. Samsonowicza 25 
tel. 814434313

	
Nazwa programu: 
	Środowiskowa profilaktyka Uzależnień

	Typ programu: 
	Profilaktyka

	Podtyp programu: 
	 

	· drugorzędowa - selektywna

	Skrócony opis programu: 
	Program profilaktyki środowiskowej (selektywnej) adresowany do osób w wieku 10-18 lat, realizowany w województwie lubelskim. Rekomendowany w EDDRA i systemie rekomendacji.

	Data rozpoczęcia programu: 
	1989,01

	Zakres programu: 
	Województwo

	Województwo: 
	lubelskie

	Nazwa: 
	Towarzystwo NOWA KUŹNIA

	Rodzaj: 
	Organizacja pozarządowa

	Miejscowość: 
	M. Lublin

	Nazwa ulicy i numer: 
	ul. Samsonowicza 25

	Strona WWW: 
	www.towarzystwo-kuznia.lublin.pl

	Numer telefonu: 
	814434313

	E-mail: 
	poczta@towarzystwo-kuznia.lublin.pl

	Opis problemu: 
	Program realizowany jest w siedmiu środowiskach lokalnych Lublina i Puław. W 1999 i 2000 roku przeprowadzono badania dotyczące zagrożenia patologiami i używania środków psychoaktywnych w ww. regionie oraz pogłębione badania w środowiskach realizacji programu. Badania przeprowadzono wg. procedury ESPAD, uzupełniając je badaniami jakościowymi. Podstawowym problemem widocznym w ww. środowiskach jest zwiększająca się liczba dzieci i młodzieży tworzących nieformalne grupy, prezentujące zachowania nieakceptowane społecznie tj.: kontakt ze środkami psychoaktywnymi, agresja, unikanie obowiązków szkolnych, kradzieże i dewastacje mienia, rozboje i wymuszenia w szkole i poza nią. Badania przeprowadzone w momencie rozpoczęcia programu pokazały m.in. , że 25,3% dziewcząt i 42,5% chłopców w wieku od 13 do 17 lat paliło tytoń okazjonalnie. Alkohol okazał się najbardziej rozpowszechnioną substancją psychoaktywną, podobnie jak ma to miejsce wśród dorosłych. Próby picia ma za sobą 87% badanej młodzieży, prawie 47% pije alkohol często. Z substancji nielegalnych najbardziej rozpowszechnione jest marihuana i haszysz (15,1% badanych). Kolejne miejsca zajęły: leki uspakajające i nasenne (14,7%), substancje wziewne (11,2%), alkohol z lekami (8,3%), alkohol z marihuaną (7,2%), amfetamina (6,5%), heroina do palenia (6,5%), grzyby halucynogenne (6,0%) i LSD (4,1%). Z danych zebranych od pedagogów szkolnych oraz z naszych obserwacji wynika, że zachowania patologiczne ujawniają się od 12 roku życia i występują u dzieci z rodzin o wadliwych postawach wychowawczych, rodzin niepełnych, skrajnie ubogich, z problemem alkoholowym i narkomanii, rodzin przestępczych. Są to młodzi ludzie nie mający oparcia w rodzinie, z dużym poczuciem lęku, często krzywdy i złości, zagubieni i poszukujący najłatwiejszych sposobów bycia widocznym, osiągania wsparcia, przyjemności i sukcesu, rozładowujące codzienne stresy przez bójki uliczne, środki odurzające. Osoby te współtworzą, niekorzystną z punktu widzenia prawidłowego rozwoju, modę młodzieżową, związaną w dużej części z używaniem środków psychoaktywnych. Przystają do nich dzieci nie mające pozytywnego wzorca funkcjonowania społecznego wyniesionego z rodziny lub dzieci zastraszane i szantażowane przez starszych. Działaniem profilaktycznym w takiej sytuacji jest odpowiednio wczesna interwencja wobec osób zagrożonych patologią w wieku 10-15 lat i długofalowe oddziaływanie mające na celu uniemożliwienie im dołączenia się lub zorganizowania grupy przestępczej bądź przeniknięcia w krąg osób używających narkotyków i uzależnionych. Istotne jest by opieka ta połączona była z atrakcyjnymi formami oddziaływania psychokorekcyjnego, stymulacją prawidłowego rozwoju psychofizycznego oraz pomocą w nauce. Ważne jest również by zainicjować współpracę lokalnych władz i instytucji oraz mieszkańców, w sposób umożliwiający stworzenie programu łączącego wysiłki różnych instytucji w zakresie pomocy dzieciom i młodzieży .

	Cel główny: 
	Podstawowym celem programu jest ograniczenie u dzieci w wieku końca szkoły podstawowej, gimnazjum i początkowych klas szkół średnich, zagrożonych patologiami społecznymi, rozwoju zachowań problemowych, ze szczególnym uwzględnieniem używania środków psychoaktywnych. Jednocześnie stworzenie tym osobom możliwie sprzyjających warunków do prawidłowego rozwoju psychospołecznego w ich środowisku lokalnym. Chodzi tu z jednej strony o bezpośrednią pomoc dzieciom i młodzieży zagrożonej patologią społeczną, z drugiej strony zaś o oddziaływania na środowisko lokalne (władze, mieszkańców, instytucje, rodziców) inspirujące do podejmowania inicjatyw zwiększających szanse prawidłowego rozwoju dzieci i młodzieży w tym środowisku. Oczekiwanymi efektami są zmiany w funkcjonowaniu społecznym dzieci i młodzieży zagrożonych patologią społeczną – ograniczenie zachowań aspołecznych i kontaktu ze środkami psychoaktywnymi oraz zwiększenie aktywności środowiska lokalnego na rzecz prawidłowego rozwoju dzieci i młodzieży.

	Cel szczegółowy 1: 
	Zmiana wadliwych postaw społecznych i zachowań dzieci i młodzieży zagrożonych narkomanią wyrażająca się zmniejszeniem kontaktu ze środkami psychoaktywnymi, ograniczeniem ilości zachowań przemocowych, destrukcyjnych i autodestrukcyjnych.

	Cel szczegółowy 2: 
	Stymulowanie prawidłowego rozwoju emocjonalno – społecznego, intelektualnego i fizycznego podopiecznych objętych oddziaływaniem w konkretnym środowisku oraz innych młodych osób nie będących podopiecznymi Towarzystwa Kuźnia, jednak zamieszkujących w środowisku realizacji programu.

	Cel szczegółowy 3: 
	Zwiększenie zaangażowania przedstawicieli środowiska lokalnego w przeciwdziałanie patologiom społecznym. Chodzi tu przede wszystkim o stworzenie w danym środowisku spójnego programu współpracy między instytucjami i mieszkańcami, mającego na celu zwiększenie skuteczności pomocy osobom jej wymagającym. Działania systemowe oparte o diagnozę zagrożeń w środowisku umożliwią zwiększenie liczby inicjatyw adekwatnych do potrzeb środowiska, min. w zakresie promocji zdrowia, pomocy osobom zagrożonym, usprawnienie pracy instytucji. Istotnym elementem tych oddziaływań jest doprowadzenie do zwiększenia odpowiedzialności dorosłych za prawidłowy rozwój i bezpieczeństwo dzieci i młodzieży. Ważne jest również podejmowanie działań kulturotwórczych, prawidłowa organizacja i animacja czasu wolnego. W perspektywie chodzi o zapewnienie młodzieży, wychowującej się w konkretnym środowisku, optymalnych warunków do rozwoju.

	Podstawowe założenia programu: 
	Skuteczną realizację celu umożliwia praca środowiskowa czyli tworzenie klubów młodzieżowych – placówek akceptowanych przez młodzież w środowisku lokalnym, w odróżnieniu od poradni zdrowia i innych instytucji „świata dorosłych”. W tworzonych placówkach praca prowadzona jest w oparciu o metodę społeczności, kadra akceptowana jest przez podopiecznych. Taka organizacja umożliwia nawiązanie kontaktu z osobami wymagającymi wsparcia specjalistycznego, zatrzymanie ich w klubach i podjęcie pracy socjoterapeutycznej. Wszystko to następuje za zgodą i akceptacją młodzieży oraz jej rodziców. Praca socjoterapeutyczna wpleciona jest we wszystkie zajęcia klubowe. Z podopiecznymi podpisywane są kontrakty, określające cel pracy nad sobą, oczekiwane efekty oraz formy tej pracy. W związku z tym wszyscy podopieczni są świadomi celu swojego pobytu w klubie Kuźni i postępów w pracy nad sobą. Dotyczy to podopiecznych, którzy bez interwencji z zewnątrz nie mogliby się prawidłowo rozwijać. Stymulacja prawidłowego rozwoju prowadzona jest dla podopiecznych Towarzystwa Kuźnia po zakończeniu przez nich podstawowej pracy nad sobą. W momencie gdy poradzą sobie z najważniejszymi problemami, rozpoczyna się praca nad planowaniem przyszłości, nauką spędzania czasu wolnego, efektywnym zdobywaniem wiedzy i realizacją zainteresowań. Ważnym elementem są tu działania w zakresie promocji zdrowia. Wykonują je podopieczni z klubów, którzy są o wiele bardziej wiarygodni dla rówieśników niż nauczyciele i inni dorośli. Są najlepszym przykładem, że można żyć bez narkotyków, przemocy itp. Stymulacja prawidłowego rozwoju i promocja zdrowia realizowana jest również dla osób nie będących pod ścisłą opieką Kuźni – dla mieszkańców środowiska. Są to liczne akcje reklamowe, festyny, zajęcia edukacyjne, rozwojowo – wychowawcze. Działania takie w znacznym stopniu integrują środowisko, zmniejszają anonimowość, zwiększają poczucie bezpieczeństwa. Ułatwiają podjęcie decyzji o skorzystaniu z pomocy. W środowisku lokalnym tworzone są, z inicjatywy Kuźni, zespoły składające się z przedstawicieli środowiska. Zespoły opracowują lokalną strategię przeciwdziałania patologiom społecznym, po wykonaniu profesjonalnych badań środowiska i przekazują ją do realizacji władzom. Podejście to zapewnia zwiększenie liczby inicjatyw na rzecz młodzieży, tworzących spójny system działań dostosowany do problemów danego środowiska, ułatwia finansowanie inicjatyw na lokalnym poziomie i podnoszenie ich jakości przez uruchamianie działań systemowych i współpracy między instytucjami. Istotną rolą Towarzystwa jest ukazanie przedstawicielom środowiska lokalnego zalet ww. systemu - zwiększenie kontroli nad zjawiskami patologicznymi na danym terenie, zmniejszenie ilości zachowań patologicznych, szybsze rozpoznawanie nowych zjawisk patologicznych, zwiększenie zakresu i skuteczności pomocy osobom zagrożonym, wprowadzenie działań długofalowych i ich ewaluacji, efektywniejsze wykorzystanie środków finansowych.

	Adresaci/ odbiorcy programu ze względu na wiek: 
	 

	· Osoby od 12 – 15 r. ż.

· Osoby od 16 - 19 r. ż.

	Adresaci/ odbiorcy programu i ich kontakt z substancjami psychoaktywnymi: 
	 

	· Osoby nie używające narkotyków

· Osoby używające narkotyków okazjonalnie

	Substancje uwzględniane w programie: 
	 

	· Inne

	Inne substancje: 
	wszystkie substancje psychoaktywne

	Charakterystyka adresatów/ odbiorców programu: 
	 

	· Osoby z problemami społecznymi

· Rodzice/rodziny

· Uczniowie

	Liczba odbiorców jednej edycji programu: 
	200

	Realizatorzy programu: 
	psycholodzy, pedagodzy

	Miejsce realizacji: 
	 

	· Placówka opiekuńczo-wychowawcza (klub, świetlica, ognisko)

· Społeczność lokalna

	Działania w programie: 
	 

	· Działania środowiskowe

· Grupy rozwoju osobistego

· Inne

· Poradnictwo rodzinne

· Terapia rodzinna

· Warsztaty umiejętności psychospołecznych

· Zajęcia informacyjno-edukacyjne

	Opis działań: 
	Ważnym w realizacji celu głównego jest prowadzenie systematycznej, planowej i długofalowej pracy ze ściśle określoną grupą podopiecznych z tzw. „grupy ryzyka”, wykorzystując metody psychologiczne, pedagogiczne i socjologiczne oraz współpracując z rodziną, szkołą i szeroko rozumianym środowiskiem, w którym mieszkają i wychowują się ci podopieczni. Celem tej pracy jest korekcja patologicznych zachowań i postaw, w tym eliminacja kontaktu ze środkami uzależniającymi podopiecznych oraz stworzenie im możliwie dobrych warunków do prawidłowego rozwoju psychofizycznego i społecznego w ich miejscu zamieszkania. Prowadzone są działania terapeutyczne i psychokorekcyjne adresowane do podopiecznych wymagających interwencji ze względu na stwierdzone zaburzenia w rozwoju psychospołecznym oraz ich rodziców i opiekunów (terapia rodziny, o ile jest możliwa, sprzyja pozytywnym zmianom w funkcjonowaniu podopiecznych ). Nabór tych osób prowadzony jest w konkretnym środowisku dzięki programowi współpracy z instytucjami t.j. szkołą, pomocą społeczną, policją. Ponadto Kluby Towarzystwa pełnią funkcję kulturotwórczą i integracyjną, oferując różnorodne formy edukacji i psychoedukacji zarówno dla młodzieży jak i dla dorosłych oraz zajęcia promujące zdrowie, rozwijające zainteresowania, umożliwiające kreatywne i akceptowane społecznie spędzanie czasu wolnego przez młodzież. WW. działaniom towarzyszą działania środowiskowe integrujące środowisko oraz angażujące przedstawicieli środowiska lokalnego w przeciwdziałanie patologiom społecznym.

	Długość jednej edycji programu (w miesiącach): 
	12

	Ewaluacja: 
	 

	· Rodzaj Procesu

· Wewn.

· Rodzaj Wyniku

· Wewn.

	Przebieg i metody ewaluacji: 
	Ewaluacja dotyczy podopiecznych programu oraz przedstawicieli środowiska lokalnego. Przeprowadzano wywiady bezpośrednie oraz metody badań psychologicznych w przypadku podopiecznych w klubach młodzieżowych. Wskaźniki ewaluacji: 1. Zmiany w funkcjonowaniu emocjonalno - społecznym podopiecznych, zmniejszenie kontaktu ze środkami psychoaktywnymi oraz zmniejszenie stosowania zachowań przemocowych i innych zachowań aspołecznych. 2. Inicjatywy podejmowane przez podopiecznych min. w celu realizacji własnych zainteresowań, inicjowanie zachowań prozdrowotnych, promowanie zdrowia, poprawa wyników w nauce. Inicjowanie działań w środowisku mających na celu promowanie zdrowia oraz pozyskiwanie nowych podopiecznych, wymagających pomocy, do klubów. 3. Liczba inicjatyw podejmowanych w środowisku lokalnym na rzecz pomocy młodzieży oraz promowanie zdrowego stylu życia. Skonstruowanie i realizacja lokalnego programu przeciwdziałania patologiom przez grupę osób reprezentujących dane środowisko.

	Rezultaty ewaluacji wyniku: 
	Wykazano następujące zmiany w funkcjonowaniu rodzin podopiecznych. W terapii udział wzięły 52 rodziny - 100% rodzin wykazało poprawę funkcjonowania w zakresie kontaktu z terapeutą i otwartości, 98%, w zakresie zrozumienia własnej sytuacji, 85 % zaczęło poprawnie podejmować decyzje życiowe, wynikające z podjętej terapii, ponad 75 % zaczęło lepiej radzić sobie z napięciem, podniosło samoocenę oraz usprawniło swoje życie rodzinne i komunikację z innymi. Jeśli chodzi o podopiecznych – dzieci i młodzież, analizie poddano 200 osób (79 % z tych osób używało substancji psychoaktywnych). W wyniku podjętych oddziaływań, wszyscy wykazali się zrozumieniem własnej sytuacji życiowej, 85,5% osób poprawiło samoocenę i radzenie sobie z napięciem. 80% dzieci i młodzieży ograniczyło używanie substancji psychoaktywnych, z czego 23% przestało używać alkoholu, a 49% przestało eksperymentować z narkotykami (dotyczy to 79% osób używających przed rozpoczęciem oddziaływania). Ponad 75% podopiecznych poprawiło kontakt z dorosłymi, funkcjonowanie w grupie, samodzielność, umiejętność współpracy, zdolności organizacyjne i kontrolę emocji. 92% dzieci i młodzieży, w momencie rozpoczęcia programu, przejawiało zachowania antysocjalne. Po roku oddziaływań zachowania takie przejawiało 52% objętych opieką. Należy podkreślić, że liczba wszystkich zachowań antysocjalnych u dzieci i młodzieży w opisywanym okresie zmniejszyła się o 75%. W ciągu 2004 roku zorganizowano 23 akcje promocji zdrowia w pięciu środowiskach oddziaływania, co pozwoliło na nawiązanie kontaktu z ponad 60 rodzinami oraz 80 młodymi osobami zainteresowanymi wzięciem udziału z działaniach Towarzystwa. 64% podopiecznych podjęło samodzielne funkcje (role społeczne) w klubie. Poziom otwartości i zaufania - mierzony między innymi liczbą oraz jakością (wagą) problemów zgłaszanych opiekunom grupowym - w ciągu roku wzrósł o ponad 76%. Wyniki w nauce poprawiło 28% podopiecznych, a 45% utrzymało na dotychczasowym poziomie (w związku z tym, że ocena dotyczyła często młodych osób z problemami w nauce, niepogorszenie wyników można uznać za pozytywny efekt oddziaływania). Poczucie bezpieczeństwa wśród mieszkańców środowisk objętych oddziaływaniem wzrosło o 10% w skali roku. Dotyczyło to szczególnie społecznej oceny działalności nieformalnych grup młodzieżowych (zmniejszenie używania środków psychoaktywnych, mniejsza ilość dewastacji oraz obserwowanej przemocy). We wszystkich środowiskach oddziaływania powstały zespoły osób realizujących działania przeciwdziałające patologiom społecznym. Powstały strategie przeciwdziałania uzależnieniom przyjęte do realizacji przez władze.

	Źródła informacji na temat programu: 
	1. Ireneusz Siudem. Efektywność pracy opiekuna grupy z podopiecznymi niedostosowanymi społecznie - propozycja oceny. W: Biuletyn Rady Programowej Towarzystwa Kuźnia, Warszawa 1998 2. Ireneusz Siudem. Historia profilaktyczna czyli jak powstało Lubelskie Towarzystwo Zapobiegania Patologiom Społecznym „KUŹNIA” w: Problemy Narkomanii, No 4, Warszawa 2000 3. Ireneusz Siudem. Zintegrowane systemy profilaktyki uzależnień, w: Strategia Rozwoju Województwa Lubelskiego, Wydz. Zdrowia Urz. Marszałkowskiego, Lublin 2000. 4. Ireneusz Siudem. Zintegrowane systemy profilaktyki uzależnień w Strategii Rozwoju Województwa Lubelskiego. w: Problemy Narkomanii, No 1, Warszawa 2001

	Rekomendacje: 
	 

	· EDDRA

· System rekomendacji

	Streszczenie programu: 
	Projekt realizowany w lokalnych środowiskach Lublina i Puław. Podstawowym problemem w tych środowiskach jest zwiększająca się liczba dzieci i młodzieży tworzących nieformalne grupy, prezentujące zachowania nieakceptowane społecznie tj.: kontakt ze środkami psychoaktywnymi, agresja, unikanie obowiązków szkolnych, kradzieże, dewastacja mienia, rozboje, wymuszenia w szkole i poza nią. Cel ogólny programu: ograniczanie rozwoju zachowań problemowych, m.in. używania środków psychoaktywnych, przy jednoczesnym stworzeniu w środowisku lokalnym sprzyjających warunków do prawidłowego rozwoju psychospołecznego . Odbiorcy programu: dzieci i młodzież w wieku 10-18 lat ze środowisk zagrożonych patologią społeczną. Zakładane efekty programu: zmiany w funkcjonowaniu społecznym dzieci i młodzieży zagrożonych patologią społeczną – ograniczanie zachowań aspołecznych i kontaktu ze środkami psychoaktywnymi oraz zwiększenie aktywności środowiska lokalnego na rzecz prawidłowego rozwoju dzieci i młodzieży. W oparciu o kluby młodzieżowe prowadzone są działania psychokorekcyjne, socjoterapeutyczne, edukacyjne, psychoedukacyjne oraz wychowawczo-rozwojowe. Działaniom tym towarzyszą działania środowiskowe integrujące środowisko oraz angażujące przedstawicieli środowiska lokalnego w przeciwdziałanie patologiom społecznym. Ewaluacja wykazała pozytywne efekty programu na funkcjonowanie społeczne odbiorców programu oraz ograniczenie używania substancji psychoaktywnych.


