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1. WPROWADZENIE

Jesienig 1994 roku, dzieki stypendium uzyskanemu z Rady Europy (grupa
Pompidou) w ciagu miesigca spgdzonego w Londynie, mialem okazje zapo-
znac si¢ z podstawowymi elementami systemu zapobiegania narkomanii dzia~
fajacemu w Wielkiej Brytanii. Zagadnienia, ktorym poswigcilem szczegolnie
duzo uwagi podczas mojego pobytu, mozna zestawic nastepujaco:

- rozpowszechnienie uzywania substancji psychoaktywnych,

- struktura systemu zapobiegania narkomanii,

- programy informacyjne i edukacyjne,

- programy przeznaczone dla srodowisk lokalnych,

- rolapozarzadowych i rzadowych placéwek zaangazowanych w zwalcza-
nie narkomanii,

- typowe formy leczenia i rehabilitacji,

- ewaluacja programow prewencyjnych.

Program wizyty byl przygotowany i koordynowany przez Ministerstwo Spraw
Wewnetrzanych (C5 Drug Division). Podczas pobytu w Londynie zapoznatem
sie z praca zardowno agencji rzadowych jak i placéwek zwigzanych z organiza-
cjami niezaleznymi.

2. UZYWANIE SUBSTANCJI PSYCHOAKTYWNYCH W WIEL-
KIEJ BRYTANIIL

2.1. Rozmiar zjawiska.

Informacje dotyczace uzywania substancji psychoaktywnych pochodza
przede wszystkim z Indeksu Osdb Uzaleznionych prowadzonego przez Mini-
sterstwo Spraw Wewnetrznych, rozleglych badan kwestionariuszowych rea-
lizowanych na zlecenie tego ministerstwa oraz z zestawien tworzonych przez
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regionalne placéwki stuzby zdrowia. Dane gromadzone sg rdwniez przez nie-

zalezne oérodki pozarzadowe. Wedtug tych danych tqczna liczba oséb uza-

leznionych notowanych przez Ministerstwo Spraw Wewnetrzaych w 1992

roku wynosita 24 700, co stanowi 20% wzrostu w stosunku do poprzedniego

roku. Zgodnie z informacjami podanymi przez The Institute for the Study of

Drug Dependency (gléwny pozarzadowy osrodek badan nad problematyks

narkomanii) rozpowszechnienie narkomanii w Wielkiej Brytanii, w okresie

do 1990 do 1993 przedstawia sie nastepujaco:

- kazdego roku co najmniej 6% populacji uzywa nielegalnych substancji
psychoaktywnych (okoto 3 miliony oséb),

- wiérdd dzieci w wieku szkolnym 3% 12 - 13 latkow oraz 14% 14 - 15
latkdw przyznaje sie do stosowania substancji psychoaktywnych,

- uzywanie substancji psychoaktywnych jest czestsze wérdd mezczyzn niz.
wirad kobiet, 1/3 respondentéw plci meskiej przyznaje si¢ do stosowania
substancji psychoaktywnych,

- wirdd mlodych ludzi zyjacych w miastach, prawie 42 % w grupie 16 - 19
lat oraz 44% w przedziale wickowym 20 - 24 lata przyjmuje okresowo
srodki odurzajace, okoto 20 do 30 % w grupic wiekowej 16 - 29 lat
uzywato ich w roku poprzedzajacym badanie.

Z tych samych danych wynika, iz najbardziej popularnym srodkiem sa kannabis,
14 % os0b w wieku od 12 do 59 roku zycia miato z nimi kontakt. WyraZznie wzrasta
w ostatnich latach obecnosé stymulantéw i halucynogendw (gléwnie LSD, Ecstasy
oraz amfetamina)w subkulturze mtodziezowe]. Wérod osob w przedziale wieko-
wym 16 - 19 lat 11 % uzywalo amfetaminy, 9 % Ecstasy, 8 % LSD. |

W przypadku heroiny, kokainy i cracku, | % badanych przyznato si¢ do kon-
taktu z tymi $rodkami. W przypadku populacji miejskich (16 - 25 fat) 1 % uzywal
cracku, 2 % heroiny, 4 % kokainy.

Substancje lotne sa popularne wsréd ludzi bardzo mtodych. Zgodnie z dany-
mi publikowanymi przez ISDD wsrdd oséb w wieku 12 - 13 lat uzywa ich 3 %,
14 -151at7 %, 15- 16 lat 6 % [2, 3].

Informacje dotyczace 0s6b leczacych sie z powodu uzywania $rodkéw odu-
rzajacych sq dokladniejsze i latwiej dostepne. Pierwszy raport prezentujacy
kompletne dane zwiazane z ta tematyka odnoszace si¢ do okresu ¢ miesigcy
(1.10.1992 - 31.03.1993) zostat opublikowany przez Ministerstwo Zdrowia w
1994, Zawarte w nim dane mozna podsumowac nastepujaco:

- 17 800 oséb rozpoczelo leczenie po raz pierwszy lub po szesciomiesigcz-
nej przerwie (stosunek mezczyzn do kobiet 3:1),
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- ponad polowa leczonych 0s6b nie przekroczyta 30 roku zycia, 40% jest w
wieku ponizej 25 lat,

- heroina byta najczestszym srodkiem stosowanym przez okoto potowe le-
czonych 0sob, 15% podato metadon jako podstawowy srodek, 11% amfeta-
mine, 7 % kannabis, 4% benzodiazepiny, 3% kokaine,

- 38% pacjentow uzywalo narkotykdw wstrzykiwanych, co najmniej 60% uzyt-
kownikéw heroiny przyjmowato ja dozylnie. [2]

Generalnie ujmujac, system gromadzenia danych dotyczacych narkomanii jest
wydolny i kompletny. Przyktada si¢ do niego duza wagg, dane epidemiologiczne
sa podstawg planowania dtugoterminowej strategii zapobiegania i zwalczania na-
rkomanti,

2.2. Narkomania i HIV.

Uzywanie wspolnego sprzetu zostato uznane za jedng z podstawowych drég za-
razen wirusem HIV. W 1986, w poszczegoinych miastach okoto 60% narkomandw
uzywajacych narkotykow dozylnych byto jednoczesnie nosicielami wirusa HIV
(Edynburg). Sytuacja ta doprowadzila do utworzenia przy rzadzie Grupy Robocze]
zajmujgcej si¢ ta wlasnie tematyka (The Advisory Council on the Misuse of Drug).
Dziatania podejmowane w latach 80. przez rzad Wielkiej Brytanii w odniesieniu do
problematyki narkomanii byly w znacznym stopniu determinowane przez kwestie
wirusa HIV. Programy propagujace dystrybucje sprzetu jednorazowego oraz oparte
na stosowaniu metadonu staly si¢ bardzo populame. Zwyczaj wymieniania sie sprze-
tem do zastrzykow wsréd narkomanoéw stat sig rzadszy w drugiej polowie lat 80, co
maewidentny zwiazek z aktywnie prowadzonymi programami edukacyjnymi nasta-
wionymi na t¢ whasnie problematyke. W Narodowej Strategii Zdrowia(dokument
rzadowy) za jeden z wazniejszych celdw uznano ograniczenie procederu uzywania
wspolnego sprzetu przez narkomandw z 20% w 1990 do 5% w 2000 roku. Waz-
nym elementem wrealizowanej obecnie strategii sa programy nastawione na dotar-
cie do os6b uzaleznionych znajdujacych sig¢ poza kontaktem z placéwkami shuzby
zdrowia lub stuzb socjalnych(,,outreach work™).

Niskie wskazniki wymieniania si¢ sprzgtem oraz wyraznie nizszy procent nosi-
cieli HIV wsréd narkomanow stanowia dowdd na sukces strategii zastosowanej
w Wielkiej Brytanii wobec problemuAIDS.[1]

2. 3. Struktury rzadowe odpowiedzialne za problem zwalczania narkomanii.
System zwalczania narkomanii w Wielkiej Brytanii tworzony jest przez kil-

ka agend rzadowych. Do najwazniejszych nalezy zaliczyé:
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- Home Office. Zajmuje ono dominujaca role w calym systemie zwalczania
narkomanii. Jest zaangazowane w wiele aspektow dzialalnosei prewencyj-
nej, sposrdd ktorych nalezy wyrdéznic¢ walke z przestepezoseia zwigzana z
narkomania, gromadzenie danych oraz oddziatywania przeznaczone dla spo-
fecznosci lokalnych.

- Department of Health. Jest odpowiedzialne za sie¢ placowek leczniczych i
rehabilitacyjnych dla narkomanéw oraz za edukacje zdrowotna.

- The Department of Education. Odpowiedzialne za programy informacyj-
ne i edukacyjne dotyczace narkomanii realizowane na bazie programow
szkolnych. Zwigzane rowniez z miodziezowymi placéwkami wychowaw-
czymi realizujacymi programy edukacyjne w zakresie zapobiegania na-
rkomanii.

- HM Customs and Exercise. Zaangazowane w walke z przemytem narkoty-
kow oraz przestepstwami finansowymi zwigzanymi z narkomania.

- The Foreign and Commonwealth Offices. Zaangazowane w realizacje uméw
miedzynarodowych dotyczacych narkomanii, monitoruje réwniez sytuacje w
krajach bedgeych producentami §rodkdw odurzajacych.

- The Overeas Development Administration. Odpowiedzialne za wspieranie
rozwoju krajow trzeciego $wiata zaangazowanych w produkejg lub przemyt
narkotykow.

- The Scottish Office, The Welsh Office, The Northern Ireland Departments
of Health and Education. Zaangazowane w oddziatywania w zakresie zdro-
wotnych i edukacyjnych aspektéw zwalczania narkomanii w Walii, Szko-
¢ji 1 Irlandii Pénocne;.

W styczniu 1994 roku utworzona zostala jednostka koordynujaca dziatania
w zakresie walki z narkomania na szczeblu interministerialnym - The Central
Drugs Coordination Unit. Zadania tego osrodka koncentrujg sig wokot plano-
wania strategii rzadowej oraz sprawowania nadzoru nad jej wdrazaniem. Osro-
dek ten przygotowal wyczerpujacy dokument konsultacyjny bedacy podstawsg
dla opracowania jednolitej strategii zapobiegania narkomanii w latach 1995 -
1998 [2].

Glownym ciatem doradezym konsultujacym dziatania rzadu jest The Advisory
Council on the Misuse of Drugs. Rada ta w chwili obecnej liczy 36 cztonkéw
reprezentujgcych ekspertéw akademickich i praktykdw zwiazanych ze zwalcza-
niem narkomanii. Gtéwna czg$¢ prac jest realizowana przez grupy robocze, obe-
cnie zajmujg sie one tematyka zwigzana zAIDS/HIV, kryminalnymi aspektami
narkomanii, epidemiologig oraz kwestiami legislacyjnymi. '
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2, 4. Rozwigzania prawne dotyczgce narkomanii.

Przepisy prawne dotyczace narkomanit w Wielkiej Brytanii oparte sg na
miedzynarodowych konwencjach podpisanych przez to panstwo. Naleza do nich:
Conventions on Narcotics Drugs 1961, The Convention on Psychotropic Substan-
ces 1971, The Convention Against the lllicit Traffic in Narcotic Drug and Psycho-
tropic Substances 1988.

Ustawa Narkotyczna z 1971 przewiduje kary za przestepstwa zwiazane z pro-
dukeja, handlem i posiadaniem narkotykow.

Posiadanie $rodkdw, ujetych w 3 gtéwne klasy wiaze si¢ ze zrdéznicowanymi
karami. KlasaA zawiera w sobie opioidy (heroina, morfina, metadon), kokaine,
MDMA, oraz halucynogeny. Klasa B dotyczy kannabis, amfetaminy i barbitura-
tow. Klasa C zawiera benzodiazepiny i pemoling,

Policja jest zaangazowana w zwalczanie produkeji, magazynowania, handlu i
posiadania narkotykow. W koncu 1992 ponad 1400 policjantéw w Wielkiej Bry-
tanii zajmowato si¢ zwalczaniem tego typu przestepstw.

Trwa debata dotyczaca ztagodzenia aktualnie obowigzujacych, restrykcyjnych
przepisow. Dosc aktywnie wystepuja w niej gldwnie organizacje pozarzadowe do-
magajace si¢ liberalizacji obecnie obowigzujacych rozwigzan , konserwatywny rzad
jestzdecydowanie przeciwﬁy jakimkolwiek zlagodzeniom ustawy zroku 1971.

3.SYSTEM PREWENCJI NARKOMANII W WIELKIEJ BRYTANII

3. 1. Glowne cele.

W strategii rzadowej odnoszacej si¢ do problematyki narkomanii ktadzie sie
nacisk na powstrzymywanie mtodych ludzi od przyjmowania narkotykéw, zwal-
czanie przestgpczosci zwiazanej z narkomania oraz rozwdj systemu leczenia i
rehabilitacji.

Programy prewencyjne nastawione na zapobieganie inicjacji w zakresie uzy-
wania narkotykéw mozna podzieli¢ na nast¢pujace grupy:

- programy edukacyjne zwiazane ze szkolnictwem oraz systemem poradnic-
twa mtodziezowego, '

- kampanie informacyjne realizowane na szczeblu centrainym i lokalnym,

- programy przeznaczone dla spolecznodci lokalnych.

3. 2. Programy edukacyjne i poradnictwo miodziezowe.
Generalnym celem tych dzialan jest informowanie mtodych ludzi o konse-
kwencjach przyjmowania narkotykéw oraz wyposazenie ich w umiejetnosci
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interpersonalne pozwalajace oprzed si¢ naciskom grupy réwieéniczej nakla-
niajace] do przyjmowania $rodkéow odurzajacych. Elementy edukacyjne zwia-
zane z narkomanig g integralng czgscig ogdlnie obowigzujacych programéw
szkolnych. Specjalne lekcje czy ,,pogadanki” zwiazane z tym problemem sg
raczej rzadkie, duzo robi si¢, by kwestie zwiazane z narkomanig nie byly w
szkole traktowane jako ,,co$ szczegolnego™, Poszezegolne szkoly sa zachecane
przez Ministerstwo Edukacji do realizowania wlasnych dziatan, dodatkowych
w stosunku do zalecanych odgérnie programdw szkolnych.

Warto zaznaczy¢, ze wiele szkot kooperuje z organizacjami pozarzadowymi,
wspierajacymi poszczegolne szkoly w realizacji programéw edukacyjnych 1 in-
formacyjnych przygotowywanych przez ekspertow zwigzanych z niezaleznymi
os$rodkami. Jedna z wiodacych tego typu organizac)i w Wielkiej Brytanii jest The
Advisory Council on Alcohol and Drug Education (TACADE) - organizacja
pozarzadowa zajmujaca sie edukacyjnymi aspektami zapobiegania narkoma-
nii, Organizacja ta jest aktywna tak w Wielkiej Brytanii jak i poza jej granica-
mi. Glowna czesé aktywnosci ukierunkowana jest na mlodziez, niemniej wspot-
praca dotyczy rowniez nauczycieli, opiekunow, policjantéw oraz 0sab zwia-
zanych z systemem opieki zdrowotne).

TACADE wydaje i rozprowadza liczne 1 doskonale przygotowane materiaty
informacyjne dotyczace nie tylko problematyki narkomanii lecz rowniez wszyst-
kich aspektéw rozwaoju spotecznego 1 emocjonalnego miodych ludzi (np. program
edukacyjny dla uczniéw ,,Skills for life” dotyczacy réznych aspektéw zdrowia
psychicznego i poprawnego funkcjonowania spotecznego).

TACADE od kilkunastu juz lat jest gldownym wsrdd organizacji niezaleznych
os$rodkiem wspierajacym dziatania Ministerstwa Edukacji w zakresie prewencji
narkemanit.

System agencji ntodziezowych oferuje programy edukacyjne, poradnictwo oraz
wsparcie finansowe i merytoryczne programow istotnych dla zwalczania narko-
manii. Ministerstwo Edukacji sponsoruje w zakresie tego systemu przygotowy-
wanie materialéw informacyjnych, programy badawcze oraz finansuje Narodowsg,
Agencje Miodziezows - instytucje zajmujaca si¢ przede wszystkim programami
treningowymi dla miodziezy, nastawionymi na doskonalenie umiejetnosci inter-
personalnych, radzenie sobie ze stresem i promocjg zdrowego stylu zycia,

Warto doda¢, iz wiele programéw edukacyjno - informacyjnych opiera sie
na niekonwencjonalnych metodach oddzialywan. Akcje te, zwykle kontro-
wersyjne w oczach konserwatywnej czesei spoleczenstwa charakteryzuja sig
przede wszystkim skuteczno$cia w kontekscie podstawowego celu takich
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przedsigwzigd - dotarcia do miodych odbiorcéw. Doskonalym przyktadem
tego typu dziatan jest cykl komiksdw przeznaczonych dla miodziezy wyda-
wanych przez The Life Line (organizacja pozarzadowa z Manchesteru). Ich
podstawowym celem jest przekaz informacji dotyczacych unikania konse-
kwencji przyjmowania $rodkéw odurzajacych. Jeden z komiksow (szezegol-
nie poszukiwany przez mlodych ludzi) przedstawia historyjke o dwéch mto-
dych Anglikach spedzajacych weekend w Amsterdamie. Na kilkunastu stro-
nach, w atrakcyjnej oprawie plastycznej, czytelnik podrézujac wraz z boha-
terami komiksu po niewatpliwie atrakcyjnym z roznych wzgledow miescie
moze sie dowiedziec¢, gdzie kupic ,,trawe” a gdzie Ecstasy, gdzie sprawdzié
jakos¢ kupionych $rodkow, czego unikac a czego nie w dzielnicy czerwonych
latarni, co moze sie stac, jesli przedawkuje sig¢ srodki. Czytelnikowi chetne-
mu do odwiedzenia Amsterdamu przypomni si¢ réwniez, zeby nie probowat
wwozié do Wielkiej Brytanii ,,trawy” legalnie kupionej w Holandii, jako ze
na Heathrow posiadanie jej bedzie juz nielegalne. Komiks doskonale sig sprze-
daje, jest jednym z bardziej atrakcyjnych materialow informacyjnych-jakie
widziatem wAnglii. Ten sposéb przekazywania informacji, mimo wielu prze-
ciwnikéw, twierdzacych, ze w istocie stanowi on zachetg do uzywania na-
rkotykow i rozpusty, niewatpliwie doskonale spetnia swoj podstawowy cel -
dociera do miodych ludzi i informuje ich o ,,bezpiecznym seksie” i ,,bez-
pieczniejszych narkotykach”.

3. 3. Kampanic informacyjne realizowane na szczeblu centralnym.

Od potowy lat 80-tych, rzad zainicjowat kilkanascie duzych kampanii infor-
macyjnych. Byly one adresowane do réznych grup odbiorcdw, najwigkszy na-
cisk polozony byl jednak na mlodziez. W latach 1991 - 1992 rzad prowadzit
dwie duze akcje przeznaczone dla rodzicow, dotyczace odurzania sig substan-
cjami lotnymi przez dzieci i miodziez. Prasa i telewizja w toku intensywnych
kampanii promowata materialy informacyjne poswigcone tym wlasnie zaga-
dnieniom oraz podawata adresy oSrodkéw zajmujacych si¢ uzaleznieniami
wérod miodych ludzi.

Ostatnia narodowa (i miedzynarodowa) duza akcja informacyjna miata miej-
sce w toku Drugiego Europejskiego Tygodnia Zapobiegania Narkomanii
(15 - 22 Pazdziernik). Glownym tematem byla narkomania wsréd mlodziezy.
Za podstawowe cele tej kampanii mozna uzna¢ wsparcie inicjatyw lokalnych i
promowanie kooperacji pomigdzy poszezegdlnymi osrodkami, zachecanie 0s6b
uzywajacych srodkow odurzajacych do szukania profesjonalnej pomocy oraz

121



Pawel Bronowski

podniesienie poziomu wiedzy dotyczacej konsekwencji przyjmowania narko-
tykdw u mtodych ludzi, rodzicéw i opiekunow.

Glowny nacisk polozony byl na mobilizowanie osrodkow i agencji do na-
wiazywania kooperacji na poziomie lokalnym. Do wspdlpracy zaangazowano
réznorodne srodowiska, poczynajac od placowek stuzby zdrowia, policiji, szkot,
az do organizacji pozarzadowych, $rodowisk zwigzanych z biznesem i calych
lokalnych spotecznosci. Dzialania podejmowane w Wielkiej Brytanii byty cze-
$cig podobnych przedsiewzigé realizowanych w tym samym czasie w innych
krajach Wspdlnoty Europejskiej.

3. 4. Programy przeznaczone dla spolecznosei lokalnych.

Jest to stosunkowo nowy typ oddziatywan prewencyjnych, W roku 1990 Mi-
nisterstwo Spraw Wewngtrznych rozpoczelo akeje majaca na celu koncentra-
cje programdow zapobiegania narkomanii na poziomie $rodowisk lokainych.
Glowne zadanie polega na mobilizowaniu lokalnych spolecznodei do podej-
mowania whasnych, wypracowywanych ,.,na dole”, programow prewencyjnych,
Obecnie dzialalnosc ta realizowana jest przez 20 lokainie dziatajacych zespo-
16w, osadzonych w wyselekcjonowanych srodowiskach ,,podwyzszonego ry-
zyka” (wybranych przede wszystkim na podstawie wskaznikéw deprywacji
spolecznej). Koordynacja tych dziata sprawowana jest przez osrodek central-
ny - Central Drug Prevention Unit.

Osrodek ten, zwigzany z Ministerstwem Spraw Wewngtrznych jest odpowie-
dzialny za tworzenie, wspieranie i prowadzenie lokalnych zespolow ds. prewencji
(Local Drugs Prevention Teams). Zadaniem jednostek lokalnych jest inicjowanie i
wspieranie dzialan zwiazanych z zapobieganiem narkomanii na poziomie lokalnych
spotecznosci. Dodatkowym zadaniem CDPU jest koordynowanie dziatan na szezeblu
ogolnekrajowym, ze szezegdlnym uwzglednieniem rozwiazan prawnych.

7 uwagi na to, ze 20 zespoltdw lokalnych to inicjatywy stosunkowo nowe ,
wazna jest dokfadna ich ewaluacja. Oszacowanie skutecznosci nalezy rowniez
do zadan CDPU. Ewaluacja dotyczy wszystkich podejmowanych dziatan, te
ktoérych wysoka skutecznosc wokreslonej spolecznosci zostaje potwierdzona, sa
podejmowane przez inne zespoly.

Jednym z 20 lokalnych zespoléw utworzonych przez Ministerstwo Spraw
Wewnetrznych jest Lambeth Drug Prevention Team dzialajacy na terenie jednej z
dzielnic Londynu. Zespot prowadzi liczne kampanie informacyjne, sponsoruje rézne
formy zajec alternatywnych dla mtodziezy oraz kooperuje z lokalnymi instytu-
cjami stykajgcymi si¢ z problemem narkomanii.
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Zespo! prowadzi i sponsoruje wiele akcji majacych na celu zapewnienie '
mlodziezy atrakcyjnych i spotecznie akceptowanych form spedzania wolnego
czasu (druzyny futbolowe, lekcje tenisa, kulturystyka). Elementy edukacyjne
dotyczace narkomanii sg integralng czescia kazdego z tych przedsiewzieé.

Czlonkowtie Zespotu (gtéwnie socjolodzy i pracownicy socjalni), w ramach
wspblpracy za szkotami, opracowali materialy dla nauczycieli, ktorzy stykaja sie
z narkomanig oraz programy informacyjne dla uczniéw wkomponowane w obo-
wigzujace programy nauczania. Podstawa podejmowanych dziatan jest dokiadne
zidentyfikowanie czynnikdw mogacych mieé wplyw na zjawisko narkomanii. W
opinii zespou, problemy mieszkaniowe w Lambeth w znacznym stopniu sprzyja-
jarozpowszechnieniu si¢ patologii spotecznych, w tym narkomanii. Dlatego tez
wlasnie temu zagadnieniu poswigcona jest znaczna cz¢S$¢ dziatan podejmowa-
nych przez Zespot. Jako podobnie zagrazajaca Zespot ocenia trudna sytuacje czar-
nych mniejszosci mieszkajacych w Lantbeth. Z mysla o nich przygotowane zosta-
ly materiaty informacyjne dotyczgce narkomanii 1 HIV w ich jezykach narodo-
wych.

Zadaniem Zespolu jest réwniez inicjowanie wspolpracy miedzy poszczegdlny-
mi instytucjami lokalnymi, doprowadzono juz do owocnej kooperacji miedzy
poszezegdlnymi osrodkami 1 instytucjami. Jako przyktad moze tu poshuzyc¢ zaan-
gazowanie policji do akcji informacyjnoe - edukacyjnych w szkotach oraz lepsza
kooperacja miejscowego oddziatu detoksykacyjnego z grupami wsparcia.

Europejski Tydzien Zapobiegania Narkomanii w 1994 roku na terenie Lam-
beth byt koordynowany przez Zespot.

Dziatania prowadzone przez Zespol sa niewatpliwie interesujace. Po 2 latach
pracy zaistnialy juz state kanaly informacyine miedzy odrodkami zajmujacymi sie
narkomania, a poprzednio nie kooperujacych ze soba, Oszacowano czynniki sprzy-
jajace rozprzestrzenianiu si¢ narkomanii w Lambeth. Spolecznosé lokalna, w opar-
ciu 0 Zespot, wypracowuje wlasng, dostosowang do istniejacych potrzeb strate-
gie zapobiegania narkomanii. Niewatpliwe jest, iz podstawg skutecznosci w tym
przypadku jest koordynacja podejmowanych dzialan. Zespoét z Lambeth tworzy
warunki do tego, by kooperacja ta przybierata forme konkretnych programow,

4, System leczenia i rehabilitacji.

Aktualnie dziatajacy w Wielkiej Brytanii system leczenia i rehabilitacji na-
stawiony jest zaréwno na aspekty medyczne jak i spoleczny kontekst uzaleznie-
nia. Poza sprawnie funkcjonujacym ,,klasycznym”, ukierunkowanym na utrzy-
mywanie abstynencji, systemie (krotkoterminowe osrodki detoksykacji i dtu-
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goterminowe rehabilitac]i), szczegolnie siiny obecnie jest nurt ,,redukeji kon-
sekwencji medycznych i spolecznych” przeznaczony przede wszystkim dla po-
pulacji, w przypadku ktorej niepowodzeniem zakonczyly sie programy nasta-
wione na abstynencjg. Nacisk polozony na ten rodzaj programéw jest zwiazany
oczywiscie z pojawieniem sig licznych zakazen HIV w grupie narkomanéw
dozylnych. Generalnym celem programéw ,redukeji konsekwencji” jest dotar-
cie do populacji bedacej poza kontaktem z placéwkami lecznictwa oraz obje-
cie te] szezegblnej grupy narkomanéw programenmn, przystosowanym do jej po-
trzeb. Wirdd tych wiasnie programoéw , najbardziej typowe sq agencje uliczne
oraz calodobowe osrodki nie traktujace abstynencii jako podstawowego celu.

Prawie wszystkie agencje uliczne sg prowadzone przez organizacje poza-
rzadowe. Operujg one zwykle na poziomie srodowiska lokalnego, swa dzia-
lalnos¢ opieraja na formach typu ,drop - in”. W swe] szerokiej ofercie dyspo-
nyjg poradnictwem, programami informacyjnymi, dystrybucja sprzetu jednora-
zowego, wizytami domowymi, programami nastawionymi na docieranie do
Hirudnych populacji”, Zapewniaja zarazem poradnictwo dotyczace bezpiecz-
nego seksu i bezpieczniejszego zastrzykiwania substancji. Stale zwieksza sie
liczba agencji ulicznych wspotpracujacych z lekarzami ogdlnymi w celu za-
pewnienia podstawowe) opieki medycznej osobom uzaleznionym. W oparciu
o strukture agencji prowadzone sg rowniez programy detoksykacji 1 podtrzy-
mywarnia metadonowego.

Typowym przedstawicielem dziatania osrodka ,,ulicznego” jest The Blenheim
Project. Program dziata od 27 lat, jest przeznaczony dla 0séb uzaleznionych, ich
rodzin i partnerow. Populacja, dla ktérej przeznaczony jest program sktada sie
przede wszystkim z politoksykomandw, dla ktorych podstawowym narkotykiem
sa opiaty, zwykle uzywane razem z alkoholem, benzodiazepinami, lub heroina/
crackiem. Program jest wszechstronny, przeznaczony przede wszystkim dla trud-
no dostepnej populacji bedacej poza kontaktem z jakimikolwiek placéwkami lecz-
niczymi. W sklad oferty wehodzi m.in. ambulatorium zapewniajace podstawows,
opieke medyczng 1 detoksykacje oraz medyczny punkt konsultacyjny. Dystrybuo-
wany jest rowniez sprz¢t jednorazowy oraz prezerwatywy razem z materiatami
informacyjnymi dotyczacymi bezpiecznego seksu i techniki wykonywania zastrzy-
kéw. Prowadzone sa rowniez grupy wsparcia dla mlodziezy oraz cztonkéw ro-
dzin. W 1995 roku uruchomiony zostanie rowniez program dzienny dla oséb uzy-
wajgcych kokainy lub/i cracku.

Inna tego typu agencja jest dziatajacy w Londynie od 2 1at The Brixton Drug
Project. Agencja pracuje przede wszystkim z mtodynu ludzmi uzywajacymi
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cracku. Adresatem programu jest mlodziez (od 16 r.z.) wywodzaca si¢ z czar-
nej mniejszosci, zwykle o niskim standardzie spolecznym. Na program sktada
sie m.in. poradnictwo psvchologiczne, dziatania alternatywne dla miodziezy,
poradnictwo dla partneréw lub cztonkéw rodzin. Znaczna czgsc aktywnodei
nakierowana jest na kampanie informacyjne dotyczace bezpiecznego seksu i
Lbezpieczniejszych” form uzywania narkotykow. Warto dodac, ze The Brixton
Project jest,,odskocznig” do dalszego leczenia dla wielu mtodych ludzi. Kon-
takt z nimi jest czgsto nawiazywany przez pracownikow agencji bezposrednio
na ulicy. Warto dodad, iz podstawa dla dziatania opisanych powyzej oérod-
kow jest doskonala kooperacja z instytucjami lokalnymi - osrodkami zdrowia,
os$rodkami pomocy spolecznej, posrednictwem pracy, policja itp.

Inny typ programu nastawionego na , redukcje konsekwencji” realizujg osrod-
ki opierajace swq prace na dystrybucji metadonu. Giownymi odbiorcami sg tu
przede wszystkim ,,chaotyczni” narkomani, przejawiajacy szczegolne trudno-
sci w funkcjonowaniu spofecznym. Dla nich wlasnie przeznaczone sa . Kliniki
Metadonowe”, opierajace swa dziatalnosé na dystrybucji metadonu. Typowym
przykiadem tego typu osrodka jest The Maudsley Methadone Maintenance Pro-
gramme, przeznaczony dla heroinistéw z dlugim stazem przyjmowania narko-
tykow i licznymi, nieudanymi prabami leczenia. Przecietny wiek pacjentow to
okoto 30 lat, zwykle wywodza sig¢ oni z niskich klas spotecznych, czgsto majg
za sobg kryminalng przeszlos¢. Glownym celem programu jest pomoc w osig-
gnieciu stabilizacji spotecznej m.in. poprzez eliminacje zachowan zwigzanych
z koniecznoscia zdobywania Srodkéw na narkotyki i redukceje medycznych kon-
sekwencji uzywania §rodkow dozylnych. Na oferte sktada sig terapia metado-
nowa, podstawowa opieka lekarska oraz formy wsparcia spotecznego {(pomoc
w znalezieniu pracy, mieszkania itp.). Qdrodek kooperuje sciéle z lokalnymi
placéwkami medycznymi dla narkomandw.

Jak juz wspomniano, w systemie osrodkow catodebowych, oferujgcych dhugo-
terminowe programy coraz wigkszego znaczenia nabierajq osrodki nastawione
nie na twardy” cel jakim jest abstynencja, lecz takie, dla ktorych celem 1 podsta-
wa dziatania jest praca z populachoséls, dla ktérych nieskuteczne okazaly sie juz
programy abstynencyjne. Dobrym przykiadem tego typu osrodka jest tu londynski
The Roma Project.

Osrodek ten zapewnia calodobowsg opieke dla 20 0séb uzaleznionych skie-
rowanych przez placéwki medyczne z terenu cate) Wielkiej Brytanii. Podsta-
wowym celem programu jest pomoc w osiagnigciu stabilizacji spoleczne] przez
osoby uzaleznione prowadzace ,,chaotyczny tryb Zycia”. Roma nie wymaga od

125



Pawel Bronowski

swoich klientéw abstynencji jako ostatecznego celu pobytu, od kazdego podo-
piecznego zalezy, czy porzuci narkotyki, czy tez bedzie ich nadal uzywat. Pro-
gram sklada si¢ z dwoch faz, pierwsza ma na celu doktadne oszacowanie pro-
blemow osoby traftajacej do osrodka, przydzielenie mu indywidualnego opie-
kuna oraz wlaczenie go do oddziatywan grupowych (nastawionych przede wszy-
stkim na aspekty edukacyjne, zwigzane z obnizaniem ryzyka zwigzanego z uzy-
waniem narkotykow). Ponadto kazdy uczestnik programu wigcza sie do co-
dziennych prac domowych. Uzywanie substancji psychoaktywnych nie jest po-
wodem do rozwigzania kontraktu, niemniej nie mozna przechowywac srodkéw
odurzajacych na terenie osrodka, rygorystycznie przestrzegane sq zasady po-
prawnego wspolzycia w orodku (zakaz uzywania wszelkich form agresji, pra-
ca na rzecz osrodka itp.).

Podczas drugiej fazy pobytu od rezydentdw oczekuje sie wiekszej aktywnosci
i zaangazowania w formalne aspekty zycia osrodka, kladzie sie tez wiekszy na-
cisk na uktadanie sobie zycia ,,na zewnatrz” i zaangazowanie w zajecia poza
Roma, '

Klienci Romy musza mie¢ ukoniczone 17 lat, priorytetem objete sa kobiety
{szczegolnie cigzarne), osoby wywodzace sie z mniejszosci narodowych oraz
lromoseksualisci. Zespot jest wielodyscyplinarny, sktada si¢ z pracownikéw
socjalnych, instruktoréw zajeciowych, pielggniarek oraz licznych wolontariu-
szy.

Agencje uliczne oraz osrodki calodobowe wspierane sg przez Programy Dys-
trybucji Sprzetu Jednorazowego. Wigkszosc placowek opieki dziennej w swojej
ofercie ma dystrybucje sprzetu jednorazowego oraz prezerwatyw. W sklad tych
programow wehodzi réwniez udzielanie informac)i dotyczacych bezpiecznych
sposobdw zastrzykiwania narkotykdw oraz bezpiecznych praktyk seksualnych.
Niektére apteki réwniez dystrybuuja sprzet jednorazowy wsrdd narkomandw roz-
dajac go lub sprzedajac. W kontekscie programoéw ,,redukceji kosztow medycz-
nychi spotecznych” warto zaakcentowac specjalng role ,,meta organizacji” - The
Standing Conference on DrugAbuse. SCODA to najwigksza krajowa organizacja
pozarzadowa bedaca federacja wielu niezaleznych oérodkow i programéw dzia-
lajacych w Wielkiej Brytanii na polu zwalczania narkomanii. Wigckszo$¢ naleza-
cych do niej organizacji to osrodki lecznicze i rehabilitacyjne zwiazane przede
wszystkim z nurtem ,,reduke]i konsekwenc)i”. Istnieje od 1973 roku, jej gldéwnym
celem jest pomoc w kooperacji 1 ustalaniu strategii dziatan w odniesieniu do pro-
blematyki narkomanii. SCODA wspiera réwniez niezalezne badania zwigzane
z narkomaniq i jest aktywna na polu wspoltpracy miedzynarodowej. Organiza-
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cja ta wylonita grupe niezaleznych ekspertow, doradzajacych rzadowi. Dzia-
falnos¢ wydawnicza SCODY jest réwniez znaczaca, szczegolnie jesli chodzi o
informatory o placdéwkach leczniczych i rehabilitacyjnych w Wielkiej Bryta-
nii.

Oczywiscie, poza programami nastawionymi na ,redukcje konsekwencji” po-
pularne sa roéwniez programy nastawione na osiggnigcie abstynencji jako gtdwne-
go celu. Opieraja sie one zwykle na modelu Minnesockim, typowymi formami
sa tu oddziaty dzienne, catodobowe oraz ruch samopomocowy (gldwnie Na-
rcotics Anonymus). Priorytety stawiane przez panstwo przed placowkami lecz-
nictwa i rehabilitacji sq jednak nastawione w chwili obecnej przede wszyst-
kim na trudno dostepne populacje zagrozone przez HIV. Stad tez popularnosé
programdw ,,posrednich” i wyrazna frustracja wsrdd profesjonalistow stawia-
jacych sobie za cel doprowadzenie swych pacjentéw do pelnej abstynencji.

Warto zaznaczy¢, ze praca wszystkich o§rodkéw jest poddawana dokladnej
ewaluacji. W kwietniu 1994 Minister Zdrowia rozpoczal akeje majaca na celu
oszacowanie efektywnosei wszystkich placéwek zajmujacych sie uzaleznieniami
(tak leczniczych jak i rehabilitacyjnych). Raport konicowy zostanie przedstawiony
w 1996 roku. Przyniesie on edpowiedZ na pytanie o skutecznosc stosowanych
strategii.

6. PODSUMOWANIE

6. 1. Rzad Wielkiej Brytanii jest w pelni zaangazowany w dziatalnosé zwig-
zana z zapobieganiem i zwalczaniem narkomanii. System zapobiegania narko-
manii na szczeblu krajowym jest tworzony poprzez szereg agend rzadowych:
The Home Oftfice, The Department of Health, The Department of Education,
HM Customs, The Foreign and Commonwealth Office, The Overseas Deve-
lopment Administration.

6.2. Napoziomie krajowym, system prewencji jest koordynowany przez osro-
dek interministerialny - The Central Drug Coordination Unit. W zakresie proble-
matyki narkomanii rzadowi doradza The Advisory Council on the Misues of Drugs.

6. 3. Zadaniem jednostki koordynujacej jest przygotowywanie i wdrazanie general-
nej strategii, Na najblizsze lata (95 - 98), akcentuje si¢ w niej nastepujace aspekty:

- intensyfikacja dzialan przeznaczonych dla mlodziezy {programy informacyj-
ne i edukacyjne),

- redukcja konsekwencji medycznych i spolecznych zwiazanych z uzywa-

niem narkotykow (docieranie do , trudnych populacji”, programy metado-
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nowe, dystrybucja sprzetu jednorazowego i prezerwatyw, programy in-
formacyjne dotyczace bezpiecznego seksu i ,,bezpieczniejszych” form przyj-
mowania narkotykow),

- realizowanie programow przeznaczonych dla srodowisk lokalnych.

6.4. Szczegdlny nacisk ktadziony jest na programy $rodowiskowe, Ten rodzaj
dzialalnoscei, realizowany przez 20 zespoléw srodowiskowych, koordynowany
jest przez centralny osredek (The Drug Prevention Team) zwigzany z Home
Office. Programy $rodowiskowe bazuja na wspélpracy instytucji lokalnych, sa
wieloelementowe i ukierunkowane na réznorodne cele, determinowane przez
lokalne potrzeby.

6. 5. Procedury ewaluacyjne (monitoring, case - study, follow - up study) sa
integralng czgscia wigkszosei realizowanych obeenie programéw prewencyj-
nych. _

6.6. Orgﬁniza_cje pozarzadowe sa zaangazowane we wszystkie rodzaje reali-
zowanych obecnie programow tak na poziomie krajowym jak i lokalnym. Osrod-
ki pozarzadowe sa szczegdlnie aktywne w systemie lecznictwa i rehabilitacii, co
wyraza sie przede wszystkim wich zaangazowaniu w programy zwigzane z ,,re-
dukeja konsekwencji” uzy wania narkotykdw (agencje uliczne, punkty konsulta-
cyjne oraz osrodki calodobowe).

6. 7. System prewencji narkomanii w Wielkiej Brytanii wydaje si¢ by¢
wszechstronny i pragmatyczny. Sklada sie z wielu réznorodnych elementow -
od programéw informacyjnych i edukacyjnych nastawionych na powstrzyma-
nie ntodych ludzi od inicjacji narkotyczne], poprzez programy skierowane do
spotecznosci lokalnych az do dziatain majacych na celu zredukowanie medycz-
nych i spolecznych aspektoéw przyjmowania narkotykow.

Warto podkresli¢ wazka role dobrej koordynacji podejmowanych przedsie-
wzied (niewatpliwie stanowi to podstawg dzialania calej strategii) oraz prze-
noszenie akcentow ze szczebla krajowego na lokalny.

Pawet Bronowski
Drug Dependency System in Great Britain

Summary

The text presents the drug prevention system in Great Britain. The drug preven-
tion is coordinated by an interministerial committee - The Central Drugs Coordi-
nation Unit. The Government is fully involved in the drug prevention activity. Ata
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national level, the drug prevention system is created by vartous agencies including
the Home Office, The Department of Health, The Department of Education, HM
Customs and Exercise, The Foreign and Commonwealth Office, The Overseas
Development Administration.

Special emphasis is given to a local community orientated programmes -
conducted by the Drugs Prevention Teams, operating at a local level. The main
goal of these units is to initiate and coordinate actions based on the multiagen-
cies approach. Voluntary organisations are involved in most aspects of the
prevention of drug misuse, both at a local and national level. The NGOs make a
significant contribution to drug misuse services, and particularly treatment cen-
ters, which ranges from residential services to counseling centers.

The drug prevention in the United Kingdom is comprehensive and multilate-
ral, composed of different elements from information/education projects, local
orientated programs up to low enforcement system.

The drug treatment and rehabilitation cover all aspects of medical problems
corinected with drug misuse. Special emphasis is given to harm minimalisation
programmes.

Pismiennictwo

1. AIDS and Drug Misuse Update. Report by the Advisory Council on the Misu-
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3. The Drug Abuse Situation in the United Kingdom, Report by Home Office,
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