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ZALOZENIA

Kontekst mi¢gdzynarodowy

Transformacje ustrojowe w Europie Srodkowej i Wschodniej stanowia szczegdl-
ni¢ dramatyczna manifestacjg kryzysu koncepcji racjonalnego kierowania spoteczed-
stwem (21). Wiarg w mozliwosci panstwa i jego administracji zastgpuje przekona-
nie o wielkim potencjale procesow samoregulacji. Kryzysem tym dotknigty zostat
nie tylko Wschéd Europy, ale takze wigkszogc krajow Zachodu. Na calym kontynen-
cie maleje interwencyjna rola panstwa, postgpuje prywatyzacja zardwno gospodar-
ki, jak i wielu shuzb spolecznych, ogranicza sie opiekuncze funkcje panstwa. Gwa-
ftowne zmiany pociagaja za soba falg rozmaitych probleméw spotecznych, ktéra
jest tym wyzsza, im glebsze sa transformacje. Szczegoélnie duze trudnoséci przezywa-
Jja byle kraje socjalistyczne, w ktorych mozliwosci interwencji panstwa w celu zla-
godzenia przebiegu transformacji sa ograniczone z jednej strony gorsza sytvacja
gospodarcza, z drugiej za§ — bardziej ortodoksyjnym stosowaniem pryncypiéw go-
spodarki rynkowej. Spolecznoéci lokalne i organizacje spoleczne nie wypracowaly
jeszeze mechanizméw amortyzowania szoku transformaci.

W percepcji spotecznej do najbardziej widocznych i wymagajacych najpilniej-
szego rozwiazania problemow naleza bezrobocie, bieda, pijafistwo, przestgpczosc
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gospodarcza oraz zanieczyszczenie Srodowiska. Narkomania, cho¢ uznawana za je-
den z najgrozniejszych problemow, nie jest traktowana priorytetowo, na tle innych
pilniejszych kwestii (24). Jej rzeczywiste rozpowszechnienie jest réwnieZ stosunko-
wo niskie. Wedlug dostepnych oszacowait wskazniki epidemiologiczne sa w Euro-
pie Srodkowej i Wschodniej od trzech do dziesieciu razy mniejsze niz na Zachodzie
(7, 19).

Mimo to wigkszo$¢ specjalistoéw przewiduje wybuch epidemii narkomanii 1 zwigza-
nych z niq zakazen HIV (18). Zwicksza sig podaz i dostgpnos¢ legalnych i niclegal-
nych srodkow psychoaktywnych. W klimacie anomii i dezorganizcji spolecznej bra-
nie narkotykow moze by¢ wazna reakeja adaptacyjna (22). Szczegolne ryzyko poja-
wia si¢ w spotecznodciach dotknigtych glebokim kryzysem gospodarczym, gdzie
bezrobociu i biedzie towarzysza inne problemy, takie jak przestepczosé, alkoholizm,
przyspieszajace dezintegracjg istniejacych struktur formalnych i wigzi spotecznych
(23).

Od poczatku okresu transformacii, spoleczno$¢ miedzynarodowa z duza uwaga
przypatruje si¢ zmianom w zasiggu i charakterze narkomanii oraz pandemii HIV w
srodkowej i wschodniej czesci Europy. Biuro Europejskie Swiatowej Organizacji
Zdrowia opracowato dla niej specjalny program pomocy w zapobieganiu narkoma-
nii i AIDS (39). Duza aktywnos$¢ wykazuje — afiliowana przy Radzie Europy — Gru-
pa Pompidou. Finansowany z budzetu Komisji Europejskiej program PHARE uru-
chomit regionalny program ,,Walka z narkotykami” obejmujacy 11 krajow: Albanig,
Bulgarig, Czechy, Estonig, Litwg, Lotwe, Polske, Rumunig, Slowacjg, Stowenig 1
Wegry. Wezesniej Komisja Europejska przyznawala kilkakrotnie fundusze na reali-
zacjg projektow w poszczegolnych krajach. Pomocy tej towarzyszy oczywiste zato-
zenie, ze wczesna prewencja jest tansza od walki z rozwinigtym juz zjawiskiem.
Korzysci z efektywnych dzialan zapobiegawczych odniosa nie tylko kraje, ktérym
obecnie udziela si¢ pomocy. Narkomania, jako zjawisko ponadnarodowe, ma cha-
rakter naczyn pofaczonych. Zmniejszenie zasiggu w jednym kraju moze mie¢ ko-
rzystny wplyw na jej ograniczenie na calym kontynencie. Filozofia taka jest wyraz-
nie werbalizowana przez Swiatowa Organizacjg Zdrowia (39) oraz Komisj¢ Euro-
pejska (27).

Program Zapobiegania Narkomanii ,,Odlot” jest jednym z przykladéw wspolpra-
cy migdzynarodowej, ktdrej celem jest odpowiedz na istniejace zagroZenia. Pro-
gram finansowata Komisja Europejska, jego zatozenia i harmonogram opracowane
zostaly w Instytucie Psychiatrii i Neurologii przy wspoludziale ekspertow z Danii,
Wielkiej Brytanii i Swiatowej Organizacji Zdrowia. Podstawowym zalozeniem pro-
gramu jest przekonanie, ze wzrost narkomanii i towarzyszaca temu epidemia HIV
nie sg nieuniknione, pod warunkiem przedsi¢wziecia odpowiednich krokéw zapo-
biegawczych, szczegdlnie przez spotecznosci lokalne, ktérym zjawiska te zagrazaja.
Rozwdj programéw prewencyjnych w spolecznosciach lokalnych musi mie¢ priory-
tet, jako Ze ich rola w rozwiazywaniu problemow spolecznych bedzie wzrastaé wraz
z postepujaca decentralizacja polityczna oraz zwigkszaniem uprawnien samorzadow
lokalnych.
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Narkomania w Polsce

Gwaltowny wzrost zjawiska narkomanii obserwowali$émy w Polsce na poczatku
lat osiemdziesigtych. Na przestrzeni zaledwie czterech lat nastapit czterokrotny
wzrost liczby hospitalizacji z powodu zaleznosci lekowej (z ok. 1 000 w 1980 .
do ok. 4 000 w 1984 r.).

W leczonej populacji dominowali konsumenci tzw. polskiej heroiny. Inne $rodki,
jak marihuana czy halucynogeny, mialy w tamtym okresie marginalne znaczenie.

Mimo duzej dynamiki wzrostu liczbg wzaleZnionych od opiatdw mozna bylo, po-
dobnie jak obecnie, szacowad na 20 000 — 40 000 w skali kraju (25), co oznacza, ze
ich proporcja nie przekraczala jednego promila populacji generalnej. Narkomani
byli wigc zawsze grupa marginalng. Zaréwno w latach osiemdziesigtych, jak i obec-
nie znacznie widoczniejsza grupe stanowili alkoholicy, ktorych liczbg szacowano w
przedziale 600 000 — 1 000 000 (Wald et al, 1990).

W okresie dynamicznego wzrostu narkomania uzyskata status problemu spolecz-
nego, ktory byl szeroko dyskutowany zarowno w mass mediach, jak i w parlamen-
cie. W styczniu 1985 roku Sejm uchwalil ,,Ustawg o zapobieganiu narkomanii”.
Ustawa ta stworzyla warunki do prowadzenia przez panstwo kompleksowej i raczej
liberalnej polityki w tej dziedzinie.

W latach 1985-1990 dostgpne statystyki odnotowywaty spadek rozpowszechnie-
nia zjawiska narkomanii. Trudno oceni¢, w jakim stopniu bylo to efektem nowych
uregulowan prawnych, a w jakim — skomplikowanej interakeji innych czynnikow.
Warto jednak odnotowac fakt wystapienia trendu spadkowego pod rzadami ustawy,
ktora nie przewidywala sankcji karnych za posiadanie narkotykow.

Lata dziewigcdziesiate przyniosty ponowny wzrost rozpowszechnienia narkoma-
nii. Niemniej w poréwnaniu z dynamika wzrostu innych probleméw spolecznych,
moze on by¢ definiowany jako relatywnie niewielki. Obserwuje sig jednak wiele
zjawisk wskazujacych na duze prawdopodobienstwo dalszego wzrostu narkomanii
w latach nadchodzacych.

Kwestia narkomanii stata si¢ ponownie przedmiotem publicznej debaty ognisku-
jacej sie na problemach legislacyjnych. Scieraja sig argumenty zwolennikow i prze-
ciwnikéw penalizacji posiadania nielegalnych $rodkow psychoaktywnych. Powsta-
je wraZenie, e regulacje prawne mogy istotnie wplyna¢ na zahamowanie tak wiclo-
aspektowego zjawiska. Takie sprawy jak wezesna prewencja czy zapobieganie nar-
komanii w spofecznosciach lokalnych rzadziej trafiaja do programéw telewizyjnych
czy na tamy gazet.

Dzialanie poprzez badania (action research)

Program Zapobiegania Narkomanii ,,Qdlot” miesci si¢ w konwencji coraz bar-
dziej populamych przedsigwzigé zwanych ,,action research”, w ktorych badania sa
immanentnie zwiazane z akeja (5, 9, 10, 16, 32). Pojecie action research pojawito
si¢ w latach szesc¢dziesiatych, w okresie gwaltownych przemian kulturowych, ktére
objely wiekszoé¢ krajéw rozwinigtych. W przemianach tych duzg rolg odegraly na-
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uki spoleczne, ktére dostrzegaly swoja rolg w tworzeniu nowego, bardziej sprawie-
dliwego tadu spotecznego. Szczegdlnie dobrze opisane sa doswiadczenia socjolo-
gow szwedzkich uczestniczacych w demokratyzacji stosunkéw w przemysle i hu-
manizacji proceséw produkeji (6).

W ewolucji lokalnych programéw prewencyjnch dotyczacych zdrowia mozna
wyrozni¢ trzy modele (32):

~ model planowania spolecznego (social planning),

— model rozwoju spolecznodci (community development),

~ model akcji spotecznosci (social action).

W mysi koncepcji planowania spotecznego zakladano, Ze spolecznosci nie maja
do$¢ kompetencji i determinacji do realizacji odpowiednich programéw. Ich przygo-
towaniem i wdroZeniem mieli si¢ zajmowaé prawdziwi fachowcy, ktorych misja
byloby oswiecanie zacofanych spolecznosei lokalnych. Z czasem stwierdzono, ze
takie narzncone z gory programy nie zawsze spotykaja sie z entuzjazmem, ze od
profesjonalnej doskonato$ci programu wazniejsza jest jego spoteczna akceptacja oraz
adekwatno$¢ kulturowa. Okazalo sie, Zze nie ma programéw uniwersalnych, ktére
mozna by aplikowa¢ wszgdzie. Co wigcej, planowanie spoleczne dawalo jakie$ efekty
w czasie realizacji programu przez fachowcow z zewnatrz. Po ich odejsciu program
zwylkle zamierat (29).

Doswiadczenia te doprowadzily do upowszechnienia modelu rozwoju spoteczno-
$ci (community development), ktdrego programy bylyby integralna czgécia jej Zycia
i rozwoju. Podejscie to zakladalo wspdlnote interesow i pogladéw calej spoteczno-
§ci. Szybko okazalo sie, ze zatoZenie takie jest idealistyczne. Zapobieganie proble-
moin zdrowotnym, promocja zdrowego stylu Zycia wymagaja ograniczenia dostgp-
nosci alkoholu, zaniechania reklamy, inwestowania w ochrong $rodowiska, co za-
graza nie tylko doraznym interesom lokalnych businessmendw, ale takze zmniejsza
wplywy do kasy samorzadowe]j. Wraz z krystalizacja konfliktu migdzy interesami
zdrowia publicznego a interesami gospodarczymi, réwniez na poziomie lokalnym,
coraZ wigksze zastosowanie znajduje model akcji spofecznoéci {social action), w
ramach ktorego Scieraja sig, a takZe artykuluja obiektywne 1 subiektywne sprzeczno-
§ci interesow.,

Zaleta action research na poziomie lokalnym jest mozliwos¢ mobilizacji zaso-
bow i doswiadczen, ktore procentuja nie tylko przy programowaniu i realizacji pro-
gramu, ale decyduja tez o jego przetrwaniu. Oprocz zalet, programy lokalne maja
swoje ograniczenia. Najsilniejsze z nich tkwi w obiektywnej sprzecznosci miedzy
wielkoscia spolecznosci a jej mozliwosciami kontroli formalnej 1 nieformalnej (30).
Nie ma jednej, jednoznacznej definicji spolecznosci lokalnej. W wigkszoéci projek-
téw prewencyjnych spoleczno$ciami sa terytorialnie wydzielone obszary, ktorych
mieszkancy stanowia wspalnotg formalna lub nieformalna (osiedle mieszkaniowe,
gmina, wioska, dzielnica, miasto, miasteczko uniwersyteckie) (5, 9, 12). Male spo-
fecznosci — jak mieszkancy jednego bloku czy osiedla, bgdgcy znacznie blizej ideatu
nieformalnej wspolnoty, ktérej dzialania angazuja wszystkich jej cztonkdéw — nie
dysponujg lub dysponuja bardzo niewielkimi $rodkami finansowymi, posiadaja bar-
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dzo ograniczone mozliwosci podzialu pracy, nie sa w stanie powolac i utrzymaé
wyspecjalizowanych agend. Male spofecznoéci nie moga uchwala¢ przepiséw i wpro-
wadzaé rozmaitych restrykcji dotyezacych na przykiad dostgpnosci alkoholu, funk-
cjonowania szkodliwych dla érodowiska fabryk. Wigksze spolecznosci typu gmina,
powiat, komuna posiadajg niektdre z tych uprawnier 1 zasob6w, lecz poziom iden-
tyfikacji cztonkéw takich spolecznosci jest daleko nizszy. Nawet one, tylko w bar-
dzo ograniczonym zakresie, dysponuja najbardziej efektywnymi instrumentami wla-
dzy, takimi jak legislacja czy podatek akcyzowy, ktore sa na ogdl w gestii pafistwa
lub prowincji (stanu). Mimo tych ograniczen programy w spoltecznosciach lokal-
nych daja szanse potaczenia instrumentow kontroli formalnej i nieformalnej. Wza-
jemne wzmacnianie sig obu typéw kontroli moze dac optymalny efekt, ktory trudno
osiagnaé w zupelnie matych spolecznoéciach, gdzie dominuja wigzi nieformalne,
jak i w wielkich organizmach spotecznych.

Wedlug Rooma (30} tradycja alkoholowych programow lokalnych si¢ga lat siedem-
dziesigtych XIX wieku, kiedy to pracownicy magisiratu londyinskiego podjeli akeje prze-
ciwdzialania epidemii pijanstwa (gin epidemic). Znane tez i opisane sa doswiadczenia z
angielskich fabryk zbrojeniowych w czasie pierwszej wojny $wiatowej, a takze dziatania
lokalnych komsji do spraw wstrzemiezliwosci w Skandynawii (14). W latach pigcdzie-
sigtych i szeS¢dziesiatych lokalne inicjatywy przeciwalkoholowe koncentrowaly sig na
pijakach i alkoholikach. Przykladem takich dzialan byly polskie komisje spoteczno-le-
karskie do spraw przymusowego leczenia alkcholikow, ktdre funkcjonowaly we wszyst-
kich gminach. Giéwnym zajeciem komisji, skladajacych sie z migjscowych dziataczy i
lekarza, bylo kierowanie na przymusowe leczenie odwykowe.

Pierwsze action research w prewencji alkoholizmu uruchomiono w Stanach Zjedno-
czonych dopiero w polowie lat siedemdziesigtych, dzigki powolaniu dziatn prewencji w
Narodowym Instytucie do Spraw NaduZzywania Alkoholu i Alkoholizmu (NIAAA) z
towarzyszacymi tej inicjatywie funduszami. Podstawowa przyczyna ich rozwoju byta
nieadekwatnos¢ tradycyjnych podejs¢ badawczych do ewaluacji oraz zbyt staby lub znacz-
nie spézniony wptyw badan na przebieg programu. Przez pewien czas zreszta programy
lokalne nie podlegaty w ogole ocenie i monitorowaniu. Spontaniczne inicjatywy lokalne
czesto rodzity watpliwosci. Podnoszono glownie kwestig braku kwalifikacji amatoréw i
niebezpieczefistwo wykreowania podejs¢, ktore, zamiast poprawy, przynosza pogorsze-
nic (38). Brak badari ewaluacyjnych na temat polskich komisji spofeczno-lekarskich do
spraw przymusowego leczenia alkoholikéw przyczynit sig do przetrwania tych dysfunk-
cjonalnych struktur przez ponad dwadzieécia lat (4).

Integracja badan z dziataniami stwarza niepowtarzalng okazje polaczenia korzy-
$ci wynikajacych z obu tych podejsé. Najwazniejsza z nich jest tworzenie dokumen-
tacji z procesu konstruowania programu i jego przebiegu. Systematyczny i poddany
rygorom naukowym opis stanowi nieoceniong pomoc dla innych spoltecznoici. Po-
jecie action research obejmuje przedsigwzigeia, w ktérych wzajemne proporcje
badan i dziatan praktycznych sa bardzo zroéznicowane; od projekiéw ekspery-
mentalnych, w ktorych priorytet maja badania, do programéw, w ktorych bada-
nia petnig w stosunku do dziatan praktycznych rolg pomocnicza (15). W praktyce
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action research rodzi wiele problemow wynikajacych z potencjalnego konfliktu
migdzy badaniami a dzialaniami. Standardy metodologiczne wymagaja jasnego okre-
slenia zaloZef i nieodchodzenia od nich w trakcie trwania programu, podczas gdy w
interesie spolecznosci lezy clastyczne traktowanie programu i eliminowanie tych
jego elementow, ktore okazuja sig nieuzyteczne lub wrecz szkodliwe, Podejécie ac-
tion research jest, jak okresla to Room, ,,niestabilng mieszanka” kompromisow mig-
dzy koniecznoscia utrzymania wysokich standardéow metodologicznych a potrzeba
korygowania bledéw i problemoéw nie przewidzianych w zatoZonym planie dziata-
nia (30). Warto tu dodac, ze dla badacza bardziej fascynujacy moze by¢ opis bledow
i porazek programu niz doniesienie o sukcesie. Co wigcej biedy popetnione przy realiza-
cji programu stanowig niejednokrotnie cenniejsze do§wiadczenie dla innych spoleczno-
$ci niz jego powodzenie. Jak wida¢ immanentny konflikt dzieli ewaluacje procesu i ewa-
luacjg formatywna zmierzajaca do korygowania programu w trakcie jego realizacji.

Potrzeba stosowania podejécia action research w programach zapobiegania nar-
komanii realizowanych w spolecznosciach lokalnych, w okresie giebokich przemian
ustrojowych, jest szczegdlnie uzasadniona. Cata Europa Srodkowa i Wschodnia jest
obecnie naturalnym laboratorium zmiany spolecznej. Przeksztalcenia te widac wy-
raznie roOwniez w matych spolecznosciach, ktére obok zmian spolecznych prze-
chodza gl¢bokie transformacje polityczne zwigzane z decentralizacjq i pierw-
szymi doswiadczeniami z demokracja lokalng. Jakiekolwiek programy dzialan
prewencyjnych sa tu, silg rzeczy, swojego rodzaju eksperymentem. Ich realiza-
cja bez mocnego zaplecza w badaniach moze prowadzi¢ do powaznych bigdow.
Wyniki badan, oprocz pozytkow praktycznych, moga wnies¢ znaczny wkiad w
poznanie i zrozumienie zachodzacych obecnie z wielka intensywnoécia proce-
sOw historycznych.

Badania, oprécz swych instrumentalaych funkeji, dostarczaja naukowej legi-
tymizacji problemu, ktory nie wystgpuje jeszcze na wigksza skalg i kt6éry musi
bledna¢ w konfrontacji z innymi kwestiami spotecznymi, jak bezrobocie, bieda,
przestepczosé.

Charakterystyka programu

Zasadniczym celem programu ,,0dlot” bylo wykazanie, Ze spoteczno$ci lokalne
w Polsce, mimo ostrego kryzysu transformacji sa w stanie podjaé i skutecznie zreali-
zowacé program zapobiegania narkomanii.

Realizacji tego celu shuzy¢ mialy nastepujace cele czastkowe:

— Diagnoza sytuacji w dwoch spotecznosciach objgtych programem;

— Podniesienie wrazliwosci opinii publicznej na kwestie narkomanii i jej za-
pobiegania;

— Rozwdj inicjatyw prewencyjnych w obu spotecznosciach;

— Dostarczenie i upowszechnienie wiedzy i kwalifikacji prewencyjnych;

— Pomoc w zorganizowaniu opieki medycznej i spolecznej dla uzalezmonych w
ich miejscu zamieszkania;

— Usprawnienie wspoipracy migdzy lokalnymi instytucjami.
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Program pozwolit na opracowanie obszernego pakietu prewencyjnego adresowanego
do innych spotecznosci lokalnych widzacych potrzebg podjgeia dziatan prewencyjnych.
Pakiet sklada si¢ z dziewigciu zeszytow podsumowujacych doswiadczenia programu
,Odlot”, dwéch kaset wideo oraz kilku kompletdw kart edukacyjnych.”

Program Zapobiegania Narkomanii ,,Odlot” realizowany byt w Malczycach, na
Dolnym Slasku i Starachowicach, w dwéch spotecznosciach dotknietych ostrym kry-
zysem gospodarczym. Upadek wielkich zaktadow pracy doprowadzit w nich do du-
Zego bezrobocia 1 pauperyzacji znacznej czeci ludnosci. Aktywno$é istniejacych
wezesniej placowek kulturalno-rekreacyjnych badz zamarla, badz ulegla ogranicze-
niu. Powstata, modelowa wrecz, sytuacja inkubaciji rozmaitych problemow spolecz-
nych, a wsrod nich — narkomanii. Okres transformacji pobudzal popyt na substancje
psychoaktywne. Rosta tez ich podaz.

Spotecznosci te roznily sig znaczaco wskaznikami rozpowszechnienia narkoma-
nii. W 6-tysigcznej gminie Malczyce wskaznik ten nalezal do najwyzszych w kraju,
w 60-tysiecznych Starachowicach byl znacznie nizszy niz érednia krajowa. Zrézni-
cowanie wzordw konsumpecji alkoholu i innych substancji psychoaktywnych w spo-
fecznosciach bliskich terytorialnie i kulturowo jest zjawiskiem czgsto spotykanym
1w innych krajach. Wazna rolg odgrywaja tu normy i tradycja lokalna (17). Pre-
wencyjne programy pilotazowe realizowane réwnolegle w dwdch rbznej wiel-
kosci i odmiennych pod wzgledem rozpowszechnienia zjawiska miejscach, stwa-
rzaty mozliwo$s¢ wypracowania bardziej uniwersalnego pakietu prewencyjnego.

Program realizowano w kilku etapach. W pierwszym z nich przeprowadzono
kompleksowe badania, ktorych celem byta diagnoza sytuacji stuzaca zaréwno pro-
gramowaniu podejmowanych dziafar, jak i ewaluacji. Wiasciwy program dziatan,
trwat okolo 12 miesigcy i obejmowat szereg przedsiewzigt zmierzajgcych do ogra-
niczenia probleméw miodziezy (i z mlodzieza), ze szczegdlnym uwzglednieniem
kwestii substancji psychoaktywnych. Na zakoriczenie programu przeprowadzono
ponownie badania zmierzajace do oceny wynikéw programu oraz do interpretacji
nauk plynacych z jego wdrazania.

W programie wyr6zni¢ mozna cztery podstawowe elementy:

— badania i ewaluacja,

— podnoszenie wrazliwosci opinii publicznej,

— prewencja pierwotna,

— prewencja witorna/leczenie.

BADANJA 1 EWALUACJA

Celem badan byla kompleksowa diagnoza sytuacji, ktéra miala stanowi¢ podsta-
we operacjonalizacji programu oraz punkt wyjécia jego ewaluacji. Istotnym celem
badan bylo tez poznanie kontekstu spoleczno-kulturowego programu, pozwalajace-
go na lepsze zrozumienie procesOw zachodzacych w trakcie jego realizacji w obu

" Dalsze informacje o pakiecie i mozliwosciach jego wykorzystania uzyskaé moZna od wojewddz-
kich pelnomocnikéw ds uzaleznjen.
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spotecznosciach. Badana przeprowadzono przed roZpoczgciem akc)i oraz po roku,
bezposrednio po jej zakosficzeniu. Obok tradycyjnej ewaluacji wyniku, w ciagu cate-
go okresu prowadzenia programu, ewaluacji podiegal proces jego wdrazania.

Zastosowano wicle podejé¢ badawcezych, wirdd ktérych wymienic nalezy:

— analizg istnigjacych statystyk i innych zrédet danych obiektywnych,

—badania ankietowe na probach losowych ludno$ci obu spotecznoéci w wieku 16
lat i wiecej,

-- badania ankietowe w szkotach,

— badania instytucji,

— wywiady z narkomanami.

Oprocz poréwnania wynikow badan sprzed rozpoczgcia programu oraz badan
wykonanych po jego zakonczentu, dla celéw ewaluacji przeprowadzono badania
percepcji plakatéw programu. DuzZe znaczenie miato — zorganizowane w trakcie re-
alizacji programu — forum ewaluacyjne, na ktérym, nie wiaczeni bezposrednio w
program, dziatacze lokalni oceniali jego realizacjg. Ocenie poddano tez jako$¢ szko-
len prowadzonych w ramach programdw.

Podnoszenie wrazliwoSci opinii publicznej

Program realizowano w spolecznosciach trapionych wieloma problemami. Na tle
upadajgcej gospodarki, bezrobocia, biedy i alkohelizmu narkomania jawila sig jako
problem majacy drugorz¢dne znaczenie. Gléwnym celem kampanii publicznej bylo
zwigkszenie wrazliwosci na t¢ kwestig, uzyskanie poparcia dla koncepcji, Ze narko-
manii mozna i trzeba zapobiega¢ zanim stanie si¢ powaznym problemem spolecz-
nym oraz promocja programu jako integralnego pakietn dziatan z zakresu prewencji
pierwotnej i wtérnej. Shuzyly temu spotkania z miejscowymi wiadzami, stata obec-
nos¢ kwestii narkomanii w lokalnych mediach, kampania plakatowa, imprezy maso-
we realizowane pod hastem zapobiegania narkomanti.

Przyjeto tez zaloZenie, ze specyficzne dziatania edukacyjne dotyczace narkoma-
nii powinny byé podejmowane przez profesjonalistow w bezposrednim kontakeie z
miodzieza. Stad duzy nacisk na szkolenia lokalnych specjalistow. Celem sertii szko-
left i warsztatéw — obejmujacych nanczycieli, pracownikoéw opieki spolecznej, poli-
cjantow, personel medyczny, liderow edukacji rowiesniczej —bylo doskonalenie kompe-
tencji lokalnych profesjonalistow i zintegrowanie ich wokot realizacji programu,

Prewencja pierwoina

Od poczatku uznano, ze strategicznym priorytetem programu ,,Odlot” bedzie
prewencja pierwotna, ze szczegdlnym uwzglednieniem programu zagospodaro-
wywania czasu wolnego dzieci i mlodziezy. Ten strategiczny wyb6r wynikatl z
przekonania, ze najbardziej efektywnym (cost-efficient) sposobem walki z nar-
komanig jest przeciwdzialanie jej zanim wystapi na wieksza skale. Oczekiwano,
Ze prewencja pierwotna uzyska wysoka akceptacje spoteczng. Po pierwsze, dla-
tego, ze oddziatywaniem swym obejmuje nie tylko nie posiadajacy priorytetu
problem narkomanii, ale takze szeroki wachlarz innych probleméw miodziezo-
wych. Po drugie, poniewaz pozwala na dystrybucje skromnych $rodkéw wéréd
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znacznego odsetka mtodych ludzi zamiast przeznaczania ich dla stosunkowo nie-
wielkich grup ryzyka. Po trzecie wreszcie, poniewaz oferta zagospodarowania
czasu wolnego przez swa atrakcyjnoSc¢ zaréwno z punktu widzenia intereséw
miodziezy, jak i dorostych, mogla stworzy¢ korzystny klimat dla realizacji cate-
£0 programu.

Prewencja wtorna oraz leczenie

Ten watek programu wykraczat daleko poza granice obu spotecznodci budujac
pomost migdzy lokalnym programem demonstracyjnym a polityka wobec narkoma-
nii w kraju. Jego celem bylo wzbogacenie oferty terapeutycznej w kraju, ze szcze-
g6lnym uwzglednieniem opieki ambulatoryjnej. W ramach programu ,,Odlot” przy-
gotowano i zrealizowano program szkoleniowy, ktéry objat blisko potowe pracow-
nikéw poradni i punktow konsultacyjnych w calym kraju.

W spolecznosciach, w ktorych realizowano program, zasadniczym zadaniem bylo
umotywowanie pracownikéw podstawowej opieki zdrowotnej do podjgcia pracy z
narkomanami. Przyjgto w programie przedstawienie im oferty readaptacyjnej
uwzgledniajacej mozliwosci zatrudnienia, opieke terapeutyczna w warunkach
ambulatoryjnych oraz, w razie potrzeby, propozycje z zakresu zmniejszania szkod (harm
reduction). Oczekiwano, Ze dzialania takie, prowadzone w ramach szerokiego programu
prewencyjnego, znajdg aprobatg w oczach opinii publicznej budujac, réwniez w swiado-
mosci spolecznej, pomost migdzy roéznymi poziomami prewencii.

Mechanizm interwencji

Zasadniczym celem programu bylo opracowanie i weryfikacja modelu wczesnej
prewencji narkomanii, w ktorej miato dominowa¢ ograniczanie popytu na substan-
cje psychoaktywne. Tak sformutowany ogdliny cel probowalismy realizowaé przede
wszystkim w Srodowisku milodziezy w wieku szkolnym. Aby proponowane dziala-
nia mozna bylo realizowa¢ w sprzyjajacym klimacie spolecznym, konieczne byly
kroki zmierzajace do podniesienia wrazliwosci spoleczaej na problem narkomanii, jak
réwniez przekonanie spotecznodci o zaletach prewencji pierwotnej. Wiaénie w okresie
kryzysu, ktory niesie zagrozenie znacznego rozwaju wielu problemow, lokalne mechani-
Zmy zapobiegawcze moga przynies¢ zaskakujaco dobre rezultaty.

Kampania kierowana do dorostego spoteczenstwa informowala przede wszyst-
kim o tym, ze istnieje program oferujacy szereg form atrakcyjnego spedzania
wolnego czasu szerokim grupom miodziezy, Ze idea prewencji pierwotnej moze by¢
realizowana bardzo prostymi metodami i niekoniecznie wymaga angazowania du-
‘zych Srodk6w finansowych. Nie bylo naszym celem specyficzne edukowanie spole-
czefistwa na temat narkomanii, ze wskazywaniem nazw groznych substancji czy spo-
sobow ich zazywania. Taki rodzaj edukacji w §rodowiskach, gdzie problem ma zde-
cydowanie marginalny charakter wydawat sig ryzykowny.

Duze dawki specjalistycznej wiedzy byly dostarczane tym grupom zawodowym,
ktore w sytuacji rozpowszechnienia si¢ problemu powinny mie¢ kwalifikacje do
racjonalnego dziatania. Byli to nauczyciele, pracownicy stuzby zdrowia i policjanci.
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Rowniez tak zwani , liderzy edukacji rowieéniczej” zostali przygotowani do pracy w
swoim Srodowisku.

Konkretne dziatania zapobiegawcze ogniskowaly sig na miodziezy szkolnej. Odby-
waly sig one pod ogdlnym hastem lepszego zagospodarowania czasu wolnego mtodych
ludzi. Rozmaite formy atrakcyjnego spedzania wolnego czasu uznane zostaly za opty-
malny instrument ograniczania popytu na substancje psychoaktywne. W przyjetym mo-
delu dziafania zatozano, ze okres transformacji ustrojowych i kryzys gospodarki lokalnej
wzmacniaja ten popyt. Odgrywaja tu role nastepujace czynniki:

— ogdlny klimat anomii, w ktérym waznym mechanizmem adaptacyjnym moze
by¢ picie lub branie narkotykéw,

— dezintegracja spofeczna ograniczajgca oddzialywanie naturalnych grup odnie-
sienia na rzecz grup subkulturowych,

— transmisja nowych wzoréw kulturowych, w ktdrych uzywanie alkoholu czy nar-
kotykéw moze pelnic rolg symbolu,

— brak atrakcyjnych alternatyw kulturowych,

— osfabienie mechanizmow kontroli spotecznej.

Program, oferujac rozmaite formy spedzania czasu wolnego, mial szansg wpltynaé na
wszystkie te czynniki. Dawal mozliwos¢ oderwania sig od trudnosci i probleméw, z ki6-
rymi boryka si¢ wigkszoé¢ rodzin, integrowat mlodziez, a takze doroslych zaangazowa-
nych w jego realizacjg. Stwarzal warunki do wyksztalcania sig grup odniesienia o apro-
bowanych spolecznie wartosciach i celach dzialania. Tworzyt ramy do uruchomienia
wiasnych pomystow na funkcjonowanie grupy rowiesniczej. Zaktadaliémy, Ze wzmoc-
nienie pozadanych spolecznie wzoréw spgdzania wolnego czasu przyczyni sie do osta-
bienia procesu wzrostu popytu na wzory subkulturowe, a w konsekwencji —na uzywanie
substancii psychoaktywnych. Na koniec, program, zagospodarowujac znaczng czesé czasu
wolnego miodziezy, zwigkszat mozliwosci nieformalnej kontroli spofeczne;.

Obok przedsigwzigé z zakresu prewencji pierwotnej w programie przewidywano
objgcie opieka miejscowych narkomandéw. Niezaleznie od wzgledow czysto tera-
peutycznych, spoleczna readaptacja narkomandéw miala duze znaczenie prewencyj-
ne, ograniczajac z jednej strony produkcijg srodkéw psychoaktywnych, z drugiej zas
strony — emisj¢ wzoréw ich konsumpcji. Dla wzmocnienia oferty terapeutycznej
pakiet pomocy mial zawiera¢ mozliwosci podjgcia pracy zawodowej oraz —w ogra-
niczonym zakresie — pomoc socjalna.

REALIZACJA PROGRAMU

Wprowadzenie

Wstgpne zaloZenia programu przygotowane zostaly na dlugo przed wyborem miej-
scowodci, w ktérych mial byé realizowany. ZatoZenia nie uwzglednialy, bo nie mo-
gly, specyfiki lokalnej i nie zawieraly propozycji szczegotowych rozwiazan.

Przy ich konstruowaniu przyjeto, ze program musi mie¢ charakter kompleksowy,
obejmujacy prewencjg pierwotna, w tym edukacje publiczna, prewencjg wtérna oraz
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prewenc)e trzeclorzedows. Wzajemne proporcje tych oddziatywan maty byc usta-
lone pozniej, przy uzgadnianiu szezegdlow programu. Zakiadano jednak, Ze priory-
tet bgda mie¢ dziatania skierowane raczej na Srodowiska spoleczne niz na jednostki.
W prewencji oznaczato to przede wszystkim zajecia dla grup dzieci i mlodziezy, a
nie poradnictwo indywidualne i rozwiktywanie tak zwanych ,.trudnych przypadkow™;
w ofercie dla narkoman6w — pracg zuzaleznionymi jako grupa spoleczna majaca lub
szukajacy swojego miejsca w strukturze spolecznej, a ni¢ indywidualng terapig i
pomoc socjalng.

W programie dazone do zapewnienia mozliwie wysokiego stopnia partycypacji
spolecznosci lokalnych w jego planowaniu i implementacji. W praktyce planowanie
i wdrazanie programu naleZalo do lokalnych zespol6w, a szczegolna rola przypadia
ich koordynatorom. Zadaniem zespolu Instytutu Psychiatrii i Neurologii bylo prze-
prowadzenie badan diagnostycznych i ewaluacyjnych oraz state monitorowanie pro-
cesu wdrazania programu.

Program dziatan podjetych w obu migjscowosciach byt skoncentrowany na czte-
rech glownych kierunkach:

— edukacja publiczna,

— zagospodarowanie czasu wolnego dzieci i miodziezy, praca z rodzicami,

— reintegracja narkomanow.

Program przewidywat rowniez serig szkolen i warsztatéw, ktérych celem bylo
doskonalenie kompetencji miejscowych profesjonalistdw i przygotowanie ich na
wypadek pojawienia sig narkomanii na wigksza skale.

Koordynacja programn

Wybor miejsca realizacji programu nie by} rzecza skomplikowang. Zgodnie z
kryteriami, przyjetymi w zalozeniach do programu, miat by¢ on realizowany w dwoch
miejscowosciach dotknigtych kryzysem transformacii. W jednej z nich rozpowszech-
nienie narkomanii miato by¢ stosunkowo wysokie, w drugiej — wzglednie niskie. O
wyborze zadecydowaly rekomendacje i sugestie profesjonalistdw znanych z pracy
prewencyjnej w spofeczno$ciach lokalnych. Po wstgpnym rozpoznaniu w kilku miej-
scowosciach, na miejsce realizacji programu wybrano Malczyce i Starachowice, glow-
nie ze wzglgdu na gotowos¢ do podjecia wspdlpracy deklarowang przez lokalnych
profesjonalistow lub przez wiadze. W obu miejscowosciach program rozpoczgto od
rozmow z wladzami, ktore podjgto na przetomie stycznia i lutego 1994, i ktore miaty
ukonkretni¢ wizjg programu. W Malczycach kluczowym rozmoéweg byt wéjt gminy,
w Starachowicach — prezydent miasta, Odbylo sig tez kilka spotkan z radnymi. W
czasie rozmow podnoszono sprawe zwigzkow narkomanii (czy tez zagrozen z nia
zwiazanych) z innymi palacymi problemami spolecznosci (np. z bezrobociem). Uzy-
skanie zgody wiadz na realizacjg programu nie byto trudne, chociaz w Starachowi-
cach niejednokrotnie powracato pytanie czy nie spowoduje on wzrostu zaintereso-
wania narkomania (,,po co budzi¢ licho?”). Zaakceptowanie programu dawato szan-
s¢ na dodatkowe fundusze oraz na ozywienie najbardziej zaniedbanych w okresie
kryzysu kwestii. Szczegdlnie wazkim argumentem bylo uwzglednianie w programie
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nie tylko narkomanow, ale przede wszystkim stworzenie bogatej oferty zagospoda-
rowania czasu wolaego calej miodziezy, ktorej mozliwosci rekreacyjne zostaly w
ostatnich latach drastycznie ograniczone. Na atrakcyjnos¢ programu wplywalo tez
jego ,,zagraniczne” pochodzenie.

Warto zwrdcic uwagg, ze program zainicjowano w okresie §wiezej jeszcze fascy-
nacji gospodarka rynkowa, ktora miala byé lekarstwem na wszelkie bolaczki spo-
feczne. Bylo to szczegdlnie widoczne w pierwszej fazie programu, kiedy to wladzg
w Malczycach mieli liberalowie sympatyzujacy z Kongresem Liberalno-Demokra-
tycznym. Rowniez w Starachowicach, rzadzonych przez osoby zwiazane z Unig
Demokratyczng 1 Porozumieniem Centrum, gospodarka miala wyrazny priorytet, a
wérod problemow spolecznych najwazniejsze bylto bezrobocie. W obu przypadkach
przyjecie programu moglo stanowié symbol wrazliwosci na kwestie spoleczne, bez
potrzeby angazowania powazniejszych srodkéw. Ujawnilo sig to szezegolnie w okre-
sie kampanii wyborczej do wiadz lokalnych w czerweu 1994, kiedy to program pre-
zentowano jako jedno z osiagnigc dotychczasowych wiadz.

Wybory nie mialy duzego wplywu na przebieg programu. Mimo obaw, Ze nowe
wladze moga traktowad program jako niewygodny spadek po poprzedniej ekipie,
zostal on przyjgty cieplo zarowno w Malczycach, jak i Starachowicach. Wymagato
to jednak spotkan z nowymi wiadzami i prezentacji zalozen programu i jego do-
tychczasowych osiagnied.

Zgodnie z zalozeniami, od poczatku programu dazylismy do oddania go w rece
spolecznoscet. Programem miat zarzadzaé lokalny zespét koordynacyjny skladajacy
si¢ z przedstawicieli instytucji, w ktdrych orbicie zainteresowania powinny znajdo-
wa¢ sig kwestie narkomanii oraz problemy mlodziezy. Powolywanie zespolu nastgpo-
walo nie bez trudnosci. Zespot nie mogt by¢ po prostu powolany przez wajta lub prezy-
denta. Wickszo$¢ wchodzacych w gre instytucji byta w niewielkim tylko stopniu zalezna
od wiadz lokalnych. Prawdziwa dla nich wiadze stanowily organy usytuowane poza spo-
tecznoécia, np. lekarz wojewddzki, komenda rejonowa policji czy kuratorium.

Mimo komplikacji, stosunkowo szybko — bo w poczatkach kwietnia 1994 — w
Starachowicach list intencyjny w sprawie programu podpisali przedstawiciele Urzeg-
du Miasta, wladz, o§wiatowych, shuzby zdrowia, policji oraz opieki spolecznej. W
liscie siedmioro jego sygnatariuszy stwierdzalo:

Znajqgc bardzo trudnq sytuacje spolecznq i materialng mieszkancéw miasta Sta-
rachowice, kidra to sytuacja stwarza sprzyjajqce warunki dla powstawania wszel-
kiego rodzaju zagrozen spolecznych, w tym zwigzanych z narkomaniq i towarzyszq-
cymi jej problemami, my nizej podpisani, deklarujemy wole wspoldzialania i wspét-
pracy w realizacji Programu Zapobiegania Narkomanii w Polsce, kiéry zostal na-
Szemu miastu zaproponowany przez Instytut Psychiatrii i Neurologii, Warszawa, ul.
Sobieskiego 1/9 i bedzie koordynowany przez przedstawiciela tego Instytutu (...).
Starachowicki zespol ds. wspdlpracy w realizacji Programu.

W zespole znalezli sig naczelnik Wydziatu Zdrowia i Spraw Socjainych oraz na-
czelnik Wydziaty Edukacji i Kultury Urzedu Miasta, kierownik Oddziata Zamiej-
scowego Kuratorium O$wiaty, kierownik Pracowni Wspomagania Wychowania,
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Terapii i Rozwoju Wojewddzkiego Oérodka Metodycznego z siedzibg w Staracho-
wicach oraz kierownik Miejskiego Osrodka Opieki Spolecznej, a takze po jednym
przedstawicielu Rejonowej Komendy Policji i Zaktadu Opieki Zdrowotnej. Brak
szefow policji 1 stuzby zdrowia zdawat sig wskazywac na mniejsze zainteresowanie
tych instytucji problematyka narkomanii i jej zapobiegania.

W Malczycach nigdy nie nastapilo formalne ukonstytuowanie sig zespotu koor-
dynacyjnego programu. W pierwszych posiedzeniach koordynacyjnych uczestniczyli
wiojt, przewodniczgcey rady gminy, gminny pelmomocnik ds. uzaleznien, dyrektor
szkoty, pedagog szkolny, szef ,,Kuzni” — placowki Mlodziezowego Towarzystwa
Zapobiegania Patologiom Spotecznym, komendant posterunku policji, emerytowa-
na nauczyciclka, proboszcz parafii rzymsko-katolickiej i proboszcz parafii prawo-
stawne;j.

Inicjujac program mielidmy nadzieje, Ze prace zespolu bgda koordynowane przez
przedstawicieli lokalnej administracji. Zgodnie z zatozeniami umocnitoby to pro-
gram w strukturach miejscowej wladzy i dawaloby szanse na jego przetrwanie. Mimo
duzego zaangazowania w program i §cislej z nim wspélpracy, nikt z przedstawicieli
administracji lokalnej, nie podjat sig jego koordynacji. Koordynatorem programu w
Starachowicach zostat socjolog, szef pracowni prowadzacej od kilku lat warsztaty
dla nauczycieli, wspdtautor programu edukacyjnego na temat uzaleznien przezna-
czonego dla uczniow szkdt podstawowych (20). W Malczycach koordynowat pro-
gram pedagog szkolny. Jest kwestia otwarta czy ta powsciagliwo$¢ funkcjonariuszy
lokalnej administracji w angaZzowaniu si¢ w program wynikala po prostu z przyczyn
indywidualnych, czy tez stanowita sygnat polityki lekkiego dystansowania sig od
programu.

Oprdcz biezacego kierowania programem, koordynatorzy odpowiedzialni byli za
przygotowanie planéw pracy i ich rozliczanie. Koordynacja programu zorganizowa-
na byta wokét serii comiesigeznych zebran zespotu, na ktorych przedstawiano prze-
bieg programu, dyskutowano doswiadczenia zwiazane z jego realizacja, omawiano
plany na przysztos¢. Od chwili podjecia konkretnych zadan zmienial sie sklad uczest-
nikéw zebran. Przewazali wérdd nich ludzie wykonujacy te zadania. Zmienial sie tez
charakter zebran. Coraz wigcej miejsca zajmowaly na nich sprawozdania; mniej
dyskusje i wymiana doswiadczen. Wyraznie tez rosta pozycja lokalnych koordyna-
torow. Decydenci, przedstawiciele lokalnych wiadz lub instytucji, pojawiali sig rza-
dzigj, z reguly na bardziej istotnych zebraniach. Mimo z czasem biurokratycznego
charakteru, zebrania odgrywaly istotng rolg integracyjna. Dawaly okazje do spotka-
nia przedstawicielom roéznych instytucji, profesji. Stwarzaly mozliwo$é konfronta-
¢ji réznych punktow widzenia, a takze rdznych metod dziatania. Powstawato nowe,
w znacznej mierze multidyscyplinarne, Srodowisko ludzi zainteresowanych praca
prewencyjng z miodzieza. Jak napisal w podsumowaniu swych do$wiadczen jeden z
cztonkow zespohu starachowickiego: program ,, Odlot”... przynidst jednq niepodwa-
Zalnq korzysc, a mianowicie zintegrowal I zachecit do dzialania osoby z réinych
grup zawodowych, ktore w mniejszym lub wigkszym stopniv mialy do czynienia z tq
problematykq. Niejednokrotnie zebrania wzmocnily lub wrecz zainicjowaly kontak-
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ty migdzy przedstawicielami réznych instytucji (np. miedzy policja i nauczyciclami,
pedagogami szkolnymi, przedstawicielami stuzby zdrowia). Czasami dochodzito do
rozwigzania konkretnych spraw wymagajacych wspdldziatania réznych agend, Ich
kontakty staly si¢ mniej anonimowe, bardziej nieformalne: teraz, kiedy telefonuje w
sprawie jakiego$ dziecka to dzwonig nie na komende czy do szkoly, ale do konkret-
nych ludzi, z kiérymi jestem po imieniu.

Edukacja publiczna

Celern kampanii edukacyjnej byto przede wszystkim podniesienie wrazliwosci
opinii publicznej na kwesti¢ narkomanii oraz przekonanie jej, Ze problemowi temu
nalezy przeciwdziataé juz teraz, mimo stosunkowo niewielkiego rozpowszechnienia
tego zjawiska, zwlaszcza w Starachowicach. W kampanii chodzilo réwniez o pro-
mocjg¢ programu i utrwalanie jego tozsamosci. Z wyjatkiem kwestii AIDS, nie
uwzgledniono w kampanii szczegdtowej informacji o narkotykach i zagroZeniach
zwiazanych z ich uzywaniem. Wiedzg na ten temat uzyskali na rozmaitych szkole-
niach lokalni profesjonalisci i liderzy edukacji rowiesniczej.

Kampania edukacyjna ukierunkowana byla z jednej strony na decydentow, z dru-
giej —na wszystkich mieszkancow. Jesli chodzi o decydentdéw to podstawowsg meto-
da dziatania byly spotkania, na ktérych przedstawiano zalozenia programu, dyskuto-
wano jego przydatnosc dla spolecznosci, zwlaszcza w kontekscie innych, niekiedy
waznigjszych problemoéw, prezentowano wyniki badan i wreszcie przebieg realiza-
cji programu. Spotkania te relacjonowane byly w Starachowicach przez telewizje
kablowa docierajaca do okolo 3 000 mieszkan, a takZe przez prase. W ciagu roku w
dwach miejscowych tygodnikach, w Gazecie Starachowickiej i w Tygodniku Stara-
chowickim, wychodzacych w facznym naktadzie blisko 10 000 egzemplarzy, ukaza-
1o sig okolo szes¢dziesigeiu artykulow i doniesien o programie. Oznacza to, Ze sred-
nio raz na tydzien mieszkancy mogli przeczytac co$ na ten temat. Dodatkowym zro-
dfem informacji prasowych byly gazety wojewodzkie: Sfowo Ludui Echo Dnia oraz
kieleckie wydanie Gazety Wyborczej. W Malczycach, nie posiadajacych lokalnych
mediéw, w ramach programu wydano cztery numery specjalnego biuletynu, w kto-
rym przekazywano informacje o programie, ale takze o innych problemach waznych
dla gminy. Biuletyn rozchodzit si¢ w naktadzie 600-800 egzemplarzy.

Waznym elementem kampanii byt konkurs na plakat na temat narkomanii prze-
prowadzony wsrdd uczniéw obu miejscowosceil. Zatozono, ze tematyka konkursu nie
moze by¢ ograniczona do kwestii literalnie z narkomania zwiazanych. W dysku-
sjach z nauczycielami i plastykami przyigto bardzo szeroka formulg konkursu, otwar-
tego na wszelkie asocjacje i tematy zwigzane nawet luzno z narkomania. Wazng
kwestia bylto unikanie stereotypéw i schematow. W Starachowicach zorganizowano
krétki warsztat z zaangazowanymi w konkurs nauczycielami plastyki. W konkursie
zebrano blisko trzysta prac przedstawiajacych rozmaite podejscia do kwestii narko-
manii, rézne punkty widzenia i réznorodne formy ekspresji. Inaczej niz w ,,doro-
stych” plakatach, gdzie dominuja tony ponure, straszace, {ragiczne, znaczng czgsc
plakatdow charakteryzowaty wesole, cieple kolory i alternatywna dla narkomanti kon-
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cepcja zycia. W niektdrych z nich wyrazana jeSt potrzeba autentycznej mitosci, po-

trzeba wzmacniania wigzi w rodzinie, w grupie réwiesniczej, w szkole. W pracach

zwigzanych bezposrednio z narkomania mlodzi tworcy, nawet jeéli siegali po trady-

cyjne symbole (strzykawki, makowki), to dochodzili do rozwiazan nietypowych,
“nierzadko z peinym wdzigkn poczumem humoru.

Interesujaca kolekcja plakatoéw nie byla jedynym plonem konkursu Dzigki kon-
kursowi kilkuset mtodych ludzi myslalo o narkomanii jako o problemie spolecznym,
prowadzito dyskusje na ten temat i wreszcie przez kilka tygodni zajmowalo sig twor-
cza, satysfakcjonujaca praca.

Nagrody i wyr6Znienia przyznano trzydzieSciorgu dzieciom podzielonym na trzy
kategorie wiekowe, Duza liczba nagrod wynikala nie tylko z wysokiego poziomu
konkursu. W obu miejscowosciach cztonkowie zespolow koordynujacych nwazali,
ze lepiej bedzie przyznaé wigcej nagréd tanszych niz kilka bardzo drogich. Co wig-
cej, za niewskazane uznano oglaszanie przed konkursem, jakie bgda nagrody. Ta
Hhiematerialistyczna™ koncepcja przyniosta, jak si¢ wydaje, sukces. Konkurs bo-
wiem, bez wyraznych zachgt materialnych, dat nadspodziewanie dobre rezultaty za-
réwno jesli chodzi o liczbg uczestnikow, jak i o jako$é zgtoszonych prac. Ceremonia
wrgczania nagrod, polaczona z wystawa wszystkich prac, stanowita sama w sobie
srodek prewencyjny. W Starachowicach urzadzono rodzaj wernisazu z udziatem
uczestnikoéw konkursu, ich rodzin 1 kolegéw. W Malczycach nagrody wrgczane byty
podczas festynu, na ktorym wystawiono wszystkie prace konkursowe. Setki osdb
miato okazjg nie tylko zobaczy¢ plakaty, ale takze dyskutowac o ich treéci, zgady-
wacé intencje autoréw, komentowac decyzje jury.

Spoérdd nagrodzonych prac wybrano dwanascie (po szes¢ z kazdej migjscowo-
sci), z ktorych wyprodukowano ,,prawdziwe” plakaty. Plakaty zostaly dopracowane
przez profesjonalnego grafika. Otrzymaty wspolna, kolorowsg rame podkreslajaca
ich dzwchy charakter. Umieszczono na nich napis ,,Program Zapobiegania Narko-
manii” oraz logo przedstawiajace stylizowanego, nicopierzonego ptaszka i napis
»Odlot”. Logo programu bylo zamierzona prowokacja. ,,Odlot”, w slangu sub-
kultury oznaczajacy chemiczna nirwane, mial stuzy¢ promocji zdrowego stylu
zycia oraz promocji Programu Zapobiegania Narkomanii. Oprécz plakatow, logo
pojawiato si¢ na niemal wszystkich elementach programu: w artykulach praso-
wych, broszurach, na papierze firmowym, tablicach informacyjnych, koszulkach,
czapeczkach itp.

Co miesiac na ulicach Malczyc i Starachowic p0jaw1al si¢g nowy plakat. Zada—
niem tej, trwajacej okolo roku, kampanii nie byla zmiana zachowan odbiorcow. Nie
chodzilo w niej — bo i nie mogto chodzi¢ — o odciagniecie kogo$ od narkomanit lub
o0 natychmiastowe ograniczenie jej zasiegu. Celem kampanii plakatowej byla pro-
mocja programu i jego lokalnego charakteru, podniesienie spolecznej widocznosci
narkomanii, pokazanie dorostym, Ze jest to problem, ktory moze dotyczyé¢ ich dzie-
ci. Kampania byta tez proba zachowania i wzmocnienia, obserwowanych w obu
miejscowosciach, pozytywnych wobec narkomanéw postaw oraz wyrwania kwestii
zapobiegania narkomanii z kontekstu przemocy, zbrodni i dziatan policji. Kontekst
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taki, ksztattowany od kilku lat przez media, prowadzi do postaw lgku, paniki i odrzu-
cenia, postaw poparcia dla represji i §cigania. Oznaczaé tez moze zanik postaw
partycypacji i pomocy stanowiacych niezbedny element racjonalnego programu za-
pobiegania narkomanii.

Dziecigce rysunki o narkomanii mialy jeszcze jedno przestanie. Sugerowaly, ze
priorytetem programu bedzie prewencja pierwotna skierowana gléwnie na dzieci
szkolne. Byto to szczegblnie waine w spolecznosciach, gdzie narkomanii nie po-
strzega sig jako wielkiego problemn spolecznego, a problemem jest zaspokojenie
podstawowych potrzeb wigkszosci dzieci.

Przez kilka miesigcy kwestia promocji programu i utrzymywania jego tozsamosci
nie byla traktowana priorytetowo w Starachowicach. Zwlekano z drukiem koszulek
z logo programu. Plakaty byly prawie niewidoczne na ulicach miasta. Z okolo setki
plakatow, przekazywanych co miesiac do Starachowic, udawato nam sie zidentyfi-
kowaé mniej niz trzydziesci miejse ich ekspozycji. Thumaczono to trudnoéciami z
doborem odpowiedniego kleju, kradzieza plakatow, niszczeniem plansz przygoto-
wanych specjalnie do ich ekspozycji. Dzieci biorace udzial w rozmaitych zajeciach
rekreacyjnych, sportowych, obozach, nie zawsze wiedzialy, ze uczestnicza w pro-
gramie. Wszystkie elementy programu funkcjonowaly znakomicie za wyjatkiem jego
promoc;ji jako odrgbnej catosci. Program tracil swoja tozsamosé i reputacje na rzecz
placowek i 0sob go realizujacych. Problemy z plakatami odzwierciedlaly napigcia
immanentnie tkwigce w charakterze programu zainicjowanego i finansowanego z
Zewnatrz, spoza spolecznosci. Utrzymywanie odrebnej tozsamoscei programu, ktory
przyszedt z zewnatrz, moglo mie¢ wplyw na pozycje miejscowych profesjonalistow.
Ten konflikt interesOw, a raczej statusu zostal dodatkowo wzmocniony faktem, ze
wyboru plakatéw do druku oraz projektu logo dokonano w obu spolecznosciach bez
konsultacji. Kampania plakatowa mogta wiec by¢ traktowana jako symbol zewnetrz-
nej dominacji we wdrazaniu projektu.

Kampania plakatowa odstaniala tez napigcia migdzy poszczegélnymi elementami
programu, ktérych mozna bylo oczekiwac zwazywszy na kompleksowy jego charak-
ter. Program obejmujacy swoim zasiegiem badania, edukacje publiczna, alternatyw-
ne formy spedzania czasu wolnego, poradnictwo i wreszcie zapobieganie nawrotom
musiat prowadzi¢ do konfliktu intereséw. Osoby zaangazowane w pracg z mlodzie-
za zwracaly czasem uwage, ze plakaty sa luksusem w spolecznoéci, w ktorej brakuje
podstawowych rzeczy. Rowniez narkomani uwazali, ze zardwno akcja plakatowa,
jak i cata prewencja pierwotna to ,,zawracanie glowy” i Ze wigkszosé srodkow z
programu nalezy sig ofiarom natogu.

Zagospodarowanie czasu wolnego dzieci i mlodziezy

Najwickszym i najkosztowniejszym przedsigwzigciem programu byto siworzenie
atrakcyjnej 1 mozliwie szerokiej oferty rekreacyjnej i kulturalnej dla dzieci i mto-
dziezy. Priorytet dla tej dziatalnoéci wynikat z kilku przyczyn. Najwazniejsza bylo
zamieranie istniejacej wezesdniej, dostgpnej bezplatnie infrastruktury. Gwaltowna
deprywacja mozliwosci spedzania czasu wolnego musiata doprowadzi¢ do sponta-
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nicznych poszukiwah nowych wzordéw, wérod ktérych uzywanie $rodkéw psychoak-
tywnych moglo odegraé istotna rolg. Hipoteze tg potwierdzily wywiady z narkoma-
nami, z ktérych wielu zaczelo brac ,,z nudéw”. Problem ten, jak wynika z badan,
postrzegali rowniez mieszkaricy obu miejscowosci wymieniajacy nudg wsrdd naj-
bardziej rozpowszechnionych zagrozen miodziezy. Co wigcej, wigkszos¢ badanych
uwazala, ze rozwiazywanie probleméw milodziezy powinno nalezeé¢ do rodziny i
szkoly, a nie do wyspecjalizowanych placowek prewencji witdrnej. Oczekiwano row-
niez, ze prewencja pierwotna obejmujaca duzy odsetek dzieci i mlodziezy, bedzie
lepiej przyjeta w spolecznosciach cierpiacych rozmaite niedostatki, niz prewencja
wtdrna, przy ktorej skromne na ogét érodki przeznaczane sa dla niewielkich grup
ryzyka,

Program zagospodarowania czasu wolnego przygotowywany byt w Malczycach i
Starachowicach na 12 miesigcy — od maja 1994 do kwietnia 1995. W praktyce udalo
si¢ przedtuzyé program do wakacji letnich 1995, a nawet wspomagaé¢ jego kontynu-
acje do kofica 1995.

W Starachowicach program skoncentrowany byl na dzialalno$ci $rodowiskowe]
w Swietlicach osiedlowych, dwach — istniejacych jeszcze — domach kuitury oraz w
O$rodku Wspomagania Wychowania, Terapii i Rozwoju, tak zwanym ,,Patacyku”.
Wydtuzono o okolo 6080 godzin miesigcznie (a wige o okoto 25%) godziny otwar-
cia dwoch dziatajacych swietlic, zwigkszono liczbe personelu, urozmaicono ofertg.
Na wiosne 1995 reaktywowano $wietlice w robotniczej czg¢éci miasta na Bugaju.
Wychowawcy zatrudnieni w §wietlicach zmienili formule zajec, rezygnujac z mniej
lub bardziej zamknigtych grup na rzecz zajec $wietlicowych otwartych dla wszyst-
kich chetnych. Przecigtnie w $wietlicach przebywato réwnoczesnie okolo dziesigein
miodych ludzi, ale podczas zaje¢ w grupach (zajgcia wyréwnawcze, plastyka) liczba
dzieci byta nieco wigksza. W trakcie realizacji programu udato sig uruchomi¢ swie-
tlicg dworcowa stwarzajaca miodym ludziom, dojezdzajacym do szkoly z sasied-
nich miejscowosci, mozliwos¢ spedzenia czasu oczekiwania na pociag lub autobus.
Swietlica, czynna od poniedziatku do soboty w godzinach 8°—16%, oferowata przede
wszystkim cieple i bezpieczne miejsce, stoliki do odrabiania lekeji, prasg, magneto-
fon. W éwietlicy stale petnil dyZzur odpowiednio przeszkolony pracownik, ktory byt
w stanie pomoc rowniez w problemach szkolnych i osobistych. Swictlica dworcowa
byla prawie zawsze pelna w godzinach popotudniowych i stwarzala konkurencjg
okolicznym barom. Wedfug ocen policji bezpieczenstwo wokot dworca, po otwarciu
§wietlicy, znacznie wzrosto,

Ozywiono dziatalno$¢ domow kultury wspomagajac rozmaite kota zainteresowan,
dofinansowujac oferte, zwlaszcza w okresie ferii i wakacji. Duzym wzigciem cie-
szyly si¢ Klub Gier Umystowych ,,Groteka”, Mlodziezowy Klub Szachowy, Zespot
Tanca Towarzyskiego ,,Takt”, ,,Spotkania z przygoda” majace w swoim programie
turystyke, terenoznawstwo, biwaki, jezdziectwo, wspinaczki, nurkowanie, strzelec-
two i Zeglarstwo. Oryginalnym pomystem programu byt Klub Absolwenta, w ktdrym
rozmaite imprezy kulturalne i rozrywkowe prowadzili miodzi ludzie po szkole $redniej,
ktorzy nie dostali si¢ na studia lub mieli klopoty ze znalezieniem zatrudnienia.
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Dzigki programowi udato si¢ reaktywowaé ruch otwartych sal gimnastycznych,
ktdry stracil inne zrodfa finansowania wezesng wiosng 1994. Po poczatkowych trud-
nosciach, udato sig ,,otworzyé” sale gimnastyczne w dziesigciu szkotach podstawo-
wych, w trzech liceach i jednej szkole zawodowej. Zajecia sportowe, w tym takze
amatorska liga koszykowki, odbywaly si¢ w godzinach popoludniowych i w soboty.
W sumie we wszystkich szkolach otwarte sale gimnastyczne oferowaly okoto 130
godzin zajgc tygodniowo, tzn, $rednio 20 godzin dziennie. Poniewaz w jednych za-
Jjeciach uczestniczylo przecigtnie dziesigeioro dzieci, mozna szacowad, Zze kazdego
dnia wszystkie zajecia sportowe obejmowaly od 100 do 200 dzieci.

Oprocz ruchu otwartych sal gimnastycznych, ktorego baza byly szkoty, w progra-
mie przewidzianoe zajecia sportowe na podworkach i osiedlach mieszkaniowych. Z
programu finansowano takze bilety na plywalnie dla kilkudziesigeiu dzieci tygo-
dniowo oraz zajecia w sitowni kilkorga dzieci z ,,Kuzni”.

Przynajmniej parg razy w miesiacu odbywaly sig tez imprezy masowe stuzace nie
tylko rekreacji, ale takZe integracji Srodowiska i promocji programu. Imprezy takie
organizowano na Dzien Dziecka, Swicto Wiosny, przed §wigtami. Odbywaly sie tur-
nieje, mistrzostwa szkol starachowickich w réznych dyscyplinach sportowych, wy-
stawy, wernisaze, koncerty muzyki miodziezowej, recitale.

Mozna szacowac, Zze codziennie ,,Odlot” zapewniat 200-300 dzieciom mozliwo-
§ci atrakcyjnego spedzania czasu wolnego; miesiecznie z réznych form zajec korzy-
stalo przynajmniej tysiac dzieci, a w ciagu calego roku przez program przewinglo
si¢ przypuszczalnie okoto trzech tysigey (a wigce co trzeci) przedstawicieli najmiod-
szego pokolenia Starachowiczan.

Cala te bogata oferte udato sie uruchomié, zatrudniajac na zlecenia okolo pieé-
dziesiat 0s6b, w wiekszodci w wymiarze 2040 godzin miesiecznie.

W Malczycach centrum programu zagospodarowania czasu wolniego byla szkota
podstawowa. Rozpoczal go duzy festyn z okazji Dnia Dziecka, ktdry stuzyt rowniez
promocji programu. Przez festyn przewingla si¢ przynajmniej jedna czwarta miesz-
kancow Malczyc. Bardziej systematyczne zajgeia zainicjowano w nowym roku szkol-
nym. Juz we wrzeiniu powstaly kola przedmiotowe jgzyka niemieckiego, miodych
dziennikarzy, ekologiczne i komputerowe oraz kola artystyczno-teatralne i plastycz-
no-scenograficzne. Zorganizowano zajgeia sportowe — giownie koszykowki, siat-
kowki i aerobiku. Dla dzieci miodszych w szkole podstawowej w Malczycach pro-
wadzono zajecia plastyczne, kolo taneczne oraz gry i zabawy sportowe, a w sasied-
nim Wilczkowie — zajecia plastyczne, zespd! folklorystyczny oraz teatrzyk kukiel-
kowy. W pozostalych wsiach gminy dodatkowe zajecia udalo sig zainicjowac dopie-
ro od jesieni 1995, a wigc praktycznie po zakonczeniu programu. Duzym brakiem
programu malczyckiego byla takze bardzo skromna oferta dla miodziezy szkot po-
nadpodstawowych. Wynikato to przede wszystkim z braku takiej szkoly w Malczy-
cach. Starsza miodziez uczaca sie w Legnicy lub Wroclawiu opuszczata Malczyce z
rana i wracala p6znym popotudniem lub wieczorem. Tym niemniej juz w pazdzier-
niku uruchomiono dla nich zajgcia psycho-profilaktyczne pod nazwg ,,Nasze spo-
tkania™. Rowniez w pazdzierniku rozpoczegla dzialalno$é dostgpna dla wszystkich
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$wietlica srodowiskowa w klubie ,,Kuznia”, ktory wczesniej skupiat swoje zaintere-
sowanie na mlodziezy ze rodowisk trudnych, zagrozonych alkoholem i narkoma-
nia. Z waznych inicjatyw malczyckich wymienié¢ trzeba cotygodniowe wyjazdy na
basen do Wroclawia, zajgcia wyrdwnawcze z jgzyka polskiego, niemieckiego i z
matematyki oraz rozkwit rozmaitych inicjatyw teatralnych. Pod koniec programu w
‘szkole malczyckiej dzialaly trzy grupy teatralne — od teatrzyku kukietkowego do
szkolnego kola teatralnego wystawiajacego ,,Balladyng” Stowackiego. Oprécz tego
powstal teatr amatorski, ktory wystawit wiasna sztuke o tematyce zwiazanej z nar-
komania; na przedstawieniu premierowym ogladalo ja okolo stu widzow.

Z biegiem czasu program ulegat réznym modyfikacjom. Do rewolucyjnych po-
mystow trzeba zaliczy¢ gre w koszykéwke 1 siatkowke przed lekcjami, gidéwnie dla
dzieci dowozonych do szkoly gminnej z innych wsi. Zajgcia te cieszyly sig ogrom-
nym powodzeniem. Dzieci, ktore przedtem szwendaly sig, palily papierosy czekajac
na rozpoczecie lekcji, na wyscigi biegly do sali gimnastyczne;.

W sumie w gminie Malczyce program ,,Odlot” proponowat dzieciom okoto
dwadziescia typow zajec prowadzonych w ponad trzydziestu grupach zajeciowych.
Wszystkie zajgcia odbywaly sig¢ przynajmniej raz—dwa razy tygodniowo, w wymia-
rze ponad czterdziestu godzin na tydzien. Szacuje sig, Ze uczestniczylo w nich syste-
matycznie okoto 250 dzieci w wieku szkoly podstawowej, co stanowi blisko polowe
dzieci szkoly podstawowej w Malczycach.

Ten bardzo wysoki wskaznik udato si¢ osiagnaé zatrudniajac na zlecenia dwa-
dziescia kilka osob, w wigkszosci w wymiarze 10—-12 godzin miesigcznie.
~ Zajecia pozalekcyjne stwarzaly warunki do zupelnie innej pracy i innego kontak-
tu. Dzieci na lekcjach oniesmielone, petne obaw przed ztymi ocenami, mialy czgsto
duze osiggnigcia na zajgeiach teatralnych, w kole dziennikarskim czy komputero-
wym. Sukces na zajgeiach pozalekeyjnych dziatat niezwykle gratyfikujaco, dawat
wiarg we wlasne sily, mobilizowat do osiagnigé w szkole. Zajecia pozalekcyjne da-
waly tez mozliwoéé pracy wychowawczej, na ktora brakuje zwykle czasu podczas
lekeji, w trakcie realizacji programu nauczania. Kazdy prawie, z zaangazowanych w
program nauczycieli méwit o rozmowach z dzie¢mi, o odkrywaniu nie dostrzega-
nych wezedniej probleméw, kwestil, nowych talentoéw czy uzdolnien. Zmianie ule-
galy tez stosunki migdzy samymi dzieémi. Dzieci o niskiej pozycji w klasie miaty
okazje ja poprawi¢ przy realizacji zadan ktore naprawde lubily. Nastgpowata rowniez
integracja dzieci z roznych klas, powstawaly wigzi migdzy dzie¢mi w réznym wieku.

Podstawowym problemem programu bylo objgcie oferta spgdzania czasu wolne-
go dzieci, ktore tego najbardziej potrzebuja, dzieci ze §rodowisk zaniedbanych wy-
chowawczo, biednych, o stabych wynikach w nauce. Proby tworzenia odrgbnych
grup, administracyjne wciaganie stabszych dzieci do zajgé wyrownawczych odebra-
ne zostato nie najlepiej. Same dzieci pragngly unikna¢ stygmatyzacji. Wiaczenie
dzieci ze Srodowisk ryzyka do istniejacych grup i kot zainteresowan okazato sig
znacznie lepsza strategia. Najlepsza zachgta byla mozliwos¢ partycypacji w waz-
nych zadaniach grupy, mozliwos¢ wspétdecydowania. Duza widocznos¢ programu,
jego szeroki zasi¢g przyniosly wzrost aspiracji nie tylko dzieci, ale takZe rodzicéw.
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Nawet w rodzinach od pokolen wegetujacych na marginesie spolecznoéci, gdzie bie-
da przechodzita z pokolenia na pokolenie, pracownicy opicki spolecznej spotykali
si¢ z pytaniami o program i o0 mozliwosci uczestnictwa.

Mozna przypuszczaé, ze cho¢ program nie objat w obu miejscowosciach wszyst-
kich dzieci, to trafity do niego dzieci poszukujace czego$ nowego, nowych grup
odniesienia, nowych wzoréw zachowan. Jest nadzieja, ze przynajmniej dla czesci z
nich program byt atrakcyjna alternatywa i zapobieg! szukaniu wiasnej drogi w zyciu
poprzez alkohol i inne $rodki psychoaktywne.

Praca z rodzicami

Praca z rodzicami nie byla priorytetowym elementem programu, nastawionego
glownie na interwencje srodowiskowe 1 prewencj¢ pierwszorzedowa, Rowniez ba-
dania ankietowe nie potwierdzily duZego popytu na specjalistyczne poradnictwo
rodzinne. Mimo to dla kompletnosci oferty program przewidywal tego typu dziata-
nia. Z gory zakladano, Ze obejma one niewielki odsetek rodzin.

Praca z rodzicami przybrala rézne formy w Starachowicach i w Malczycach, W
Starachowicach kluczowa rol¢ odgrywatl dziatajacy od grudnia 1994 do czerwca
1995 punkt konsultacyjny, otwarty raz w tygodniu przez dwie godziny od 16* do
18%, Porad udzielaly trzy osoby (psychologowie i pedagog) z duzym doswiadcze-
niem w pracy z rodzicami. Byly one dodatkowo przeszkolone w kwestiach substan-
cji psychoaktywnych, na zorganizowanym w ramach programu warsztacie prowa-
dzonym przez eksperta z Wielkiej Brytanii.

Uruchomienie punktu poprzedzily informacje w lokalnej prasie oraz ulotki w szko-
fach i placowkach stuzby zdrowia. Mowily one ogdlnie o poradach w zakresie pro-
blemoéw wychowawczych. Kwestia uzaleznien 1 probleméw zwigzanych z substan-
cjami psychoaktywnymi nie byla w nich poruszana. Zakladano, Zze ,,wyplyna” one
przy okazji- spraw muiej specyficznych. Informowano réwniez o godzinach pracy
punktu i o tym, Ze porady sa bezplatne. Informacje o dzialalnoéci punktu przekazy-
wano rowniez na wywiadowkach oraz podczas zorganizowanych po ich zakoficze-
niu pogadankach z rodzicami. Do punktu mogli kierowaé rodzicow pedagodzy szkolni.

W trakcie dyzuru zglaszato si¢ zwykle po kilka rodzin. Czasami byta to tylko
matka, czasem jedno z rodzicow z dzieckiem, nickiedy oboje rodzice lub cala rodzi-
na. Porada-rozmowa trwata od 30 minut do godziny. Zdarzalo sig, ze klienci musieli
czeka¢ w kolejce. Inaczej niz w istniejacych poradniach wychowawczych, zglasza-
Jjacym sig zapewniano pelna anonimowo$¢. Wiréd probleméw dominowaly trudno-
§ci szkolne, problemy wychowawcze zglaszane przez szkolg lub rodzicdéw oraz pro-
blemy alkoholowe, gléwnic zreszta ojcow. Na sto kilkadziesiat porad tylko dwukrot-
nie pojawila sig kwestia uzywania narkotykow przez dzieci.

Systematyczna opieka, w formie cyklicznych spotkan, objetych bylo kilka rodzin
z problemem alkoholowym fub rodzin o duzym nasileniu konfliktéw migdzy dziec-
mi i rodzicami.

Praca punktu uzupelniana byla na zebraniach organizowanych przy okazji wy-
wiadowek semestralnych. Na poczatku zebrania informowano rodzicéw o progra-
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mie ,,0dlot”, o dzialaniu punktu konsultacyjnego oraz odpowiadano na réznorodne
pytania rodzicow. Istniata tez mozliwosé uzyskania porad indywidualnych zaraz po
zebraniu lub uméwienia na spotkanie w punkcie,

W Starachowicach poradnictwo dla rodzicow odegrato pewna role w uzupehie-
niu oferty programu. Waznym elementem jego atrakcyjnoéci byla anonimowosc,
dyskrecja personelu, brak biurokracji. Spotkania z rodzicami po wywiadéwkach,
oprocz wiedzy na temat narkomanii i jej symptomow, daly okazjg do promocji cale-
go programu ,,Odlot”. Okazalo sig jednak, ze w miescie wielkoéci Starachowic, przy
stosunkowo niskim rozpowszechnieniu narkomanii, nie ma duzego popytu na po-
radnictwo obejmujgce wylacznie kwestig narkomanii.

W Malczycach poradnia dla rodzicéw nie wzbudzila w ogole zainteresowania.
Zatrudniona w niej pedagog przypuszczala, ze poradnia nie dawata rodzicom poczu-
cia anonimowoéci. Nawet samo przyjécie do poradni, usytuowanej poczatkowo w
punkcie katechetycznym przy miejscowej cerkwi, nie moglo pozostac nie zauwazo-
ne przez sasiadow i stwarzato jakie$ ryzyko stygmatyzacji.

Po kilku tygodniach koncepcja pracy z rodzicami ulegta zmianie. Podjgto de-
cyzje o wprowadzenin bardziej aktywnych form pracy warsztatowej. W odby-
wajgcych sig co dwa tygodnie zajeciach uczestniczylo od o$miu do dwudziestu
rodzicow, kazdorazowo z innej klasy szkoly podstawowej. Tematami dwugo-
dzinnych warsztatow byty komunikacja z dzie¢mi, kary w wychowaniu, akcep-
tacja, rozwiazywanie konfliktow. Forma i tematyka zajgc uzyskaly aprobate wigk-
szoéci rodzicow. Jednak cze$¢ z nich miata trudnosci w aktywnej partycypacji w
warsztatach, w otwartym moéwieniu o problemach w kontaktowaniu sig z wia-
snymi dzieémi. Wedlug prowadzacych warsztaty, wynikalo to z tego, Ze wigk-
szo$¢ rodzicow nie byla przyzwyczajona do otwartego mowienta o swych ktopo-
tach w obecnoéci znajomych.

Doswiadczenia malczyckie pokazaly, Ze tradycyjne, pasywne poradnictwo dla
rodzicow nie zdaje egzaminu w malych spotecznosciach lokalnych. Podstawo-
wym zadaniem profesjonalistéw jest wzbudzenie motywacji u rodzicow. Mozli-
wosci takie stwarza praca grupowa, zajgcia warsztatowe wymagajace wigkszego
zaangazowania I partycypacji, ale i dajace wigcej satysfakcji prowadzacym i
uczestnikom.

Program pomocy narkomanom na poziomie lokalnym

Kwestia pomocy osobom uzaleznionym nie stanowila jadra calego Programu
Zapobiegania Narkomanii, traktowana by!a raczej jako uzupetnienie dzialan skiero-
wanych na wczesne zapobieganie.

Ze wzgledu na znaczne rbznice miedzy Malczycami i Starachowicami zaroéwno w
zakresie sytuacji 0sob uzaleznionych, ich postaw, zamierzen i oczekiwan, jak i moz-
liwosci realizacji, w obu spofecznoéciach programy pomocy narkomanom przyjety
zupetnie inne formy.

W fazie planowania calego przedsigwzigcia zatozono, e program pomocy 0s0-
bom uzaleznionym bgdzie realizowany w $rodowisku lokalnym, w oparciu o istnie-
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Jace instytucje (podstawowa i specjalistyczna opieka zdrowotna, organizacje poza-
rzadowe, instytucje oswiaty i pomocy spolecznej). Gtéwny nacisk zostat potozony
na zapewnienie mozliwosci zatrudnienia oraz poradnictwo i wsparcie psychologicz-
ne. Wykorzystujac do$wiadczenia dunskie (28), przewidziano zatrudnienie w ra-
mach programu osoby odpowiedzialnej za znalezienie pracy osobom uzaleznionym.
Do jej zadai miala naleze¢ rowniez pomoc w zaadaptowaniu si¢ do pracy, migdzy
innymi poprzez codzienne odwozenie ich do pracy specjalnie zakupionym ze $rod-
kéw programu mikrobusem. We wezesnych planach nie zakladano zapewnienia pe-
Inego serwisu rehabilitacyjnego. Planowane dziatania nastawione byly na zapobie-
ganie nawrotom w przypadku oséb, ktore przeszly leczenie w innych programach.
System pomocy otwarty byt tez dla 0s6b przyjmujacych narkotyki, co sytuowatoby
£0, przynajmniej po czgsci, w nurcie ideologii ograniczania szkdd (harm reduction).

Ten wstepnie naszkicowany projekt ulegt znacznym przeksztalceniom, odmlennym
w obu spoteczna$ciach.

Program pomocy narkomanom w Starachowicach

Badania podjete wirdd starachowickich narkomanow wykazaty, e jest to Srodo-
wisko zamknigte i dos¢ silnie zintegrowane, o stosunkowo niktych kontaktach z nar-
komanami z innych miast. Starachowiccy narkomani sa od wielu lat uzaleznieni od
opiatow, wielokrotnie podejmowali proby leczenia, ktére zawsze konczyly sie po-
razka. Wszyscy badani deklarowali che¢c zaprzestania uzywania narkotykow oraz
wiazali duze nadzieje z pojawieniem sie programu (33). Ich podstawowym postula-
tem co do form pomocy byto leczenie metadonem.

Pierwsza, podstawowa modyfikacja programu byta decyzja o podjgciu préby wpro-
wadzenia leczenia metadonem, zgodnie z oczekiwaniami potencjalnych klientéw. Na-
stepnie rozbudowa wachlarza planowanych oddziatywan zmierzata w kierunku skon-
struowania w miarg pelnego programu rehabilitacyjnego, stawiajacego sobie za cel re-
adaptacjg spoleczna i osiagnigeie petnej abstynencji. Na wieksza skuteczno$é integracji
stosowania metadonu z rozbudowanym zespotem oddziatywan w sferze psycho-spo-
lecznej wskazywaly rowniez doswiadczenia zagraniczne (1, 13, 26, 28, 34).

Dalekosigznym celem programu bylo osiggniecie pelnego przystosowania pacjen-
tow do funkcjonowania spolecznego bez narkotykow. Program pomocy narkoma-
nom stanowilo wspolne przedsiewzigcie, w ktére zaangazowanych byto w rdzny
sposdb wiele starachowickich instytucji: ZOZ, Poradnia Psychologiczno-Pedago-
giczna, wiadze miasta, Stowarzyszenie ,,Zdrowa Szkota”, Rejonowy Urzad Pracy.

Schemat feczenia metadonem oparto na dodwiadczeniach programu realizowane-
go w Instytucie Psychiatrii 1 Neurologii (2, 3, 11). Zastosowano te same kryteria
doboru pacjentéw do programu oraz te same reguly uczestnictwa. Przyjeto podobne
schematy organizacyjne 1 sposdb prowadzenia dokumentacji. Zatozono 6—8 mie-
sigczny czas substytucji metadonem, z mozliwoscia przediuzenia w przypadku pa-
cientow, ktorzy beda tego wymagali,

Znalezienie zatrudnienia dla osob uzaleznionych od narkotykow okazalo sig przed-
sigwzigciem szczegolnie trudnym przy bezrobociu w miescie przekraczajacym 25%.
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Dzigki porozumieniu z Rejonowym Biurem Pracy udato si¢ znaleZ¢ zatrudnienie dla
uczestnikow programu w ramach prac interwencyjnych, poczatkowo na okres 6 mie-
sigey. Proby poszukiwania statej pracy w warunkach Starachowic z géry naleza-
loby uznaé za przegrane. Czasowe zatrudnienie pozwalato osobom uzaleznio-
nym sprawdzic sig w tym nowym dla czgSci z nich rodzaju aktywnosci oraz zdo-
by¢ srodki do Zycia. Przepracowanie tego okresu gwarantowato uzyskanie zasit-
ku dla bezrobotnych na nastepne miesigce. Praca, poza dostarczeniem srodkow
utrzymania, pelni¢ miata réwniez takie funkcje rehabilitacyjne, jak budowa po-
czucia wlasnej warto$ci, readaptacja w zakresie aprobowanych rél spolecznych,
wejscie w srodowisko ludzi nie zwiazanych ze $rodkami odurzajacymi oraz za-
gospodarowanie czasu.

 Istotnymi elementami programu byly pomoc psychologiczna oraz terapia rodzin.
Tch celem byta poprawa funkcjonowania na poziomie psychologicznym oraz tago-
dzenie objawow uzaleznienia psychicznego. Przyjeto, ze poprawa relacji z rodzina-
mi i wigczenie ich w proces rehabilitacji osoby uzaleznionej jest warunkiem ko-
hiecznym osiagnigcia przystosowania spotecznego. Zaktadano zastosowanie raczej
prostych technik, niz giebokich oddziatywan psychoterapeutycznych, Praca z rodzi-
nami obejmowata diagnozg sytuacji rodzinnej oraz regularne spotkania, majace na
celu poprawg relacji migdzy uzaleznionym a jego $rodowiskiem rodzinnym oraz
uzyskanie wsparcia w procesie terapii.

Zainicjowano praceg grupy samopomocowej pacjentdw. Starachowicey narkoma-
ni byli juz przed rozpoczgciem programu zintegrowani i w pewnym sensie stanowili
grupg. Interwencja polegala zatem na przeorientowaniu kierunku jej aktywnosci.
Praca grupy obejmowata wymiang do$wiadczen, udzielanie sobie nawzajem wspar-
cia psychicznego, wzajemna pomoc w radzeniu sobie z trudnosciami zycia codzien-
nego, trening umiejgtnosci spolecznych, samoksztalcenie, poglgbianie integracji,
aktywno$c¢ towarzyska, zagospodarowanie czasu wolnego. Spotkania grupy, zwykle
w niepelnym skladzie, odbywaly si¢ prawie codziennie w punkcie wydawania meta-
donu i mialy charakter niesformalizowany.

Uczestnicy programu otrzymywali pomoc w radzeniu sobie z réznymi trudno-
Sciami Zyciowymt oraz w uporzadkowaniu sytuacji prawno-administracyjnej. Doty-
czylo to spraw zwiazanych z sytuacja bytowg (trudnosci finansowe, mieszkaniowe
itp.), sytuacja prawna i administracyjna (dokumenty osobiste, zameldowanie, poste-
powania przygotowawcze prowadzone przez organy §cigania, wyroki sadowe itp.),
dostgpem do podstawowej opieki zdrowotnej, dostgpem do ksztalcenia (szkoly, kur-
sy zawodowe itp.).

Faza pelnej realizacji programu zaczgla sie z chwilg wprowadzenia kuracji me-
tadonem. Nawet wczesniej prowadzone dziatania zyskaly nowy wymiar poprzez
odmienny poziom uczestnictwa 0s0b uzaleznionych, Przejscie na metadon spowo-
dowalo, Ze zaczgli oni w stosunkowo krétkim czasie inaczej funkcjonowaé, mysled,
odczuwac. Znacznej poprawie ulegl tez poziom kontaktu. O ile wezesniej mieliémy
do czynienia z osobami ,,przymulonymi” dziataniem narkotyku, zatroskanymi gitow-
nie zdobyciem nastgpne;j ,,dziatki”, o tyle teraz byly to osoby trzezwo mysélace, po-
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zbawione Igku przed brakiem kolejnej dawki, a co za tym idzie — przed zespotem
odstawienia. Prawie jednoczesne objecie kuracja wszystkich zainteresowanych, w
tym producentow, zablokowato latwy dostgp do narkotyku.

Odnotowa¢ trzeba ogdlny wzrost aktywnosci, klienci wydali samodzielnie jeden
numer gazetki traktujacej o wlasnych problemach, powotali i zarejestrowali w sa-
dzie stowarzyszenie, trzy osoby ukoficzyly kursy komputerowe. Nie jest tak jednak,
ze wszelkie problemy zostaly rozwiazane, a metadon zamienit uzalezmonych w pel-
i aktywnych, odpowwdzmlnych i sprawnych ludzi.

Jednym ze Zrédel napig¢ w realizacji programu byla roszezeniowa postawa klien-
tow przy bardzo ograniczonych $rodkach na pomoc socjalna. Nie wszyscy uzalez-
nieni dawali sobie dobrze rade w pracy, zdarzaly sig przypadki nierzetelnego wyko-
nywania obowigzkow. Niektorzy mieli problemy ze zmobilizowaniem si¢ do zata-
twienia nawet prostych spraw. Powazny problem stanowi naduzywanie alkoholu. W
przypadku kilku klientéw alkohol staje sig ich gléwnym problemem.

Efekty realizacji programu widoczne sa zaréwno na poziomie indywidualnym,
tzn. w zmianie funkcjonowania osob uzaleznionych, jak na poziomie calej spolecz-
nosct. Programem zostalo objetych 15 os6b uzaleznionych, mieszkaficéw Staracho-
wic. W trakcie trwania programu dolaczyly jeszcze 2 osoby spoza miasta, ktére byty
na tyle silnie zmotywowane do tej formy leczenia, ze przeprowadzily sie do Stara-
chowic. Sposréd nich cztery osoby zakoniczyty kuracje metadonem. O dwéch wia-
domo na pewno, Ze utrzymuja abstynencjg od narkotykow. Kontakt z dwoma pozo-
stalymi jest utrudniony, przebywaja bowiem poza Starachowicami. Jedna osoba prze-
prowadzita sig do Warszawy, gdzie udato jej si¢ znalezé prace, druga wyjezdza do
Niemiec do pracy. Nie jest pewne, czy utrzymujg oni pelng abstynencie od narkoty-
kow, nawet jesli nie, to znacznie ograniczyli ich przyjmowanie i poprawili swoje
funkcjonowanie spoleczne. Praktycznie w odniesieniu do wszystkich osob uzalez-
nionych obigtych programem trzeba odnotowac znaczna poprawe w zakresie funk-
cjonowarnia spolecznego. Nie zaobserwowano Zadinych niepozadanych efektéw ubocz-
nych. Nikt nie zrezygnowal z uczestnictwa w programie, ani nie zostal usuniety.

Podstawowa korzyscig dla spolecznosci - plynacy z realizacji programu pomocy
dla narkomanow — jest znaczne ograniczenie, a zapewne likwidacja, niclegaluej pro-
dukcji narkotykéw na terenie miasta, Rowniez ryzyko zakazen HIV zostalo znacznie
zredukowane. Jak dotad, Zaden ze znanych starachowickich narkomanéw nie jest
nosicielem HIV. Wyeliminowanie iniekcyjnego stosowania narkotykow w miescie
likwiduje w zalazku jedno z potencjalnych zrodet powstania zagrozenia. Pierwszym
osiagnigciom programu towarzyszyly zyczliwe komentarze lokalnej prasy (35,36).

Na koniec trzeba wspomnieé o frzech osobach, stabiej uzaleznionych, kiére w
wyniku programu samodzielnie zaprzestaly przyjmowania narkotykéw. Impulsu do
podjgcia takiej decyzji dostarczylo objgcie programem miejscowych producentow,
a tym samym zablokowanie dostgpu do srodkow. Osoby te pojawialy sig na spotka-
niach we wczesnej fazie programu, nie zdecydowaly si¢ jednak na kuracjg metado-
nem, uznajac, ze poradza sobie bez tego. Z osobami tymi regularnie utrzymywany
jest kontakt.
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Program pomocy dla 0séb uzaleznionych w Starachowicach jest kontynuowany,
mimo zakoficzenia realizacji Programu Zapobiegania Narkomanii.

Program pomocy narkomanom w Malczycach

Jak wynikato z diagnozy, narkomani w Malczycach, podobnie jak w Starachowi-
cach, byli ludzmi od dawna vzaleznionymi od opiatéw, po wielokrotnych, zakonczo-
nych niepowodzeniem, probach leczenia. W wywiadach rowniez deklarowali cheé
zaprzestania uzywania narkotykow, formulowali tez podobne oczekiwania co do form
‘pomocy. Odrdzniat ich jednak zdecydowanie wigkszy poziom nieufnoéci oraz brak
determinacji charakterystyczny dla narkomandéw ze Starachowic. Analizujac wy-
wiady mozna byto ednie$é wrazenie, ze postulaty wobec programu oraz deklaracje
wspoélpracy formulowane sa bez intencji rzeczywistego zaangazowania.

Korzystajac z doswiadczen Starachowic, w Malczycach rowniez cheieliSmy po-
tencjalnych klientéw programu uczynié jego wspottworcami. Dlatego pierwszym
krokiem bylo zorganizowanie spotkania z osobami uzaleZnionymi, na ktérym cheie-
lismy przedyskutowa¢ nasza oferte. Zostaty one powiadomione o spotkaniu w dys-
kretny sposob za posrednictwem pracownikéw Osrodka Zdrowia i Pomocy Spotecz-
nej. Mimo ze spotkanie organizowalismy dwukrotnie, nikt z uzaleznionych nie poja-
wil sig. Zgodnie z przewidywaniami, wynikajacymi z badan wstgpnych, nie mogli-
$my liczy¢ na spontaniczng ich wspolprace. W tej sytuacji przyjelis$my strategie po-
legajaca na prébie stopniowego wprowadzania w zycie wstepnie zaplanowanych
dziatan, z zatozeniem ich modyfikacji i rozbudowy po pozyskaniu klientow. Ingpiro-
wani rozwojem sytuacji w Starachowicach myslelismy rowniez o wprowadzeniu w
przyszlosci terapii metadonem.

Podstawowg instytucja, na bazie ktdrej budowano program byt Gminny Osrodek
Zdrowia. Od wrzeénia 1994 r. w oérodku zaczal funkcjonowaé punkt konsultacyiny
dla 0séb uzaleznionych. Jego $wiadczenia obejmowaty poradnictwo, pomoc me-
dyczna, kierowanie do placdéwek lecznictwa specjalistyczinego i motywowanie do
leczenia, wymiang igiet i strzykawek. Punkt by} czynny dwa razy w tygodniu po
dwie godziny. Do dziatan objetych programem wiaczono rowniez Gminny Osrodek
Pomocy Spolecznej w zakresie pomocy socjalnej. Wobec skromnego potencjatu
gminy — brak ludzi profesjonalnie przygotowanych do pracy z osobami uzalezniony-
mi, niezbgdne okazalo sig siggnigeie po ludzi spoza niej. Do pracy w programie
zatrudniono pracownika Poradni Odwykowej z pobliskiej Srody Slaskiej, ktérego
zadaniem miata by¢ pomoc w znalezieniu zatrudnienia dla klientdw programu oraz
pomoc psychologiczna. W krotkim czasie okazalo sig, ze te zadania przerosty moz-
liwosci osoby o duzym wprawdzie do§wiadezeniu w pracy z alkoholikami, ale nie
pracujacej wezesniej z narkomanami. Trudno powiedzieé, czy o poraZce przesadzity
trudnoéci w znalezieniu pracodawecdw, czy brak entuzjazmu ze strony narkomanéw.
Po rezygnacji wspotpracownika ze Srody, w programie zatrudniono terapeutke z
Wroclawia, pracujaca w poradni dla oséb uzaleznionych w tym miescie. Zmiana
‘wspoltpracownika wiazala si¢ ze zmiang koncepcji. Zrezygnowano z prob terapii w
srodowisku, cala aktywno$¢ koncentrujac na budowaniu motywacji do leczenia w
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placowkach specjalistycznych. Terapeutka nawigzywata kontakt z narkomanami i
ich rodzinami w ich domach, starajgc sig¢ przekonaé do pedjecia leczenia. Otoczyla
rowniez opieka malczyckich narkomandw przebywajacych we wroclawskim zakta-
dzie karnym.

Jak wynika z dokumentacji programu, ze §wiadczen punktu konsultacyjnego ko-
rzystato o§miu uzaleznionych; najrzadziej korzystajacy byt 3 razy, najczgsciej — 34
razy. Czgstym celem wizyt bylo wykonanie opatrunkéw owrzodzen, bedacych efek-
tem iniekcji oraz ran po roéznego rodzaju urazach. W ramach wymiany sprzgtu jed-
norazowego do inickcji, wydano 200 igiet i strzykawek.

Punkt konsultacyjny dla oséb uzaleznionych w Malczycach stanowi ciekawy przy-
kiad proby wlaczenia podstawowej opieki zdrowotne] w opieke nad narkomanami.
Doswiadczenia zebrane w trakcie dziatania programu, chociaz skromne, wykazaly
realno$c takiego rozwiazania. O jego przydatnosci moze Swiadczy¢ utrzymanie punktu
po zakoAczeniu programu.

Szkolenia

W trakcie programu nie podjeto wyraznych krokéw w kierunku upowszechnienia
w obu spoteczno$ciach wiedzy o narkotykach i zagroZeniach zwiazanych z ich uzy- .
waniem. Biorac pod uwagg, ze wérdd ogdlu ludnosci dotychezasowa wiedza na ten
temat byta stosunkowo slaba, a sSrodowiska narkomanow okazaly sig w sensie kultu-
rowym wzglednie izolowane, przyjeto, ze intensywna kampania informacyjna na
temat narkotykdw moze przynies¢ wigeej zlego niz dobrego —raczej wzrost zainte-
resowania narkotykami niz ich odrzucenie jeszcze przed sprébowaniem. Idac za su-
gestia radnych ze Starachowic nie chcieliSmy ,,budzi¢ licha”.

Zalozono, ze szczegdlowa wiedzg o narkotykach powinni uzyskaé lokalni profe-
sjonalifci réznych specjalnosci oraz liderzy edukacji rowiesniczej. Wiedza ta moze
by¢é przydatna w razie eksplozji narkomanii, a takze do lepszej identyfikacji poje-
dynczych préb uzywania narkotykéw. Wysokie kompetencje w tej dziedzinie decy-
duja tez o wiarygodnoSci i prestizu, a tym samym o skutecznosci profesjonalistow
zajmujacych sig prewencja. Zaktadano tez, ze informacje przekazywane jednostkom
lub stosunkowo niewielkim grupom mozna indywidualizowa¢, ogranicza¢ lub po-
szerza¢ tak, aby zmniejszy¢ maksymalnie ryzyko pojawienia sig efektow ubocznych
programu.

W programie przeszkolono w drodze kursow, seminariow lub warsztatow kilku-
dziesigciu profesjonalistdw z obu miejscowosci. Specjalnym programem szkolenio-
wym objeto blisko dwudziestu nastolatkéw, ktdrych zadaniem bylo szkolenie rowie-
$nikéw lub niewiele miodszych kolegow. Ta grupa lideréw edukacji rowiesniczej
odbyta blisko tygodniowe szkolenie prowadzone przez angiclskich ekspertow, czesé
z nich brata udziat w szkoleniu w zakresie profilaktyki srodowiskowej dla przedsta-
wicieli réznych stuzb, czworo wyjechato na kilkutygodniowe stypendium do Wiel-
kiej Brytanii, a nastgpna czworka do Berlina.

Ponadto w ramach programu przeprowadzono szkolenie na temat metodologii
otwartego leczenia uzaleznien dla blisko setki specjalistow z calej Polski. Szkolenie
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to, obejmujace rowniez personel medyczny obu micjscowosci, miato byc bezpo-
srednim wkiadem programu w zapobieganie narkomanii w Polsce.

W sumie odbyly sig nastepujace szkolenia:

1. Konferencja szkoleniowa na temat ambulatoryjnego leczenia uzaleznien leko-
wych (Miedzeszyn, 15.05-1.06.94)

2. Szkolenie w zakresie wezesnej profilaktyki uzaleznien dla nauczycieli (Stara-
chowice, maj 1994; Malczyce, maj 1994)

3. Warsztaty na temat narkomanii w mass mediach dla dziennikarzy (Warszawa,
czerwiec 1994)

4. Warsztaty na temat pracy z rodzicami (Starachowice, czerwiec 1994)

5. Szkolenie w zakresie profilaktyki srodowiskowej dla przedstawicieli roznych
shuzb (Malczyce, lipiec 1994; Starachowice, wrzesien 1994)

6. Oboz szkoleniowy ,,Teenex” na temat edukacji réwiesniczej (Korytnica, 11—
16.09.94)

7. Szkolenie dla lideréw srodowiskowej profilaktyki uzaleznien (Korytnica, 3—
5.10.94; Malczyce, 6-8.10.94)

8. Staze w zakresie terapii metadonowej (Warszawa — IPiN, wrzesien—pazdzier-
nik 1994)

9. Stypendium w dziedzinie edukacji réwiesniczej (Wielka Brytania, luty 1995)

10. Wizyta studyjna w osrodku leczenia uzaleznien (Odense, marzec 1995)

11. Stypendium w dziedzinie edukacji réwiesniczej (Niemcy, kwiecieni 1995)

12. Konsultacje na temat ambulatoryjnego leczenia narkomanii (Legnica, Kra-
kéw, Lublin, Torun, kwiecien 1995)

13. Stypendia w dziedzinie profilaktyki i leczenia narkomanii (Amsterdam, Bre-
ma, Odense, Wirral, czerwiec 1995)

14. Warsztaty na temat edukacji rowie$niczej (Starachowice, 17-21.06.95)

Obok zadan edukacyjnych, szkolenia odegraly istotng role integracyjna. Szkole-
nia i1 warsztaty w niehomogenicznych zawodowo grupach, z udzialem oséb repre-
zentujgeych rozne profesje i doswiadczenia, przyspieszyly proces integracji dziatan
roznych instytucji 1 agencji, mialy wplyw na rozwdj wspdipracy horyzontalnej, ogra-
niczyly do minimum biurokracj¢. Niewatpliwy jest wkiad szkolen w budowg swo-
istego lobby prewencyjnego w obu spotecznosciach i srodowiskach ludzi, ktorzy i w
przyszlosci dba¢ beda, aby w polityce lokalnej uwzglednia¢ interesy zdrowia pu-
blicznego.

Bardziej szczegdtowe informacje na temat szkolen i proby ich ewaluacji przed-
stawiono w odrgbnych opracowaniach.

Konkluzje

Problemy i napigcia, jakie towarzyszyly realizacji programu mialy trzy zasadni-
cze zrodia. Byt to program:

* inicjowany i finansowany z zewnatrz, spoza spotecznodci,

* dotyczyl kwestii narkomanii, ktéra w obu spotecznosciach — na tle innych drg-
czacych je probleméw — miala charakter marginalny,
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* obejmowat bardzo duzy wachlarz przedsigwzie¢ angaznjacych dziesiatki insty-
tucji z roznych, niekoniecznie ze soba wspdipracujacych sektorow.

Te cechy programu, rodzace rozmaite napiecia, stanowily jednak o jego sile i
dynamice. Zagraniczne $rodki, ktore umozliwily realizacje programu, mialy row-
niez znaczenie symboliczne. Podnosily jego status w oczach spotecznosci 1 jej wiadz.
Byly jednym z czynnikow, dzigki ktérym pewne przedsigwzigcia osiagaly range prio-
rytetowa. Finansowanie programu spoza spofecznosci rodzito jednak sporo proble-
méw czysto biurokratycznych, opdZniato podejmowanie decyzji, przyczynialo sig
do powstawania postaw roszczeniowych, Obok problemoéw technicznych, implemen-
tacji programu towarzyszyly pytania, kto jest jego wlascicielem, kto ponosi odpowie-
dzialno$é za bledy, a kto ma zbierac laury za jego sukcesy. Z czasem jednak, zwlaszcza w
drugiej fazie, wzrosta wyraznie identyfikacja z programem jego realizatorow, a praktycz-
nie wszystkie decyzje podejmowane byly przez lokalnych koordynatorow.

Zapobieganie narkomanii jako cel programu od poczatku budzito kontrowersje.
Styszalo si¢ opinie, Ze sa powazniejsze problemy, Zze zapobieganie narkomanii to
marnowanie §rodkéw. Podnoszono obawy, Ze program moze obudzi¢ zainteresowa-
nie narkotykami. Z drugiej strony, program zdawatl si¢ uswiadamia¢ mieszkaficom
powagg zagrozen plynacych z zaniedbywania i praktycznej destrukeji infrastruktury
kulturalnej i rekreacyjnej obu spotecznoéci. Co wigcej, pokazywal, Ze priorytetem w
zapobieganiu powaznym problemom jest prewencija pierwotna, dzieki ktorej korzy-
$ci odnosi liczaca sig czg$¢ dzieci i mtodziezy. Zwigkszalo to jego spoleczng akcep-
tacjg, w tym rowniez aprobatg dla programu pomocy osobom uzaleznionym.

Szeroki zasigg programu, obejmujacego prewencije pierwotna, drugorzedowsa oraz
opieke nad uzaleznionymi, wymagat koordynacji pracy wielu ludzi i licznych lokal-
nych instytucji. W toku realizacji powstawaty napigcia wynikajace z konfliktu prio-
rytetow. Rownoczesnie jednak postepowata pozioma integracja $rodowiska zaanga-
zowanego w kwestie narkomanii 1 problemdéw miodziezy, srodowiska w ktorym zad-
na profesja czy instytucja nie miala pozycji dominujacej. Wyrazny byl proces wza-
jemnego wzmacniania si¢ poszczegdlnych elementéw programu.

PODSUMOWANIE

W programie ,,Qdlot” — inaczej niz w wielu innych przedsigwzigciach typuaction
research, w ktorych powigzane sa ze soba clementy akeji i badan — badania mialy
zdecydowany priorytet. Zadaniem programu bylo przede wszystkim wypracowanie
modelu prewencji $rodowiskowej i ocena jego stosowalnosci w warunkach szyb-
kich transformacji ustrojowych. Stuzyty temu badania diagnostyczne szukajace po-
twierdzenia przyjetych wstepnie zatozen i optymalnych rozwiazan w realizacji pro-
gramu, stala ewaluacja procesu wdrazania programu oraz badania zmierzajace do
oceny wyniku programu, przeprowadzone po jego zakonczeniu. Oprocz bezposred-
nio utylitarnych korzyscei, prace badawcze dostarczaly wielu informacji na temat
kontekstu, w jakim program byl realizowany. Pozwolilo to na lepsze rozumienie
procesdw i mechanizméw uruchomionych lub modyfikowanych przez program.
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Badania diagnostyczne potwierdzily znaczne roznice w rozpowszechnieniu narkoma-
nii w obu objetych programem miejscowosciach. Wspdlezynnik rozpowszechnienia w
Malczycach byl mniej wigcej dziesi¢ciokrotnie wyzszy niz w Starachowicach. Sytuacja
epidemiologiczna miata duZy wplyw na percepcje spoleczna. W Malczycach narkoma-
nia uznawana byla za jeden z powazniejszych problemow; w Starachowicach — znalazia
sig wérod kwestii postrzeganych jako mato istotne. W obu miejscowoséciach narkomani
zyli na peryferiach Zycia spolecznosci, we wzglednie izolowanych, cho¢ tolerowanych,
grupach. Nie stanowili atrakcyjnej grupy odniesienia dla miejscowej mlodziezy.

Rozpowszechnienie narkotykéw wéréd miodziezy szkolnej okazalo sig w obu
miejscowosciach znikome; nizsze niz w duzych oérodkach miejskich, gdzie do tej
pory koncentrowaty si¢ badania. Jesli chodzi o substancje psychoaktywne, to sto-
sunkowo najwigcej doswiadezen mieli uczniowie szkot podstawowych i ponadpod-
stawowych z alkoholem i papierosami. Rozpowszechnienie legalnych farmaceuty-
kéw wirod miodziezy bylo réwniez istotnie wyZsze w porownaniu z narkotykami.

Dane te przesadzily o charakterze kampanii edukacyjnej prowadzonej w ramach pro-
gramu. Zrezygnowano w ni¢j ze szezegblowej informacji na temat narkotykow 1 zwiaza-
nych z ich uzywantem zagrozen na rzecz kampanii zmierzajacej do uwrazliwienia opinii
publicznej na kwestig narkomanii, promocji programu i szukania dlan poparcia spolecz-
nego. Waznym elementem kampanii bylo promowanie prewencji pierwotnej w §rodowi-
skach dzieci i miodziezy. Duzy porcje wiedzy na temat narkomanii otrzymali lokalni
profesjonalisci w serii szkolen i warsztatow prowadzonych w ramach programu.

Badania stanowity réwniez swojego rodzaju plebiscyt dotyczacy najwlasciwszych
— z perspektywy opinii publicznej — sposobdw 1 §rodkéw zapobiegania narkomanii.
Wigkszos¢ mieszkaficdw za Zrodlo powaznego zagrozenia uwazata zanik infrastruk-
tury rekreacyjne;j i kulturalnej w obu miejscowosciach. Na podstawie wynikow ba-
dan, priorytet uzyskata prewencja pierwotna, ze szczegdlnym uwzglednieniem kwe-
stii zagospodarowania czasu wolnego dzieci 1 mlodziezy. Zadbano tez o podniesie-
ni¢ ,.kwalifikacji prewencyjnych” szkoty i rodziny, ktére w badaniach uznane zosta-
ty za instytucje najwlasciwsze do rozwigzywania problemow dzieci i miodziezy.
Zrezygnowano natomiast z rozbudowy stuzb specjalistycznych zajmujacych sig
wylacznie mlodymi ludzmi zagroZzonymi bezposrednio narkomania.

Wyniki badan stanowily rowniez punkt wyjdcia do przygotowania programu po-
mocy dla narkomandw. Postawy mieszkancow Malczyc i Starachowic nie byty re-
presyjne. Wigkszo$§¢ uwazata narkomanow za ludzi chorych, nieszczesliwych, wy-
magajacych leczenia, Zwolennikdw Karania i §cigania bylo stosunkowo niewielu. W
tym klimacie, program pomocy obejmujacy leczenie i dajacy mozliwoéé pracy miat
szans¢ na sukces. Mimo wysokiego bezrobocia, w odpowiedzi na pytanie o zatrud-
nienie narkomanéw tylko znikoma mnigjszoéé¢ ujawnita postawy dyskryminacyjne.
Duze nadzieje zwiazane z metadonem, wyrazane w trakcie wywiaddéw przez prawie
wszystkich narkomanéw ze Starachowic, zdecydowaly o podjeciu tam proby zorga-
nizowania programu substytucyjnego.

Badania ewaluacyjne wykazaly istotna poprawe wspétdziatania réznych instytu-
¢ji zajmujacych si¢ sprawami mlodziezy i narkomanii w obu miejscowosciach. Na-
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stapila personalizacja stosunkdéw migdzy przedstawicielami roznych sektoréw, wzro-
sta liczba kontaktéw poziomych, z pominigeiem hierarchii stuzbowe;j.

Program osiggnat znaczna widocznosé spoleczna. Slyszalo o nim ponad 40%
mieszkancéw Starachowic i prawie 70% Malczyc. Znata go znakomita wiekszoéé
respondentow z miodszych grup wicku i mniejszo$é przedstawicieli starszego poko-
lenia. Program byl oceniany jako dobry lub bardzo dobry przez 40% os6b, ktére o
nim co$ styszaly, jako $redni — przez 25%, jako zly lub bardzo zly — przez 3-4%.

W Starachowicach, gdzie ranga narkomanii jako problemu spolecznego byta bardzo
niska, nastapit wyrazny wzrost wrazliwosci opinii publicznej na t¢ kwesti¢. W Malczy-
cach wysoka ranga narkomanii wsrod innych probleméw nie ulegla zmianie. Wydaje sie,
ze program wzmocnit postawy spolegliwe wobec narkomanow, zwlaszeza w Staracho-
wicach. W trakcie programu wzrosta wiedza na temat HIV oraz tolerancja wobec nosi-
cieli wirusa,

Maozna szacowaé, Ze ponad polowa dzieci z Malczyc i jedna trzecia ze Starachowic
brata udziat w zajgciach organizowanych przez program. Okolo polowa dzieci, objetych
badaniami ewaluacyjnymi ze starszych klas szkét podstawowych i ponadpodstawowych,
miata lekcje na temat narkomanii lub uczestniczyta w innych zajeciach edukacyjnych.
Whbrew oczekiwaniom, znaczny udzial w zajeciach organizowanych w ramach progra-
mu, nic zmniejszyl ilosci czasu poswigcanego na odrabianie lekcji i pomoc w domu.

Zakladano, ze w ciagu roku realizacji programu — w wyniku naturalnych proce-
s6w dorastania -- konsumpcja legalnych i nielegalnych substancji psychoaktywnych
wzrosnie w klasach objgtych badaniami. Wyzszego wszelako wzrostu oczekiwano
w spolecznosci kontrolnej. W Starachowicach konsumpcja alkoholu i tytoniu zwigk-
szyla sig, podobnie jak w miejscowosci kontrolnej, podczas gdy spozycie legalnych
lekéw psychoaktywnych spadio. W Malczycach odsetek dzieci nie biorgeych zad-
nych substancji psychoaktywnych wzrést o 7 punktow, padezas gdy w miejscowosci
kontrolnej zmniejszyt si¢ 0 11 punktow.

Program nie wpiynal, jak sig¢ wydaje, na wyniki nauczania. Mial jednak uchwytny
wplyw na przestgpezo$é mlodocianych. Jej tempo wzrostu bylo w spolecznodci kon-
trolnej kilkakrotnie wyzsze niz w Starachowicach. Obraz ten potwierdzaja réwniez
dane z izb wytrzezwien wskazujace na malejaca w trakcie programu liczbg nielet-
nich zatrzymanych do wytrzezwienia w Starachowicach i rosnaca ich liczbg w izbie
wytrzezwien miejscowosci kontrolne;j.

Badania ewaluacyjne wskazuja na wysoka ocene programu opieki nad narkoma-
nami ze Starachowic, ktorego istotnym elementem bylo substvtucyjne podawanie
metadonu 1 zapewnienie mozliwosci pracy. Po roku trwania programu odnotowano
wyrazna poprawg stanu zdrowia narkomandw oraz ich funkcjonowania spoleczne-
go. Z szesnastu klientéw programu, dwunastu bierze w nim nadal udzial. Z czterech
pozostatych, dwoch nie bierze zadnych narkotykéw a dwéch przyjmuje je okazjo-
nalnie. Inaczej niz przed programem, kiedy to tylko czterech miato prace, wszyscy nar-
komani pracuja (lub pracowali) wystarczaiaco dhugo, aby uzyska¢ prawo do zasitku.

W Malczycach natkomani wyrazali rozczarowanie tym, co oferowat program lub wrgcz
nie dostrzegali jego oferty. W ciggu roku trwania programu ich styl zycia oraz margi-
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nalna pozycja w spotecznosci nie ulegly zmianie. Niektorzy sporadycznie korzystali
z mozliwoséci wymiany strzykawek oraz opieki somatycznej w miejscowym osrodku
zdrowia,

Do$wiadczenia Programu Zapobiegania Narkomanii ,,Odlot” pokazuja, Ze spo-
fecznosci lokalne w Polsce, mimo ostrego kryzysu transformacji, posiadaja wystarcza-
Jjacy potencjat do realizacji srodowiskowych programéw zapobiegania narkomanii. Kom-
pleksowe programy obejimujace badania, kampanie promocyjna, prewencje pierwotna
oraz ofert¢ pomocy dla narkomanéw wydaja sig szczegdlnie uzasadnione. Poszczegdlne
elementy programu wzmacniaja si¢ wzajemnie podnoszac jego ogdlna efektywnosE.
Akceptacja spoleczna programu jest warunkiem podstawowym jego powodzenia. Osig-
gnaé ja mozna nie tylko przez dziatania promocyjne, ale przede wszystkim zapewniajac
wysoki poziom partycypacji calej spolecznosci w jego planowaniu i implementacii. Prio-
rytet dla prewencji pierwotnej, w ramach ktorej szczuple na ogdt zasoby spolecznosci,
trafiajg do znacznie wigkszej czesci dzieci i miodziezy, niz w przypadku prewencji wtor-
nej, podnosi réwniez poziom poparcia dla programu w spolecznosci.

Jacek Moskalewicz, Janusz Sierostawski, Grazyna Swiatkiwicz
»Odlot” - a program of drug prevention in Poland

Summary

The recent period of radical transitions in the Polish society has been accompa-
nied by a sudden increase in a variety of social problems, including drug abuse. Both
the demand for drugs and their supply seem to be much higher than in previous
decades. Children and young people from communities affected by unemployment,
growing poverty and alcohol-related problems seem to be at a special risk.

To investigate feasibility of drug abuse prevention in such communities, a special
demonstration project was launched early in the 1994. The project, supported by a
grant from the European Commission, was implemented by the Institute of Psychia-
try and Neurology, Warsaw, Poland. Two communities with a high unemployment
and different drug abuse rates were selected for investigation. The project consisted
of a study and action focused on demand reduction. Some harm reduction and treat-
ment approaches were applied as well.

The project duration was 18 months. Its major outcome was a ready-for-use Pre-
vention and Community Action ,,Package”, containing guidelines, strategies, and
materials for substance abuse assessment, prevention, training, and evaluation at the
commitnity level.

The paper includes three excerpts from a technical report on the project imple-
mentation. In the first part general assumptions of the project are presented, in the
second one its implementation is described, and finally, the most important expe-
riences are discussed and summarized.

Key words: drug prevention / community-based program / action research
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