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Ten Podrecznik zostat opracowany jako rezultat pracy intelektualnej numer 4 w ramach projektu Youth At
Risk.

Celem tego Podrecznika jest wsparcie mtodych osdb w trudnych sytuacjach przy pomocy specjalistéw.

Aby podrecznik odpowiadat potrzebom grupy docelowej, tres¢ podrecznika zostata skonsultowana z
mtodymi ludZmi, ktérzy doswiadczyli w swoim zyciu jednej lub wiecej z nastepujgcych sytuacji
problemowych: przemoc, uzaleznienie, bezdomnos$c¢ i ubdstwo. Jednoczesnie publikacja umozliwiata rozwdj
zawodowy kadry, wptywata na ich refleksyjnos¢ i odpowiednie zaangazowanie w prace z mtodziezg
defaworyzowang, w tym na indywidualne podejscie do kazdej osoby.

Ze wzgledu na to, ze w wiekszosci krajow europejskich istnieje problem dostepnosci psychiatrii mtodzienczej
i kompleksowego, systemowego podejscia do tej grupy wiekowej (mtodzi ludzie sg na pograniczu: z jednej
strony ich doSwiadczenie opiera si€ o lata dzieciece, ale problemy, ktérych doSwiadczajg wykraczajg poza ich
wiek) interaktywna e-publikacja bedzie przestrzenig wzajemnej pomocy - zaréwno w zakresie zdobywania
wiedzy niezbednej do zrozumienia problemu, jak i miejscem grupy wsparcia wéréd oséb, ktore stojg przed
wyzwaniem pracy z mtodymi ludzie w kryzysie, ale bez wsparcia systemowego.

Aby zwiekszy¢ wptyw, gorgco zachecamy naszych czytelnikow do korzystania z podrecznika w szerokim
zakresie, a takze do dzielenia sie informacjami o dostepnych wynikach projektéw na stronie
https://trainingclub.eu/youth-at-risk/ .

Spodziewamy sie, ze materiaty bedg wykorzystywane przez osoby pracujgce z mtodziezg w szeSciu krajach
projektu - Grecji, Wtoszech, Polsce, Portugalii, Rumunii i Stowenii.

Dalsze wykorzystanie tego materiatu jest dozwolone z uwzglednieniem zrédta informacji. Projekt Online
Support for Youth zostat wspoétfinansowany przez program Unii Europejskiej Erasmus+, Akcja Kluczowa 2 -
Partnerstwa Strategiczne.



2. MLODZIEZ ZAGRQZONA: JAKIE MA PROBLEMY?
JAK INTERWENIOWAC?

2.1. PRZEMOC WSROD MLODZIEZY

Przemoc wobec dzieci i miodziezy mozna zdefiniowa€ jako kazde nieprzypadkowe dziatanie lub zaniechanie,
popetnione przez rodzicow, opiekundéw lub inne osoby, ktére zagrazajg bezpieczefAstwu, godnoSci oraz
biopsychospotecznemu i emocjonalnemu rozwojowi ofiary. Globalny raport na temat zapobiegania przemocy wobec
dzieci z 2020 roku, jest pierwszym tego rodzaju. Zostat przeprowadzony w 155 krajach. Omawia dziatania ,,INSPIRE”,
czyli zestawu siedmiu strategii zapobiegania i reagowania na przemoc wobec dzieci. Raport sygnalizuje wyrazng potrzebe
zintensyfikowania wysitkéw na rzecz ich wdrozeniia we wszystkich krajach. Podczas gdy prawie wszystkie kraje (88%)
majg istotne przepisy chronigce dzieci przed przemoca, mniej niz potowa z nich (47%) stwierdzita, ze przepisy te sg

realnie egzekwowane.

Raport zawiera pierwsze na $wiecie szacunki dotyczgce zabojstw, ze szczegdlnym uwzglednieniem oséb ponizej 18 roku
zycia. ,,Przemoc wobec dzieci zawsze byta powszechna, a teraz sytuacja moze sie znacznie pogorszy€” - powiedziata
Henrietta Fore, dyrektor wykonawczy UNICEF. ,lIzolacja spoteczna, zamykanie szkot i ograniczenia w poruszaniu sie
sprawity, ze wiele dzieci zostato zamknietych ze swoimi agresorami, bez bezpiecznej przestrzeni, ktérg normalnie
zapewniataby szkota. Pilnie nalezy zintensyfikowa€ wysitki na rzecz ochrony dzieci (...)". Podczas gdy wiekszo$é€ krajow
(83%) dysponuje krajowymi danymi na temat przemocy wobec dzieci, tylko 21% wykorzystato te dane do ustalenia
krajowych punktéw odniesienia i celow w zakresie zapobiegania i reagowania na przemoc wobec dzieci. Okoto 80%
krajow ma krajowe plany dziatania i polityki, ale tylko jedna pigta ma na nie petne pokrycie finansowe lub wacza je do
innych celéw. Brak $rodkéw finansowych w potgczeniu z niewystarczajgcymi umiejetno$ciami  zawodowymi oséb
pracujacych w tym obszarze to czynniki, ktére przyczyniajg sie do powolnej realizacji tych dziatan.

Wedtug Audrey Azoulay, dyrektor generalnej UNESCO, ,,podczas pandemii Covid-19 i wynikajgcych z niej zamknieé
szkét, zaobserwowali§my wzrost przemocy i nienawi$ci w Internecie - w tym zastraszania. Teraz, kiedy szkolty zaczynaja
sie ponownie otwiera€, dzieci wyrazajg swoje obawy zwigzane z powrotem do szkoty” - powiedziata - ,naszym
wspdlnym obowigzkiem jest zapewnienie, aby szkoty byly bezpiecznym Srodowiskiem dla wszystkich dzieci. Musimy
mysSle€ i dziata€ zbiorowo, aby potozy€ kres przemocy w szkole i ogdlnie w naszych spoteczenstwach”. Sytuacja izolagji i
konieczno$¢ pozostania w domach ograniczyta zwykte Zrédta wsparcia dla rodzin i oséb, takich jak przyjaciele, rodzina
i/lub specjali§ci. oraz zminimalizowata zdolno$€ ofiar do skutecznego radzenia sobie w sytuacjach kryzysowych.
Zaobserwowano szczytowe momenty wezwaf na infolinie dotyczgce przemocy wobec dzieci i przemocy intymnej.
Dlatego potrzebne sg globalne dziatania, aby zapewni¢ wszystkim dostep do niezbednego wsparcia finansowego i
technicznego.

.Potozenie kresu przemocy wobec dzieci i mtodziezy jest wkasciwym posunieciem, madrg inwestycjg i jest to konieczne.
Nadszedt czas, aby w pelni sfinansowa€ kompleksowe krajowe plany dziatania, ktoére zapewnig bezpieczeAstwo
dziewczgt i chtopcéw w domu, w szkole, w internecie i w ich spoteczno$ciach” - powiedziat Howard Taylor z End of
Violence Partnership. ,,Mozemy i musimy stworzy€ Swiat, w ktérym kazde dziecko i kazdy nastolatek moze zosta€

uwolniony od przemocy i dorasta€ w zdrowym i dostatnim otoczeniu”.
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W przeliczeniu na liczby sytuacja w skali globalnej, jest najbardziej powazna w krajach Afryki i Ameryki tacifiskiej, Miliony
dzieci codziennie cierpig z powodu przestepstw, czesto krzywdzg je cztonkowie rodziny, narzeczeni i mezowie. W przypadku
Portugalii jesteSmy Swiadkami wiekszej widoczno$ci problemu przemocy na randkach, ktéra jest obecna w intymnych

zwigzkach miodziezy, i ktora nasila sie po legitymizacji zwigzku,

PROBLEM

Przemoc na randce to akt przemocy, punktowy lub ciggty, popetniony przez jedng osobe
(lub obie) w zwigzku randkowym, ktérego celem jest kontrolowanie, dominowanie i

posiadanie wiekszej wtadzy niz druga osoba zaangazowana w zwigzek.

Badanie przeprowadzone przez UMAR pokazuje, ze 26% miodych ludzi uwaza kontrole za uprawniong, 23% -
przeSladowanie, 19% - przemoc seksualna, 15% - przemoc psychiczng, 14% - przemoc za poSrednictwem sieci
spoteczno$ciowych i 5% - przemoc fizyczna.

Prawie siedem na dziesieciu mtodych ludzi, ktérzy wzieli udziat w badaniu dotyczgcym przemocy na randkach, uwaza, ze
kontrola lub nekanie w zwigzku jest uzasadnione, a prawie 60% przyznaje, ze padto ofiarg agresywnego zachowania.
Sposréd tych prawie pieciu tysiecy mtodych ludzi, ktérych Srednia wieku wynosi 15 lat, 25% uwaza za dopuszczalne
obrazanie partnera podczas dyskusji, kolejne 35% uznaje za dopuszczalne wchodzenie do sieci spotecznoSciowych
partnera bez zezwolenia, 29%, - zmuszanie do pocatunku, a 6% akceptuje popychanie i uderzanie bez pozostawiania
Sladow. Jesli chodzi o rdznice ze wzgledu na pte€, to zawsze ze strony chtopcow legitymizacja jest wieksza, ze
szczeg6lnym uwzglednieniem ,,naciskania na seks”, w ktérym odsetek dziatafi chtopcoéw (16%) jest czterokrotnie wyzszy
niz dziewczat (4%). Z drugiej strony, w odniesieniu do wskaZnikéw wiktymizacji, z badania UMAR wynika, ze 58%
ankietowanych mtodych ludzi przyznato sie do doSwiadczania przemocy na randkach, 20% do przemocy psychicznej, 17%
do bycia ofiarg przesladowania a 8%, do bycia ofiarg przemocy seksualnej. Najczestszymi wskaznikami wiktymizacji sa:
zniewazanie podczas dyskusji (30%), zakaz przebywania i/lub rozmawiania ze znajomymi (23%) lub uporczywe kontakty
(17%).

Sg rézne formy i typologie przemocy stosowanej na randkach, ktére charakteryzujg sie

okreslonymi zachowaniami i/lub dziataniami.:

o

Przemoc fizyczna: Kiedy jesteSmy popychani, chwytani i/lub zamykani,
rzucajg w nas przedmiotami, uderzajg/kopaja/poklepuja, groza

uderzeniem, blokujg drzwi lub wyjscie, nie pozwalajg nam opusci¢

N

N\
yZ

okreslonego miejsca; <
Przemoc seksualna; Kiedy jeste$my zmuszani do wykonywania czynno$ci
seksualnych wbrew naszej woli lub gdy jesteSmy pieszczeni/dotykani bez

zgody;

Przemoc werbalna: Kiedy nas wyzywajg i/lub krzyczg, ponizajg lub

komentujg negatywnie, zastraszajg i grozg; o
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Przemoc psychiczna: Kiedy niszczg i/lub uszkadzajg przedmioty, kontrolujg sposéb, w jaki sie ubieramy, kontrolujg nasz

wolny czas i to, co robimy w ciggu dnia, stale do nas dzwonig lub wysytajg wiadomosci, grozg zakoriczeniem zwigzku,
manipulujg, mdwig ze nikt inny nie zostanie z nami, sprawiajg, ze czujemy sie winni za co$, sprawiajg, ze czujemy, ze nie

zastugujemy na mito$¢, méwig nam, ze to my sprowokowalismy przemoc;

Przemoc Spoteczna: Kiedy wstydzimy sie lub jesteSmy upokarzani publicznie, zwlaszcza w towarzystwie przyjaciot, kiedy

dotykajg naszego telefonu komérkowego lub ogladaja, co robimy w sieciach spoteczno$ciowych bez pozwolenia, gdy nie
wolno nam spotyka€ sie z naszymi przyjaciotmi i rodzina.

Przemoc Cyfrowa: Kiedy wchodzg na nasze konta e-mail, Instagram, FB itp., kiedy kontrolujg to, co robimy w mediach
spotecznosSciowych, kiedy wtamujg sie na nasze profile;

W tym samym zwigzku randkowym mogg wystgpi€ rozne formy przemocy. Na przyktad ataki stowne mogg wystgpi€ przed
jakimkolwiek innym atakiem. Wszystkie formy przemocy na randkach maja wspolny cel: rani€, poniza€, kontrolowa€ i

zastraszyé€.

Przemoc na randce moze mie¢ miejsce bez wzgledu na to, czy relacje sa ,powazne”, czy nie,

krotsze lub diuzsze.

Zardéwno kobiety jak i mezczyzni moga by€ agresywni wobec swoich partneréw. Relacje, w ktorych wystepuje przemoc, nie

sg jednakowe i nie musi w nich pojawia€ sie przemoc fizyczna.

Bycie ofiarg przemocy ze strony osoby, z ktérg sie zwigzatas, jest bolesnym i skomplikowanym dos$wiadczeniem, ktére
nalezy rozwigza€. Musimy najpierw zrozumie€, ze to, co si€ z nami dzieje, to przemoc i trudno nam uwierzy€ i zrozumie€,
Ze kto$, kto nas lubi, jest rowniez zdolny do takich czynéw/zachowan. Czesto pomimo naduzy€ nadal lubimy naszego
chtopaka/dziewczyne.

Czasami ofiary boja sie, ze nie bedg mogly umowi€ sie z kims$ innym i/lub wstydzg sie prosi€ kogo$ o pomoc. Bojg sie tez,
Ze nikt im nie uwierzy lub, Ze agresorzy wyrzgdzg im wiecej krzywdy, jesli zwierzg sie komus i nie otrzymajg pomocy.

B.

Przemoc na randce moze sprawié, ze poczujemy sie bardzo samotni, przestraszeni, zawstydzeni,
winni, niepewni, zdezorientowani, smutni i niespokojni. Ale wazne jest, aby pamietaé, ze przemoc
nigdy nie jest akceptowalna. Nigdy, z zadnego powodu, nikt nie ma prawa byé wobec nas agresywny!

Przemoc to zty sposéb rozwigzywania probleméw i trudnosci randkowych.

Przemocowy zwigzek intymny w okresie dojrzewania moze okaza€ sie szczegdlnie negatywny dla dalszego rozwoju
miodych  ludzi na rdznych  poziomach (np. behawioralnym; psychologicznym;  spoteczno-relacyjnym;
szkolnym/akademickim; zawodowych). Naraza ich na ryzyko ogdlne oraz wplywa na zdrowie fizyczne i psychiczne.
Konsekwencje innych form przemocy wobec dziecka lub mtodej osoby i jej do$wiadczenia wiktymizacji, mogg dziata€ jako
znaki lub symptomy ostrzegawcze, ktére, jesSli zostang prawidtiowo i w odpowiednim czasie zidentyfikowane, mogaq
przyczyni€ sie do zapobiegania przysztym aktom przemocy, w celu minimalizacji ryzyka wplywu do$wiadczenia
wiktymizacji, a takze w celu zakoRAczenia przemocowego zwigzku randkowego.
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Nalezy jednak zauwazyé€, ze specyfika kazdego naduzycia w zwigzku randkowym w duzym stopniu okres$la potencjalny
negatywny wplyw i konsekwencje, jakie doSwiadczenie przemocy bedzie miato na ofiare. Mozemy zatem wyréznié€
pewne zmienne, ktére mogg pogtebi€ i tak juz negatywne konsekwencje do$wiadczenia wiktymizacji w zwigzkach

intymnych:

o Stopien bliskosci i intymno$ci miedzy agresorem a ofiara;

o (Czas trwania zwigzku;

o Stopien dotkliwo$ci czynéw obrazliwych dokonanych przez agresora wobec ofiary;

o (Czestotliwosci i czas trwania agresywnych zachowan;

o Woczesniejsze doSwiadczenia wiktymizacji w historii zycia ofiary (np. w rodzinie pochodzenia; w trakcie poprzednich
relacji randkowych) przyczyniajg sie do potencjalnie bardziej destrukcyjnego wptywu agresywnego zwigzku na ich
0golne samopoczucie;

o Zdolnos¢ ofiary do radzenia sobie z negatywnymi doswiadczeniami zyciowymi, radzenia sobie z nimi i wigczania
ich do swojej historii oraz wsparcie zapewniane przez bliskg rodzine i przyjaciét moze by¢ pomocne w lepszym
rozwigzaniu negatywnych doswiadczenh zyciowych i ich szkodliwych skutkéw;

o Zasoby wewnetrzne i zewnetrzne ofiary mogg réwniez ostabia¢ lub pogtebia¢ konsekwencje doswiadczenia
wiktymizacji;

o Konsekwencje wynikajgce z dosSwiadczenia wiktymizacji w kontekScie naduzycia w zwigzku randkowym sg
roznorodne. Jednak wazne jest, aby nie zapomina¢ o tym, ze istniejg mtodzi ludzie doSwiadczajgcy przemocy w
kontekscie relacji randkowych, ktorzy nie wykazujg objawdw, co ostatecznie utrudnia diagnozowanie sytuacji.

o

JAK ROZPOZNAC

Istnieje ogdlna zgoda ze strony organizacji zajmujgcych sie zdrowiem psychicznym i stuzbami interwencyjnymi co do

kryteridw, ktore stanowig ramy przemocy na randkach. Wedtug Komisji ds. Obywatelstwa i Réwnosci Pkci, podmiotu

zarzgdzajgcego Krajowg Siecig Wsparcia dla ofiar, w randkowaniu wystepuje przemoc, gdy osoba, z kt6rg sie spotykasz:

Latwo traci kontrole w obliczu kryzysu zwigzanego z zazdro$cig i promuje idee, Ze zazdro$€ jest oznakg mitoSci;
Narzuca wybor przyjaciét lub zabrania kontaktow towarzyskich z niektorymi ludzmi;

Nadmiernie cie kontroluje , stale chcgc wiedzie€, gdzie jeste$ i z kim jestes;

Prowokuje niepewno$€, sprawia, Ze boisz sie wyrazi€ swojg opinie;

Jest niewrazliwa na potrzeby Twoje lub Twoich znajomych, skupiaja sie na wkasnych potrzebach;

tatwo sie denerwuje, bez zwigzku z konkretnym wydarzeniem, ktére uzasadniatoby takg reakcje;

Kiedy czuje sie zirytowany, tatwo niszczy przedmioty lub kieruje zto$€ na cos lub kogos;

Jest agresywna, gdy wasze zdania na jaki$ temat sie roznia;

Upokarza cie, obraza, dewaluuje i wySmiewa w sytuacjach prywatnych i/lub publicznych;
Regularnie kontroluje Twdj telefon komdrkowy, konta e-mail i wirtualne sieci spoteczno$ciowe;
Zmusza lub naktania Cie do seksu wbrew Twojej woli;

Obwinia Cie za agresywne reakcje i za sposéb, w jaki sie zachowujesz.

Project: Online Support for Youth at Risk.
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JAK SIE ZACHOWAC?

Postawa i zachowanie, jakie powinno sie podejmowaé wobec osoby, ktéra jest ofiarg przemocy tak aby utrzymaé z nig
kontakt

o Utwierdz ofiare w jej prawie do Zycia bez przemocy i strachu;

o Zapewnij ofiare, Ze nie jest sama i Ze nie jest winna zaistniatej sytuacji.

o Zapewnij i utwierdz w przekonaniu, ze jej reakcje na sytuacje zwigzang z przestepstwem/przemoca sg normalne.

o Okaz empatie, uzywaj zwrotow takich jak: ,,to, co czujesz, jest catkowicie normalne”;

o Uwierz w informacje o do$wiadczanych naduzyciach zgtaszanych przez ofiare;

o Wspieraj i pomagaj w podejmowaniu decyzji przez ofiare, zawsze majgc na uwadze stopien ryzyka wiktymizacji;

o Zapewnij poufnos€ tego, co zostato powiedziane, i rozpoznaj zagrozenia, ktére moga sie pojawic,

o Podkresl, ze przemoc nigdy nie jest usprawiedliwiona, ze zadna osoba, okoliczno$€ lub zachowanie nie uzasadnia
bycia ofiarg naduzycia (fizycznego, emocjonalnego, seksualnego lub innego) oraz ze ten rodzaj konfliktu wykracza
daleko poza zakres prywatny/rodzinny/pary i powinien by€ przedmiotem troski i walki spoteczne;.

o Pomoz ofierze podejmowaé $wiadome decyzje;

o Nie udzielaj osobistych porad, nie wygtaszaj osgdow, nie oceniaj ani nie wypowiadaj sie na podstawie
stereotypdw, mitéw lub bezpodstawnych przekonah (nie jest wskazane dokonywanie osgdow warto$ciujgcych lub
wyrazanie pogladoéw moralistycznych);

o Niezbedne jest méwienie o granicach i przyczynach przekraczania granic wolno$ci drugiej osoby;

o Niezbedne jest nakreslenie, tego co moze, a co nie powinno miec miejsca w sytuacji randkowe;j.

o Obalaj stereotypy i mity zwigzane ze zjawiskiem przemocy.

Postawa i podejscie w interwencji z agresorem

o Stuchaj aktywnie i empatycznie;

o Podkresl, ze przemoc nigdy nie jest usprawiedliwiona i Ze czasami bywa trudno wyrazi€ to, co sie dzieje, lub
zasugeruj pomoc specjalistow jesli istniejg trudnosci z kontrolowaniem wtasnego zachowania.

o Stworz relacje empatii i zaufania;

o Zwalczaj przekonania i stereotypy zwigzane z pkcig, ktére utrwalajg przemoc.

FAKTY

Prawie jeden na trzech Europejczykéw padt ofiarg nekania (co odpowiada 110 milionom ludzi), a 22 miliony zostato
napastowanych fizycznie. 9% oséb w UE do$wiadczyto jakiej§ formy przemocy w ciggu ostatnich pieciu lat, przy czym w

poszczegdlnych krajach odsetek ten waha sie od 3% do 18%.
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Portugalia:

o

o

o

53,9% do$wiadczyto juz co najmniej jednego aktu przemocy (53,6% kobiet i 55,2% mezczyzn);

35% brato udziat w przynajmniej jednym akcie przemocy podczas randkowania (33,4% kobiet i 40,7% mezczyzn);
3,6% kobiet i 15,4% mezczyzn zgadza sie, Zze zazdroS$€ jest dowodem mitosci;

12,2% kobiet i 27,4% mezczyzn twierdzi, ze niektore sytuacje przemocy prowokujg kobiety;

14,5% kobiet i 11,5% mezczyzn ucierpiato w wyniku przemocy spowodowanej szantazem i grozbami;

16,4% kobiet i 14,7% mezczyzn przegladato sieci spoteczno$ciowe, telefon komorkowy, e-maile lub inne media
spoteczno$ciowe partnerow;

13,9% kobiet i 10,3% mezczyzn otrzymato zakaz pracy, nauki i/lub samotnego wychodzenia z domu;

20,7% kobiet i 11,1% mezczyzn ma Swiadomos¢€ kontrolowania ich wizerunku i odwiedzanych miejsc;

14,1% kobiet i 9,7% mezczyzn zostato pozbawionych mozliwo$ci kontaktu z rodzing, przyjaciotmi i/lub sgsiadami.

DOBRE PRAKTYKI, ROZWIAZANIA, NARZEDZIA

Dostepne wsparcie:

o

(o]

[e]

o

o

o

o

Psycholog
Opieka Spoteczna
Komisja Ochrony Dzieci i Mlodziezy

Pracownicy stuzby zdrowia

Telefony zaufania:
112

144 (Social Emergency Line - Potugalia)
800 202 148 (Telefon Zaufania dla ofiar przemocy domowej - Portugalia
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2.2. ZABUZENIA PSYCHICZNE U MLODZIEZY

Wedtug danych Funduszu Narodoéw Zjednoczonych na rzecz Dzieci (UNICEF) jedna na siedem mtodych oséb w wieku od
10 do 19 lat ma zdiagnozowane zaburzenia psychiczne: zazwyczaj jest to depresja problemy behawioralne, zaburzenia
lekowe.

Problemy psychologiczne sg niemalze wpisane w okres rozwojowy jakim jest mtodos$€. Niektorzy psychiatrzy twierdza, ze
nawet powazne objawy psychopatologiczne nalezatoby rozpatrywaé€ jako ostry kryzys tozsamo$ciowy. Zarzucajg tez
swoim kolegom psychologom i psychiatrom dzieciecym, Ze zbyt czesto diagnozuja rozpoznania zaburzenia zachowania i
zaburzenia opozycyjno buntowniczych podczas gdy po prostu niewydolni sg rodzicie, szkota i inni dorosli z otoczenia
dziecka. Nalezy pamietaé, ze na rozwdj miodego cztowieka bardzo silnie oddziatujg wplywy otoczenia, ale tez jego
osobista kondycja somatyczna i psychiczna.

Najbardziej dynamiczny, krytyczny i podatny na powstawanie odchylefA od normy to okres mtodosci, wiek miedzy 12 -18
lat, a czesto trwajgcy nawet do ok. 25-28 lat. Ten okres nazwany jest okresem budowania tozsamosci grupowej i osobistej i
to wowczas przechodzi do przesuniecia waznosci kontaktéw mtodego cztowieka z rodzicow na grupe rowiesniczg. Gtéwnie
z powodu duzego zametu tozsamoS$ciowego wynikajgcego z nadmiaru propozycji i mozliwych drég rozwoju, z ktérych
kazda wydaje sie mtodemu cztowiekowi atrakcyjna. Wartoscig kluczowg dla nastolatkéw jest wierno$€ - wiernos$€ sobie,
zasadom, idei i autorytetom. tatwo woéwczas dochodzi do owladniecia mtodych ludzi réznymi ruchami ideologicznymi,
charyzmatycznymi przywddcami. Paradoksalnie mtodzi ludzie sg wowczas bardzo krytyczni, wrecz prze$Smiewczy, a z drugiej
strony Igng do zatopienia sie w jedynie ich zdaniem stusznym Swiatopoglgdzie czy idei. Tozsamo$¢ mtodego cztowieka jest
bardzo krucha, méwi sie wrecz o pojawieniu sie w tym okresie symptoméw zaburzen psychicznych, ktére w tym czasie
nalezy traktowa€ jako kryzys normatywny. Parcie do uzyskania wkasnej tozsamosci jest tak silne, ze dziata na zasadzie
»wszystko albo nic”. Jesli wiec mtody cztowiek musi uzyska€ jakakolwiek tozsamos$¢, a nie ma wsparcia w dorostych,
pozytywnej grupy odniesienia - przyjmuje tozsamo$€ negatywng. Przystepuje wiec do destrukcyjnych grup, mtodziezowych
gangdw, destrukcyjnych grup gdzie jego nowe ,ja” zyskuje aprobate. Wazne w tym okresie jest uzyskanie spdjnej
tozsamosci czyli poczucia, Zze to co ja mysle o sobie pokrywa sie z opinig innych. Gtéwne potrzeby tego okresu mozna
nazwac ,, potrzebami trzech A" : akceptacja, afirmacja i autonomia.

Te potrzeby mozna zaspokoi€ nie tylko w kontaktach rowie$niczych ale takze z dorostymi pod warunkiem, ze wcze$niej

dziecko czuto sie w kontaktach z nimi bezpiecznie, byto zrozumiane i kochane, dzieki ich wsparciu wierzyto w siebie i ludzi,

wychowywane byto w realistycznych granicach, a jego autonomia byta szanowana.

Jesli miody cztowiek ma w tym okresie aprobate otoczenia,
rowniez osob dorostych uzyskuje pewno$€ siebie.

Niestety, w wielu przypadkach tak nie jest. Czesto mtody cztowiek
wkracza w okres budowania tozsamo$ci z brakiem zaufania do

innych, zawieszony miedzy wstydem i zwatpieniem, z poczuciem

>

winy i ukryta pod tym wszystkim rozpaczg. Jego podstawowe

potrzeby psychiczne nigdy nie zostaty w petni zaspokojone.
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To oczywiste, ze musi sobie z tym bagazem poradzi€, miody czlowiek szuka wiec jaki§ kompensacji, ulgi w tym
dramatycznym dla siebie potozeniu. A napo6r tozsamos$ciowy jest wowczas ogromny. Nierozwigzany konflikt tozsamosciowy,
niepewno$€ siebie sktaniajg go do wyjScia poza czas realny, szukaniem ukojenia w pewnym czasowym zawieszeniu. Badacz
rozwoju cztowieka Eric Erikson nazwat ten czas moratorium psychospotecznym.

Wiekszo$€ mtodych ludzi konstruktywnie przezywa czas moratorium - jedni studiuja, inni wyjezdzajg zagranice, uciekaja na
misje, zatapujg sie przed podjeciem waznych decyzji do pracy, ktora jeszcze nie jest ta wybrana, jest na przeczekanie. S
jednak i tacy mtodzi ludzie, ktorzy wchodzg w konflikty z prawem, a ich moratorium to zaklad poprawczy bgdz wiezienie.
Dla wielu to wyjScie poza czas realny najtatwiej zapewniajg narkotyki, dopalacze i alkohol. Wowczas tez mogq rozwing€ sie
lub ujawni€ juz wcze$niej obecne zaburzenia psychiczne. W tym okresie najczesciej dochodzi tez do prob samobojczych.

Na podstawie danych polskiej Poliji liczba samobodjstw wérod miodziezy do 18 roku nieznacznie spada: w 2013 byto 144
samobdjstw, a w 2020 106, co nie znaczy, ze znacznie spadta liczba préb samobdjczych - do 2019 dramatycznie wzrosta (w
2019 tych prob byto juz ponad 900). W Europie, jak wynika z danych Eurostatu najwiecej samobdjstw wsrdd nieletnich
odnotowuje sie w Niemczech, trzecie miejsce niechlubnej listy zajmuje Francja, kolejne sa: Wielka Brytania, Wtochy oraz
Hiszpania. Ostatnie trzy miejsca, a zarazem najnizsze statystyki majg: Norwegia, Serbia oraz Stowenia. Wedtug UNICEF co
roku na catym Swiecie okoto 46 tys. mtodych ludzi w tym wieku odbiera sobie zycie. W grupie wiekowej 15-19 lat

samobdjstwo jest czwartg najczestszg przyczyng Smierci po wypadkach drogowych, gruzlicy i przemocy.

Terminy: ,,zaburzenie psychiczne”, ,,choroba psychiczna”, ,,niepetnosprawnos¢” sg réznie
rozumiane, w niejednoznaczny sposob opisywane w literaturze fachowej, a ponadto wzbudzajg
wiele emocji oraz generujg stereotypy. W jezyku potocznym stowo ,,nienormalny” kojarzy sie
zazwyczaj z: gorszym, naznaczonym, odmiennym, nieprzystajacym.

Jesli tych okreslen uzyjemy w stosunku do miodych osébzagtebionych w inne jeszczekryzysy np. bezdomnos$é€ czy ubdstwo
tatwo zauwazyé€, ze bedziemy je stygmatyzowaé podwdjne: zaréwno z powodu ich sytuacji Zyciowej jak i choroby czy
zaburzenia. Zarobwno chorobe psychiczng jak i np. ubdstwo przypisujemy osobie jako jej pewien trwaly atrybut.
Zachorowania innego rodzaju, ktére zostaty wyleczone np. ospe, ztamanie nogi, gruzlice traktujemy jako przemijajace, nie

doszukujemy sie ich dalszych skutkéw w zyciu danej osoby.

Stygmat choroby psychicznej przylega do cztowieka na cate zycie, chociaz najczeSciej ma ona charakter reaktywny tzn. jest
odpowiedzig organizmu na zaistnienie niekorzystnych czynnikdéw np. depresja jako wynik utraty kogo$ bliskiego etc.
Réwniez np. bezdomnos$€ nie jest cechg czlowieka tak jak np. kolor oczu, czy typ temperamentu, ale pewng sytuacjg
kryzysowg w jego zyciu. Jezeli myslimy o cztowieku jako np. ,,ubogim”- nadajemy mu tozsamo$€ ubogiego. Bardzo
dojmujace, niesprawiedliwe i skazane niemalze na gotowe radzenie jest zamkniecie mtodego cztowieka w kilku stereotypach

np. ,ubogi” ,,bezdomny” i ,,chory psychicznie”.

Choroby psychiczne wéréod miodych ludzi czesto uaktywniajg sie czy towarzyszg uzywaniu substancji psychoaktywnych.
Trudno oceni€ jak te dwa czynniki wptywajg na siebie, co jest wyzwalaczem czego. Moze by€ tak, ze alkohol stuzy

tagodzeniu skutkow przezywanej depres;ji, zaburze psychotycznych itp
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Nadmierne picie moze by€ tez wyzwalaczem spustowym chorob psychicznych. Amerykahski Narodowy Instytut ds.
Naduzywania Narkotykéw ocenit, ze osoby z ciezkg chorobg psychiczng sg czterokrotnie cze$ciej narazone na
uzaleznienia od substancji psychoaktywnych. Niektore zaburzenia psychiczne sg wiec czynnikami ryzyka wystepowania

uzaleznien.

ZANIM JEDNAK DOKtLADNIE PRZYJRZYMY SIE ZABURZENIOM WYSTEPUJACYM W TEJ GRUPIE
ZWROCMY UWAGE NA PEWNE ZAGADNIENIA KLUCZOWE.

Co jest zaburzeniem psychicznym?

Na te kwestie mozemy spojrze€ przez pryzmat statystyczny, wowczas za norme uznamy to co w danej populacji wystepuje
najczesciej, a kazdg skrajno$€ uznamy za dewiacje. Biomedyczne spojrzenie na to zagadnienie dotyczy braku choroby, a

wiec niewystepowanie objawéw chorobowych $wiadczytoby o zdrowiu. Inaczej definiuje norme podejscie kulturowe.
Przyjmujgc kulturowa perspektywe zauwazymy, ze w pewnych kulturach i w pewnych epokach dominuje traktowanie

jednych objawéw za chorobowe, a innych za zdrowe. Czyz nie jest tak, ze introwersja, ktéra jest cechg zdrowej osobowosci
we wspotczesnych czasach bywa uwazana za patologie czy chociazby ceche moggca do niej doprowadzi€? Jak dzisiaj czuje
sie wsrod rowiesSnikdw miody cztowiek, ktdry jest typowym ekstrawertykiem? Dzisiaj preferowane i pozgdane sg cechy
ekstrawertyka. Inaczej byto chociazby w XX wieku kiedy to za zdrowg, dojrzatg osobowos$¢€ byt uznawany kto$ wyciszony,

powsciagliwy nie narzucajacy sie innym, a wiec introwertyk.

Zainteresowanie chorobami, w tym chorobami psychicznymi jest tak stare jak $wiat. Jednak to dopiero w XIX wieku
rozpoczeto proby ich klasyfikacji i porzadkowania. Popularny dzi§ miedzynarodowy system ICD Miedzynarodowa
Statystyczna Klasyfikacja Choréb i Probleméw Zdrowotnych( International Statistical Classification of Diseases and Related
Health Problems) ma swoj poczatek w opracowywanych w drugiej potowie XIX wieku w Miedzynarodowych Listach Przyczyn
Zgonodw. Obecnie w Polsce powotujemy sie na klasyfikacje z 1994 roku pod nazwg ICD -10, chociaz jest juz opublikowana
wersja ICD -11. Klasyfikacja ta obejmuje wszystkie choroby, ktérych grupy majg oznaczenia literowe od A do Z, gdzie pod

literkg F znajdujg sie choroby i zaburzenia psychiczne.

Z kolei DSM Kryteria Diagnostyczne ZaburzeA Psychicznych (Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders)
opracowywany przez Amerykanskie Towarzystwo Psychiatryczne jest klasyfikacja dotyczgcg tylko chordb psychicznych.
Pierwszy podrecznik DSM powstat w 1952 jako odzew na zapotrzebowanie spoteczefistwa dotknietego traumg II wojny
Swiatowe;j.

Nie wdajac sie w szczegodtowe rozréznianie obydwu systemow nalezy podkresli¢, ze klasyfikacje te majg pomdc w cierpieniu
0s6b dotknietych chorobg, a nie stanowi¢ dla nich sztywnych schematéw, do ktdérych pasujg pozbawiajgc je indywidualnosci.
Zwracajg na to uwage liczni badacze tej problematyki. W aktualnym podejsciu do schorzeh psychicznych zaleca sie
terminologie ,zaburzenia”, w celu podkreslenia mozliwosci remisji i ochrong przed stygmatyzacjg. Co to znaczy ze dana
osoba me pewne zaburzenie? Przede wszystkim, ze mozna u niej rozpozna¢ jeden lub kilka objawow dysfunkgji psychicznych

tj. myslenia, spostrzegania, emocji czy Swiadomosci.
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Zaburzenia mys$lenia: dotyczg_toku i tre$ci my$lenia.

Zaburzenia toku to np. gonitwa mysli, stowotok, spowolnienie, rozwlekto$€, zahamowanie toku mysSlenia, mutyzm,

otamowania (krotkotrwate powtarzajgce sie zahamowania toku myslenia) perseweracje.

Zaburzenie tre$ci myslenia(urojenia) np. : wielko$ciowe, prze$ladowcze, depresyjne

Zaburzenia spostrzegania (halucynacje, omamy) : jest to widzenie, styszenie, smak, zapach, odczuwanie kinetyczne
przedmiotow lub zjawisk, ktore realnie nie istniejg. Mowimy wiec o omamach wzrokowych, stuchowych itp. kiedy chory widzi
np. nie istniejgcy statek kosmiczny, swojg matke. Pewng odmiang zaburzeh spostrzegania sg ztudzenia (iluzje) czyli

znieksztatcone spostrzeganie realnie istniejgcych rzeczy i osob (np. chory widzi, ze krzesto ma kolce, a lekarz rogi) .

Zaburzenia Swiadomosci: wynikajg z nieprawidtowej pracy centralnego uktadu nerwowego, kiedy to mdzg chorego nie jest w
stanie prawidtowo odbiera€ i przetwarza€ bodzce ze Swiata zewnetrznego. Zaburzenia te moga mie€ charakter iloSciowy:

sennos¢, Spiaczka, jak i iloSciowy: majaki, zamroczenia.

Zaburzenia zycia uczuciowego: o zaburzonych emocjach méwimy wéwczas, gdy sg one usztywnione, nie ulegajg zmianom
pod wptywem naptywajgcych bodzcéw. Dzieje sie tak w depresji, manii, w stanach dysforycznych, lekowych, napadach

agres;ji.

Zaburzenia zachowania: w tej kategorii miesci sie cate spektrum odbiegajacych od normy sposobdéw bycia, od nadmiernego

pobudzenia do nadmiernego zahamowania, zaburzenia nawykow i popedow oraz preferencji seksualnych.

Klasyfikacja ICD -10

IW terminologii ICD-10 zaburzenie psychiczne oznacza, ze mozna rozpozna€ przynajmniej kilka objawdw osiowych,
przypisanych danej jednostce. Przyjrzyjmy sie doktadniej klasyfikacji 10 podstawowych zaburzef psychicznych i zaburzeh

zachowania, ktére z kolei majg swoje uszczegotowienia. W przypadku miodziezy najczesSciej rozpoznaje si€:

Zaburzenia psychiczne i zachowania spowodowane uzywaniem substancji psychoaktywnych (F10-F19) kolejne numerki w
tej grupie dotyczy€ bedg uzywania (F 10) alkoholu, (F11)) opioiddéw, (F12) kanabinoli, (F13) substancji uspokajajgcych i
nasennych, (F14) kokainy, (F15) innych substancji stymulujgcych, w tym kofeiny (F16), halucynogenéw (F17), paleniem
tytoniu (F18), odurzaniem sie lotnymi rozpuszczalnikami organicznymi (F19), zaburzenia psychiczne i zaburzenia
zachowania spowodowane uzywaniem wielu narkotykow i innych substancji psychoaktywnych. Nie bedziemy wymieniaé€
wszystkich zaburzen z tej grupy, ale warto - w konteks$cie mtodziezy - zwroci€ uwage na:

F 10. 07 ostre patologiczne upojenie: ostra, krétkotrwata psychoza trwajgca od kilku minut do kilku godzin, niezalezna od
iloSci spozytego alkoholu. Wystepuje u ludzi zdrowych, cze$ciej po diuzszej bezsenno$ci, po przykrych przezyciach
psychicznych, w upalne dni, po spozyciu alkoholu na czczo itp. Objawy: czyny zaskakujace, brutalno$€ z catkowitg zmiang
osobowosci, brak objawéw upojenia zwyktego takich jak np. chwiejny chéd, betkotliwa mowa). Objawy pojawiaja sie
nagle, a kohczg zasnieciem. Po ustgpieniu: niepamieé catkowita lub pamieé ograniczona do fragmentéw przezy€ lub

epizodéw.
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F 10.2 zespot uzaleznienia: silna potrzeba (gtdd) zazycia substancji lub picie kompulsywne, Zalezno$€ fizyczna: narasta
tolerancja, brak substancji powoduje zespdt abstynencyjny. Zalezno$€ psychiczna: nieodparta potrzeba zazycia substancji
celem unikniecia dyskomfortu Zalezno$€ fizyczna nigdy nie wystepuje sama. Alkohol uzaleznia fizycznie i psychicznie. Fazy
uzaleznienia:

1. Wstepna - szukanie okazji, picie ma charakter obyczaju towarzyskiego, alkohol przynosi ulge i zapomnienie.

2. Ostrzegawcza - alkohol staje sie ,lekarstwem”, utrata kontroli iloSci wypijanego alkoholu, palimpsesty alkoholowe
(zespot zaburzen $wiadomosci z czynno$ciami ztozonymi, ktérych pdzniej osoba nie pamieta). Zespoty te nie Swiadczg o
uzaleznieniu, sg jedynie ostrzezeniem.

3. Uzaleznienie
4. Przewlekta - spadek tolerancji, sieganie po alkohole niespozywcze, pojawiajg sie psychozy alkoholowe.

F 10.3 zespot abstynencyjny: jest to zespdt objawdw somatycznych i psychopatologicznych wystepujgcy u osdb
uzaleznionych po odstawieniu lub zmniejszeniu dawki alkoholu. Wystepuje zwykle po kilku godzinach od ostatniego
spozycia. Zawsze $wiadczy o uzaleznieniu. Rozpoznajemy tylko w przypadku, gdy objawy wynikajg z przerwania
intensywnego picia lub znacznej redukgji ilo$ci alkoholu. Kilkanascie oséb na sto moze mie€ zespot powiktany z napadami
padaczkowymi.  Zespotowi temu towarzysza: drzenie jezyka, powiek, dtoni, wzmozona potliwo$é,
nudnosci/wymioty,tachykardia/nadci$nienie, pobudzenie psychoruchowe, béle gtowy, zaburzenia snu, zte samopoczucie,
ostabienie,omamy dotykowe, stuchowe, wzrokowe.

F 10.5 zaburzenia psychotyczne: trwajgce od kilku godzin do kilku dni ostre psychozy przebiegajace z:zaburzeniami
Swiadomos$ci, zaburzeniami spostrzegania, podnieceniem psychoruchowym, lekiem, ktorej towarzyszg potencjalnie
zagrazajgce zyciu ciezkie zaburzenia somatyczne Pojawia sie zwykle po naglym zaprzestaniu lub znacznym ograniczeniu

intensywnego picia Dotyczy min. 5% uzaleznionych w Polsce.

Schizofrenia, zaburzenia schizotypowe i urojeniowe (F20-F29) W tej grupie miesci sie jedna z najbardziej dotkliwych
chordb psychicznych czyli (F 20) schizofrenia ale tez: Zaburzenie schizotypowe, Uporczywe zaburzenia urojeniowe, Ostre i
przemijajace zaburzenia psychotyczne, Indukowane zaburzenie urojeniowe, Zaburzenia schizoafektywnelnne
nieorganiczne zaburzenia psychotyczne, Nieokre$lona psychoza nieorganiczna.

F 20 - Schizofrenia jakkolwiek najciezsza z choréb zwazajgc cho€by na cierpienie pacjentdw, to jednak tez obcigzona
stygmatem odrzucenia. A przeciez az u60-75% leczonych pacjentow zauwaza sie remisje spoteczna, a 20% chorych
wiekszos$€ czasu funkcjonuje na poziomie oséb zdrowych. Tylko 10% wymaga stalej opieki instytucjonalnej, co i tak jak
wynika np. z fihskiego modelu opieki, w ktorej zastosowano metode Otwartego Dialogu mozliwo$€ wyleczenia jest jeszcze
wyzsza. Jak rozpozna€ schizofrenie? Podobnie jak w przypadku kazdego zaburzenia, ma ona pewne objawy osiowe i
nalezg do nich przede wszystkim objawy, ktore nazywa sie ,,wytwdrczymi” lub ,,pozytywnymi” i sg to:

Halucynacje (omamy) - ktore powstajg bez udziatu bodZca zewnetrznego i dotyczgce spostrzegania, czucia, styszenia.
Osoba cierpigca na schizofrenie widzi np. przedmioty, postaci, ktore nie sg realnie obecne. Moze tez czu€ pewne zapachy,
stysze€ gtosy, ktére docierajg do niej z zewnatrz lub wewnatrz

Urojenia -dotyczgce tresci myslenia np. przeSladowcze, ksobne, wptywu itp.
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Poza znieksztatceniem treSci mys$lenia chory moze mie€ tez zaburzenia toku (spowolnienie, zahamowanie) i struktury
mys$lenia (zatamowanie, splgtanie), oraz inne objawy nazywane 6 xA, jak np.

o Afekt blady: zmniejszenie wyrazania emocji lub nawet brak ich wyrazania, czemu towarzyszy splycenie emogji,

o Abulia: brak motywacji, ograniczona zdolno$€ do planowania i podejmowania dziatan o okre$lonym, ztozonym celu

o Anhedonia: zmnigjszona zdolno$€ lub brak zdolnoSci do odczuwania przyjemnoSci

o Aspontaniczno$¢: spadek, utrata spontaniczno$ci zachowan i uczué

o Apatia: obnizenie wrazliwo$ci na bodZce, zmniejszenie aktywno$ci utrata zainteresowan.

o Awolicja: brak wkasnej woli czy jej ograniczenie,

Chorzy majg tez specyficzne spowolnienie ruchowe, ,, woskowatg” mimike,wykazujg mniejszg dbatos€ o siebie.

Grupa zaburzen, ktéra ma klasyfikacje F30-F39 to Zaburzenia nastroju [afektywne] F30 Epizod maniakalny, F31 Zaburzenia
afektywne dwubiegunowe, F32 Epizod depresyjny, F33 Zaburzenia depresyjne nawracajgce, F34 Uporczywe zaburzenia
nastroju, F38 Inne zaburzenia nastroju

F -31 Zaburzenia afektywne dwubiegunowe dosy€ czesto doprowadzajg do bezdomnos$ci, gdyz w trakcie trwania epizodu
maniakalnego chorzy s w stanie doprowadzi¢ do zaryzykowania catego dorobku zycia realizujgc swoje maniakalne wizje.
Faze maniakalng charakteryzuje: brak wglagdu w motywy swojego postepowania, gonitwa mysli, halucynacje lub urojenia (w
przypadku zaburzenia z objawami psychotycznymi), odhamowanie seksualne, podniecenie psychoruchowe, wieloméwnosé,
trudno$ci w koncentracji, zawyzona samoocena, zmniejszenie krytycyzmu , zmniejszona potrzeba snu, zwiekszenie energii.
Natomiast w fazie depresji: problemy z koncentracjg uwagi, wyrazny spadek tempa wykonywanych czynno$ci, trudno$¢é w
podejmowaniu nawet btahych codziennych decyzji, anhedonia, obnizenie nastroju, samooceny, zaburzenia taknienia,
zmniejszenie energii zyciowej: rezygnacja z dotychczasowych aktywno$ci, wycofywanie sie z kontaktow spotecznych,

problemy ze snem , mysli samobojcze, halucynacje lub urojenia (w przypadku zaburzenia z objawami psychotycznymi).

F -33 Zaburzenia depresyjne. Je$li przyjaé za Komunikatem Swiatowego Dnia Zdrowia, Ze 3 na 4 osoby dotknigte depresj
nie leczy sie, to sg w tej grupie z pewno$cig mtodzi ludzie opuszczajgcy placdwki i zagrozone bezdomnoscig ktorzy czesto
problemy depresyjne zagtuszajg Srodkami psychotropowymi. Takie potgczenie to duzy prognostyk préb samobdjczych,
ktore sg bardzo czeste w grupie osdb dotknietych depresjg. Aby rozpozna€ depresje powinny wystgpi€ przynajmniej dwa z
trzech ponizszych objawow, a wiec: obnizenie nastroju, anhedonia, zmniejszenie aktywno$ci i meczliwo$€. Oraz
przynajmniej dwa lub wiecej sposréd nastepujgcych objawow: ostabienie koncentracji i uwagi, niska samoocena i mata
wiara w siebie, poczucie winy i matej warto$ci, pesymistyczne, czarne widzenie przysztosci, mysli i czyny samobojcze,

zaburzenia snu, zmniejszony apetyt.

U pacjentdw, u ktdrych objawy te stwierdza sie w mniejszym nasileniu rozpoznaje sie dystymie.

Zaburzenia nerwicowe, zwigzane ze stresem i pod postacig somatyczng (F40-F48) F40 Zaburzenia lekowe w postaci fobii F41
Inne zaburzenia lekowe F42 Zaburzenia obsesyjno-kompulsyjne F43 Reakcja na ciezki stres i zaburzenia adaptacyjne F44

Zaburzenia dysocjacyjne [konwersyjne] F45 Zaburzenia wystepujgce pod maskg somatyczng F48 Inne zaburzenia nerwicowe
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Zespoly behawioralne zwigzane z zaburzeniami fizjologicznymi i czynnikami fizycznymi (F50-F59) F50 Zaburzenia
odzywiania F51 Nieorganiczne zaburzenia snu F52 Zaburzenia seksualne niespowodowane zaburzeniem organicznym ani
chorobg somatyczng F53

Rozpoznawanie zaburze osobowos$ci wsréd miodych ludzi to problem ztozony. Mimo, Zze przeciwnicy wczesnego
rozpoznawania zaburzef osobowo$ci wskazuja, ze jakiekolwiek patologie w tym okresie nalezy traktowaé rozwojowo to
jednak wiele tych wczesnych diagnoz znajduje potwierdzenie w pdzniejszych rozpoznaniach . W$réd miodych ludzi
najczes$ciej rozpoznawanym zaburzenia osobowo$ci, bo az w 15 % to zaburzenia z tzw. grupy B ,a wiec zaburzenia
histroniczne, narcystyczne, borderline i aspoteczne.

Przyjrzyjmy sie blizej zaburzeniom osobowosci, ktére sg dosy€ powszechne i réznig sie od zdrowej osobowosci tym, ze
wzorce postepowania osoby zaburzonej sg mato elastyczne, sztywne, zakorzenione juz w dziecifistwie, kiedy to tworzg sie
schematy reagowania na trudne sytuacje zyciowe, brak zaspokojenia potrzeb itp. Schematy te obejmujg emocje, postawy,
przekonania i zachowanie, utrudniajg dobre relacje z innymi i osigganie zyciowych celéw. Przede wszystkim za$ generujg
subiektywne cierpienie.

Skad biorg sie zaburzenia osobowosci?

Pewne Swiatto rzuca na to teoria przywigzania. Jej tworca John Bolwby uwazal, ze potrzeba wiezi dziecka z opiekunem jest
instynktowng, konieczng do przetrwania potrzebg, a jej zaspokojenie niesie dalsze skutki dla zycia jednostki. Teorie te w
licznych badaniach rozwineta Mary Ainsworth wyszczegdlniajgc trzy typy przywigzania.

Typ B przywigzanie bezpieczne - dziecko do$wiadcza obecno$ci wrazliwego, empatycznego na jego potrzeby dorostego.
Dziecko ma poczucie bezpieczenstwa, przekonanie o mozliwosci polegania na opiekunie, dlatego ma ufno$€ do Swiata, jest
go ciekawe. Wie, ze w sytuacjach zagrozenia moze szuka€ pocieszenia i oparcia w jego ramionach. To ma konsekwencje dla
dalszego zycia dziecka, tworzenia gtebokich autentycznych wiezi z innymi i umiejetnosci i radzenia sobie z porazkami.

Typ A przywigzanie lekowe unikajgce - dziecko nie buduje zaufania do matki gdyz ta jest obojetna lub wrecz odtrgca
dziecko. Aby poradzi€ sobie z tg sytuacja dziecko unika z nig kontaktu, wykazuje obojetno$€ na jej brak i stara sie by¢
samowystarczalne. Potrafi samo sie ukoi€ i zachowuje sie tak, jakby opiekun nie byt mu potrzebny. To rodzi powazne
konsekwencje i powoduje w przysztosci trudno$ci w nawigzywaniu wiezi, chtéd emocjonalny wynikajgcy z
wczesnodzieciecej deprywacji emocjonalnej moze spowodowa€ zaburzenia osobowosci.

Typ C przywigzanie lekowe ambiwalentne - rozwija sie wéwczas, gdy matka jest nieprzewidywalna, raz jest obecna
zaspakaja wszystkie potrzeby dziecka, innym razem jest niedostepna bgdz obojetna na jego potrzeby. Dzieje sie tak np. z
opiekunami uzaleznionymi od substancji psychoaktywnych. Wowczas dziecko jest niepewne czy matka bedzie dostepna.
Odczuwa w zwigzku z tym zto$€ i lek i zaburza rozwdj emocjonalny dziecka.

Dalsze badania nad stylami przywigzania doprowadzity do wyodrebnienia czwartego typu:

typ D przywigzanie zdezorganizowane - woéwczas gdyz trudno przypisa€ zachowanie dziecka do jakiegokolwiek typu
powyzej, gdyz jego zachowanie jest chaotyczne, raz bardzo dgzy do kontaktu z opiekunem innym razem panicznie sie go

boi.
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Dzieje sie tak zazwyczaj gdy dziecko w zwigzku z obecnoscig opiekuna ma traumatyczne do$wiadczenia np. przemocy
fizycznej, seksualnej, znecania sie. Dziecko spodziewa sie zagrozenia, w zwigzku z tym jest caly czas napiete, nieufne. Ma to
oczywiscie kolosalne znaczenie dla jego dalszego rozwoju - generuje postawy leku, agresji i trwale zapisuje sie w schematy

reagowania na rézne sytuacje zyciowe.

Typy przywigzania generujg style wiezi jakie prezentujg osoby doroste. I tak, co budzi nadzieje, najwiecej jest osob
prezentujgcych bezpieczny styl wiezi ok. 65%, pozostate: ambiwalentny ok. 19%, unikajacy ok. 15% i zdezorganizowany ok.
1% . Trudno nie zgodzi€ sie z przypuszczeniem (nie dysponujemy rzetelnymi badaniami w populacji oséb bezdomnych), ze
w schroniskach i noclegowniach dla oséb bezdomnych spotkamy raczej trzy ostatnie style wiezi. Co rodzi konsekwencje dla
skuteczno$ci ich wychodzenia z kryzysu. Patologiczne style przywigzania we wczesnym dziecifstwie wplywajg na

powstawanie zaburzef osobowos$ci w poZniejszych etapach zycia.

Zaburzenia osobowosci opisane w ICD 10 jak ,,specyficzne zaburzenia osobowosci F 60", w dalszej klasyfikacji s rozbite na

szereg jednostek:

Osobowos$€ paranoiczna F60.0 z osiowymi objawami tj. : sztywnym poczuciem whasnych praw; podejrzeniami, Zze partnerzy,
przyjaciele, wspotpracownicy nie sg godni zaufania, dostatecznie wierni; nadmierng wrazliwo$cig na niepowodzenia i
odrzucenie; tendencjg do dhlugotrwatego przezywania przykroSci; podejrzliwoS$cig, postrzeganiem obojetnych dziatan

otoczenia jako wrogich lub pogardliwych; przecenianiem wlasnego znaczenia; pochtonieciem wyjasnieniami wydarzen.

Osobowo$€ schizoidalna F60.1 z osiowymi objawami tj. pochtonieciem introspekcjg; brakiem bliskich zwigzkow;
niewrazliwo$cig wobec norm spotecznych; brakiem lub znikomymi dziataniami stuzgcymi przyjemnosci; chtodem
emocjonalnym; ograniczong zdolno$cig wyrazania emocji wobec innych; niezainteresowaniem pochwatami i krytyka;

brakiem zainteresowania doswiadczeniami seksualnymi; preferencjg samotnictwa.

Osobowos$€ dyssocjalna F60.2 z osiowymi objawami takimi jak: nieliczenie sie uczuciami innych; silng i utrwalong postawa
nieodpowiedzialno$ci i lekcewazenia norm, regut i zobowigzan spotecznych; niemoznos$cig utrzymania trwatych zwigzkow z
innymi, przy braku trudno$ci w ich nawigzywaniu; bardzo niskg tolerancjg frustracji i niskim progiem wyzwalania agresji, w
tym zachowai gwattownych; niezdolnoScig przezywania poczucia winy i korzystania z doSwiadczeh, a w szczegdlnoSci

otrzymywanych kar; otwarta sktonno$€ do obwiniania innych, co jest Zrédtem konfliktéw z otoczeniem.
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Osobowos$€ chwiejna emocjonalnie F60.3 ktéra ma dwa rodzaje:

- chwiejna emocjonalnie typ impulsywny F60.30 osiowe objawy tego podtypu to: niestabilno$€¢ emocjonalna; brak kontroli
dziatan impulsywnych; wybuchy gwattownych zachowan; tysigce mysli w glowie; ochota wyzycia sie na innych; duze
napiecie w sobie; wroga postawa; wrogie spojrzenia na ludzi; nienawi$€.

- chwiejna emocjonalnie typu borderline F60.31 z objawami charakterystycznymi tj.: zaburzeniami w obrebie i niepewno$é
co do obrazu ,ja"” oraz celéw i wewnetrznych preferencji (wkgczajgc seksualne); dgzeniem do bycia uwiktanym w
intensywne i niestabilne zwigzki, prowadzgce czesto do kryzysow emocjonalnych; nadmiernymi wysitkami unikniecia

porzucenia; powtarzajgcymi sie grozbami lub dziataniami o charakterze autoagresywnym; chronicznym uczuciem pustki.

Osobowos$€ histrioniczna F60.4 typowe objawy to: teatralno$€; sugestywno$€; plytka uczuciowo$é€; poszukiwanie
docenienia; niestosowna uwodzicielsko$€; koncentracja na atrakcyjnosci fizyczne;.

Osobowo$€ anankastyczna F60.5 osoby cierpigce na to zaburzenie majg: nadmiar watpliwosci i ostrozno$ci; sg
pochtoniete przez szczegoly, regulaminy, inwentaryzowanie, porzgdkowanie, organizowanie lub schematy postepowania;
cechuje je nadmierny perfekcjonizm oraz nadmierna sumienno$€ z zaniedbaniem przyjemnosci i relacji interpersonalnych,
przesadna pedanteria i przestrzeganie konwencji spotecznych, poza tym sztywno$€ i upo6r; irracjonalne sgdzenie, ze inni
doktadnie podporzgdkujg swe dziatania sposobom dziatania pacjenta lub nieracjonalna niecheé do przyzwalania innym na

dziatanie; natarczywe, niechciane mysli i impulsy.

Osobowos¢ lekliwa (unikajgca) F60.6 objawy kluczowe dla tego zaburzenia to state napiecie i niepokdj, poczucie osobistej
nieatrakcyjnosci indywidualnej, koncentracja na krytyce, nieche€ do wchodzenia w zwigzki, ograniczony styl zycia -
zapewnianie sobie fizycznego bezpieczefstwa, unikanie kontaktéw spotecznych z obawy przed krytyka, brakiem

akceptacji, odrzuceniem.

Osobowos$¢ zalezna F60.7 osiowe objawy to: pozwalanie innym na przejmowanie odpowiedzialno$ci za swoje decyzje;
podporzadkowywanie potrzeb innych; nieche€ do stawiania wymaga osobom, od ktdrych jest sie zaleznym; obawa
przed niezdolno$cig do zatroszczenia sie o siebie wynikajgca z osamotnienia, powodujgce dyskomfort; obawa przed

opuszczeniem; ograniczona zdolno$€ podejmowania decyzji bez radzenia sie innych

Inne okre$lone zaburzenia osobowos$ci F60.8 np. osobowo$€ narcystyczna, bierno-agresywna itp.

ZAMIAST ZAKONCZENIA:

Pandemia COVID-19 spowodowata bardzo powazny zamet w zyciu
mtodych ludzi. Jesli jeszcze przed pandemig mtodzi ludzie tak licznie
cierpieli na choroby psychiczne, to teraz te problemy zwielokrotnity
sie. Wedtug najnowszych dostepnych danych UNICEF co najmniej
jedno na siedmioro dzieci i mtodziezy na Swiecie jest bezpo$rednio
dotkniete lock downem i jego skutkami, rowniez ekonomicznymi.

Sytuacja ta stanowi szczegdlne wyzwanie dla pedagogdw,
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2.3. MLODZIEZ DEFAWORYZOWANA

Miodzi ludzie codziennie stawiajg czota réznym wyzwaniom. Sg one specyficzne dla ich grupy wiekowej i - jesli ne
zostang rozwigzane mogg mieé€ negatywny wplyw na ich rozwdj i wejscie w dorosto$€. Grupy defaworyzowane sg jeszcze
bardziej zagrozone w obliczu konkretnych probleméw. Ninigjszy artykut ma na celu szczegétowe opisanie dwoch
tematow zagrozen dla miodziezy: ekonomicznych i problemdw ze zdrowiem psychicznym. Zawiera on analize opartg na

przyktadach z Rumunii, cho€ pewne fakty podziela takze mtodziez z innych krajéw europejskich.

Niniejszy artykut zawiera najpierw wyjadnienie, kim jest miodziez defaworyzowana. Nastepnie opisuje wybrane
zagrozenia i ich wptyw na mtodych ludzi. Po nim znajduje sie przewodnik, jak identyfikowaé mtodych ludzi, stojgcych
przed wspomnianymi zagrozeniami. Przedstawiono kilka faktow na temat mtodziezy zagrozonej, aby da€ obraz tego, jak
te wyzwania wplywajg na mtodziez i wyjasni¢ dlaczego miodziez defaworyzowana jest bardziej zagrozona. Wreszcie,
niniejszy tekst zawiera kilka dobrych praktyk i zaleceh majgcych na celu poprawe wsparcia udzielanego mtodziezy

zagrozonej.

Czwarty Cel Zréwnowazonego Rozwoju uznaje wysokiej jako$ci edukacje za jeden z gtéwnych motoréw mobilnosci
spotecznej i klucz do wyjscia z ubdstwa. W rzeczywistoS$ci kazdy dodatkowy rok nauki podnosi $redni roczny PKB o
0,37%.

W Monitorze Ksztatcenia i SzkolefA Komisji Europejskiej na rok 2019 w Rumunii podkre$lono wyzwania zwigzane z latami
niskich nakladéw publicznych na edukacje. Nalezy podja€ jasne kroki w celu unowocze$nienia systemu, przy czym
kluczowym czynnikiem jest potrzeba zwigkszenia liczby pracownikédw o odpowiednich kwalifikacjach pedagogicznych.
Jednocze$nie spadek liczby aktywnych zawodowo specjalistow, spowodowany emigracjg, prowadzi do niedoboru
zasobow kadrowych i obnizenia poziomu umiejetno$ci. Gkdwnymi czynnikami emigracji s§ wyzsze zarobki, lepsze

mozliwosci zatrudnienia i lepsze ustugi publiczne zagranica.

Ponadto Rumunia ma jeden z najwyzszych wskaZnikdéw przedwczesnego kofnczenia nauki w Europie; jednocze$nie w catej
Europie utrzymuje sie przepas€ miedzy obszarami wiejskimi i miejskimi w dostepie do wysokiej jakoS$ci edukacji
wihagczajgcej. Ponadto brak wystarczajacych mozliwosci ksztatcenia i szkolenia zawodowego, wraz z niewystarczajgcym
nabywaniem umiejetnosSci cyfrowych, utrudnia absolwentom perspektywy zatrudnienia. W rezultacie nieréwnoSci i

ubdstwo sg nadal wysokie w wielu krajach europejskich.

Taka sytuacja spoteczno-ekonomiczna ma bezpoSredni wplyw na zdrowie psychiczne i samopoczucie mtodziezy. W

rzeczywisto$ci podczas pandemii poziom leku i depresji byt wyzszy w grupie wiekowej 21-39 lat. Gkbwnym powodem

tych danych jest poczucie braku perspektyw wsrod miodziezy.

y\ﬁ%\’.\\.\/ .
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PROBLEM

Zagrozenia spoteczno-ekonomiczne i psychiczne, z ktorymi boryka sie mtodziez, majg rézne korzenie, Przyczyny i konsekwencje
problemoéw, z ktérymi sie borykaja, moga byé€ inne niz w przypadku dorostych szczegdlnie, ze pozostajg oni grupg o najwiekszej
liczbie przypadkéw ubdstwa finansowego. Aby podja€ odpowiednie dziatania i pomoéc miodziezy zagrozonej, wazne jest
zrozumienie pierwotnych przyczyn i ich konsekwencji z perspektywy mtodych ludzi.

W tym rozdziale skupimy sie na dochodach i bogactwie, emigracji i nieréwnosciach jako przyczynach probleméw ekonomicznych
oraz przedstawimy przeglad przyczyn probleméw ze zdrowiem psychicznym ze szczegdélnym uwzglednieniem konsekwengji

kazdego aspektu dla mtodziezy.

Dochéd i dobrobyt

Co trzeci Rumun jest zagrozony ubdstwem lub wykluczeniem spotecznym. W szerszej perspektywie dane z raportu UE
opublikowanego w 2019 r. pokazujg, ze wskaznik zagrozenia ubostwem jest wyzszy w przypadku mitodych kobiet niz mtodych
mezczyzn oraz ze wsrdd panstw cztonkowskich UE o najwyzszym odsetku mtodych ludzi (w wieku 16-29 lat) zagrozone ubostwem
byly Grecja (38,1%) i Rumunia (34,2%), natomiast najnizsze wskazniki odnotowano w Stowenii (12,5%) i Czechach (11,0%).
Zagrozenie ubdstwem jest wyZsze na obszarach wiejskich i zwykle wigze sie z niskim poziomem wyksztatcenia. Istnieje posrednia
korelacja miedzy poziomem wyksztatcenia rodzicow a zagrozeniem ubdstwem dzieci. Putapka ubdstwa utrwala sie, gdy rodzice nie
sg w stanie zapewni€ swoim dzieciom $rodkéw potrzebnych do ich edukacji.

W Rumunii wskaznik przedwczesnego koAczenia nauki spadt w 2019 r. do historycznego minimum - 15,3%, ale pozostaje powyzej
$redniej UE (10,3%). Jednocze$nie udziat mbodych ludzi nieuczacych sie, niepracujgcych ani nieszkolgcych sie w 2017 r. wyniost
15,2%. Dane te pokazujg powolny wzrost liczby studentéw zapisanych na studia stacjonarne. Niemniej jednak nadal istnieje luka
miedzy poziomem europejskim a krajowym.

Dodatkowo szkolnictwo wyzsze nie jest odpowiednio dostosowane do rynku pracy. Ten brak wspdtpracy miedzy biznesem a

Srodowiskiem akademickim prowadzi do niskiego stopnia dyfuzji wiedzy.

Jesli chodzi o stope bezrobocia wéréd miodziezy, wedtug danych Banku Swiatowego dane rumufiskie sg nizsze (15,04%), ale
bliskie $redniej UE (17,20%). Wskutek wysokich stép bezrobocia na rzgd wywierana jest wieksza presja, aby udzielat pomocy
spotecznej. Petla sprzezenia zwrotnego miedzy duzymi dysproporcjami w dochodach a niewystarczajgcym dostepem do edukagji

powoduje wzrost liczby niewykwalifikowanej mtodziezy, przez co jest ona niekonkurencyjna na rynku pracy.

Emigracja

Rumunia jest jednym z krajéw UE o najwiekszej liczbie emigrantéw w wieku od 15 do 24 lat. Odptyw mtodych i wykwalifikowanych
emigrantow wptywa na wysoko$€ dochodu per capita. Rocznie spadek dynamiki PKB z powodu emigracji szacowany jest na 0,6 do
0,9 pp.

Wiekszo$€ mtodych Rumundéw ma zamiar emigrowa€. Kluczowym czynnikiem decydujgcym o intencjach migracyjnych jest cheé

godnej przysztosci.
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Nierownos¢

Wydatki rzagdowe na edukacje sg jednymi z najnizszych w UE: 2,55% w 2021 r., w poréwnaniu do $redniej UE wynoszacej
4,6% (zrédto: Statista). Ponadto niewystarczajgce Swiadczenie ustug spotecznych powoduje dysproporcje miedzy obszarami
wiejskimi i miejskimi. Ustugi sg skoncentrowane na obszarach miejskich, utrudniajgc dostep do informacji zwigzanych z
systemem zabezpieczenia spotecznego.

W rezultacie dostep do rynku pracy jest szczegdlnie trudny dla niektérych grup spotecznych. Niepetnosprawna miodziez i
cztonkowie spotecznos$ci romskiej majg ograniczone wsparcie, poniewaz system edukacji nie zapewnia im podstawowych

umiejetnosci czytania i pisania ze wzgledu na brak infrastruktury.

Zdrowie Psychiczne

Pandemia Covid-19 odcisneta pietno na zdrowiu psychicznym, zwkaszcza na zdrowiu psychicznym miodziezy, ktéra
szczegolnie ucierpiata z powodu wprowadzanych Srodkéw bezpieczefistwa sanitarnego. Choroby psychiczne obejmujg
zaburzenia lekowe, zaburzenia nastroju, zaburzenia psychotyczne, zaburzenia odzywiania, zaburzenia kontroli impulséw i
uzaleznien, zaburzenia osobowosci, zaburzenia obsesyjno-kompulsyjne i zaburzenia stresu pourazowego.
Niektére okoliczno$ci mogg dodatkowo przyczyni€ sie do rozwoju probleméw ze zdrowiem psychicznym, a ich
nagromadzenie powoduje wzrost ryzyka. Na przyktad: zastraszanie, traumatyczne wydarzenia, stres, konflikty i wojna. W
dzisiejszych czasach media spoteczno$ciowe moga réowniez sta€ sie czynnikiem zagrazajgcym zdrowiu psychicznemu. Co
wi€cej, rodzinna historia choréb psychicznych zwieksza ryzyko wystgpienia tych probleméw. Mtodziez defaworyzowana jest
bardziej podatna na problemy ze zdrowiem psychicznym. Swiatowa Organizacja Zdrowia identyfikuje kilka czynnikéw, ktére
sprawiaja, ze miodzi ludzie sg bardziej podatni na choroby psychiczne. Sg to: warunki zycia, dyskryminacja lub brak
dostepu do wysokiej jako$ci wsparcia lub ustug. W zwigzku z tym mtodziez w kryzysie bezdomno$ci, mtodziez zyjgca w
ubdstwie, sieroty, mtodziez przebywajgca w oSrodkach resocjalizacyjnych, mtodziez z grup dyskryminowanych (np. ze
wzgledu na ple€ lub pochodzenie etniczne), mtodziez bezrobotna, nastoletni rodzice, mtodziez z niepetnosprawnoscia
intelektualng jest szczegdlnie zagrozona w obszarze stanu zdrowia psychicznego .
Problemy ze zdrowiem psychicznym wptywajg na rozwdj mtodych ludzi oraz integracje spoteczng i ekonomiczng. Osoby
cierpigce na te schorzenia sg réwniez bardziej narazone na izolacje spoteczng, wykluczenie z podejmowania decyzji, ktore
ich dotycza, a takze na tamanie ich praw cztowieka. Mowigc konkretniej, problemy ze zdrowiem psychicznym moga
prowadzi€ do:

© nizszego poziomu samooceny

o gorszych wynikdw w nauce, a nawet porzucania szkoty

o trudnos$ci w rozwijaniu zdrowych relagji

o izolacji i/lub odrzucenia

o trudnosci ze znalezieniem pracy

o ubdstwa

o zazywanie substancji psychoaktywnych (narkotyki, alkohol, tyton)

o rozwoju innych (fizycznych) problemoéw zdrowotnych

o samookaleczeni, a nawet samobojstw
W wielu przypadkach pogorszenie zdrowia psychicznego w potgczeniu z jednym lub kilkoma z powyzszych czynnikow

tworzy btedne koto z efektem kuli $nieznej.
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JAK ROZPOZNAC ZAGROZONA MLODZIEZ?

Poznanie przyczyn i konsekwencji jest waznym krokiem do zapewnienia odpowiedniej pomocy mtodziezy. Jednak wazne

jest, aby wiedzie€, jakich oznak nalezy szuka€, aby zidentyfikowa€ zagrozong mtodziez i zapewni€ wsparcie jak wcze$nie;j.

Woczesne kohczenie nauki

Okoto dwie trzecie miodziezy uczgcej sie uwaza, ze atmosfera w szkole jest ciezka i stresujgca. Poza czynnikami
szkolnymi, takimi jak nieodpowiednia integracja w klasie, przedwczesne koAczenie nauki, s§ rowniez te zwigzane z
dyskryminacjg spoteczng i niskim poziomem wyksztatcenia. Natomiast wysokie aspiracje edukacyjne i wysoki poziom
wyksztatcenia rodzicow zmniejszajg szanse na przedwczesne koficzenie nauki.

Wazne jest, aby zidentyfikowa€ miodziez zagrozong przedwczesnym zakoAczeniem nauki i aby zapewni€ jej
odpowiednie wsparcie. Na tym poziomie czynniki zwiekszajgce ryzyko porzucenia szkoty obejmujg: powtarzanie klas,
niskg frekwencje ucznidw, pochodzenie migracyjne i niezdolno$€ do radzenia sobie z programem nauczania. Niskie
wyniki w nauce mogg by€ réwniez oznakg wycofania sie z nauki, co moze by€ konsekwencjg osobistych problemow w

Zyciu ucznia.

To nauczyciele powinni prowadzi€ proces identyfikacji i monitorowania, poniewaz to oni majg bliski kontakt z uczniami.
Stworzenie zindywidualizowanego i wspierajacego Srodowiska uczenia sie, moze zwiekszy€ zaangazowanie uczniow w

szkole.

Przemoc w szkole

W ankiecie przeprowadzonej w 2016 roku przez Save the Children Romania, 80% dzieci stwierdzito, Ze byto Swiadkiem
sytuacji, w ktorych dziecko grozito lub upokarzato inng osobe. podobnie jest we wszystkich krajach europejskich.
Przemoc fizyczna jest tatwiejsza do zidentyfikowania niz nekanie psychiczne. Przemoc fizyczna pozostawia siniaki i
zadrapania, ale moze réwniez spowodowa€, utrate przyjacidt, tesknote za szkotg lub wykazywanie agresywnego
zachowania.

Nalezy zacheca€ ucznidw, nauczycieli i rodzicow do zgtaszania przypadkéw przemocy. Ponadto w europejskich szkotach
ustanowiono programy majgce na celu zapobieganie przemocy i nekaniu. Na przyktad Portugalia wdrozyta program
bezpiecznych szkdt, a Whochy opracowujg interwencje profilaktyczne, rozwijajgc umiejetnosci mtodziezy w zakresie

rozwigzywania konfliktow.

Zdrowie psychiczne

Istniejg rozne oznaki problemdw ze zdrowiem psychicznym i réznig sie one w zalezno$ci od schorzenia. Czasami mogag
by€ trudne do zidentyfikowania, poniewaz osoby cierpigce na zaburzenia psychiczne nadal w duzej mierze nie proszg o

pomoc i ukrywajg w jak najwiekszym stopniu swoje objawy. Niektdre typowe objawy to:

Project: Online Support for Youth at Risk.

Papper: A Handbook for youth workers.
10.5281/zenodo0.6393452 21



o Nadmierne leki lub zmartwienia

o nadmierna zto$€, przemoc

o ekstremalne zmiany nastroju

o samoizolacja, mysli samobodjcze

o spadek energii, problemy ze snem, zmiany nawykdw spania

© zmiany nawykow zywieniowych

o niezdolno$€ do wykonywania codziennych czynnosci

o bole fizyczne bez oczywistych przyczyn

o zwiekszone uzycie substancji psychoaktywnych

o podejmowanie zachowah ryzykownych
Woczesne wykrycie probleméw ze zdrowiem psychicznym moze pomdc mtodym ludziom tatwiej je przezwyciezy¢. Ponadto
moze pomdc w zapobieganiu niektorym skutkom, wywieranym na same jednostki, a takze na ich przyjaciot, kolegow i

ogdlnie na spotecznosc.

JAK DZIALAC, ABY ZMINIMALIZOWAC RYZYKO?

Po zidentyfikowaniu przyczyn i konsekwencji problemu, dziatania profilaktyczne w szkotach mogg poméc w zmniejszeniu
liczby przypadkow przedwczesnego konczenia nauki, przemocy i probleméw ze zdrowiem psychicznym. Zapewnienie
informacji i odpowiedniego szkolenia nie tylko nauczycielom, ale wszystkim cztonkom spotecznosci szkolnej (dozorcom,
kucharzom i rodzicom) mogtoby sprawi€, ze uczniowie poczujg sie wystuchani i uwzglednieni.

Zgtaszanie przemocy w szkotach

Metody zgtaszania przemocy powinny by€ tatwo dostepne, bezpieczne i poufne. Wsparcie dla ucznia powinno byé
udzielane z empatig i bez osgdu. Ale wczeSniej nalezy przeprowadzi€ programy skoncentrowane na profilaktyce. Metody
nauczania, oparte na edukacji spotecznej i odpowiedzialnosci indywidualnej, powinny wesprze€ poprawe sytuacji w
$rodowisku szkolnym.

Po zidentyfikowaniu agresywnego zachowania naprawienie wyrzgdzonej szkody jest bardziej pozytywnym podej$ciem niz
ukaranie sprawcy. Podejscie dyscypliny naprawczej powinno by€ proporcjonalne do wykroczenia i skoncentrowane na

korygowaniu zachowania, a nie na ponizaniu ucznia.

Integracja spteczna

W Rumunii i Grecji wyzwania dotyczgce rowno$ci maja nieproporcjonalny wplyw na uczniow romskich. Dzieci romskie
wykazujg niski wskaznik zapisow do przedszkoli, a ich kultura nie jest dobrze znana w placéwkach o$wiatowych. Dziatania
takie jak: wspieranie rodzicéw romskich w angazowaniu sie w rady szkolne czy tez angazowanie wikadz lokalnych w
dziatania desegregacyjne, moga zacheci€ uczniow romskich do ukofAczenia etapu obowigzkowej nauki.
W szerszym kontekS$cie zaangazowanie miodziezy w dziatania wolontariackie moze pomoc w rozwoju ich umiejetnoSci
edukacyjnych i zawodowych, jednoczes$nie zwiekszajgc ich zaangazowanie obywatelskie.
Zdrowie Psychiczne
Mtodzi ludzie majg tendencje do samodzielnego radzenia sobie z problemami psychicznymi. Poniewaz jednak schorzenia
psychiczne mogg mie€ rézne konsekwencje (jak pokazano wcze$niej), oddziatywanie na samopoczucie psychiczne
przyczynia sie do radzenia sobie z innymi zagrozeniami, z jakimi moze spotkaé sie miodziez defaworyzowana. Sg to
wykluczenie spoteczne i ekonomiczne oraz naduzywanie substancji odurzajgcych.
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Prowadzgc zdrowy tryb zycia poprzez wysokiej jako$ci sen i jedzenie, a takze aktywno$¢€ fizyczna, mozliwe jest
ograniczenie rozwoju chordb psychicznych. Zwrdcenie uwagi na rozwdj objawdéw moze pomodc w podjeciu dziatah
wystarczajgco wcze$nie, aby rozwigza€ problem. Chociaz rozmowa z krewnymi, przyjaciétmi lub innymi zaufanymi
osobami moze pomdc, uzyskanie profesjonalnej pomocy, na przyktad od psychologa, moze by€ lepszym rozwigzaniem.
Lekarz moze przepisa€ terapie farmaceutyczng.

W wielu krajach dostepne sa telefony zaufania. Infolinie te udzielajg informacji o dostepnych ustugach i formach wsparcia,
a takze mogg bezposrednio udzieli€ pomocy, a wszystko to w sposéb anonimowy.

Roéwiesnicy takze moga by€ pomocni. Rozmowa z dang osoba, dzielenie sie swoimi obawami i bycie obecnym to czesto
dobry poczatek. W takich przypadkach wazne jest, aby nie dzieli€ sie pogladami typu ,,dasz rade”, ,nie jest tak zle”, ,,po
prostu zrob wiecej wysitku”, ale raczej zapytaj, jak najlepiej poméc osobie .

Dziatanie na dobrostan psychiczny wigze sie rowniez z opracowaniem i wdrozeniem odpowiednich polityk na poziomie
krajowym.

Aby ludzie zwracali sie o pomoc, kluczowe znaczenie ma praca nad wyeliminowaniem tabu i pietna zwigzanego z
chorobami psychicznymi. Dopoki one istnieja, ludzie niechetnie zwracajg sie o pomoc z obawy przed wykluczeniem
spotecznym

Co wiecej, brak wiedzy na temat zdrowia psychicznego to kolejny powdd, dla ktérego miodziez nie szuka pomocy.
Ksztatcenie na temat zdrowia psychicznego jest zatem wazne, aby dziata€ na rzecz jego poprawy szczegdlnie wsrdd
miodziezy defaworyzowanej. Wigczenie takiej edukacji do polityk krajowych umozliwi jej promocje.

Dziatanie na rzecz poprawy zdrowia psychicznego polega na uczynieniu opieki w zakresie zdrowia psychicznego bardziej
przystepnej cenowo i powszechnej. Rzeczywiscie, opieka psychiatryczna moze by€ kosztowna i czasami trudno dostepna,
jesli nie mieszkasz w duzym mieScie, co stwarza wiecej przeszkdd dla mtodziezy znajdujgcej sie w niekorzystnej sytuacji w
dostepie do tego rodzaju opieki.

WHO podkresla znaczenie unikania instytucjonalizacji i nadmiernej medykalizacji oraz priorytetowego traktowania

niefarmakologicznych podej$€ do promowania dobrego samopoczucia psychicznego mtodziezy..

FAKTY DOTYCZACE MLODZIEZY DEFAWORYZOWANEJ

Liczby sg czasami tatwiejsze do zrozumienia niz stowa. Mogg tez lepiej obrazowa€ sytuacje. W tym rozdziale przedstawiono

kilka faktéow popartych liczbami, aby pokaza€ jak duze zagrozenie ma wplyw przedstawionych wyzwaf na osoby w tym

mtodziez defaworyzowang.

o 420 milionéw ludzi zostatoby wydzwignietych z ubdstwa dzieki Sredniemu wyksztatceniu, zmniejszajgc w ten sposdb

liczbe ubogich na catym Swiecie o ponad potowe.

o Jeden dodatkowy rok nauki zwieksza zarobki nawet o 10%.

o 130 milionéw dziewczgt na calym Swiecie nie uczeszcza do szkoty (2017). Obejmuje to 34 miliony dziewczgt w wieku

szkoty Sredniej, 29,7 miliona dziewczat w wieku gimnazjalnym i 66,8 miliona dziewczgt w wieku szkolnym (Instytut

Statystyczny UNESCO)
o Okoto 1 na 5 dzieci i nastolatkéw na Swiecie ma problemy ze zdrowiem psychicznym.
o Depresja jest jedng z gtéwnych przyczyn niepetnosprawnosci.

© Samobojstwo jest drugg na Swiecie przyczyng $mierci osob w wieku 15-29 lat.

o QOgolnie rzecz biorgc, ludzie z ciezkimi chorobami psychicznymi majg o 10 do 20 lat krétszg dtugosé€ zycia niz

reszta populagji.

o Srednio mtodzi ludzie otrzymujg pomoc w leczeniu choréb psychicznych po 10 latach od pojawienia si¢ pierwszych

objawow.
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o Dzieci z mniejszoS$ci rasowych majg mniejsze szanse na dostep do ustug zdrowia psychicznego niz dzieci ze
spoteczno$ci biatych.

o Mtlodziez znajdujgca sie w systemie resocjalizacyjnym jest trzykrotnie bardziej narazona na rozwdj chordb
psychicznych.

o Dzieci z 20% najbiedniejszych gospodarstw domowych majg 4 razy wieksze szanse na rozwdj chordb

psychicznych niz dzieci z 20% najbogatszych.
Dobre praktyki/Rozwigzana /Narzedzia

W tej sekcji przedstawiono niektére dobre praktyki, ktére zostaty zastosowane na poziomie lokalnym, regionalnym,
krajowym lub europejskim. Lista ta moze by€ wykorzystana jako Zrodto inspiracji do dziatah majgcych na celu pomoc
zagrozonej mtodziezy.

Po ograniczeniach spowodowanych pandemig Covid-19, rzad francuski uruchomit ,,kontrole zdrowia psychicznego” dla
studentéw, umozliwiajgc im odbycie trzech sesji z psychologiem za darmo.

W Polsce Mental Health Buddies Network kontaktuje mtodych ludzi borykajgcych sie z problemami zdrowia psychicznego
z mbodymi ,,przyjaciotmi-mentorami”, ktorzy mogaq ich wspiera€. Strona https://findahelpline.com/ kataloguje zasoby
zdrowia psychicznego dostepne w réznych krajach na catym Swiecie.

Ruch No Hate Speach zmobilizowat mtodych ludzi do przemyslenia sposobu, w jaki postrzegajg cyberprzemoc. Kampania
zakohiczyta sie w 2017 r., ale zasoby dotyczgce umiejetnosci korzystania z medidow i narzedzi do zwalczania mowy
nienawi$ci wcigz znajdujg sie na stronach internetowych krajowych grup wsparcia. W 2019 r.

Save the Children Romania uruchomito program ,,Wybierz sprzeciw wobec zastraszania!” (,,Alege sa te opui bullying-

ului!™). Za pomocg platformy internetowej podnoszona jest Swiadomo$€ na ten temat, co umozliwia uczniom, rodzicom i
nauczycielom podejmowanie dziataf profilaktycznych.

Projekt ,,Robotyka jako narzedzie zapobiegania nekaniu”, koordynowany przez sze$€ organizacji ze Szwecji, Portugalii,
Turgji, Rumunii, Estonii i Stowenii, ma na celu wykorzystanie tematu robotyki do podniesienia $wiadomosci na temat
zastraszania w szkole i zapobiegania jej, a takze wzmocnienia pozycji oséb zajmujgcych sie profilaktykg i interwencja.
Butgaria, Grecja, Wtochy i Rumunia wdrozyty program JUSTROM ,,Dostep kobiet romskich do sprawiedliwosci”, aby
wspiera€ wzmocnienie pozycji kobiet romskich i ich Swiadomos$¢ w zakresie dyskryminacji i praw cztowieka.

W Portugalii Programa Escolhas (,,Program Wybory”) ma na celu promowanie wkgczenia spotecznego mtodych ludzi ze
stabszych Srodowisk spoteczno-ekonomicznych. Opiera sie na dziataniu lokalnym i skupia sie gtdwnie na integracji
potomkow imigrantow, spotecznos$ci romskich i emigrantéw portugalskich.

Przewodniczgca Komisji Europejskiej Ursula von der Leyen zapowiedziata utworzenie nowego programu ERASMUS ALMA
dla mtodych ludzi bez do$wiadczenia i wyksztatcenia.

O ile wazne jest dzielenie sie dobrymi praktykami z osobami pracujacymi z mtodziezg i specjalistami w danej dziedzinie,
rownie wazne jest, aby te praktyki zostaty przeniesione do organizacji dziatajgcych oddolnie, aby mtodzi ludzie mogli w

petni korzysta€ z ulepszonych dziatan i Srodkoéw wsparcia.
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2.4. MLODZIEZ Z NIEPEENOSPRAWNOSCIAMI
PROBLEM

Niniejszy rozdziat podejmuje probe analizy sytuacji mtodziezy z niepetnosprawnosciami. Zostat on podzielony na pieé
czesci. Pierwsza - obejmuje koncepcyjne doprecyzowanie pojecia, przyczyn niepetnosprawnos$ci i pojawiajgcych sie
konsekwencji. Druga cze$¢ ma na celu opisanie sposobow wykrywania niepetnosprawno$ci na poziomie prewencji
pierwszo-, drugo- i trzeciorzedowej. Cze$€ trzecia odnosi sie do sposobow, jakimi mozemy przeciwdziata€ zagrozeniom
stwarzanym przez niepetnosprawno$€ oraz sposobow, jakimi mozemy radzi€ sobie z tymi zagrozeniami, natomiast czes$¢
czwarta sktada sie z faktéw i danych, ktére zostaly zarejestrowane na poziomie europejskim. W pigtej i ostatniej czeSci

przedstawimy dobre praktyki i narzedzia, z ktorych mozna korzysta€.

Trudno zdefiniowa€ termin ,,niepetnosprawnos$€”, poniewaz jest to pojecie wielowymiarowe. Obecnie postugujemy sie
wieloma systemami klasyfikacji niepetnosprawnosci, ktore opierajg sie albo na etiologii upo$ledzenia, na objawach, albo
na ogolnych i specyficznych cechach oséb (Zaimakis i Kandylaki, 2005).
W preambule Konwengji o Prawach Osob Niepetnosprawnych (CRPD) zaznaczono m.in., ze ,,niepetnosprawno$€ wynika
z interakgji miedzy osobami niepetnosprawnymi oraz barier podstawowych i rodowiskowych, ktére utrudniajg ich petne
i efektywne uczestnictwo w spoteczefstwie na réwnych zasadach z innymi” (WHO, 2011).
Réwniez wedtug Papaconstantinou (2019) Swiatowa Organizacja Zdrowia zaproponowata 0gélng definicje, ktéra wydaje
sie by€ powszechnie akceptowana. Zgodnie z nig istniejg trzy czynniki definiujgce niepetnosprawnosé:
1.czeSciowa lub catkowita utrata funkgcji organizmu (np. trudno$ci w poruszaniu sie, choroby przewlekte itp.);
2.ograniczenie funkcjonalnosci w codziennych czynno$ciach (np. dbanie o siebie, praca itp.);
3.ograniczony udziat w dziataniach spotecznych (np. rozrywka, komunikagja itp.).
W tym miejscu na uwage zastuguje wspomniane przez Hunta i Hunta (2004) rozréznienie miedzy widoczng i
niewidoczng niepetnosprawnoscig w zalezno$ci od stopnia, w jakim sg one postrzegane przez innych (np. schizofrenia-
niewidoczna, tetraplegia-widoczna). Ponadto osoby niepetnosprawne sg czesto okre$lane jako ,wrazliwe grupy

ludnosci”, jednak takie sformutowania przesgdzajg o potencjalnie niekorzystnej pozycji osoby o specjalnych potrzebach

(Papaconstantinou, 2019).
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Ze wzgledu na rodzaje niepetnosprawno$ci mozna je podzieli€ na motoryczne (np. porazenie mozgowe, tetraplegia itp.),
czuciowe (np. utrata stuchu lub wzroku), umystowe (np. schizofrenia, choroba afektywna dwubiegunowa), intelektualne
(upo$ledzenie umystowe, zespot Downa). ) i inne, takie jak zaburzenia mowy lub jezyka, trudnosci w nauce,
przewlekte/zespolone niepetnosprawnosci lub choroby nieuleczalne. Na uwage zastuguje kategoria mtodych oséb o
okres$lonych uzdolnieniach w tym intelektualnych, ktére wymagaja szczegdlnego wsparcia (Heward, 2011).

Oczywiscie wszelkie proby klasyfikacji zwigzane sg z réznicg poszczegdlnych funkgji takich jak: poczucie
niepetnosprawnosci, instytucje, ktére sie nimi zajmuja, istniejgcy systemem kategoryzadcji, struktura organizacji spotecznej,
standardy spoteczne, status spoteczny osoby, oraz wptyw uwarunkowan historyczno spotecznych w potgczeniu z
warunkami, w jakich dana osoba zyje i dziata (Zaimakis i Kandylaki, 2015).

W tym miejscu warto zauwazy¢, ze uzycie okreSlen do definicji niepetnosprawnosci jest wazne. Terminy takie jak
~specjalne potrzeby”, ,specjalne zdolnosci” czy okre$lanie osoby jako ,niepetnosprawnej” sg przestarzate, a obecnie
uzywa sie terminu osoby niepetnosprawne (WHO, 2020).

Wreszcie, wedtug Papaconstantinou (2019), wktad koncepcji biopsychospotecznego modelu (ICF) niepetnosprawnosci jest
uwazany za bardzo wazny, poniewaz tgczy on stan medyczny osoby z czynnikami zewnetrznymi oraz z parametrami

spotecznymi i indywidualnymi.

Przyczyny

Przyczyny niepetnosprawnosci wydajg sie by€ wieloczynnikowe i réznig sie w zaleznosci od rodzaju niepetnosprawnosci.
Niemniej jednak mozna wyrézni€ czynniki prenatalne, czyli w okresie cigzy, okotoporodowe, czyli podczas porodu, oraz
poporodowe, odnoszgce sie do czynnikdw zwigzanych z dziecinstwem (Heikura i in., 2005). Kazdy z tych czynnikow
mozna dalej sklasyfikowa€ jako biomedyczny (np. z powodu nieprawidtowo$ci chromosomalnych) lub $rodowiskowy
(Heward, 2011). Kategoria czynnikéw $rodowiskowych obejmuje czynniki spoteczne, behawioralne i edukacyjne (Heward,
2011).

Konsekwencje
Niepetnosprawnos€, niezaleznie od tego, czy jest wrodzona, czy nabyta, moze spowodowaé, obok zmian fizyczno-
psychicznych, istotne zmiany dostosowania na poziomie psychoemocjonalnym i psychospotecznym, ktére wptywajg nie

tylko na dang osobe, ale takze na otaczajgce jg Srodowisko.

Poziom psychoemocjonalny

Depresja, zto$€, introwertyczno$€ to czesto jedne z pierwszych reakcji emocjonalnych, gdy
cztowiek rozpozna swoj stan (Polemikos i Tsimpidaki, 2002). Moéwigc doktadniej osoby
niepetnosprawne, czesto dosSwiadczajg stresu, strachu i niepewnoS$ci zwigzanej z ich
specyficznng sytuacjg. Je$li osoba pozostaje na tym etapie przez dlugi czas, moze wyrazaé
emocje, takie jak gniew i wsciekto$€. Ponadto powtarzalne do$wiadczanie poczucia bezsensu
skutkuje zmniejszeniem reakcji na bodzce, brakiem celéw i pewnosci siebie, co prowadzi do
desperacji. Jednocze$nie osoby niepetnosprawne wydajg sie odczuwaé wstyd i poczucie winy,
poniewaz uwazajg, Ze nie s w stanie zapewni€¢ odpowiedniej jakoSci Zycia ani sobie, ani bliskim.
Wreszcie, zaobserwowano, ze osoby niepetnosprawne uciekajg sie do samoizolacji i autoalienacji

jako strategii obronnej w celu unikniecia poczucia strachu i odrzucenia (Lassithiotaki, 2009).
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Poziom Psychologiczny

Na poziomie psychospotecznym uprzedzenia i dyskryminacja osob niepetnosprawnych powstrzymujg - a czesto nawet
uniemozliwiajg - utrzymanie ich pozycji w zyciu spotecznoSci. Jednak oprdécz samych oséb niepelnosprawnych,
niepetnosprawno$€ moze réwniez wptywa€ na relacie w rodzinie lub utrudniaé innym jej cztlonkom prace lub
funkcjonowanie w gospodarstwie domowym.

Wykluczenie spoteczne moze przejawia€ sie na réznych poziomach. Pierwotne wykluczenie z proceséw edukacyjnych
wigze sie z przyczynami strukturalnymi, takimi jak brak odpowiedniej infrastruktury i udogodnien. Co wiecej, istnieje wiele
mozliwo$ci wykluczenia osoby niepetnosprawnej z rynku pracy a bezrobocie stwarza dla nich znacznie wieksze ryzyko
(Papaconstantinou, 2019).

Dodatkowo nierowne traktowanie oséb niepetnosprawnych moze wyraza€ sie rébwniez w inny sposéb, jak np. zastraszanie
dzieci niepetnosprawnych w szkole (WHO, 2011). Kolejng wykrytg przeszkodg jest kwestia ograniczonych mozliwoSci
uczestniczenia w réznych dziataniach spotecznych ze wzgledu na kwestie dostepnosci. Niemniej jednak w ostatnich latach
dokonaliSmy w tym zakresie duzego postepu.

Wreszcie ograniczone $wiadczenie ustug pomocniczych, a takze nieréwny dostep do postepu technologicznego, réwniez

w duzym stopniu utrudniajg integracje.

JAK IDENTYFIKOWAC

Kiedy dgzymy do zdiagnozowania niepetnosprawnosci, mozemy wyr6zni€ trzy poziomy profilaktyki: podstawowy, ktory
odnosi sie do zestawu podej$€, ktdére zmniejszajg lub eliminujg ryzyko niepetnosprawnosci, wtérny, ktérego celem jest
wczesna diagnoza i leczenie oraz trzeciorzedowy, ktéry dazy do ograniczenia upoS$ledzenia spowodowanego
niepetnosprawnoscig i zwieksza funkcjonalno$€ osoby (Xiaoyan i Jing, 2017; WHO, 2011).

Woczesne wykrycie zaburzenia lub niepetnosprawnos$ci w pierwszych latach zycia cztowieka jest bardzo wazne dla jego
dalszego funkcjonowania. W oparciu o etap rozwoju kazdego dziecka wazna jest ocena mozliwoScii dysfunkcji. Jest wiec
oczywiste, ze im wczes$niej wykryte zostang uposledzenia danej osoby, tym skuteczniej sg one leczone (Gallahue, 2002).
Rodzice, nauczyciele i zaangazowani pracownicy psychospoteczni odgrywajg role katalizatora w wykrywaniu probleméw,
obserwujgc postepy dziecka. Kierujgc osobe do zespotu ekspertow w celu diagnozy i oceny niepetnosprawnosci, bardzo
wazne jest zapewnienie interdyscyplinarnosci oraz wykorzystanie trafnych i rzetelnych narzedzi diagnostycznych.
Pediatrzy, auksolodzy, nauczyciele pedagogiki specjalnej, psycholodzy, psychiatrzy, pracownicy socjalni, terapeuci
zajeciowi to tylko niektdrzy specjalisci, ktérzy muszg ze sobg wspdtpracowaé. Indywidualne podej$cie, uwarunkowania
kulturowe jak réwniez osobowo$€ i charakter systemu wsparcia to kolejne czynniki, ktére nalezy powaznie wzigé pod
uwage przy ocenie dokonan i dysfunkgcji osoby (Unicef, 2013).

Co wiecej, obok rodziny i naukowcédw bardzo wazng role odgrywa samo spoteczeAstwo. Pierwszym niezbednym
warunkiem jest zapewnienie odpowiednich ustug zapewniajacych rzetelng ocene medyczng i wczesng diagnoze.
Ponadto spoteczeAstwo powinno zna€ i chroni€ prawa osob niepetnosprawnych do prowadzenia zycia z szacunkiem i
godnoscig oraz bez dyskryminacji (Xiaoyan i Jing, 2017).

PafAstwa we wszystkich krajach ponoszg odpowiedzialno$€ za zapewnienie optymalnych ustug, ktére w wystarczajacym

stopniu zaspokoja potrzeby osdb niepetnosprawnych, poprzez wykorzystanie istniejgcych ustug w dziedzinie zdrowia,

edukacji i opieki spotecznej (Xiaoyan i Jing, 2017)..
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JAK DZIALAC, ABY ZMINIMALIZOWAC RYZYKO

Mtodziez niepetnosprawna boryka sie z réznymi trudnoS$ciami w zalezno$ci od rodzaju niepetnosprawnos$ci i dlatego
potrzebuje indywidualnego podej$cia. Jednocze$nie moze napotka€ na inne trudno$ci, takie jak niekorzystne warunki
rodzinne, ubdstwo, bezrobocie, wykluczenie spoteczne lub wiktymizacja ze strony rowiesnikow (Groce i Kett, 2014). Takie
trudno$ci wraz z ograniczonymi mozliwo$ciami czesto prowadzg do problemoéw, ktore wplywajg na ich zdrowie psychiczne

(depresja, zaburzenia lekowe), zamykajgc ich w btednym kole egzystenc;ji.

Dobre standardy zycia i wystarczajgce wyksztatcenie

Mtodziez niepetnosprawna zazwyczaj potrzebuje zwiekszonego wsparcia, programéw leczenia a jej funkcjonowanie jest
uzaleznione od specjalistycznego sprzetu. Niestety nie zawsze wszystkie te potrzeby mogg zosta€ zaspokojone.
Sprzymierzehcem wysokiej jako$ci zycia jest korzystanie z technologii i sprzetu wspomagajgcego, przeznaczonego dla oséb
borykajacych sie z trudno$ciami z powodu niepetnosprawno$ci ruchowej i sensorycznej (E.S.A.me A, 2014).

Wyposazenie w nowoczesne produkty wspomagajace, a takze zapewnianie edukacji i wsparcia w zakresie ich uzywania
powinno by€ wspierane przez Srodki polityki spotecznej, aby zapewni€ miodziezy niepetnosprawnej mozliwosé
angazowania sie i dostepu do wszystkiego w co moga angazowa€ sie ich réwiesnicy. Dla tych miodych oséb z
niepetnosprawnos$ciami, ktére nie maja wspierajacego Srodowiska rodzinnego lub nie sg w stanie zy€ samodzielne,
konieczne jest stworzenie dodatkowego wsparcia w funkcjonowaniu w ramach spotecznosci.

Ponadto zapewnienie mozliwosci edukacji ma decydujgce znaczenie dla jako$ci zycia niepetnosprawnej miodziezy.
Mtodziez niepetnosprawna czesto nie przechodzi na wyzsze poziomy wyksztatcenia ze wzgledu na przeciwnosci, z jakimi
sie boryka (Rohwerder, 2015), co jeszcze bardziej utrudnia ich perspektywy zatrudnienia, ktore i tak sg juz niskie ze wzgledu
na wysokie stopy bezrobocia w wielu krajach europejskich. Zaawansowane narzedzia oferowane przez technologie
wspomagajace edukacje sg drogie i czesto niedostepne. Powinny sta€ sie dostepne dzieki Srodkom pochodzgcym z zrodet

centralnych, aby zrownowazy¢ dostep do edukacji.

Integracja spoteczna

Wykluczenie spoteczne jest dobrze znang trudnoscia, z ktérg boryka sie duza cze$¢ mtodziezy niepetnosprawnej i jest ona
spowodowana uprzedzeniami i dyskryminacjg wobec odmiennosci (Ballard, 2002; Rohwerder, 2015). W celu
wyeliminowania takich uprzedzeA mozemy podja€ rdézne dziatania, zaczynajgc od taczenia szkét dla uczniow
niepetnosprawnych ze szkotami dla dzieci o typowym rozwoju na wszystkich poziomach edukacji, zachecajgc w ten sposob
do kontaktu i interakgji (Ballard, 2002). Podnoszenie Swiadomos$ci w spotecznosci poprzez kampanie w mediach w tym w
mediach spotecznoSciowych oraz kampanie uSwiadamiajgce w szkotach, a takze imprezy uliczne sprzyjajg integracji.
Wolontariaty mtodziezowe pomagajg mtodziezy niepetnosprawnej w uzyskaniu wsparcia od rowie$nikow, a tym samym

wspierajg sieci spotecznos$ciowe i pomagajg rozwija¢ aktywnos¢€ spotecznie.

“0O mnie beze mnie”

Niezwykle wazne jest wzmocnienie obecno$ci spotecznej i gtosu miodziezy niepetnosprawnej w kwestiach, ktére je

bezposrednio jej dotyczg na wszystkich poziomach, poczgwszy od od ich uczestnictwa w Parlamencie Europejskim po

udziat w wydarzeniach ulicznych. Na przyktad interesujgce jest to, Ze mtodziez niepetnosprawna stwierdzita, ze nie chce byé

okreslana jako ,,0soba ze specjalnymi potrzebami lub specjalnymi zdolno$ciami”, podkreslajgc nie tylko, ze ich potrzeby

nie sg specjalne, ale raczej wspdlne z potrzebami wszystkich ludzi, ale takze sposob, w jaki sprzyja to ableizmowi (Bogart i

Dunn, 2019). Media spoteczno$ciowe powinny wspiera€ obecno$€ niepetnosprawnej mtodziezy, poniewaz stanowig oni

istotng cze$€ populacji, ktora na Swiecie siega 15% (WHO, 2020). Media powinny przedstawia€ realistyczne profile

miodziezy z niepetnosprawnosciami, ktére wytaniajg sie z ich wkasnego otoczenia.
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Wsparcie ze strony rodziny

Aby w miare mozliwosci unikng¢ zinstytucjonalizowanego kontekstu, rodziny mtodziezy z niepetnosprawnosciami muszg
by¢ systematycznie wspierane nie tylko przez ekspertow, ale takze poprzez programy zatrudnienia i socjalizacji
(Dimitriadou i Kartasidou, 2017; Bitzarakis, 2008; Pavlidou i Kartasidou, 2017). Infolinie wsparcia dziatajgce w wielu krajach
sg przydatne w zapewnianiu bezposredniej pomocy nie tylko niepetnosprawnej mtodziezy, ale takze dla ich rodzin,
promujgc w ten sposoéb zdrowie psychiczne. Waznym dziataniem jest rowniez rozwdj aplikacji stuzgcych do zwracania sie

o pomoc, ktore sg dostepne dla miodziezy niepetnosprawnej oraz zapewnienie poufnosci i dyskrecji.

Zatrudnienie

Wysokie stopy bezrobocia miodziezy niepetnosprawnej pokazuja, ze polityka spoteczna dotyczgca perspektyw
zatrudnienia powinna koncentrowa€ sie na zapewnieniu im mozliwoSci pracy zarobkowej i niezalezno$ci (Frangou, 2017;
Groce & Kett, 2014). Nalezy opracowa€ wiecej dzialah na rzecz zatrudnienia wspomaganego, a takze dziatan
promujacych przystosowanie miejsca pracy, ktére wspierajg indywidualne wejscie mtodziezy niepetnosprawnej na rynek
pracy (Papaconstantinou, 2019; Swiatowe Zgromadzenie Zdrowia, 2013).

Poprzez dziatania, ktére pomagajg tagodzi¢ zagrozenia dla niepetnosprawnych miodziezy, mozemy broni€ ich praw i
wspiera€ ich w podejmowaniu dziatafA, zmierzajgcych do ustanowienia ich niezalezno$ci, dobrobytu, integracji spotecznej

oraz pomnozenia ich szans i opcji.

w ZEﬁKrT¥27 krajow i Unia Europejska ratyfikowaly Konwencje o Prawach Osob Niepetnosprawnych (CRPD) oraz
Konwencje Komitetu Praw Dziecka (CRC), demonstrujac swoje zaangazowanie na rzecz wszystkich swoich obywateli
(UNICEF, 2013 ). Konwencja o Prawach Oséb Niepetnosprawnych zostata przyjeta 13 grudnia 2006 r. w drodze
konsensusu Zgromadzenia Ogodlnego Organizacji Narodéw Zjednoczonych (ONZ). Konwencja o Prawach Osob
Niepetnosprawnych to miedzynarodowy traktat dotyczgcy praw cztowieka potwierdzajacy, ze osoby niepetnosprawne
moga korzysta€ ze wszystkich praw cztowieka i podstawowych wolnosci. Wyjasnia, ze osoby niepetnosprawne majg
prawo do uczestniczenia w zyciu obywatelskim, politycznym, gospodarczym, spotecznym i kulturalnym spotecznosci, tak
jak kazdy inny. Konwencja o Prawach Osob Niepetnosprawnych okres$la, co muszg zrobi€ whadze publiczne i sektor
prywatny, aby zapewni€ i promowaé petne korzystanie z wyzej wymienionych praw przez wszystkie osoby
niepetnosprawne (Uldry, 2019).

Gtoéwng przyczyng wielu wyzwan stojgcych przed niepetnosprawnymi dzie€mi, mtodziezg i dorostymi oraz ich rodzinami
jest przeciwdziatanie dyskryminacji. Osoby niepetnosprawne majg prawo do korzystania ze $rodkéw zapewniajgcych
autonomie, profesjonalizm, integracje i udziat w Zyciu spotecznym, gospodarczym i politycznym kraju (The Greek
Ombudsman, Progress 2007 - 2013).

CZY WIEDZIALES ZE...

Zatrudnienie

Wedtug najnowszych danych UE tylko 50,8% oséb niepetnosprawnych jest zatrudnionych, w poréwnaniu

\ \ , / do 74,8% osob sprawnych (EDF, 2020). W wiekszo$ci pafhstw cztonkowskich UE osoby niepetnosprawne,

/ ktore pracujg, nie moga otrzymywaé zadnych $wiadczen z tytutu niepetnosprawnosci.
- W panstwach cztonkowskich, ktore oferujg takg mozliwo$€ (Irlandia, Finlandia, Litwa, Stowacja,
Austria, Chorwacja, Rumunia, Grecja, Malta i Cypr) mozliwosci te sg limitowane. W tych krajach

— -
P \ pracownicy niepetnosprawni mogg zachowa€ Swiadczenia tylko przez ograniczony czas, zanim
/ \ stracg je na czas nieokreSlony, lub moga zarabia€ tylko do bardzo niskiego progu
/ wynagrodzenia aby uchroni€ sie przed przed utratg catego wsparcia finansowego (EDF,

2021d).
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Edukacja

W UE wykazano, ze osoby niepetnosprawne przedwcze$nie konczg nauke, Srednio o 10,1% niz ogdt populacji i o 10,5%
rzadziej kofAczy edukacje na poziomie wyzszym (EDF, 2020).

Dyskryminacja

Mtode osoby niepetnosprawne spotykaja sie z licznymi i krzyzowymi formami dyskryminacji w wielu obszarach.

Europejskie Forum Niepetnosprawno$ci stwierdza, ze ,wiele lesbijek, gejow, oséb biseksualnych, transptciowych lub
interseksualnych (LGBTI) jest zagrozonych licznymi i przekrojowymi formami dyskryminacji we wszystkich dziedzinach zycia.
Dotyczy to szczegdlnie obszardw zatrudnienia, edukacji i opieki zdrowotnej” (Uldry, 2019: 28).

Oproécz os6b z mniejszosci etnicznych i 0séb czarnoskoérych osoby z niepetnosprawno$ciami cze$ciej padajg ofiarg
krzyzowej dyskryminacji we wszystkich dziedzinach zycia (EDF, 2019).

W konsekwencji osoby ubiegajgce sie o azyl i migranci niepetnosprawni sg szczegdlnie podatni na dyskryminacje krzyzowg
(Uldry, 2019). Miliony oséb uciekajacych przed wojng, przeSladowaniami i tamaniem praw czlowieka z catego Swiata
przybywaja do Europy, gtdwnie drogg morska przez Wihochy, Grecje, Cypr i Malte. Te podrdze obarczone sg wielkim
ryzykiem. UchodZcy majg za sobag doznania tortur i ztego traktowania, porwaft dokonywanych przez handlarzy ludZzmi i
przemytnikdw, przemocy seksualnej i wyzysku oraz odmowy opieki zdrowotnej. W takich sytuacjach osoby
niepetnosprawne, dzieci bez opieki, kobiety i osoby LGBTI+ nalezg do najbardziej narazonych grup, szczegdlnie tych o
krzyzujgcych sie tozsamos$ciach. Nalezy pamieta€, Ze niektore osoby stajg sie niepetnosprawne w trakcie ucieczki
(Leenknecht, 2020).

Wreszcie, w UE i krajach pretendujgcych do cztonkostwa w UE, istnieje spoteczno$€ romska, ktdra jest szczegdlnie podatna
na ubodstwo i wykluczenie spoteczne i ma trudno$ci w dostepie do ustug wsparcia. Szacuje sie, ze niepetnosprawnych

Romow jest co najmniej 1,6 miliona (EDF, 2020).
Kobiety i dziewczeta z niepetnosprawnos$ciami

Faktem jest, ze w Unii Europejskiej (UE) niepetnosprawne kobiety i dziewczeta stanowig 16% catkowitej populacji kobiet i
60% ogolnej populacji 100 milionéw oséb niepetnosprawnych. Dostepne dane pokazujg, ze niepetnosprawne kobiety i
dziewczeta mieszkajgce w UE sg bardziej narazone na przemoc niz osoby petnosprawne:

Kobiety niepetnosprawne sg narazone na przemoc od 2 do 5 razy czes$ciej niz inne kobiety.

34% kobiet z niepetnosprawnoscig lub problemami zdrowotnymi dos$wiadczyto w swoim zyciu przemocy fizycznej lub
seksualnej ze strony partnera, w poréwnaniu do 19% kobiet petnosprawnych.

61% kobiet z niepetnosprawnoscig lub problemami zdrowotnymi do$wiadczyto molestowania seksualnego juz od 15 roku

zycia, w poréwnaniu do 54% kobiet petnosprawnych (EDF, 2021c).

Niepetnosprawne kobiety i dziewczeta spotykajg sie z wielokrotng i krzyzowa dyskryminacjg we wszystkich dziedzinach
zycia: najbardziej znaczgce, w tym ze wzgledu na pte€ i niepetnosprawnos$é, sg niekorzystne warunki spoteczno-
ekonomiczne, izolacja spoteczna, przemoc wobec kobiet, przymusowa sterylizacja i aborcja, brak dostepu do ustug
spotecznych, mieszkalnictwo o niskiej jako$ci, instytucjonalizacja, nieodpowiednia opieka zdrowotna i odmowa mozliwoSci
aktywnego wktadu i zaangazowania w zycie spoteczne. Wydaje sie, Ze status niepetnosprawnych kobiet i dziewczat jest nie
tylko gorszy niz kobiet petnosprawnych, ale takze gorszy niz ich réwiesnikow (EDF, 2021c). Kobiety niepetnosprawne
zZmagaja sie z jeszcze wyzszym poziomem ubdstwa i wykluczenia spotecznego niz niepetnosprawni mezczyzni w UE.
Wedtug danych 29,5% niepetnosprawnych kobiet w UE jest zagrozonych ubdstwem i wykluczeniem spotecznym w
poréwnaniu z 27,5% niepelnosprawnych mezczyzn. Dotyczy to réwniez stép bezrobocia. Srednio tylko 48,3%

niepetnosprawnych kobiet jest zatrudnionych w UE, w poréwnaniu z 53,3% mezczyzn wedtug danych UE (EDF, 2021c).
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COVID 19

Dane dostepne z Eurostatu sugeruja, Ze jeszcze przed wybuchem pandemii COVID-19, w grudniu 2019 r., 28,7% wszystkich
0s6b niepetnosprawnych w UE zyto w ubdstwie. To okoto 10% wiecej niz w przypadku oséb sprawnych. W przypadku
miodych oséb niepetnosprawnych, kobiet niepetnosprawnych, oséb z niepetnosprawnos$cig sprzezong i oséb o wysokich
potrzebach wsparcia ryzyko ubostwa jest jeszcze wieksze. Wedbtug danych Eurostatu sprzed pandemii juz 11% pracujgcych
0s6b niepetnosprawnych w UE do$wiadczato ubdstwa. Przewiduje sie, ze obecna sytuacja bedzie znacznie gorsza (EDF,
2021a).

Podczas kryzysu osoby niepetnosprawne nalezgce do innych grup defaworyzowanych, zostaly jeszcze bardziej
zmarginalizowane i narazone na wieksze ryzyko zakazenia i wplywu COVID-19. Osoby z niepetnosprawnos$cig intelektualng
lub psychospoteczng czesciej byly wykluczane z ustug lub zmuszane do Zycia w instytucjach, ktére, jak wykazano, sg
Srodowiskiem, w ktorym transmisja wirusa COVID-19 byta znacznie wieksza. Przed pandemia, w poréwnaniu do
petnosprawnych mezczyzn, kobiety niepetnosprawne juz trzykrotnie czeS$ciej miaty niezaspokojone potrzeby w zakresie
opieki zdrowotnej (EDF, 2021b). Ze wzgledu na catkowity lockdown osoby niepetnosprawne w stanely przed wieloma
wyzwaniami w uzyskaniu informacji na temat zapobiegania COVID-19. Na przyktad bardzo trudno byto im podjaé Srodki
ostroznosci, uzyska€ dostep do ustug medycznych, a przede wszystkim mieli trudno$ci z uzyskaniem zywnoSci i niezbednych
materiatéw (EDF, 2021b).

Dane pokazujg, ze od poczgtku pandemii COVID-19, a zwlaszcza w okresie lockdown'u nasilita sie przemoc wobec kobiet i
przemoc domowa. (EDF, 2021b). Biuro Wysokiego Komisarza Narodéw Zjednoczonych ds. Praw Cztowieka (OHCHR),
poinformowato Ze nie jest jeszcze znany odseteka niepetnosprawnych kobiet i dziewczgt bedacych ofiarami przemocy

podczas pandemii (EDF, 2021c).

DOBRE PRAKTYKI/ROZWIAZANIA/NARZEDZIA

Okoto 37 milionéw ludzi w Unii Europejskiej (EE) ma pewien rodzaj niepetnosprawnosci. Osoby niepetnosprawne napotykaja
wiele przeszkdd w zyciu codziennym oraz w roznych sektorach, takich jak zycie spoteczne, praca i edukacja. Aby zlikwidowaé
istniejgce przeszkody, potrzebujemy przepiséw prawnych, praktycznych uregulowah i innych narzedzi. Konieczne jet
wykorzenienie negatywnych postaw wobec niepetnosprawnosci. Udziat oséb niepetnosprawnych mozna zwiekszy€ dzieki

zwiekszeniu dostepnosci nowych technologii. Wspdlnota Europejska moze przyczyni€ sie do promowania wspotpracy.

Combhairle- Irlandia

W celu gromadzenia informacji i dziatafh w zakresie zapewniania ochrony osobom niepetnosprawnym rzad irlandzki utworzyt
w 2000 r. specjalng stuzbe pomocowa o nazwie Comhairle. Monitoruje ona dziatania pomocnicze i informacyjne stuzb opieki
spotecznej i zapewnia dostepno$¢ specjalistycznych dziatan na rzecz osdéb z niepetnosprawnos$ciami. W dziedzinie
dostepnosci oséb niepetnosprawnych do informacji, Comhairle wykazat sie znakomitymi wynikami i juz zapewnit im
mozliwo$€ bezposredniego otrzymywania informacji z 85 niezaleznych Centréow Informacji Obywatelskiej, ktére dziatajg na

poziomie lokalnym, bez konieczno$ci kontaktowania si€ z kazdg z osobna. .
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Dania — eskorty dla 0s6b niepetnosprawnych ruchowo i ttumacze spoteczni dla oséb z wadami stuchu

W Danii instytucje ,,eskorty” dla oséb z niepetnosprawnoscia ruchowa i ,,ttumaczy spotecznych” dla oséb niestyszacych
przyczyniajg sie w duzym stopniu do ich autonomii poprzez zachecanie do aktywnego udziatu w zyciu spotecznym i
unikania izolacji. Osoby niepetnosprawne moga sktadaé wnioski w gminie swojego miejsca zamieszkania i majg prawo do
korzystania z ustug ,eskorty” lub ,ttumacza spotecznego” przez 15 godzin tygodniowo. Ponadto, jak przeanalizowano
powyzej w odniesieniu do otwartej ochrony osob starszych, widzimy korzy$ci z dobrej praktyki w zinstytucjonalizowane;j

interwencji hiszpanskiej spotecznosci Galicji, gdzie ustanowiono mobilne interdyscyplinarne jednostki opieki spotecznej,

Niemcy-stanowiska integracyjne dla przedszkoli

Program ten realizowany jest od 1999 roku w miejskich przedszkolach niemieckiego landu Hesja w celu zapewnienia
nstanowisk integracyjnych” dla dzieci ze specjalnymi potrzebami; wspiera innowacyjny model, ktéry promuje rowne szanse
poprzez podstawowg opieke spoteczng. Wczesna interwencja na rzecz integracji spotecznej osdb niepetnosprawnych w

miodym wieku zapobiega wykluczeniu spotecznemu.

Francja - Centra Wczesnego Dziatania Medyczno-Spotecznego (Centres d’Action Medico-Sociale Precoce = CAMSPs)

Osrodki te Swiadczg ustugi opieki medycznej i spotecznej nad dzie€mi niepetnosprawnymi i ich rodzinami w celu wczesnej
diagnozy zaburzenh rozwojowych i profilaktyki trudno$ci psychospotecznych. W ten sposdb rodzice dzieci niepetnosprawnych
mogg otrzyma€ aktualne informacje na temat leczenia i mozliwo$ci powrotu do zdrowia, ktére mogg wyleczy€ lub
zdecydowanie ztagodzi€ negatywny wplyw zaburzenia na ich dziecko. JednoczeS$nie wczesna diagnoza pomaga rodzicom na
wczesnym etapie dotrze€ do odpowiednich placowek edukacji specjalnej, ktére mogg wspiera€ ich dziecko w rozwoju od
wczesnego etapu umiejetnosci niezbednych do jego codziennej samoopieki.

Australia-JobAccess

JobAccess dostarcza informacji na temat rynku pracy i zatrudnienia oséb niepetnosprawnych, pracodawcéw i ustugodawcédw.
Zostat stworzony przez rzad australijski w celu zbierania informacji i zasobdw, ktére moga zwiekszy€ zatrudnienie wsrdd
0s0b niepetnosprawnych. Celem JobAccess jest pomoc osobom niepetnosprawnym w znalezieniu i utrzymaniu pracy, awansie
na lepsze stanowiska, uzyskaniu wsparcia finansowego i innego rodzaju, a takze w podnoszeniu umiejetno$ci w miejscu pracy

i wielu innych.
eEurope

Inicjatywa eEurope ma na celu zapewnienie wszystkim Europejczykom mozliwoSci korzystania z postepow spoteczefstwa
informacyjnego. Dokonuje przegladu ustawodawstwa i zasad rzadzacych spoteczefstwem informacyjnym w celu
zapewnienia ich zgodno$ci z zasadami dostepnosci. Jego celem jest uwzglednienie potrzeb oséb niepetnosprawnych przy
ogtaszaniu i realizowaniu zamoéwieA publicznych w dziedzinie technologii informacyjno-komunikacyjnych i ma na celu
zwiekszenie dostepnos$ci projektowania i tresci stron internetowych poprzez inicjatywe ,,Dostepnos$€ Internetu” dla

wspdlnego rynku, ktéry ma by€ bardziej otwary na technologie wspomagajace.

Grecja -Asystent personalny

Asystent personalny to osoba, ktéra dba o codzienne czynno$ci oséb niepetnosprawnych tak, aby mogly zyé samodzielnie.
Program ten zostat poczgtkowo wdrozony jako pilotaz na poczgtku 2021 roku i objgt 1000 osdb. W drugiej fazie, w 2022 r.,
przewiduje sie wiaczenie dodatkowych 1000 oséb niepetnosprawnych. Szacuje sie, ze w Grecji osoby niepetnosprawne

stanowig 10% populacji ogdlne;.
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Istnieje wiele korzy$ci z zapewniania osobistych asystentéw uzytkownikom niepetnosprawnym, zaréwno dla ich rodzin jak i
catego spoteczeristwa. Niektdre sg natychmiastowe, podczas gdy inne znacznie poprawig pozycje osdb niepetnosprawnych
w greckim spoteczefstwie na przestrzeni lat. Zalezy to od rodzaju czynnikdéw, ktére analizujemy. Je$li chcemy
chronologicznie zdefiniowaé natychmiastowe wyniki, powiedziatbym, ze od pierwszego dnia, w ktérym pierwsi uzytkownicy
bedg wspierani przez osobistych asystentow, bedziemy mieli pewne rezultaty. Oczekuje sie, ze stanie sie to w 2022 roku.
Od pierwszego dnia wiele osdb skorzysta z opieki wytchnieniowej i nie bedzie musiato zajmowaé€ sie catodziennym
wsparciem swoich dorostych niepetnosprawnych dzieci; dzieki temu zostang natychmiast uwolnieni od ciezaru fizycznego,
ktory ponoszg dzisiaj. Druga grupa osob ktéra zyskuje natychmiast to zatrudnieni asystenci i opiekunowie, ktérzy moga
realizowa€ sie zawodowo. Dzieki aktywizacji zawodowej zmniejsza sie stopa bezrobocia, dodatkowo zyskuje budzet
panstwa na zmiejszeniu wyptat $wiadczen dla oséb bezrobotnych, dodatkowo mozliwe jest otrzymanie ulgi finansowej, a

€O najwazniejsze osoby niepetnosprawne mogg otrzymaé€ odpowiedniej jako$ci ustugi.

Stowenia-WELLNEA

WELLNEA to centrum kosmetyczne w Stowenii, w ktorym zatrudnionych jest sze§€ mtodych oséb niepetnosprawnych i 13
0s0b petnosprawnych, z ktérych wiekszo$€ jest zagrozona wykluczeniem spotecznym z  réznych powoddw. Centrum
Swiadczy ustugi kosmetyczne (ustugi fryzjerskie, pielegnacyjne, pedicure, manicure, masaze) oraz produkuje bizuterie i
kosmetyki organiczne.

Firma otrzymata nagrode ,Zatrudnienie Przyjazne Rodzinie” stoweRfskiego Ministerstwa Pracy, Spraw Spotecznych i
Rodziny oraz nagrode ASHOKA, jako organizacja dziatajgca na rzecz zmian.

Misjg WELLNEA jest skuteczne przyczynianie sie do reformy sytuacji zatrudnienia oséb niepetnosprawnych na Stoweni.
Ponadto program ten ma na celu stworzenie bardziej skutecznych i korzystnych przepiséw dla oséb niepetnosprawnych. Od
momentu powstania WELLNEA zatrudnita 20 osdb niepetnosprawnych, z ktorych wiele zintegrowato sie z szerszym rynkiem

pracy dzieki umiejetnosciom, ktére nabyli i kultywowali w WELLNEA.

Grecja-ARTimeleia

ARTimeleia to grupa teatralna sktadajgca sie z aktoréw/aktorek z niepetnosprawnoscig ruchowa. Jej gtéwnym celem jest
analiza perspektyw zwiazanych z ograniczeniami mobilno$ci, ktére sg adaptowane w $rodowisku teatralnym. Do tej pory
wyniki sg zdumiewajgce. To integracyjne Srodowisko tworzy wysokiej jako$ci produkt artystyczny, ktory jest doceniany nie
tylko przez sektor kultury, ale takze przez krytykdw teatralnych. Termin ARTimeleia pochodzi z greki i oznacza
~kompletny/zdolny i zdrowy”. Jednak dla tej grupy stowo ARTimeleia definiuje sie jako ,speknienie i zdrowie poprzez

sztuke”.

Grecja-En Dinami-Grupa teatralna

To kolektyw artystow z niepetnosprawnoSciami. Poprzez swoje dziatania prezentujg model sztuki i zycia, w ktorym
zagadnienia "nieznane”, ,odmienne”, ,inne” i ,dziwne” zostajg wkomponowane w zbiorowo$€, a tym samym ja
wzmacniajg. Opiera sie na réwnym traktowaniu cztonkéw grupy i ma na celu inspirowanie innych osob, a takze zaprzestanie
segregacji spotecznej w sposdb zaréwno tendencyjny jak i w konwencjonalnych formach.

Celem jest pomoc cztonkom grupy ,,En Dinami” w zdobyciu réznorodnych do$wiadczen, ktére przyczynig sie do socjalizacji,

uznania i praktycznego wykorzystania ich kompetencji i talentéw. Wierzg w zasade rownych szans i rownego traktowania.
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2.5. MLODZIEZ | UZALEZNIENIA
NA PODSTAWIE 10 LAT DOSWIADCZEN FUNDACIJI PO DRUGIE

Fundacja po DRUGIE dziata w Warszawie, gdzie od 10 lat wspiera mtodziez do$wiadczajgcg bezdomnosci. To szczegdlna
grupa beneficjentow, bowiem po pierwsze jest dotknieta jednym z najpowazniejszych kryzysow, ktéry moze spotkaé
cztowieka - bezdomnoscig, a po drugie jest to grupa bardzo mtodych ludzi (18-25 lat) nieposiadajgcych wsparcia bliskich
dorostych, czesto niemajgcych zawodu i wyksztatcenia, zdemoralizowanych, eksperymentujacych z substancjami
psychoaktywnymi lub juz uzaleznionych. Coraz czeSciej wsrdéd miodziezy korzystajgcej z pomocy organizacji sg osoby
dodatkowo dotkniete zaburzeniami psychicznymi.

Fundacja oferuje miodziezy pomoc w zakwaterowaniu - prowadzi w Warszawie sie€ mieszkah treningowych - oraz
wsparcie specjalistow (psychologa, doradcy zawodowego, terapeuty uzalezniefi, prawnika). Kazdy uczestnik wsparcia jest
obejmowany indywidualng pomocg asystenta (pedagoga, pracownika socjalnego), z ktérym opracowuje plan dziatania
majgcy na celu zmiane sytuacji - znalezienie trwatego rozwigzania mieszkaniowego, aktywizacje spoteczng i zawodowa.
Mtodziez korzystajaca ze wsparcia FpD ma takze mozliwo$€ uczestniczenia w licznych dziataniach sprzyjajgcych odkrywaniu
pasji, zainteresowah czy ksztattowaniu nowych potrzeb Zyciowych odnoszgcych sie na przyktad do sposobdéw spedzania
wolnego czasu.

Oferta organizagji jest stale rozszerzana i w miare mozliwo$ci dostosowywana do potrzeb uczestnikow.

Wydaje sig, Zze to wszystko czego mtodziez moze do$wiadczy€ podejmujgc wspotprace z Fundacjg po DRUGIE, powinno
by€ solidng podstawg do pokonania przez nig zyciowych trudno$ci i rozpoczecia samodzielnego, odpowiedzialnego zycia.
Niestety nie zawsze tak sie dzieje. Bardzo czesto miodziez potrzebuje duzo wiecej czasu, ale rowniez znaczgcych
konsekwencji, by rozpocza€ rzeczywisty proces pracy nad zmiang i poprawa swojej sytuacji. Jednym z powodow, dla
ktorych mtodziez nie jest w stanie pokona€ kryzysu bezdomno$ci, sg uzaleznienia lub szkodliwe zazywanie substangji
psychoaktywnych.

W niniejszym opracowaniu opiera€ sie bede na do$wiadczeniach zebranych przez FpD w latach 2020-2021. W tym czasie

do organizacji zgtosito sie po pomoc blisko 400 mtodych ludzi.

INICJACJA

Jak wynika z wywiaddw i diagnoz stawianych uczestnikom wsparcia Fundacji po DRUGIE bardzo wielu z nich siegato po
substancje psychoaktywne wcze$nie. W ostatnich latach coraz cze$ciej do organizacji zgtaszajg sie osoby, ktére przeszly
inicjacje w wieku 9-11 lat. Bardzo charakterystyczne jest, ze wczesne inicjacje zwykle majg miejsce w Srodowisku rodzinnym
uczestnikdw wsparcia. Czesto dotyczg one tych mtodych oséb, w ktérych domach wystepowat problem uzaleznienia -
matka, ojciec pili regularnie alkohol lub zazywali narkotyki. Mtodziez siegata po uzywke albo uzyskujgc jg wprost od swoich

rodzicdw czy rodzeRstwa, albo dlatego, ze byta ona dostepna w domu i wystarczyto sprébowac.

Ojciec sam mi podat piwo. Pamietam, ze miatlem wtedy 10 lat i poczutem takie cos... to bylo przyjemne, bo
po prostu poszedtem spa¢ i mogtem odcig€ sie od tego, co sie dziato w domu.
U nas w domu zawsze byt alkohol. W lodéwce byto pusto, ale piwo, wodka... to byto zawsze.
Ktoregos$ dnia jak nikogo nie byto w domu, to po prostu sprobowatam. Miatam 11 lat. Nie smakowato mi

specjalnie, ale tak sie jako$ zaczeto i za jaki$ czas znowu sprébowatam, juz wtedy z kolezankga.
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Pierwsze kontakty z substancjami to przede wszystkim alkohol, ale zdarza sie réwniez, ze mtodziez zaczyna od narkotykdw.
Jeden z uczestnikdéw wsparcia miat 12 lat, gdy sprébowat amfetaminy, ktérg podat mu ojciec - réwniez uzalezniony.
Najczesciej jednak inicjacja odbywata sie w gronie rowiesSnikéw. Po przeanalizowaniu wybranych historii Zyciowych

mitodziezy miata ona miejsce miedzy 13 a 15 rokiem zycia.

Ja to bylem zawsze w takim towarzystwie podworkowym, gdzie wiekszo$¢ dzieciakéw nie byta specjalnie
zaopiekowana. Mogli$my siedzie¢ do p6Zna przed domem, wioczy¢ sie i kombinowac. Ci starsi zawsze mieli
wiecej mozliwosci i dawali nam, dzieciakom rézne rzeczy. Zaczynatlo sie od piwa i marihuany, miatem wtedy

13 lat, ale jakos$ sie w to wciggnatem i chwile pézniej bratem juz do nosa.
Inicjacja pocigga za sobg powazne konsekwencje. Opisywana grupa zwykle nie radzi sobie w szkole, nie ma osiggnie€ na
innych polach aktywnos$ci - sportowej, spotecznej, kulturalnej. taczy sie zatem z réwieSnikami lub nieco starszymi
kolegami o podobnych do$wiadczeniach i zaczyna zgtebiaé swojg wiedze na temat substancji psychoaktywnych.
Eksperymentuje, poszukuje coraz to nowych dostepnych srodkow, ktére pozwalajg jej poczu€ sie lepiej.

DLACZEGO?

O ile inicjacja ma czesto dos$€ przypadkowy charakter, o tyle kolejne kroki, ktére popychajg mtodziez w strone regularnego
zazywania, a wreszcie przymusu zazywania, s juz bardziej przemyS$lane i wynikaja z kilku waznych powoddw, ktore

mitodziez sama definiuje nastepujgco:

- che€ poczucia sie lepszym, bardziej warto$ciowym;

- odczuwanie ulgi, uSmierzenie bélu, odciecie od problemow;

- przyjemny stan upojenia;

- przynaleznos$€ do grupy;

- Zycie poza nakazami i zakazami, poczucie wkadzy i sprawczosci;

- dorostosé.

Mtodziez korzystajgca ze wsparcia Fundacji po DRUGIE to w zdecydowanej wiekszo$ci osoby wywodzgce sie ze Srodowisk
defaworyzowanych i dysfunkcjonalnych rodzin. Od najmtodszych lat mierzyta sie z odrzuceniem, brakiem bezpieczefistwa,
brakiem Srodkéw finansowych i zasobéw materialnych, poczuciem bycia gorszym. Czesto od dziecifistwa towarzyszyt jej

wstyd.

Wszyscy znali mojego ojca. Wszyscy widzieli jak spat na schodach pod blokiem, jak robit pod siebie... Styszeli tez
awantury w moim domu. Kiedy szedtem do domu i mijatem sie z sgsiadami, zawsze czutem sie Zle i zastanawiatem

sie co oni mysla.

W moim domu czesto byta policja, bo ojczym bit mojg mame i nas. Przyjezdzali, zabierali go, ale potem wracat i
zaczynato sie od nowa. Czesto sztam do szkoly niewyspana, czasem miatam jakie$ siniaki... i za kazdym razem
staratam sie to wszystko jakos ukryé, Zeby nikt sie nie dowiedzial. Jak sie mnie wychowawczyni pytata, czy w domu
nic ztego sie nie dzieje - po prostu klamatam, bo byto mi wstyd, ale tez batam sie, Ze zabiorg mnie od mamy i ze juz
nikt nie bedzie pilnowat tego, co sie w domu dzieje.
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Najgorzej... pamietam, jak matka pijana przyszta po mnie do szkoly. Probowatam wtedy to ukryé¢,
zeby nikt sie nie pokapowal, ale nauczycielka zauwazyta, ze ona ledwo na nogach stoi. Byla interwencja
policji i zabrali mnie do pogotowia opiekuriczego. Duzo dzieciakéw w szkole to widziato. Styszatam, jak
miedzy sobg méwig o mnie , patuska”.
Kiedy w zycie tych mtodych ludzi wkraczajg narkotyki i dopalacze, a jednocze$nie pojawia si€ grupa rowiesnicza, ktora
doskonale rozumie ich los, okazuje sie, ze stajg sie one rozwigzaniem dla trudnych dos$wiadcze, poczucia wstydu,
samotnoSci.

Bardzo wielu uzaleznionych uczestnikow wsparcia Fundacji po DRUGIE przyznaje, ze wchodzenie w $wiat substangji

psychoaktywnych, byto dla nich jedynym dostepnym i sensownym rozwigzaniem.

Bo co ja miatem robi¢? W szkole miatem do tytu, nauczyciele mnie nie lubili i ciggle mowili, ze jestem
problemem. A jak poszedtem z chtopakami i wciggnatem kreske, od razu czutem jakby mi skrzydta ktos

doprawit.
Przynalezno$€ do grupy, poczucie akceptacji, wspdlne dziatania (zwykle nielegalne i przestepcze) nierzadko

rekompensowaty braki, ktérych mtodziez doSwiadczata w domu rodzinnym i w szkole.

Razem ¢paliSmy, razem kradliSmy... to byta taka paczka... w sumie niby, Ze na dobre i na zle, ale potem sie
okazalo, ze i tak kazdy jest sam za siebie odpowiedzialny, no... ale na poczatku miatem takie poczucie, ze

dbamy o siebie i jesteSmy ze sobg bardzo zzyci.

Jak mnie zabrali do tego pogotowia to poznatam dziewczyny, ktére miaty podobng sytuacje jak ja. Tez w
domu byt alkohol i przemoc. Pokazaty mi jak sobie ulzy€. To byly rézne rzeczy - ciecie sie, wachanie

dezodorantow, alkohol, amfetamina, mefedron. Nawet bardziej mefedron, bo byt najtanszy.

Mitodziez siegajac po substancje psychoaktywne i wkraczajgc na droge uzaleznienia czesto zaczynata sie czu€ dorosta.

Podejmowane przez nig ryzykowne zachowania mialy $wiadczy€ o jej odwadze i dorostoSci.

To jest czasem taka sytuacja. Kto$s ma jakie$ nowe do wciggania i zacheca, ale ten towar jest dla
najlepszych, wybranych, mocno klepie... i wtedy decydujesz sie sprébowa¢, bo przeciez ciebie na to stac. To

troche tak jak z tym tekstem, Ze ,,ze mng si€ nie napijesz”...

Dla mnie €épanie byto rozwigzaniem, bo nie dawatam sobie rady z problemami i tym, co dziato sie w domu,
w szkole... a jak zaczetam brac i zadawa¢ sie z towarzystwem to zaczetam sie tez czu€ silna i dorosta, bo

przeciez jakie$ tam dzieci z dobrych doméw nie miatyby odwagi sprébowac.
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KONSEKWENCIJE

Zdecydowana wiekszo$€ miodziezy, ktora weszka w Swiat narkotykdéw i dopalaczy, w pewny m momencie zaczynata
odczuwa€ powazne konsekwencje z tym zwigzane. Czasem tgczyto sie to po prostu z absencjg w szkole, ktorej
konsekwencjg byto umieszczenie w placowce. Czasem probleméw byto wiecej. Modziez dokonywata czynéw karalnych -

posiadanie substancji, kradzieze, rozboje.

Troche nas kiedy$ poniosto i z kumplem jak byliSmy naépani, zaczeliSmy kopac w jakie$ auto na
parkingu przed centrum handlowym. MieliSmy jaka$ debilng faze. No i wtedy nas zatrzymali, a mieliSmy
jeszcze ze soba troche mefedronu... i jak zaczeli sie bardziej interesowaé, to chyba nie byto opgji i

zamkneli mnie w oSrodku.

Dla wielu uczestnikow wsparcia Fundacji po DRUGIE pobyt w oS$rodku dla nieletnich nie byt wystarczajgcym
rozwigzaniem. Czasem byta to tylko przymusowa abstynencja zwigzana z izolacjg, ktérg przerywali na kazdej przepustce.
Niektérzy kontynuowali zazywanie takze w czasie pobytu w o$rodku. Placéwki dla nieletnich, w ktorych przebywali czasem
nie prowadzity zadnych dziatan ukierunkowanych na prace z mtodziezg uzalezniong lub oferowaly tylko spotkania z
terapeutg, ktére odbywaly sie raz w tygodniu. Dodatkowo miodziez na tym etapie czesto nie miata jeszcze zadnej

motywacji do podjecia leczenia i pracy nad soba.

Ja to mam takie poczucie, Ze ten czas w placowce przelecial mi przez palce. Teraz troche zatuje, bo
gdybym wtedy zaczat co$ ze soba robi¢, dzi$ bylbym w innym miejscu. Ale ja wtedy tylko wszystkich

oszukiwatem, bo chciatam nadal zy¢ po swojemu.

Zatem, dla wiekszosci mtodych ludzi, ktorzy zgtaszajg sie po pomoc do Fundacji po DRUGIE pobyt w placowce dla nieletnich, nie
byt konsekwencjg, ktéra wystarczataby jako motywacja do zmiany. Wielu z nich uznawato, ze placowka to tylko przystanek, chwila,

ktora szybko minie, po ktérej bedg mogli wroci€ do swoich wcze$niejszych przyzwyczajef i sposobdow dziatania.

Czesto zderzenie z rzeczywisto$cig po wyjsciu z placowki zaczyna przynosi€ kolejne konsekwencje, ktére sg juz dla mtodziezy
powazniejsze. Po pierwsze jest juz petnoletnia, wiec podlega pod system dla dorostych i zaczynajg sie odsiadki. Po drugie musi sie

samodzielnie utrzyma€, znalez¢ mieszkanie, podjg€ prace. Wtedy bardzo czesto pojawia sie bezdomnos€.

Bezdomno$€ nie zawsze jest bezpos$rednim skutkiem uzaleznienia. Sktada sie na nig wiecej elementéw (jak chociazby brak

wsparcia rodziny), niemniej doSwiadczajgc jej mtodziez zaczyna czasem dostrzega€ jak bardzo potrzebna jest praca nad zmiana.

MIESZKANIA
Zatem, dla wiekszo$ci mtodych ludzi, ktérzy zgtaszajg sie po pomoc do Fundacji po DRUGIE pobyt w placowce dla

nieletnich, nie byt konsekwencja, ktéra wystarczataby jako motywacja do zmiany. Wielu z nich uznawato, ze placéwka to tylko
przystanek, chwila, ktora szybko minie, po ktérej bedg mogli wréci€ do swoich wczes$niejszych przyzwyczajef i sposobow
dziatania.

Czesto zderzenie z rzeczywisto$cig po wyjsciu z placowki zaczyna przynosi€ kolejne konsekwencje, ktére sg juz dla
miodziezy powazniejsze. Po pierwsze jest juz petnoletnia, wiec podlega pod system dla dorostych i zaczynaja sie odsiadki. Po

drugie musi sie samodzielnie utrzymaé, znalezé mieszkanie, podjgé prace. Wtedy bardzo czesto pojawia sie bezdomnosé.
Bezdomno$€ nie zawsze jest bezposSrednim skutkiem uzaleznienia. Sktada sie na nig wiecej elementéw (jak chociazby brak

wsparcia rodziny), niemniej doSwiadczajac jej modziez zaczyna czasem dostrzega€ jak bardzo potrzebna jest praca nad
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Bo to troche gtupio na dzierh dobry powiedzieé, ze sie ma problem. Szczegélnie jak cztowiek naprawde
potrzebuje mieszkania i jest na ulicy. Strach, Ze sie nie dostanie pomocy jest duzy. Poza tym jest tez taka

wiara, ze jak sie trafi do mieszkania, to bedzie juz lepiej i ze sie powstrzymasz.

Tuszowanie problemu przez mtodziez nie trwa dtugo. Zwykle juz po kilku dniach okazuje sie, ze zycie na trzezwo przerasta
ja i nie jest mozliwe bez odpowiednich terapii i oddziatywan.
LECZENIE

The motivation to heal, however, doesn't come with being caught red-handed. It also does not appear when young
people have to leave the apartment due to Motywacja do leczenia nie przychodzi jednak wraz z przytapaniem na
goracym uczynku. Nie pojawia sie réwniez, gdy mtodziez ze wzgledu na ztamanie abstynencji musi opus$ci€ mieszkanie.
Praca nad tym, by miody czltowiek zdecydowat sie na leczenie jest roztlozona w czasie i wymaga wielokrotnego
pokazywania mu jego wkasnego upadku i konsekwencji, ale jednocze$nie wskazywania, ze SZANSA i jedynym kluczem do
zmiany jest podjecie leczenia.

Zwykle mtodziez jest kierowana na tzw. zamkniete terapie, czyli do o$rodkow leczenia uzaleznieh, w ktdrych praca toczy
sie catodobowo i trwa co najmniej sze$€ miesiecy. Nie od razu jest przekonana, ze to rozwigzanie bedzie dla niegj

najlepsze i czasem prébuje udowodni€, ze jest w stanie utrzymac€ sie na terapii ambulatoryjnej.

Jak sie wcze$niej byto juz w placéwce, to wyjazd do osrodka i zamkniecie sie, Zle sie kojarzy. Po prostu
cztowiek mysli, ze inaczej da rade... ale nie daje. Jednak zamknieta terapia pozwala na to, zeby odcig¢
sie od wszystkiego. Ja do takiej terapii podchodzitem piec razy. Za pigtym udato mi sie jg ukonczyé, ale

gotowosci do zrobienia tego nabieratem przez prawie cztery lata.

Wszyscy mi mowili, ze potrzebuje porzadnej terapii, ale co z tego, skoro mi zalezato jedynie na tym,
zeby im pokaza€ papierek, kwit, Ze skonczytem. Ostatecznie i tak wylgdowatem w oSrodku. Na razie
jestem tu sze$¢ miesiecy i mam przed sobg kolejne. Tym razem czuje, ze chce zostaé, ze to mi sie

optaca.
Zdarza sie, ze mtodziezy udaje sie dotrwa€ do kohca programu oferowanego przez o$rodek leczenia uzaleznien, ale jego

opuszczenie, nawet po dwunastu miesigcach, wcale nie oznacza, ze proces zdrowienia sie zakoRAczyt. Bardzo wielu
uczestnikéw wsparcia nie radzi sobie w zderzeniu z rzeczywisto$cig i powraca do zazywania. Ich losy zatem toczg sie
miedzy o$rodkami i Srodowiskiem otwartym. Rekordzi§ci majg na swoim koncie pobyty w kilku o$rodkach i kilka prob
odnalezienia sie w mieszkaniach treningowych i w procesie readaptacji.

To wszystko jednak nie oznacza, ze podejmowane przez Fundacje po DRUGIE dziatania sg nieskuteczne. Proces
trzezwienia, zmiany stylu zycia wymaga motywacji uczestnika, jego determinacji i rzeczywistego zrozumienia, Zze po to, by
mie€ lepsze zycie, musi zmieni€ kurs. Od niego przede wszystkim zalezy czy i kiedy to nastgpi. Rolg wspierajacych go oséb
jest pokaza€ mu konsekwencje i perspektywy (odnoszgce sie zaréwno do dalszego zazywania jak i zdrowienia) i pokazaé

mu, Ze jego los nie jest im obojetny.
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2.6. MLODZIEZ W KRYZYSIE BEZDOMNOSCI

W ostatniej dekadzie w catej Europie wzrosta liczba miodych ludzi w wieku 18-35 lat, ktérzy do$wiadczyli kryzysu
bezdomnosci, tak donosi szésty przeglad wykluczenia mieszkaniowego (2021), opracowanego przez FEANTSA i
Fondation Abbé Pierre, ktéry koncentruje si€ na wykluczeniu mieszkaniowym mitodych ludzi fio.PSD prowadzito te
badania we Wtoszech.

Niniejszy rozdziat ma na celu opisanie profilu bezdomnosci mtodziezy, gtéwnych probleméw i czynnikdw wyzwalajgcych.
Ponadto w drugiej cze$ci opisano sposdb pracy z miodziezg doSwiadczajgcg bezdomnosci oraz dobre praktyki na
poziomie lokalnym.

Tre$€ rozdziatu jest wynikiem pracy grupy roboczej zorganizowanej przez fio.PSD na temat , bezdomnej mtodziezy:
profile, metody pracy i najlepsze praktyki”, w ktérej wzieto udziat siedmiu cztonkéw fio.PSD:

Centro Diaconale La Noce Istituto Valdese - Palermo

Kooperacja. Soc. REM - Chioggia

Croce Rossa - Mediolan

Kooperacja. Soc. Piazza Grande - Bol

Avvocato di Strada - Bolonia

Kooperacja. Il Samaritano - Caritas Diocesana Veronese - Werona

Cooperativa Sociale W drodze - Pescara

o

PROBLEM

Definicja bezdomnosci na poziomie europejskim doprowadzita do opracowania typologii ETHOS, ktéra definiuje osoby w
kryzysie bezdomno$ci w Europie jako te, ktére pozostajg bez dachu nad glowa, zyjacych w niepewnych warunkach i w
niewystarczajgcych warunkach mieszkaniowych.

FEANTSA definiuje bezdomnos$€ miodziezy jako stan, ktéry wystepuje, ,,gdy osoba w wieku od 13 do 26 lat doSwiadcza
braku dachu lub domu albo mieszka w niepewnym lub nieodpowiednim mieszkaniu bez rodzica, cztonka rodziny lub innego

opiekuna prawnego”.

Feantsa podniosta alarm w zwigzku z pogarszajgcymi sie warunkami Zycia
mtodych ludzi po pandemii Covid-19: ,,Mtodzi ludzie sg jako pierwsi narazeni na
wzrostu ubdstwa, co moze przyczynia€ sie do tworzenia "straconego pokolenia".
To niefortunne dziedzictwo, lata cie€ budzetowych, ktére rozpoczely sie przed
Covid-19 - skutkowato porzucaniem mtodych ludzi podczas pandemii”.

Od wczesnych etapow pandemii najmtodsi ucierpieli w Europie w znacznym
stopniu i stalo sie jasne, ze skutki kryzysu gospodarczego i braku krajowych
Srodkow dotkng mtodych dorostych (do 34 lat), ktorzy majg niepewne migjsca
pracy w sektorze ustugowym, borykajg sie z naglg utratg pracy i brakiem
dochodow (Caritas, 2020).
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Ubdstwo miodziezy w liczbach

Przydatoby sie zilustrowa€ niektore statystyki europejskie, aby poznaé€ ubdstwo mtodziezy w Europie. W Europie statystyki
dotyczgce bezdomnosci nie zostaly jeszcze opracowane, a kazdy kraj gromadzi wkasne dane, stosujgc rézne metodologie.
Dlatego poréwnanie bezdomno$ci w krajach europejskich moze by€ trudne, ale mozna zarysowa€ ogdlne pojecie o
zasiegu osdb bezdomnych. Gkéwnym zrédiem jest Annual Overview on Housing Exclusion, prowadzony przez Fondation
Abbé Pierre - FEANTSA, oparty na najnowszych statystykach dotyczgcych bezdomnosci z krajéw europejskich.

Wedtug 5. Raportu na temat Wykluczenia Mieszkaniowego w Unii Europejskiej kazdej nocy 700 000 osob staje w obliczu
bezdomnosci, co stanowi 70% wzrost w ciggu dziesieciu lat.

Wedtug Eurostatu w Europie w 2019 r. 1 na 5 mtodych ludzi w wieku od 16 do 29 lat jest zagrozona ubdstwem i
wykluczeniem spotecznym (26,6%), a Wtochy sa powyzej Sredniej europejskiej (30%) (EUROSTAT, 2019).

Analizujac dane widzimy, ze dziewczeta sg bardziej narazone na ubdstwo. W Europie stanowig 27,6%, podczas gdy
mezczyzni 25,6%. Sytuacja jest jeszcze gorsza w przypadku whoskich dziewczat (31,2%) w poréwnaniu z chtopcami
(29,3%). Ponadto mtodzi imigranci tez sg bardziej narazeni na ubdstwo (39,7%) w poréwnaniu z réwiesnikami z Wioch.
Wreszcie, na poziomie europejskim, miodzi ludzie (16-29 lat) znajdujgcy sie w powaznej deprywacji materialnej i
spotecznej stanowig 6,1%, podczas gdy 1 na 10 to imigranci (10%).

Wedtug Istat = Wihoskiego Narodowego Instytutu Statystycznego, we Wloszech wystepowanie absolutnego ubdstwa
wsrod miodych ludzi w wieku od 18 do 34 lat zwiekszyto sie z 9% w 2019 roku do 11,3% w 2020 roku. Ponadto, wedtug
National Survey on Homelessness, przeprowadzonego przez ISTAT w 2011 r. z kontynuacjg w 2015 r. miodzi ludzie w
wieku 18-34 lat stanowig jedng czwartg wszystkich bezdomnych (25,7%) korzystajgcych z ustug dla bezdomnosci, a 8 do

10 to mtodzi imigranci.

MEODZIEZ W KRYZYSIE BEZDOMNOSCI I WYKLUCZENIE MIESZKANIOWE

Mtodzi ludzie cierpig z powodu powaznego wykluczenia mieszkaniowego, pogtebionego przez kryzys pandemiczny. W
Europie jedng z kluczowych kwestii jest wykluczenie mieszkaniowe mtodych ludzi, ktére opisuje trudno$ci napotykane w
znalezieniu niedrogiego domu i godnych warunkéw zycia.

Z jednej strony koszty mieszkania sg zbyt wysokie w poréwnaniu do dochodu jakim rozporzadzajg. Wedtug statystyk
europejskich jedna trzecia mtodych ludzi zyje w ubdstwie, i wydajg do 40% dochodu na pokrycie wydatkdéw zwigzanych z
mieszkaniem (EUROSTAT, 2019).

Z drugiej strony warunki mieszkaniowe sg czesto zte i niezdrowe, naznaczone przeludnieniem i brakiem podstawowych
ustug. We Wioszech 8% mtodych ludzi w wieku od 15 do 29 lat zyje w warunkach powaznej deprywacji mieszkaniowej, w
poréwnaniu do 6% Sredniej europejskiej, podczas gdy ponad 4 na 10 mtodych ludzi w wieku od 15 do 29 lat mieszka w
przeludnionych domach (43%). ). Ponadto prawie dwie trzecie mtodych Wtochéw w wieku od 18 do 34 lat (64%) nie jest w
stanie uniezalezni€ sie od rodziny pochodzenia, ze wzgledu na wysokie koszty czynszéw i kredytow hipotecznych co

poteguje wysoki poziom bezrobocia wsréd mtodziezy i niskie dochody z pracy (Istat, 2019).
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JAK ROZPOZNAC

Nie jest tatwo zidentyfikowaé bezdomng miodziez. Potocznie nazywana sie jg bezdomnoScig ukrytg. Mtodzi ludzie
preferujg chwilowe spanie u znajomych zamiast stabilnego miejsca i uzywajg schronien awaryjnych, gdy mozliwosci u
znajomych stajg sie niemozliwe. Mtodziez, ktora $pi na ulicy, jest rowniez bardziej sktonna do ukrywania sie w parkach lub

na dworcach. Dlatego, kiedy myslimy o bezdomnosci, nie myslimy o mtodych.

Mtodzi ludzie korzystajgcy z ustug dla bezdomnych we Whoszech majg specyficzne problemy.

Kilka czynnikow prowadzi miodych ludzi do bezdomnosSci. Dziewczeta i chtopcy zagrozeni bezdomno$cig czesto
doswiadczyli trudnych sytuacji, takich jak wyrzucenie z rodziny pochodzenia, w ktérej wystepujg konflikty i przemoc,
uzaleznienia, choroby fizyczne lub psychiczne, dyskryminacja ze wzgledu na orientacje seksualng, Inne czynniki wigzg sie
z deinstytucjonalizacjg i brakiem zindywidualizowanych projektéw przeznaczonych dla mtodziezy w fazie transformagji.
Dodatkowo liczebno$€ ta zwieksza sie poprzez konieczno$€ opuszczania oSrodkdw recepcyjnych przez imigrantéw,
ktorzy osiggneli petnoletnosé.

Ponadto niski poziom wyksztatcenia i brak mozliwoSci zatrudnienia to czynniki lezgce u podstaw ryzyka bezdomnoSci.
WS$rod miodych ludzi korzystajgcych z ustug dla bezdomnych 7 na 10 ma niskie kwalifikacje edukacyjne - zaczynajgc od

przerwania edukacji w szkole podstawowej = a 8 na 10 jest bezrobotnych (Caritas, 2018). Niski poziom wyksztatcenia,

porzucanie szkoty, niskie umiejetnosci zawodowe sg czesto skorelowane z bezrobociem i nisko ptatng praca.

Wydarzenia powodujgce bezdomno$€é wsréd miodych ludzi

Na poziomie indywidualnym gtéwne czynniki, ktére wplywajg na mtodych ludzi doswiadczajgcych bezdomnosci, wynikaja
z zerwania wi€zi rodzinnych i z wydarzei wyzwalajgcych. W rezultacie majg oni tendencje do izolacji spotecznej i
unikania pomocy ze strony dorostych i ustug specjalistycznych oraz sg narazeni na czynniki, ktére mogg prowadzi€ do

uzaleznief lub problemoéw psychiatrycznych oraz do ryzykownych zachowan.

Migracja

Wielu mtodych ludzi korzystajgcych z ustug dla bezdomnych to cudzoziemcy, ktérzy wyszli z o$rodkéw recepcyjnych w

wieku 18 lat i nie mogg znalez€ miejsca zamieszkania. Wielu z nich pracuje w branzy gastronomicznej lub turystycznej, wiec

sta€ ich na pokdj. Jednak wielu z nich stracito prace z powodu kryzysu pandemicznego i lockdown'u.

Dla tej grupy mtodych ludzi powaznymi problemami zgtaszanymi specjalistom jest brak odpowiedniego wsparcia do czasu
osiggniecia petnoletnos$ci, co ma réwniez wplyw na przechodzenie z jednej fazy zycia do drugiej oraz na mozliwo$é
usamodzielnienia sie i integracji spoteczne;.

Whytaniajgcy sie profil bezdomnych miodych ludzi dotyczy réwniez imigrantow, ktérzy przybyli do Whoch na stypendia
naukowe. Stypendium gwarantuje obnizenie podatkéw, dostepno$€ pokoju w akademiku, stotdwce uniwersyteckiej i inne
ustugi. Tracac je, z powodu utraty wymagan dotyczgcych zaliczef i egzamindéw w trakcie roku akademickiego, tracg rowniez
miejsce i wszelkie $wiadczenia. Projekty mieszkaniowe, zwtaszcza w Palermo, goszczg ich, aby ich wspiera€ i zagwarantowaé

im dalsze prawo do studiowania.
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Deinstytucjonalizacja - mtodziez opuszczajgca opieke systemowa

Mtodzi ludzie, ktérzy opuszczajg panhstwowg opieke nad nieletnimi, stanowig kategorie oséb, ktora jest bardziej narazona
na bezdomno$€. Wraz z osiggnieciem petnoletno$ci muszg opusci€ instytucje, w ktorych mieszkali przez kilka lat. Nie majg
rodziny i sieci spotecznej, ktéra mogtaby im pomoc, ani nie znajg mozliwosci i instytucji, ktére mogtby ich wesprze€ w
dazeniu do samodzielnego Zycia. Préba ponownego nawigzania kontaktu z rodzing pochodzenia kohczy sie czesto

niepowodzeniem i powoduje wieksze cierpienie.

Krucho$€ psychiczna

Wielu mtodych ludzi, korzystajacych z ustug dla bezdomnych, doznato powaznego urazu psychicznego, ma zdiagnozowane
problemy ze zdrowiem psychicznym lub ich stan zdrowia jest bardzo niestabilny. To modzi ludzie, ktérym trudno jest
tworzy€ pozytywne i znaczgce relacje spoteczne, a takze czesto tracg zaufanie do instytucji.

Zmierzenie sie z konieczno$cig emigracji, wysokie koszty utrzymania, dorastanie w dysfunkcyjnych rodzinach i bycie ofiarg
przemocy to czynniki, ktére wplywaja na zdrowie psychiczne miodych ludzi i zwiekszajg ryzyko dos$wiadczania
bezdomnosci.

Jednak pracownicy socjalni poinformowali, Ze sitg miodych ludzi jest $Swiadomo$é, Ze potrzebujg wsparcia
psychologicznego i oddziatywah pozytywnych.

Uzaleznienia

Uzaleznienie jest czestym problemem miodych bezdomnych. Dotyczy ono nie tylko substancji psychoaktywnych, w tym
alkoholu, ale takze hazardu, seksu, pieniedzy i czesto wigze sie z gtebokim poczuciem izolagji i pustki. Aby ich wesprzeé,
»musieliby$my zacza€ wszystko od podstaw” (pracownik socjalny).

Problemy z prawem

Duza cze$€ miodych ludzi, ktorzy szukajg pomocy prawnej, to mtodzi imigranci spoza obwodu recepcyjnegoi. Sg tez mtode
samotne matki, ktére potrzebujg pomocy prawnej, poniewaz chcg nawigza€ kontakt ze swoimi dzie€mi, z ktorymi zostaty
rozdzielone. Sg tez mtodzi ludzie, ktorzy stracili miejsce zamieszkania, opuszczajgc rodzine pochodzenia i sg wspierani przy
sktadaniu wniosku o tymczasowy pobyt, ktéry daje dostep do praw podstawowych. Dla miodziezy korzystajgcej z ustug
prawniczych wspolny jest brak $wiadomosci istnienia problemdw prawnych, jakie im zagrazajg i fakt, ze mogg otrzymaé

wsparcie w ich rozwigzaniu.

IMiedzysektorowos¢

Nie da sie okresli¢ jednoznacznego profilu bezdomnosci mtodziezy. Problemy, z ktérymi sie borykaja, sg ze sobg $cisle
powigzane. Sg imigranci, ktorzy majg problemy z brakiem sieci spotecznych, ekonomicznych i zawodowych. S§ mtodzi
Wiosi, ktorzy byli pod ochrong instytucji panstwowych i nie maja kontaktéw z rodzinami, potem zaczeli zazywa€ substancje
psychoaktywne i uzaleznili sie od nich. S§ mtode, samotne matki z problemami uzaleznief,, wychowane w dysfunkcyjnych
rodzinach. Dlatego istnieje ryzyko, ze te problemy moga sie wzajemnie naktada€ i zwiekszaé€ ryzyko dos$wiadczania

bezdomnosci.
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JAK DZIALAC?

IW tej czesci dyskutowaliSmy z cztonkami fio.PSD o metodach interwengji przyjmowanych w stuzbach wsparcia bezdomnej
miodziezy. Potrzeby bezdomnych miodych ludzi sg ztozone, przede wszystkim dlatego, ze sg to osoby budujgce swojg
osobowos$€ i plany zyciowe na przyszto$€, ktore dodatkowo borykajg sie z problemami integracji spotecznej, izolacji i
ubdstwa juz na wczesnym etapie dorostego zycia. Przezywanie okresu gtebokiego ubdstwa jest czynnikiem, ktéry powoduje
i podsyca wrazliwo$€ psychiczng, ktéra moze podwazy€ pewno$€ siebie i psychofizyczny dobrostan chtopcow i dziewczat.
Wedtug pracownikdéw socjalnych najwazniejszymi czynnikami, ktére nalezy wzigé pod uwage w pracy z mtodymi ludzmi, sg
motywacja, ustalanie realnych celéw i stuchanie. Kluczowym czynnikiem jest zachecanie mtodych ludzi do zmiany swojej
sytuacji poprzez osigganie praktycznych celow, nawet niewielkich. Dla mtodej osoby wazne jest, aby wiedzie€, ze ma cel i ze
jest w stanie go osiggna€, na przyktad ukonczenie szkoly. Najwazniejszym czynnikiem jest rozpoczecie od jednego celu, a
potem realizacja kolejnych. Dla mtodych ludzi wazne jest, aby wiedzie€, Ze jest jeszcze czas na spetnienie ich marzen o
przysztoSci. Inni rowieSnicy zmagajacy sie z podobnymi problemami, moga stanowi€ przyktad i zacheca€ do osiggniecia
celu, jak to ma miejsce na przyktad podczas udziatu w warsztatach.

Z drugiej strony pracownicy socjalni muszg aktywnie stucha€ mtodych i byé w stanie nawigza€ z potrzebujacymi relacje
oparte na zaufaniu, co jest podstawowym wymogiem, aby moéc zaangazowa€é miodg osobe. Wsparcie psychologiczne,
towarzyszenie psychologiczno-pedagogiczne to podstawowe narzedzia, aby moc wspiera€ i aktywizowaé mtodych ludzi na
ich osobistej $ciezce zycia. Wskazania te sg stosowane w rozny sposéb, w zalezno$ci od oferowanej ustugi.

Kiedy mtody cztowiek znajduje sie na ulicy, Streetworkerzy tworzg pierwsze ,lekkie polgczenie”. Pracownicy socjalni i
wolontariusze bedgcy ich rowie$nikami, starajg sie stworzy€ nieformalng relacje i uruchomi€ rodzaj ,,ozdwierciedlenia” i
zrozumienia 0s6b w tym samym wieku. Nalezy tez stworzy€ bardziej ustrukturyzowane potgczenie z mtodymi imigrantami.
W rzeczywisto$ci sg to czesto bardzo mtodzi ludzie, majacy zaledwie 18 lat, byli nieletni cudzoziemcy bez opieki, z ktorymi
porozumiewanie si¢ moze by€ bardzo trudne ze wzgledu na nieznajomo$€ jezyka Czesto potrzebne jest natychmiastowe
wsparcie psychologiczne, aby sprobowaé podwazy€ poczucie strachu i zamkniecia mtodych imigrantéw, ktérzy mogli juz
dozna€ urazéw psychicznych.

Kluczowym czynnikiem pracy z bezdomng miodziezg jest praktyczna aktywnoS$€ realizowana poprzez warsztaty. Zajecia
warsztatowe majg na celu nie tylko podnoszenie umiejetnosci, ale takze mozliwo$€ budowania relacji. Moga stymulowaé

wspotprace, dialog i relacje horyzontalne.
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Mtodzi ludzie sg stymulowani, poprzez prace twdrczg i wspotprace z rowieSnikami. Mozliwe jest prowadzenie réznego
rodzaju warsztatéw i laboratoriow, takich jak ogrodnictwo, stolarstwo, gotowanie, dziennikarstwo, warsztaty rowerowe,
muzyczne i teatralne, ale muszg one byé€ atrakcyjne, aby zacheci€ mtodych do kontynuowania aktywnosci. Jest to rowniez
Swietny sposdb na kontakt ze $wiatem zewnetrznym, takim jak spoteczno$€ i okoliczni mieszkafcy. Wokot laboratoridw i

warsztatow tworzy sie mikrokosmos relacji, ktéry moze by€ bardzo pomocny dla mtodszych ludzi.

Bardzo wazng ustugg dla mtodych ludzi do$wiadczajgcych bezdomnosci jest pomoc prawna. Miodzi ludzie muszg znaé
swojg sytuacje prawng. Przed spotkaniem z prawnikiem, miodziez jest przyjmowana przez wolontariuszy, ktorzy
przeprowadzajg nieformalny wywiad, w cichym miejscu, w ktérym moze czu€ sie komfortowo. Mtodzi ludzie sg wspierani w
procesie usamodzielniania poprzez aktywizacje ich umiejetnosci i zwiekszanie pewno$¢€ siebie, przy wsparciu pracownikéw
socjalnych. Ponadto miodziez korzystajgca ze wsparcia zaczyna polecaé ustugi innym potrzebujgcym. Przyprowadzg

znajomych i wskazujg mu miejsce gdzie mozliwa jest pomoc w rozwigzaniu problemow.

Profilaktyka
W rzeczywisto$ci mbodzi ludzie stanowig duze wyzwanie dla polityki i ustug w zakresie bezdomnoS$ci. Aby zajg€ sie tg
grupg marginalizowanych mtodych ludzi, nalezy ponownie przemysle€ polityki i ustugi, aby zapobiega€ bezdomnosci,

chronicznej biedzie i zapewnia€ wsparcie w znalezieniu drogi do samodzielnego zycia.

FAKTY

o Szacuje sie, ze w Europie jest 700 000 bezdomnych
o We Wihoszech w 2015 roku oszacowano ponad 50 000 oséb bezdomnych r
o We Wiloszech jedna czwarta oséb bezdomnych ma od 18 do 34 lat, w \ /

wiekszo$ci sg to imigranci
o Wedtug Eurostatu w Europie 1 na 5 mtodych oséb w wieku od 18 do 29 lat

jest zagrozona ubdstwem i wykluczeniem spotecznym

o Imigrantki i mtodzi ludzie sg bardziej narazeni na ubdstwo

o Jednym z gtéwnych probleméw dotykajgcych mtodych Europejczykow jestf
wykluczenie mieszkaniowe, zte warunki mieszkaniowe i przeludnienie

o Bezdomno$€¢ miodziezy jest okre$lana jako ,ukryta”, ze wzgledu na
tendencje mtodych ludzi do unikania ustug dla oséb bezdomnych i szukania

niepewnego zakwaterowania u przyjaciot i znajomych
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DOBRE PRAKTYKI

W tej cze$ci cztonkowie fio.PSD zaangazowani w grup€ roboczg zilustrowali projekty dedykowane bezdomnej mtodziezy.

1 STREETWORKING

1

CROCE ROSSA - COMITATO DI MILANO

Croce Rossa Italiana = Comitato di Milano, jest stowarzyszeniem z siedzibg w Mediolanie, cztonkiem Croce Rossa Italiana.
Jej misja jest zapobieganie i fagodzenie ludzkiego cierpienia, ochrona zycia i zdrowia oraz gwarantowanie poszanowania
cztowieka. Realizuje kilka projektéw i dziatahh w dziedzinie zdrowia, opieki spotecznej i sytuacji kryzysowych, aby wspieraé€
osoby defaworyzowane. W zakresie bezdomnosci realizuje rézne ustugi. Night Street Unit ma na celu stworzenie relagji
zaufania z osobami bezdomnymi, bezpo$rednio na ulicy i w miejscu ich zamieszkania. Wolontariusze podchodzg i
kontaktujg sie z ludzmi, wystuchujg ich prosb, kierujg do lokalnych stuzb pomocowych, uruchamiajgc specjalistyczne
jednostki uliczne (medyczne, psychologiczne i edukacyjne). Medical and Nursing Street Unit, poprzez interwencje lekarzy-
wolontariuszy i pielegniarek, umozliwia osobom bezdomnym dostep do badafi medycznych, podstawowej opieki
medycznej, otrzymywania podstawowych lekow lub recepty bezposrednio na ulicy. Zespdt Ulicy Psychologicznej sktada sie
z psychoterapeuty, psychologa oraz grupy przeszkolonych operatoréw, ktérzy pracujg z klientami indywidualnymi
potrzebujgcymi wsparcia psychologicznego. Nawigzana relacia moze mie€ charakter terapeutyczny lub stanowié
odpowiedZ na pojawiajgce sie potrzeby. Educational Street Unit pracuje z osobami bezdomnymi w celu rozwijania
utraconego potencjatu, autonomii, $wiadomosci whasnej sytuacji, oferuje im lokalne mozliwosci oraz informuje o

projektach dajgcych szanse na uzyskanie autonomii.

OUTREACH - PERIFERIE SENZIENTI - Coop. Soc. On The Road - Pescara

Projekt Outreach-Sentieri, powstat w czerwcu 2021 r., ma na celu promowanie reorganizacji ustug dla spotecznosci lokalnej
i opieki spotecznej w celu poprawy wsparcia dla beneficjentow o ztozonych potrzebach: bezdomnych, ofiar handlu ludZmi,
narkomanoéw, imigrantéw itp. Celem projektu jest poprawa jako$ci zycia lokalnej spoteczno$ci, mieszkaficow dzielnicy
Rancitelli w Pescarze oraz aktywizacja niskoprogowego wsparcia, umozliwiajgcego dotarcie do obywateli skrajnie
zagrozonych. Koordynacje interwencji, takich jak: dziatania prewencyjne, upowszechnianie akcji informacyjnych, szkolenia
operatoréw, doradztwo i wysytanie do wiasciwych stuzb lokalnych, zapewnia praca zespotéw multidyscyplinarnych
zintegrowanych ze wspotpracg przeszkolonych w ramach projektu kierownikéw. Miodzi ludzie, wraz z kierownikiem,
ustalajg umowe interwencyjng, okreslajgc cele i krotko- i dlugoterminowe, planowanie zidywidualizownego wsparcia w
potaczeniu z pomocg zdrowotng, prawng i spoteczng. Stanowi to fundamentalny moment nawigzania relacji dla dalszej

wspotpracy miedzy pracownikiem socjalnym a mtodym beneficjentem.
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2. MIESZKANIA

CASA SOLIDALE GIOVANI - Coop. Soc. Il Samaritano - Verona

Casa Solidale Giovani to projekt Housing First tylko dla mtodych ludzi w potrzebie w Weronie zainicjowany w 2017 roku.
Ten projekt realizuje gtéwne przestanie Housing First, ale z pewna rdznicg. W tej chwili w projekcie sg trzy rozne domy z
trzema réznymi podej$ciami. Jeden z domoéw to ,,pierwszy projekt mieszkaniowy”, w ktérym mtodzi mieszkajg sami. Drugi
dom to ,,co-housing”, czyli grupa mtodziezy, ktéra mieszka w domu treningowym z pracownikami socjalnymi w ciggu
dnia i wolontariuszami w nocy. Trzeci dom to ,,dom chroniony” dziatajgcy przy parafii, dla mtodziezy z problemami
psychicznymi, w ktérym sg zaangazowani wolontariusze. Cechg charakterystycznych tego projektu jest funkcja opiekuna
rodzinnego w postaci wolontariusza, dziatajgcego w roli indywidualnego asystenta. Wspdlpracujg oni z
multidyscyplinarnym zespotem i wspélnie starajg sie osiggng€ cele mieszkancéw. Opiekun rodzinny musi odbyé€ kurs, aby
przygotowac sie do petnienia funkcji. Przychodzi na spotkania co 40 dni. Beneficjent moze wybra€ swojego opiekuna, ktory
najbardziej mu odpowiada i wspdlnie organizujg spotkania. Akceptujg go takim, jakim jest. Z powodu czestych problemow
i zbych doswiadczen, jakie mtodzi ludzie majg ze swojg biologiczng rodzing, jeszcze wazniejsze jest dla nich posiadanie
nowej ,,rodziny” ze zdrowymi zwigzkami i warto$ciami. Uczg sie akceptacji i mito$ci oraz wykorzystania wsparcia w swoim
niezaleznym zyciu. Pokazywanie ludziom, ze sg wazni i Ze im zalezy, jest kluczowe, a Whosi pokazujg nam dobre przyktady,

jak to zrobi€.

CONDOMINIO SCALO E LABORATORI DI COMUNITA' - Coop. Soc. Piazza Grande - Bologna_

Condominio Scalo to wspdlnota spoteczna i laboratorium spoteczne, powstate w kwietniu 2018 roku, z siedzibg w dzielnicy
Porto-Saragozza w Bolonii i zarzgdzane przez Coop. Social Piazza Grande. Condominio Scalo powstato w miejsce spotkan
mieszkahcow kondominium i sgsiadéw. W kondominium mieszka 20 osdb bezdomnych. Sg to osoby starsze, pary, osoby
LGBTQ+. Specyfikg kondominium jest wypracowanie wspdlnych zasad miedzy mieszkancami dotyczg one: funkcjonowania,
otwartosSci na terytorium i zagospodarowania przestrzeni wspdlnych, zarzgdzania poprzez cotygodniowe spotkania.
Community Lab oferuje zajecia otwarte dla goszczonych oséb i obywateli. Obecnie ,,Sasiedztwo Ciclofficina™, redaguje
uliczng gazete ,,Piazza Grande” i realizuje warsztaty ,,Obro€ pocztéwke” jak réwniez co tydzieh aktywnie opowiadaja i

poznaje Bolonie poprzez do$wiadczenia tych, ktorzy zyli w niej na ulicy.
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HOUSING SOCIALE - Centro Diaconale La Noce Istituto Valdese - Palermo

Ustuga mieszkalnictwa socjalnego, zarzgdzana przez Centrum Diakondw La Noce Istituto Valdese i powstata w marcu 2018
r. jest przeznaczona dla os6b wykluczonych lub zagrozonych wykluczeniem spotecznym i ktére potrzebujg tymczasowego
zakwaterowania, aby moéc uzyska€ petng autonomie. Przyjmowana jest réwniez miodziez powyzej 18 roku zycia.
Monitorowanie $ciezki kazdego uczestnika odbywa sie poprzez wizyty w miejscu pobytu, indywidualne wywiady i spotkania
z innymi beneficjentami, w celu stworzenia wspierajgcego $rodowiska i relacji oraz wsparcia w radzeniu sobie z krytycznymi
sytuacjach. Uczestnicy biorg udziat w zajeciach socjalizacyjnych, szkoleniowych i zawodowych. Dla kazdego sporzgdzany
jest zindywidualizowany plan, ktéry jest udostepniany pracownikom socjalnym gminy Palermo. Kiedy beneficjenci osiagajg
autonomie, pracownicy socjalni wspierajg ich w znalezieniu alternatywnego i dlugoterminowego rozwigzania

mieszkaniowego.

3. LABS

CINEMHOUSING - Coo. Soc. REM (Chioggia, VE)

Projekt Cinemhousing - Storie che trasformano obejmuje warsztaty kina spotecznego i partycypacyjnego, ktorych celem jest
zaangazowanie uzytkownikéw. Celem laboratorium jest poczucie bycia czescig czego$ istotnego ozdyskiwanie wiary w
siebie i swoje mozliwosci poprzez prace tworczg. Kursy Cinemahouse podzielone s§ na 3 etapy. Pierwszym z nich sg
warsztaty pisarskie, podczas ktérych uczestnicy wydobywaja, poréwnujg i wyrazajg swoje doswiadczenia, zawsze pod
okiem edukatora/psychologa i filmowca. Drugi to kino partycypacyjne, w ktérym uczestniczgc wspdlnie zastanawiaja sie, jak
zrobi€ film, dajac kazdemu mozliwo$€ wyboru roli, jakg chce, co daje mozliwo$€ analizy wkasnych mocnych i stabych stron
oraz talentow. Ostatnim krokiem jest projekcja i Swiadomos€, kluczowy moment, w ktérym uzytkownicy ujawniajg innym
swoja twdrcza prace i jg analizujg. Pordwnanie ze Swiatem zewnetrznym jest wazne, poniewaz istnieje ostateczna

Swiadomos$¢€ obranej wspdlnie Sciezki.

4. CENTRA DZIENNE

POLO DIURNO E NOTTURNO CENTRO AGAPE - Centro Diaconale La Noce Istituto Valdese - Palermo

Osrodek catodobowy Centro Agape, zarzadzany przez Centrum Diakondw La Noce Istituto Valdese, przyjmuje osoby w
trudnej sytuacji spotecznej, z problemami uzaleznien, czesto cierpigce na zaburzenia psychiczne i psychiatryczne, problemy
prawne, imigrantéw wykluczonych z obwoddéw recepcyjnych, ktérzy musi sformalizowa€ dokumenty (zezwolenia na pobyt
itp.). Opieka dzienna zapewnia przestrzeh do opieki i towarzyszenia w zakresie osiggania celéw spotecznych i integracji. Ma
na celu stworzenie przyjaznego S$rodowiska, aby zapobiec napieciom zwigzanym z krytycznym okresem, ktérego
doswiadczamy (pandemia Covid 19). Wewnetrzna organizacja jest elastyczna, aby da€ czas na odpoczynek i zaspokajanie

potrzeb uzytkownikow.
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TRAIN DE VIE - Coop. Soc. On the Road - Pescara

Train de Vie Day Center, realizowany przez Coop. Soc. On the Road z siedzibg w Pescarze jest chronionym miejscem spotkan i
socjalizacji, ktore zapewnia dystrybucje podstawowych artykutéw pierwszej potrzeby, artykutdow spozywczych, higienicznych,
ubran i ustug takich jak: taznie, pralnie, tadowanie telefonéw, fryzjera, lekarzy i prawnikow ulicznych dla oséb w kryzysie
bezdomnosci. Train de Vie to takze przestrzef kulturalna, z bibliotekg i czytelnig, gdzie dostepna jest telewizja, stacja
komputerowa, radio i prasa, gdzie prowadzone sg réznego rodzaju warsztaty, zajecia artystyczne, rekreacyjne, jezykowe.
Ponadto na dworcu i w okolicach dziatajg streetworkerzy, jedna jednostka wspiera ofiary handlu ludZzmi i wyzysku, a druga
wspiera osoby bezdomne. Centrum przyjmuje wielu bezdomnych miodych ludzi z problemami uzaleznien i alkoholu.
Pracownicy socjalni starajg sie nawigza€ relacje opartg na zaufaniu, a nastepnie wyznacza€ cele tatwe do osiggniecia i
realizowa€ je krok po kroku. Zazwyczaj pracownicy socjalni przyjmujg i zaspokajajg podstawowe potrzeby, a nastepnie
rozpoczynajg prace nad celami z miodymi uzytkownikami. Tam, gdzie to mozliwe, psycholog przeprowadza wywiad z
miodymi uzytkownikami w celu zrekonstruowania ich historii zycia. Na podstawie wyrazonych potrzeb, np. mieszkania, pracy,

zdrowia, mtodzi ludzie sg kierowani do najodpowiedniejszej organizacji.

5. WSPARCIE PRAWNE I PROMOCJA PRAW

AVVOCATO DI STRADA ODV - BOLOGNA (BO).

Projekt Avvocato di Strada (prawnicy uliczni) narodzit sie w Bolonii na poczgtku XXI wieku, a jego podstawowym celem byto
promowanie praw osdb bezdomnych i zagwarantowanie wykwalifilkowanej pomocy prawnej obywatelom pozbawionym
podstawowych praw. W 2020 roku 27% catkowitej liczby uzytkownikéw to miodzi ludzie do 35 roku zycia. Praktyki otwarte
dla miodych uzytkownikdéw dotyczylty gtdwnie obszardw prawa imigracyjnego, prawa pobytu i mieszkania, problemow
administracyjnych (grzywny, sankcje itp.), prawa karnego, innych probleméw prawa cywilnego, prawa pracy i prawa
rodzinnego. Street Lawyer tworzy konkretne projekty, ktére pozwalajg na samoswiadomos$€ w zakresie praw, np. Poradnik
dotyczgcy prawa do pracy, w ktérym oferowane jest wsparcie i pomoc we wprowadzaniu i reintegracji zawodowej oséb

bezdomnych, i w ktorym aktywowano ptatne staze dla oséb bezdomnych.
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3. O AUTORACH

DROGART - SLOWENIA

Mateja Mlinari€, MSW w dziedzinie sprawiedliwo$ci spotecznej i integracji.

Pracuje w DrogArt, zajmuje sie programem ,,Taficz madrze"”. Jest szefowg wolontariatu w Mariborze, liderem pracy
nocnej, oraz serwisu testow narkotykowych. Jest rowniez kierownikiem projektow europejskich. Do$wiadczenie
zdobywata poprzez programy spoteczne w zakresie przedsiebiorczosci zarzgdzajac Towarzystwem Gerontologicznym
Stowenii oraz pracujgc w projektach Izby Spotecznej Stowenii. Jej zainteresowania to redukcja szkdd, seksizm i zycie

nocne, problematyka ptci, dostepnos$€ programédw dla wykluczonych spotecznie oraz nieréwno$€ spoteczna.

FIO.PSD -WLOCHY

Roberta Pascucci (PhD) socjolog i badaczka spoteczne. Ekspert w Metodologii Badaf Spotecznych,. Interesuje sie
problemem ubdstwa, nieréwnos$ci spotecznej i polityki spotecznej. Wspdtpracuje z biurem Polityki Spotecznej i Badah
w fio.PSD (Wtoska Federacja Organizacji Pracujgcych z LudZzmi Bezdomnymi). Przeprowadza badania i analizy dotyczgce
marginalizacji os6b dorostych, ustug dla oséb w kryzysie bezdomnoSci i zbiera dane na temat Housing First. Ostatnio
przeprowadzita Krajowy Monitoring Mieszkalnictwa /Pierwszy Projekt/ (2019) oraz Krajowy Monitoring Projektow

Przeciwdziatania Bezdomnos$ci (2021).

PO DRUGIE FOUNDATION - POLAND

Elzbieta Szadura-Urbanska (autor tekstu podrecznika - pracownik mtodziezowy) Psycholog, trener, terapeuta. Posiada
wieloletnie doswiadczenie w pracy z osobami wykluczonymi: w kryzysie bezdomnos$ci, matkami z domoéw samotnej
matki, bezrobotnymi i niepetnosprawnymi. W Fundacji po DRUGIE prowadzi zajecia indywidualne, wsparcie grupowe,

treningi umiejetnosci miekkich oraz szkolenia dla kadry i mtodziezy.

Agnieszka Sikora (autor tekstu podrecznika i autor tekstu przewodnika praktyka - pracownik mtodziezowy) Zatozycielka
i prezeska Fundacji po DRUGIE. Ukonczyta studia podyplomowe z zakresu pedagogiki resocjalizacyjnej w Wyzszej
Szkole Pedagogiki Resocjalizacyjnej w Warszawie, dodatkowo posiada wyzsze wyksztatcenie dziennikarskie, pracowata

w zawodzie = m.in. TVN, TVN24, Radio Dla Ciebie - zajmowata sie sprawami spotecznymi.

Matgorzata Sabalska (pracownik mtodziezowy) Doradca zawodowy, profilaktyk uzaleznie, absolwent socjologii. W
Fundacji odpowiada za koordynacje projektéw, pomaga mtodym ludziom w aktywizacji zawodowej, a takze prowadzi

dziatania zwigzane z ESIMULATORAMI - RealCare Baby.

Barbara Stachowiak (koordynator) Studentka Akademii Pedagogiki Specjalnej im. Marii Grzegorzewskiej w Warszawie.
Rozpoczeta wspodtprace z Fundacjg po DRUGIE jako wolontariuszka, wspiera mtodziez w konstruktywnym spedzaniu
czasu i pomaga w aktywizacji. Basia pracuje jako koordynator projektu i opiekuje sie jednym z mieszkah szkoleniowych

w Fundacji po DRUGIE.
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SOCIAL WELFARE - GREECE

Alexiadis Argiris, Scientific Director, Occupational therapist, M.Ed, MPM. Jest dyrektorem naukowym Os$rodka Pomocy
Spotecznej, terapeuta zajeciowym, z duzym doswiadczeniem w zakresie zdrowia psychicznego miodziezy. Jest
cztonkiem Greckiego Stowarzyszenia Terapeutéw Zajeciowych. Od 15 lat zajmuje sie mtodziezg i niepetnosprawnoscia,
posiada tytut magistra pedagogiki i magistra zarzgdzania publicznego oraz jest doktorantem. Pracuje jako pracownik
miodziezowy w O$rodku Opieki Spotecznej Macedonii Srodkowej. Dyrektor Centrum Wsparcia dla dzieci, mtodziezy i
rodzin ,, Thetis”. Wreszcie jako terapeuta zajeciowy uczy w Metropolitan College na zajeciach z dynamiki grupowej,
terapii zajeciowej i zdrowia psychicznego, psychospotecznej terapii zajeciowej, kreatywnosci itp.

Georgia Chatzichristou, MSc Social Worker, Systemic Therapist Georgia Chatzichristou jest pracownikiem socjalnym i
terapeutg systemowym w Centrum Opieki Spotecznej Macedonii Srodkowej w Grecji. Jest czlonkiem Greckiego
Stowarzyszenia Pracownikow Socjalnych, Stowarzyszenia Terapii Systemowej Stowarzyszenia Pétnocnej Grecji oraz
Naukowego Stowarzyszenia Opieki nad dzie€mi i mbodziezg w Salonikach. Od 2006 roku pracuje jako pracownik
socjalny, a od 2017 roku jako terapeuta systemowy. Zajmuje sie poradnictwem, psychoterapig systemowgq i wsparciem
psychosocjalnym. Jej podstawowym obszarem pracy jest ochrona dzieci, zajmuje sie réwniez ubdstwem, bezdomnoS$cig

i pracg spoteczng. W kontek$cie ochrony dzieci jest bardzo zainteresowana relacjami dzieci i rodzicow oraz

alternatywnymi sposobami ochrony dzieci.

Dr. Vassiliki Daskalou, M.Sc., Ph.D. - Developmental and School Psychologist

Vassiliki Daskalou jest psychologiem rozwojowym i szkolnym w Oddziale Rehabilitacji i Leczenia Dzieci
Niepetnosprawnych w Salonikach (P.AAP.ATH.), w Centrum Opieki Spotecznej Macedonii Srodkowej w Gregji.
Zapewnia poradnictwo i wsparcie psychologiczne osobom z niepetnosprawnoscig umystowg i/lub innymi rodzajami
niepetnosprawnosci, problemami behawioralnymi i innymi zaburzeniami genetycznymi. Jej zainteresowania badawcze
obejmujg obraz siebie i reakcje afektywne w perspektywie rozwojowej, zwigzek miedzy przywigzaniem a
ksztattowaniem sie koncepgji siebie, reakcje afektywne i bliskie relacje w okresie dojrzewania i wytaniajacej sie
dorostosci. Interesuje sie rowniez cyberwiktymizacjg miodziezy, strategiami radzenia sobie w sytuacjach stresowych

oraz ich wptywem na ich samopoczucie i relacje z innymi. Orcyd: 0000-0002-1870-8862

Kralidou Sofia, Pracownik socjalny MSW z siedzibg w Salonikach w Gregji. Uoficzyta studia magisterskie na kierunku
pracy socjalnej w edukacji - Democritus University of Trace posiada réowniez certyfikat nadany przez organizacje
pozarzgdowd Merimna w zakresie wspierania dzieci, mtodziezy i rodzin w Zzatobie. Ma do$wiadczenie zawodowe jest
zarébwno w sektorze publicznym, jak i prywatnym. Koordynowata i pracowata dla wielu programéw z zakresu ochrony
dzieci, profilaktyki, podstawowej opieki zdrowotnej, praw cztowieka, bezrobocia, handlu ludZmi, uzaleznien, pieczy
zastepczej, adopgji, migracji, przemocy domowej i bezdomnos$ci prowadzonych przez Centrum Opieki Spotecznej
Macedonii Srodkowej. W trakcie swojego do$wiadczenia zawodowego wspdtorganizowata wiele wydarzen, a takze
brata udziat w licznych seminariach z zakresu pracy socjalnej. Przez wiele lat byta wolontariuszkg w lokalnych

organizacjach pozarzgdowych.
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Paraskevi Makri - Jest cztonkiem Greckiego Stowarzyszenia Pracownikdédw Socjalnych i od 2016 roku pracuje jako
pracownik socjalny. Przez 4 lata pracowata dla organizacji pozarzgdowej ARSIS - Stowarzyszenie na rzecz Spotecznego
Wsparcia Mtodziezy przy programach Restart for Homeless dorostych, REACT- Refugee Assistance Collaboration in
Thessaloniki, Emergency Relief for Winter/ Streetwork for homeless adults, GFM wspierajgcych gtownie uchodzcow
syryjskich zarébwno w obozach, jak i na trasie w Serbii, FYROM i Grecji SRB 1601 oraz jako Project Manager programu EU-
ROADMAP- koncentrujgc sie na pracy z uchodzcami. Od grudnia 2020 roku pracuje w Osrodku Pomocy Spotecznej

Centralnej Makedoni. Od pazdziernika 2021 roku jest studentkg Wyzszej Szkoty Edukacji Pedagogicznej i Technologicznej.

SOPRO - PORTUGAL

AMARAL Sandra, Master. Psycholog z Uniwersytetu Minho, aktywny cztonek Zakonu Psychologoéw Portugalskich. Pracuje

jako Psycholog i Technik Pomocy Ofiarom w Projektach Promocji i Obrony Roéwnosci Plci oraz Zwalczania i Interwencji

przeciwko Przemocy Domowej/Randkowej i Przemocy ze wzgledu na pte€ promowanych przez stowarzyszenie SOPRO.

Odpowiada za wsparcie psychologiczne ofiar Przemocy w Rodzinie, wspdtpracujgc przy opracowywaniu i realizagji

Projektow z zakresu Promocji RownoSci Plci oraz Zapobiegania i Interwencji w Przemocy Pici. Wspotpracuje réwniez

rozwija projekty miedzynarodowe (ERASMUS+) w obszarze RownoSci Pkci i Przemocy Plci. Wspodtautorka gry

pedagogicznej ,,Chega para Aqui, Chega para L&" w obszarze Rowno$€ pici i przemoc w randkowaniu.

MIRANDA Joana, Master. Ukonczyta studia z zakresu pracy socjalnej i specjalizuje sie w badaniach mniejszosci. Jes

t

kierownikiem projektu na poziomie krajowym w obszarze Zapobiegania / Interwencji na Randkach / Przemocy

Domowej, Wsparcia Lokalnego, Obywatelstwa, Praw Cztowieka i Wolontariatu oraz odpowiada za Lokalng Stuzbe

Wsparcia SOPRO. Opracowuje i koordynuje projekty miedzynarodowe w obszarze obywatelstwa, praw cztowieka,

wolontariatu i rownosci ptci. Wspotautorka gry pedagogicznej ,,Chega para Aqui, Chega para La"” w obszarze Rownos¢

ptci i przemoc w randkowaniu.
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TEAMA4EXCELLENCE - ROMANIA

ACOMI Nicoleta, PhD. Vice Prezes Asociatia TEAM4Excellence, Profesor, Prodziekan i kierownik centrum szkoleniowego
Constanta Maritime University, Nicoleta ma ponad 20-letnie doSwiadczenie w nauczaniu i szkoleniu STEM, digitalizacji i
integracji spotecznej. Jest kierownikiem projektow PMP® ponad 40 projektéw badawczych, edukacyjnych i
rozwojowych, sprawozdaje i przeprowadza ewaluacje projektow badawczych Miedzynarodowego Stowarzyszenia
Uniwersytetow Morskich. Jest wiceprzewodniczgcg rumunskiego Miedzynarodowego Stowarzyszenia Zeglugi i Handlu
Kobiet oraz prezesem RumuRskiego Stowarzyszenia Transportu Intermodalnego. Nicoleta jest autorkg o$miu ksigzek i

ponad 80 artykutdow naukowych na tematy zwigzane z edukacjg, metodologiami nauczania i inzynieria.

ACOMI Ovidiu, MBA. Prezes Asociatia TEAM4Excellence i pracownik mtodziezowy, Ovidiu jest trenerem w Krajowym
Instytucie Administracji w zakresie komunikacji publicznej, Cztonkiem Rady Nadzorczej Marynarki Wojennej w Radzie
Konkurencji na 5-letnig kadencje, cztonkiem Komisji Inzynieryjnej ARACIS ( instytucja publiczna ds. akredytacji uczelni
technicznych) na 4-letnig kadencje, trener EFQM i ewaluator miedzynarodowy w sektorze nagréd Global EFQM Awards,
kierownik projektow europejskich i konsultant ds. zarzadzania, ewaluator ekspert Komisji Europejskiej ds. projektéw
badawczych i innowacyjnych oraz Project Management Professional (PMP)®. Ovidiu jest autorem jednej ksigzki i ponad

20 artykutéw naukowych.

4. O ORGANIZACJACH PARTNERSKICH

DROGART - SLOVENIA

DrogArt to organizacja wolontariuszy non-profit zatozona w 1999 roku w celu zmniejszenia szkodliwego wptywu
narkotykéow i alkoholu na mlodziez. Gltowne obszary dziatalnosci to informacja, poradnictwo i pomoc
psychospoteczna, praca terenowa w klubach nocnych, codzienna praca terenowa ze wsparciem psychospotecznym dla
miodych uzytkownikéw narkotykdw, prowadzenie szkoleh i warsztatow w celu ograniczenia szkéd zwigzanych z
narkotykami i alkoholem wsréd modych ludzi. Organizacja wydaje publikacje, prowadzi badania nad charakterystykg
rozpowszechnienia alkoholu i narkotykdw wsréd miodych ludzi. Stowarzyszenie ma status organizacji humanitarnej
(2005) i mtodziezowej (2013). Prowadzi punkt informacyjny. DrogArt jest od 2002 wigczony do L'MIT (Sie€ Punktéw
Informacyjnych w Lublanie). Naszg wizjg jest zmniejszenie zagrozeh zwigzanych z uzywaniem narkotykéw i alkoholu
w  Stowenii. Nasze warto$ci to wspotpraca, pomoc, rozwdj, edukacja i szkolenia. Zachecamy do rozwoju
innowacyjnych projektéw miodziezowych, zaangazowania mtodych ludzi w dziatalno$¢ stowarzyszenia oraz
wolontariatu i pracy z mtodziezg. Od 2012 roku realizujemy réwniez projekt dotyczgcy przedsiebiorczos$ci spotecznej
»Od zasady” (marketing spoteczny), ktérego dziatanie zaktualizowali§my w 2016 roku o status przedsiebiorstwa

spotecznego.
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FIO.PSD -ITALY

fio.PSD - Whoska Federacja Organizacji Pracujgcych z LudZmi Bezdomnymi - jest demokratycznym stowarzyszeniem
non-profit, ktére dgzy do solidarnosci spotecznej i integracji w obszarze marginalizacji dorostych i bezdomnoSci. Liczy
ponad 130 stowarzyszonych zlokalizowanych w 15 Regionach. fio.PSD jest organizacjg parasolowg we wioskim
sektorze bezdomnosci. fio.PSD wspodtpracuje z réznego rodzaju organizacjami na poziomie europejskim, krajowym i
lokalnym (publicznym, prywatnym i pozarzgdowym) w celu opracowania zintegrowanej strategii walki z
bezdomnoscig we Wtoszech. fio.PSD regularnie prowadzi Seminaria (krajowe i miedzynarodowe), Kursy szkoleniowe
(dla pracownikéw socjalnych i wolontariuszy), Szkoty letnie i zimowe, Konferencje promujgce wiedze, nauke i
podnoszgce kompetencje kadr pracujgcych z osobami w kryzysie bezdomnosci.

FUNDACJA PO DRUGIE - POLSKA

Fundacja po DRUGIE wspiera mtodziez i miode osoby doroste (18-25 lat) zagrozone i bedgce w kryzysie
bezdomnosci. Pomaga takze mtodym ludziom zagrozonym wykluczeniem spotecznym, patologia i bezradnoscig. Ze
wsparcia korzystajg przede wszystkim byli wychowankowie i wychowankowie domoéw dziecka, rodzin zastepczych i
oSrodkéw resocjalizacji. Po osiggnieciu petnoletno$ci czesto nie majg gdzie sie usamodzielni€. Tworzymy dla nich

dom.
SOCIAL WELFARE - GRECJA

W stale zmieniajgcym sie i coraz bardziej ztozonym Swiecie, w ktérym brakuje pewno$ci, dziatanie regionalnych
Os$rodkéw Pomocy Spotecznej na terenie catego kraju sg kwintesencjg wspierania realizacji krajowej polityki
spotecznej. W tym kontekscie Centrum Opieki Spotecznej Macedonii Srodkowej, poprzez szereg oddziatow, filii i
projektow, Swiadczy swoje ustugi grupom spotecznym zagrozonym wykluczeniem spotecznym, zaspokajajgc w ten
sposob potrzeby najbardziej wrazliwej czesci populacji.
Jest to organizacja rzgdowa, a strategicznym celem Centrum Opieki Spotecznej Macedonii Srodkowej jest pomoc w
eliminacji wykluczenia spotecznego i ubdstwa poprzez wzmocnienie spdjnosci spotecznej i zapewnienie wysokiej
jakosci ustug socjalnych obywatelom Macedonii Srodkowej.
Doktadniej, ma na celu:

o zapobiega€ i radzi€ sobie z trudnymi czynnikami, ktére moga powodowaé wykluczenie spoteczne i

marginalizacje;
o chroni€ i zapewnia€ opieke osobom, ktére nie majg sprzyjajgcego otoczenia, w tym $wiadczy€ wszystkich

ustugi niezbedne do zapewnienia godnych warunkéw zycia.
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o wspiera€ kontynuacje procesu deinstytucjonalizacji oséb przebywajgcych w instytucjach poprzez doskonalenie
ich umiejetnosci i przygotowanie gruntu do ptynnego przejScia i aktywnej reintegracji spoteczne;.

e ulepsza€ dostepne ustugi i/lub rozwija¢ nowe, aby zapewni€ nowe mozliwosci stabszym grupom spotecznym, a
ostatecznie catlemu spoteczenhstwu. Przyktady dobrych praktyk obejmujg: zatozenie Spéltdzielni Socjalnej,
Miedzynarodowego Centrum Szkoleh Niezaleznych Umiejetnoséci Zycia ,,Athena” oraz szereg innych wiodgcych
akgji/projektow.

SWCM Swiadczy ustugi opiekufncze i zamkniete dla 0séb z niepetnosprawnos$ciami, szkolenia funkcjonalne, socjalne i
zawodowe oraz rehabilitacje i ustugi pielegnacyjne, a takze obstuge struktur pozainstytucjonalnych, takich jak domy

spokojnej staro$ci i mieszkania chronione.

Dlatego dzieki szerokiej gamie dziata odnosi sukcesy w prowadzonych dziataniach takich jak:

1) Program Szkolen i Rehabilitacji Operacyjnej ,Arystoteles” jako jednostka opieki otwartej prowadzgca warsztaty
Ogrodnicze, Swieczniki, Ceramiki, Sztuki Bizantyjskiej, Dywanéw, Rekodzieta Ogélnego i Szycia w celu dalszej integragji

miodych ludzi na rynku pracy lub warsztaty terapii zajeciowej.

2) Centrum Wsparcia Dziecka ,, Thetis”, ktérego celem jest wzmocnienie zdrowia fizycznego i psychicznego oraz, przy
pomocy specjalistdbw, w mniej bolesny sposéb przetworzenie przezytych i okrutnych realiéw kryzysu. Program
skierowany jest do dzieci z okolicy, ktére przezywajg kryzys, majg trudnoSci i potrzebujg wsparcia, poniewaz celem

Thetis jest zapobieganie i usuwanie przeszkod dla mbodziezy w celu stworzenia bezpiecznego ,,ja”.

3) Program mieszkalnictwa i reintegracji ,Ksztattowanie przyszto$ci”, ktérego celem jest pltynne przejScie oséb
bezdomnych do samodzielnego zycia. Obejmuje zakwaterowanie, wsparcie psychospoteczne, doradztwo w zakresie

pracy i wsparcie specjalistow, a takze reintegracje zawodow3.
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SOPRO - PORTUGALIA

SOPRO - Solidariedade e Promocéo jest pozarzgdowg organizacjg, ktora dziata non - profit na rzecz rozwoju. Zatozong
w 1996 roku, z siedzibg w Barcelos w Portugalii. Misjg SOPRO jest edukacja mtodziezy w zakresie solidarno$ci i promocja
projektow wspdtpracy na rzecz rozwoju cztowieka na Swiecie. Jako inspiracje do przysztej pracy, SOPRO ma wizje
wihgczania w dziatania cata spoteczno$€, a w szczegdlniie mtodych ludzi.

SOPRO rozwija swojg dziatalno$¢ na poziomie lokalnym i miedzynarodowym, i ustanowita Milenijne Cele Rozwoju
przedstawione przez ONZ jako wiasne cele, pracujgc na rzecz wyeliminowania skrajnego ubodstwa i gtodu; Koncentruje
sie na wspieraniu realizacji powszechnej edukacji podstawowej; promowaniu réwnosci plci i awansu spotecznego kobiet.
W rejonie Barcelos, SOPRO opracowata kilka projektow, miedzy innymi: Wolontariat z wolontariuszami z Portugalii i z
Europejskiego Korpusu Solidarnosci, ktérzy pracujg z osobami starszymi, dzie€mi i mtodziezg defaworyzowang oraz
prowadzg sklep socjalny; Bank Dostaw Szkolnych i projekty po$wiecone réwnosci pkci i przemocy.

Na arenie miedzynarodowej praca SOPRO koncentruje sie od 1998 r. w Mozambiku, w regionie Beira oraz w katolickich
misjach Sofala (ESMABAMA - Estaquinha, Mangunde, Barada i Machanga), gdzie pracownicy SOPRO pracujg jako
wolontariusze przez krotki lub dbugi okres. Celem interwencji w Mozambiku jest umozliwienie Powszechnego dostepu

do edukagji.

TEAM4EXCELLENCE - RUMUNIA

TEAMA4Excellence (T4E) to rumunskie stowarzyszenie mtodziezowe, ktérego celem jest poprawa jakoS$ci zycia poprzez
edukacje, badania i dziatalno$€ doradczg. Aby sprosta€ wyzwaniom spotecznym, T4E zapewnia mozliwo$ci uczenia si€ i
doradztwo zawodowe w zakresie wigczenia spotecznego, rozwoju i zatrudniania mtodziezy, a takze wyposaza treneréw
w kluczowe kompetencje i umiejetnosci wspierajgce rozwdj osobisty i zawodowy. W ramach ponad 50 projektéw
finansowanych przez UE stowarzyszenie tworzy i przekazuje innowacje, do$wiadczenie i know-how poprzez wspotprace
z partnerami krajowymi i miedzynarodowymi. Organizujgc wydarzenia, szkolenia i konferencje, T4AE wzmacnia
wspotprace miedzy ludzmi, wspiera organizacje i wypetnia luki miedzy pokoleniami. Szerokie doswiadczenie w
zarzadzaniu umozliwia personelowi T4E $wiadczenie ustug doradczych duzym firmom oraz matym i Srednim

przedsiebiorstwom z wykorzystaniem Modelu EFQM i Business Model Canvas.
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5. O TRANSFERABILITY

Tre$ci zawarte w Podreczniku moga by€ wykorzystywane w szkotach (gimnazjach, liceach), mogg by€ podstawa

tworzenia zaje€ i warsztatow dla studentow kierunkdw takich jak psychologia, resocjalizacja,praca spoteczna.

Materiat moze postuzyé€ do przekazania studentom dobrych praktyk w zakresie nauk spotecznych:

Pokazuje im, jak pomoc osobom w kryzysie poprzez tre$ci zawarte w Przewodniku Praktyka i Podreczniku dla Kadr.

Podrecznik moze by€ przydatny i pomocny dla studentéw, ktorzy sg zainteresowani wspieraniem osdb w kryzysie.
Teksty z I02 i I03 bedg dobrym materiatem do zaznajomienia sie z poradami specjalistéw pracujgcych z mtodziezg
defaworyzowang. Studenci bedg mieli mozliwo$€ zdobycia nowej wiedzy i kompetencji zawodowych w swojej przysztej
pracy.

Przedstawione artykuty moga stuzy€ jako przewodnik dla pedagogéw w szkotach (szczegoélnie dla dzieci ze specjalnymi
potrzebami - wykluczonych spotecznie)

Edukatorzy i nauczyciele bedg mogli pozna€ doswiadczenie specjalistow pracujgcych z mtodziezg z innych krajéw i
poréwna€ ich metody pracy z wkasnymi.

To takze okazja do innowacyjnego spojrzenia na koncepcje pracy z mtodziezg, ktdra nie zawsze jest komunikowana
kadrze szkolnej. Wychowawcy szkolni na co dzief spotykajg sie w pracy z mtodziezg wykluczong spotecznie. Platforma
bedzie cennym Zrodtem informacji, jak pomdc miodej osobie, ktora szuka pomocy.

Przedstawione tre$ci mogg stuzy€ jako pomoc dla specjalistdw pracujgcych z miodziezg zagrozong, Moze byé
pomocna dla kadr pracujgcych w o$rodkach mtodziezowych (MOS, MOW, ZP), Moze by€ wykorzystana w schroniskach.
Sciezka wsparcia moze by€ wykorzystana bezposrednio przez beneficjentéw, jako Zrédto informacji o mozliwo$ciach

jakie sg im oferowane przez poszczegdlne organizacje.
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7. CONCLUSIONS

This Handbook is the result of the Intellectual Output 4 of the project “Online Support for Youth at

Risk” which is funded under Erasmus Plus Programme.

All of the materials in this handbook has been developed by each partner according to the
competences of the partners. These handbook provide to the youth workers information with the
aim to support them to continuously evolve and improve youth information services in line with

young people’s ever-changing information seeking.

This handbook allow at-risk youth improve social skills, acquire new competences, the possibility of
self-reflection and getting support in their difficult situation. They are more aware of their problems,
their difficulties, that they are not alone and where they can look for help. At the same time, youth
workers that using the handbook are prepared to work with this specific group in a way taking into

account their potentials.

To increase the impact, we strongly encourage our readers to use the handbook in broad settings, as

well as share information about the available project outputs at https://trainingclub.eu/youth-at-risk/

We expect that the material will be used by youth workers in six project countries - Greece, Italy,

Poland, Portugal, Romania and Slovenia.

Further use of this material is permitted with reference to the source. Online Support for Youth at
Risk has been co-funded by the Erasmus+ Programme of the European Union, Key Action 2 -

Strategic Partnerships.
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