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Niniejszy podrecznik stanowi czesc pro-
wano w ramach programu dziatan UE

TresS¢ podrecznika odzwierciedlawylgcz-
nie poglady autorow i to oni ponosza za
niego petng odpowiedzialnosc. Tresci
podrecznika nie mozna utozsamiac ze
stanowiskiem Komisji Europejskiej i/lub
Agencji Wykonawczej ds. Konsumen-
tow, Zdrowia, Rolnictwa i Zywnosci ani

ropejskiej. Unia Europejska oraz Agencja
nie ponosza odpowiedzialnosci za wy-
korzystanie tresci zawartych w niniejszej
publikacii.
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Standardy jakosci zostaty opracowane przy
udziale partneréw projektu EPPIC, ktérych
opracowania i raporty sg dostepne na stronie
www.eppic-project.eu. Partnerami projektu
byli: Austria- Rahel Kahlert, Glinter Stummvoll
(European Centre for Social Welfare Poli-
cy and Research); Dania - Vibeke Asmussen
Frank, Maria Dich Herold (Aarhus Universi-
ty); Wtochy - Franca Beccaria, Sara Rolando,
(Eclectica); Polska - Jacek Moskalewicz, Kata-
rzyna Dabrowska, Agnieszka Pisarska (Instytut
Psychiatrii i Neurologii, Warszawa); Wielka
Brytania - Betsy Thom, Karen Duke, Helen
Gleeson, Rachel Herring, (Middlesex Univer-
sity) i Raj Ubhi (Change Grow Live). Autorzy
pragng podziekowac wszystkim specjalistom
oraz interesariuszom z krajow partnerskich,
ktérzy konsultowali wersje roboczg standar-
dow jakosci oraz kolegom z zespotu EPPIC, jak
réwniez cztonkom komitetu doradczego, kto-
rzy takze wspéttworzyli niniejszy podrecznik.

Standardy jakosci w programach adresowanych do miodych uzytkownikéw
narkotykdw, ktdrzy weszliw konflikt z prawem



[[lumaczenienajezykpolskizPawetNowocien
KonsultacjemerytorycznezdgAgnieSzKaRiSarska

dracekiVMioSkalewicz
mmﬁm

@Hﬂﬁ]ﬂhﬂm}my
W{@Mﬂﬁmm mjﬂgﬂm;ﬂ

KrajoweBIurous Br
mm
tel¥(22) 8555469

\Warszawa?021

ISBN978:83295984 22529

content.fortune.com

Spistresci
SEI@SZOZEIIC ... e e e 4
WUDEOWRAMZEIIC ..., oo oo oo oo e e e e 5

Standardy jakosci w programach adresowanych do mtodych uzytkownikéw narkotykow, ktérzy weszli
w konfliktzprawem
Standardy jakosci w skrécie
Standard 1: Programyadresowane do mtodych uzytkownikéw narkotykéw, ktorzy weszli w konflikt
zprawem sg oparte nadowodach naukowych isprawdzone pod wzgledem skutecznosci ...,
Standard 2: Strukturyi mechanizmy zarzadzania zapewniajg wysoka jakos¢ dziatan profilaktycznych
Standard 3: Kompleksowa diagnoza mtodych ludzi, ktérzy weszli w konflikt z prawem obejmuje rowniez

kwestie uzywania narkotykOw, Wtym teSty PrzeSIEWOWE ......................ccoiiiiiiiiiiiiiisiiiinssie s 12
Standard 4: Programy wychodzg naprzeciw ztozonym problemom i potrzebom mtodych ludzi
orazskuteczniete potrzeby ZasPOKAJAJE ..o 14
Standard 5: Zapewniasie odpowiedni pakietalternatywnych programow ... 16
Standard 6: Zapewniasie ciggtosc opieki w ramach oraz pomiedzy r6znymi stuzbamii programami ... 18
Standard 7: Zapewniasie i promuje partycypacje mtodych ludziw mozliwe szerokim zakresie
orazna kazdym etapie tworzeniairealizacji ProgramoOW ... e 20
Standard 8: Podczasrealizacji programéw przestrzegane sg zasady réownych szansiniedyskryminacji ... 22
Standard 9: Realizatorzy programoéw reprezentujg profesjonalizmiwysokie kompetencje ..o, 24
Standard 10: Realizatorzy programow przestrzegajg zasad etycznych i stosuja sie do kodeksow
POStEPOWANIAZAWOUOWESO ... ... oo e e 26
Planowanie, wdrazanie i zarzadzanie programami wobhec mtodych uzytkownikéw narkotykow,
ktorzy weszliwKONFIIKEZPIAWEIN ... e e 28
KIUCZOWE PUDBIKACHE ... oo oo oo e e 29

Zatacznik: dokumenty, podreczniki, przewodniki

Zawartosc ‘ 3



rezentowany podrecznik opracowano

w ramach europejskiego projektu ba-
dawczego pn. ,Wymiana dobrych praktyk
w profilaktyce uzywania narkotykéw wsrod
miodych o0séb, ktére weszty w konflikt
zprawem” (Exchanging Prevention practices
on Polydrug use among youth in Criminal
justice systems”, EPPIC). Podrecznik ten
powstat, aby pomdc realizatorom dziatan
profilaktycznych (praktykom) w podnosze-
niu jakosci programow adresowanych do
mitodych uzytkownikow narkotykéw, ktorzy
weszli w konflikt z prawem.
Za podstawe prac nad niniejszym podreczni-
kiem przyjeto Europejskie Standardy Jakosci
w Profilaktyce Uzaleznien od Narkotykéw
(EDPQS). Proces opracowania standardéw
jakosci skfadat sie zas z czterech etapdéw:
Etap 1) analiza wywiadéw z mtodymi ludzmi
oraz specjalistami, ktore zostaty przeprowa-
dzone wramach EPPIC w celu uwzglednienia
perspektywy tych oséb w odniesieniu do
zasad i dobrych praktyk; Etap 2) identyfika-
cja istotnych standardéw i narzedzi, analiza
tresci odpowiednich wytycznych oraz stan-
dardéw jakosci; Etap 3) przeglad i ocena
roboczej wersji niniejszego podrecznika do-
konana przez partneréw projektu pod katem
spetnienia przez podrecznik celéw EPPIC;
Etap 4) ocena ostatecznej wersji roboczej
w ramach konsultacji krajowych w kazdym
kraju partnerskim EPPIC oraz w ramach
konsultacji z ekspertami z odpowiednich or-
ganizacji miedzynarodowych, uwzglednianie
zgtaszanych sugestii.

W podreczniku zaprezentowano dziesiec

standardéw jakosci:

1. Programy adresowane do mtodych
uzytkownikow narkotykow, ktérzy weszli
w konflikt z prawem sg oparte na do-
wodach naukowych i sprawdzone pod
wzgledem skutecznosci.

2. Struktury i mechanizmy zarzadzania
zapewniajg wysokg jakos¢ dziatan profi-
laktycznych.

3. Kompleksowa diagnoza mtodych Ilu-
dzi, ktorzy weszli w konflikt z prawem
obejmuje rowniez kwestie uzywania
narkotykow, w tym testy przesiewowe.

4. Programy wychodzg naprzeciw ztozo-
nym problemom i potrzebom mtodych
ludzi oraz skutecznie te potrzeby zaspo-
kajaja.

5. Zapewnia sie odpowiedni pakiet alter-
natywnych programow.

6. Zapewnia sie ciggtos¢ opieki w ramach
oraz pomiedzy réznymi stuzbami i pro-
gramami.

7. Zapewnia sie i promuje partycypacje
mtodych ludzi w mozliwe szerokim za-
kresie oraz na kazdym etapie tworzenia
i realizacji programow.

8. Podczas realizacji programow prze-
strzegane sg zasady rownych szans
i niedyskryminacji

9. Realizatorzy programdéw reprezentacjg
profesjonalizm i wysokie kompetencje.

10.Realizatorzy programow przestrzegajg
zasad etycznych i stosujg sie do ko-
dekséw postepowania
zawodowego.



Niniejszy  podrecznik  kierowany  jest
przede wszystkim do praktykéw, ale
mogg z niego korzysta¢ réwniez osoby zajmu-
jace sie planowaniem i wdrazaniem rozwigzan
z zakresu polityki spotecznej i zdrowotnej. Pro-
blemu uzywania narkotykéw wsréd mtodziezy,
ktora weszta w konflikt z prawem, nie da sie
rozwigza¢ przy pomocy pojedynczego progra-
mu. Muszg towarzyszy¢ temu rozwigzania
z zakresu polityki spotecznej, zdrowotnej, edu-
kacyjnej oraz penitencjarnej ujete w system
wsparcia i zapewniajgce bliskg wspdtprace
wszystkich wtasciwych sektorow. Takie dzia-
tania muszg precyzyjnie okreslaé obowigzki
i zadania wszystkich interesariuszy oraz zapew-
nia¢ odpowiednie wsparcie w postaci Srodkow
finansowych i innych potrzebnych zasobdéw.

rojekt pn. ,Wymiana dobrych praktyk

w profilaktyce uzywania narkotykéw wsréd
miodych osob, ktore weszty w konflikt z pra-
wem” (Exchanging Prevention practices on
Polydrug use among youth in Criminal justi-
ce systems” - EPPIC) realizowany w ramach
programu dziatan UE w dziedzinie zdrowia
dotyczyt polityki w obszarze profilaktyki
uzaleznien od narkotykéw oraz dziatan prak-
tycznych podejmowanych wobec mfodych
ludzi w wieku 15-24, ktérzy weszli w konflikt
z prawem. Projekt odnosit sie do programéw
dotyczacych problematyki narkomani reali-
zowanych w zaktadach penitencjarnych oraz
spotecznosciach lokalnych, atakze programéw
rehabilitacyjnych i leczniczych prowadzonych
w szesciu krajach europejskich: Austrii, Danii,
Niemczech, Wioszech, Polsce i Wielkiej Bryta-
nii.
Podrecznik powstat, by pomédc praktykom
pracujgcym z mtodymi ludZzmi podnosi¢ ja-
kos¢ programéw (realizowanych zaréwno w
warunkach pozbawienia wolnosci jak i spo-
tecznosciach lokalnych) tak, by mtodzi ludzie,
ktérzy weszli w kontakt z wymiarem spra-
wiedliwosci mieli dostep do skutecznych
programow oraz zyskali  pozytywne do-
Swiadczenia i dzieki temu lepiej radzili sobie
z problemem uzywania substancji psychoak-
tywnych i dbaniem o swoj dobrostan.

W tym celu, opracowano dziesie¢ standar-
dow jakosci. Standardy te zawierajg zasady
i zalecenia oparte na dowodach naukowych,
wykorzystywane wczesniej podczas wdraza-
nia programéw rekomendowanych w ramach
krajowych i europejskich wytycznych. Mogg
one dotyczy¢ tresci, procesow lub zagadnien
strukturalnych (definicja przyjeta przez EM-
CDDA!). Ponadto, podrecznik zawiera krotkie
wskazowki dotyczace wdrazania standardow
oraz liste pomocnych dokumentéw (zob. Za-
tacznik).

Prezentowane standardy oparto na Euro-
pejskich Standardach Jakosci w Profilaktyce
Uzaleznient od Narkotykéw (EDPQS)?. EDPQS
to zbidr standardow podzielonych na dwie
kategorie: podstawowe i wymagane od eks-
pertéw. Stanowig one poradnik dotyczacy
dziatan implementacyjnych, z uwzglednie-
niem réznic w kulturach réznych profes;ji,
strategiach oraz strukturze realizacji dziatan
profilaktycznych w krajach Europy. W pro-
cesie adaptacji Europejskich Standardéw do
potrzeb naszej grupy docelowej kierowalismy
sie badaniami, w ktérych wzieli udziat mtodzi
ludzie, praktycy oraz inne osoby zaintereso-
wane problematyka z ktérymi nawigzalismy
kontakt w toku realizacji projektu EPPIC.
Prezentowane standardy jakosci opracowane
zostaty zgodnie ze Strategig Unii Europejskiej
wobec Narkotykéw na lata 2013-2020 oraz
dwoma kolejnymi czteroletnimi Planami Dzia-
tania wobec Narkotykdw na lata 2013-2016
oraz 2017-2020°. Plany dziatania tworzy piec
podstawowych komponentdw, takich jak: re-
dukcja popytu na narkotyki; redukcja podazy
narkotykéw; koordynacja; wspotpraca mie-
dzynarodowa oraz gromadzenie informacji,
badania naukowe, monitoring i ewaluacja.
Standardy jakosci prezentowane w niniejszej
publikacji dotyczg bezposrednio pierwszego
komponentu, tj. redukcji popytu na narkotyki

1. http://www.emcdda.europa.eu/system/files/
publications/682/188813_2010_5239_DRUGS_IN_FOCUS_
NR_23_DEP_EN_376366.pdf

2. http://www.emcdda.europa.eu/publications/manuals/
prevention-standards_en

3. https://ec.europa.eu/home-affairs/what-we-do/policies/
organized-crime-and-human-trafficking/drug-control/eu-
-response-to-drugs_en

Wprowadzenie
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(w tym profilaktyki i leczenia). Standardy posrednio odnoszg sie rowniez pozostatych czterech
komponentéw zawartych w planach dziatania. Ponadto, wedtug naszej wiedzy, niniejszy pod-
recznik stanowi pierwszy tego rodzaju dokument ukierunkowany na mtodych uzytkownikéw
narkotykdw, ktérzy odbywajg kare pozbawienia wolnosci, albo w inny sposdb majg kontakt z wy-
miarem sprawiedliwosci.

Grupa docelowa dziatan interwencyjno-profilaktycznych tj. mtodzi ludzie podlegajgcy
oddziatywaniu wymiaru sprawiedliwosci - zaréwno w miejscach osadzenia jak i spo-
tecznosciach lokalnych, w ktérych funkcjonujg - mierzg sie z powaznymi problemami
takimi jak uzywanie narkotykéw, alkoholu, problemy zdrowia psychicznego, problemy
spoteczne czy konflikty w relacjach z otoczeniem. Skupienie sie wytacznie na uzywa-
niu narkotykdw nie jest wystarczajagcg odpowiedzig; programy muszg miec¢ charakter
kompleksowy, ktory uwzglednia ztozonos¢ problemoéw doswiadczanych przez te osoby
oraz tgczy dziatania praktykéw z réznych dziedzin, takich jak: ochrona zdrowia, opie-
ka spoteczna, edukacja i szkolenia oraz instytucje wymiaru sprawiedliwosci*. Ponadto,
odbiorcy programéw czesto majg juz za sobg doswiadczenia w uzywaniu narkotykow,

w zwigzku z czym ‘dziatania profilaktyczne’ muszg tu by¢ szeroko rozumiane.

Definicja profilaktyki w projekcie EPPIC

W projekcie EPPIC profilaktyka odnosita sie nie tylko do uzywania narkotykéw ale takze
do innych, zwigzanych z narkotykami, ztozonych problemow, ktérych doswiadczajg
mtodzi ludzie na poszczegélnych etapach trajektorii siegania po te substancje. Definicja
profilaktyki obejmowata zatem podejscia z zakresu profilaktyki pierwotnej, redukcji szkdd
wsrod aktywnych uzytkownikéw narkotykéw oraz modeli leczenia ukierunkowanych

na zapobieganie bardziej nasilonym i problemowym wzorom uzywania.

Redukcja szkdd to pakiet rozwigzan z zakresu polityki oraz dziatania interwencyjne, ktére maja
na celu ztagodzenie negatywnych skutkéw uzywania narkotykéw na poziomie jednostki, spo-
tecznosci lokalnej oraz spoteczenstwa®. Profilaktyka stanowi jeden z elementéw redukcji szkdd.
Wedtug definicji EMCDDA, profilaktyke mozna podzieli¢ na cztery gtéwne kategorie: profilak-
tyke Srodowiskowa, uniwersalng, selektywng i wskazujgca®. Profilaktyka srodowiskowa to ogét
dziatan majgcych wptyw na srodowisko mtodych ludzi w wymiarze spotecznym, kulturowym,
ekonomicznym i fizycznym, w ktorym to Srodowisku mtodziez styka sie z narkotykami i podej-
muje decyzje dotyczace ich uzywania. Profilaktyka uniwersalna adresowana jest do catych
populacji (przewaznie szkét i populacji ogdlnej). Profilaktyka selektywna skierowana jest do
populacji szczegdlnie zagrozonych, natomiast profilaktyka wskazujgca polega na identyfikacji
i podejmowaniu interwencji wobec 0sdb z problemami natury behawioralnej i psychologicz-
nej, ktdre mogg skutkowac uzaleznieniem od substancji psychoaktywnych w przysztosci.

W projekcie EPPIC podkresla sie znaczenie czynnikéw organizacyjnych oraz szerszych sys-
temow spotecznych, ktore stanowig mechanizm sprzyjajgcy zmianie. Niniejsze standardy
odzwierciedlajg podkreslajg potrzebe przyktadania w dziataniach profilaktycznych réwnej
wagi do czynnikdw indywidualnych, organizacyjnych i systemowych.

Podrecznik skierowany jest gtdwnie do praktykéw, jednak moze on rdéwniez

4. Zob.:RolandoS., and Beccaria, F. (2019), “Young people’s narratives: drug use and criminal involvement trajectories”, WP5
2nd Cross National Report, dostepny na: www.eppic-project.eu (dostep: 14.03.2019), oraz raporty krajowe dostepne na:
WWW.eppic-project.eu.

5. http://www.emcdda.europa.eu/topics/harm-reduction

6. http://www.emcdda.europa.eu/topics/prevention
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zainteresowac osoby zajmujgce sie planowaniem i wdrazaniem rozwigzan z zakresu po-
lityki zdrowotnej i spotecznej. Problemu uzywania narkotykow przez osoby, ktére weszty
w konflikt z prawem, nie mozna bowiem rozwigza¢ przy pomocy pojedynczego pro-
gramu, muszg temu towarzyszy¢ rozwigzania z zakresu opieki spotecznej i zdrowotnej,
edukacji oraz wymiaru sprawiedliwosci, ktore razem bedg tworzy¢ system wsparcia oraz
zapewniac wspotprace miedzy wszystkimi zaangazowanymi sektorami, réwniez poprzez
wyrazne okreslenie rdl i zadan wszystkich interesariuszy, a takze zapewnienie odpo-
wiednego wsparcia finansowego oraz innych zasobow.

Standardy jakosci w skrocie

Standard 1. Programy adresowane do mtodych uzytkownikéw narkotykéw, ktorzy weszli w konflikt
z prawem sg oparte na dowodach naukowych i sprawdzone pod wzgledem skutecznosci.

Standard 2. Struktury i mechanizmy zarzadzania zapewniajg wysokg jakos$¢ dziatan profilaktycznych.
Standard 3. Kompleksowa diagnoza mtodych ludzi, ktérzy weszli w konflikt z prawem obejmuje
réwniez kwestie uzywania narkotykéw, w tym testy przesiewowe.

Standard 4. Programy wychodzg naprzeciw ztozonym problemom i potrzebom mtodych ludzi

oraz skutecznie te potrzeby zaspokajaja.

Standard 5. Zapewnia sie odpowiedni pakiet alternatywnych programow.

Standard 6. Zapewnia sie ciggtos¢ opieki w ramach oraz pomiedzy réznymi stuzbamii programami.
Standard 7. Zapewnia sie i promuje partycypacje mtodych ludzi w mozliwe szerokim zakresie

oraz na kazdym etapie tworzenia i realizacji programow.

Standard 8. Podczas realizacji programéw przestrzegane sg zasady rownych szans i niedyskrymi-
nacji.

Standard 9. Realizatorzy programéw reprezentujg profesjonalizm i wysokie kompetencje.

Standard 10. Realizatorzy programow przestrzegajg zasad etycznych i stosujg sie do kodeksow
postepowania zawodowego.

Kazdy z wyzej wymienionych dziesieciu standardéw odzwierciedla wazny aspekt wysokiej ja-
kosci ustug i programoéw adresowanych do mtodych oséb, ktére weszty w konflikt z prawem.
W idealnej sytuacji, aby zaspokoic potrzeby mtodych uzytkownikéw narkotykéw, ktérzy zna-
lezli sie w zasiegu oddziatywania wymiaru sprawiedliwosci, nalezatoby spetni¢ wszystkie te
standardy. W ponizszej czesci podrecznika oméwiono kolejno kazdy ze standarddw, najpierw
poprzez jego krotka charakterystyke, a nastepnie przedstawienie szczegétowego uzasadnie-
nia potrzeby stosowania sie do danego standardu.

Standardy jakosciw skrocie ‘ 7



Standard 1: Programy adresowane do mtodych
uzytkownikow narkotykow, ktorzy weszli w kon-
flikt z prawem sag oparte na dowodach naukowych
I sprawdzone pod wzgledem skutecznosci

cbsistatic.com

Cel: Zaprojektowanie i wdrozenie programdw profilaktycznych opartych na dostepnych nauko-
wych dowodach skutecznosci oraz ‘najlepszych praktykach’.

Uzasadnienie: Programy adresowane do mfodych ludzi, ktorzy weszli w konflikt z prawem powinny
byc oparte na praktykach o udokumentowanej skutecznosci i wiedzy naukowej, uwzgledniajgc
zarazem postawy i zaangazowanie mtodych odbiorcow. Dzieki takiemu podejsciu programy te
bedq bezpieczne i skuteczne.

Oczekiwane rezultaty: Korzysci dla mtodych ludzi (ograniczenie ryzyka udziatu w nieskutecznym
programie), dla instytucji/ustugodawcy (oszczednos$¢ kosztowa, zapewnienie trwatosci ustugi /
projektu) i dla spoteczeristwa (redukcja szkodliwych konsekwencji uzywania narkotykow i przestep-
cz0sci).

Opracowanie i wdrozenie programu ukierunkowanego na uzywanie narkotykow i zwig-
zanych z tym probleméw, powinno by¢ poprzedzone oceng potrzeb oraz przeglagdem
podejs¢ i/lub metod o udowodnionej skutecznosci. Informacje na temat podejs¢ oraz
programow opartych na dowodach naukowych dostepne sg na portalu najlepszych prak-
tyk Europejskiego Centrum Monitorowania Narkotykéw i Narkomanii (EMCDDA). Dla
przyktadu, baza ta utatwia wyszukiwanie odpowiednich programow profilaktycznych po-
przez podanie informacji na temat ich udowodnionej naukowo skutecznosci. W tabeli
ponizej przedstawiono kilka przyktadoéw z tejze bazy’:

7. Zob.: http://www.emcdda.europa.eu/best-practice/evidence-summaries_en

8 ‘ Standardy jakosci w programach adresowanych do miodych uzytkownikéw
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Nazwa Obszar
Wszechstronne programy srodowi-
skowe adresowane do mfodziezy
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profilaktyka

Programy psychospoteczne vs stan-
dardowe leczenie ukierunkowane

na redukcje przestepczosci leczenie
(recydywy) wsréd osadzonych kobiet
uzywajacych narkotyki
O-p|0|dowa terapia substy.tut:.yjf\a el
ukierunkowana na redukcje Smier- s2kéd

telnosci w zaktadach karnych

Programy !nfceraktywne wsréd mto- Sl

dziezy z grup ryzyka

Programy dla rodzin i odbiorcéw

indywidualnych ukierunkowane

na rézne zachowania ryzykowne,
w tym uzywanie narkotykow

profilaktyka

Zrédto: EMCDDA Best Practice Portal

Substancja

alkohol, przetwo-
ry konopi, tyton
i inne substancje

brak ukierunko-
wania na kon-
kretnga substancje

opioidy

alkohol, przetwo-
ry konopi, wyro-
by tytoniowe

brak ukierunko-
wania na kon-
kretna substancje

Grupa docelowa
lub sSrodowisko

spotecznosci
lokalne, szkota,
mtodzi ludzie

kobiety, zaktady
karne

zaktady karne

mtodzi ludzie

mtodzi ludzie

Ocena naukowej
skutecznosci

skuteczne

skuteczne

skuteczna

prawdopodobnie
skuteczne

skutecznosé
nieznana

Aby oceni¢, czy pozgdane rezultaty zostaty osiggniete lub czy konieczne sg dalsze dziatania

adaptacyjne, nalezy prowadzi¢ systematyczny monitoring i ewaluacje programu. Definicja

i okreslenie ‘skutecznosci’ badz ‘sukcesu’ zalezy od tego, kto ustala te definicje, moze wiec byé

odmiennaw rdéznych grupach zawodowych, systemach opieki zdrowotnej i spotecznej oraz

wymiarze sprawiedliwosci. Moze takze odnosic sie do rezultatéw dotyczgcych zmiany na po-

ziomie jednostki i instytucji/organizacji. Jesli nie wymaga juz tego prawo, tak jak ma to miejsce

w niektdrych krajach, np. w Danii, nalezy uwzgledni¢ réwniez definicje pozadanych celéw

programu, ktdra zostaty okreslona przez grupe docelowg, w tym przypadku miodych ludzi.

Oczekiwane rezultaty powinny by¢ jasno okreslone. Moze to wymagac rozwazenia sprzecz-

nych punktéw widzenia, zwfaszcza w odniesieniu do wdrazania programéw profilaktycznych

i podejs¢ (np. redukgji szkdd) w warunkach wymiaru sprawiedliwosci. Na przyktad brytyjska

organizacja Beyond Youth Custody sugeruje®, aby w ocenie skutecznosci przedsiewzig¢ na-

stepujace kroki:

1. ldentyfikacja oczekiwanych wynikéw, w tym priorytetéw programu, wykorzysta-
nie Teorii Zmiany.®

2. Opracowanie programu na podstawie wiedzy naukowej méwigcej o tym ,,co dzia-
ta”.

3. Ukierunkowanie metod pomiaru na wyniki priorytetowe.

4. Wybor metodologii badania ewaluacyjnego, ktéra jest praktyczna, odpowiednia
do potrzeb oraz spetnia mozliwe do osiggniecia standardy naukowe.

5. Wybdr danych i narzedzi, ktére umozliwiajg pomiar.

8. FactorF.(2016) Beyond Youth Custody. Proving ‘effectiveness’ in resettlement.
http://www.beyondyouthcustody.net/wp-content/uploads/Proving-effectiveness-in-resettlement.pdf
9. Zob.: https://www.theoryofchange.org/what-is-theory-of-change/
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zarzadzania zapewniaja
profilaktycznych

Cel: Uruchomienie struktur i mechanizmow zarzgdzania zapewniajgcych wdrazanie ‘praktyki opar-
tej na dowodach naukowych’ oraz realizacje programdw, ktdre dzieki reqularnemu monitorowaniu
sq bezpieczne i skuteczne.

Uzasadnienie: Jasny opis struktur i mechanizmdw zarzqdzania jakoscig umozliwi dokumentowanie
zmian oraz ich zwiqzku przyczynowego z przeprowadzonym programem. Opis ten pozwoli rowniez
na modyfikacje programu w przypadku pojawienia sie nowych dowodow naukowych, zmian w sys-
temie opieki oraz w profilu grupy docelowe.

Oczekiwane rezultaty: Trwate, wysokiej jakosci programy profilaktyczne mozliwe do modyfikacji,

_ o le zaistnieje taka potrzeba.

/1,,-"‘ - Spetnienie standardéw jakosci podczas realizacji programu®® wymaga nastepujacych
struktur i mechanizméw zarzadzania:

e Zapewnienie bezpiecznego i statego poziomu dostepu do ustug/ programéw. Moze
to wymagacé uwaznego obowigzujgcych przepiséw prawa i/lub kodekséw postepo-
wania zawodowego.

e Monitorowanie i reagowanie w przypadku dziatan realizowanych ponizej standar-
déw lub naruszajgcych kodeksy postepowania zawodowego.

e Zapewnienie, ze zaspokojenie potrzeb mtodych ludzi jest priorytetem juz na etapie
planowania a nastepnie wdrazania programu.

e Jasne okreslenie rol, zakresu odpowiedzialnosci i oczekiwan (w odniesieniu do
praktykéw i mtodych ludzi) a takze udostepnienie tych informacji wszystkim zainte-
resowanym.

e Gromadzenie danych potrzebnych do oceny skutecznosci programu, rowniez w od-
niesieniu do grup mniejszosciowych.

e Regularne monitorowanie ustug.

e Wspieranie realizatorow (i innych cztonkéw personelu) w statym podnoszeniu kwa-
lifikacji zawodowych.

10. EDPQS dostarczajg praktycznych wskazowek, w jaki sposéb opracowywac i monitorowac projekty/programy/interwencje:
Poradnik EDPQS 2: Przeglad i poprawa jakoscidziatan profilaktycznych (Samodzielna refleksjai Autoocena) http://prevention-
-standards.eu/wp-content/uploads/2015/07/EDPQS_Toolkit2_Improvement_Support_Questionnaire.pdf (wersja polska:
http://mcps.com.pl/wp-content/uploads/2018/12/mcps-poradnik-nr-2-edpgs-2.pdf)
Zob.zwtaszcza 4.3 Dopasowanie interwencji do grupy docelowe;.

goglio.it
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Standek W2 'Qnoza miodych ludzi,

ktorzy weszli w kol srawem obejmuje rowniez
kwestie uzywania ngrkotykow, w tym testy przesiewowe

it




Cel: Dokonanie diagnozy problemowego uzywania narkotykdw i zwigzanych
z tym szkod/problemaow.

Uzasadnienie: Mtodzi ludzie, ktorzy weszli w konflikt z prawem sq szczegdl-
nie zagrozeni uzywaniem narkotykow i czesto doswiadczajq wielu ztozonych
problemdw z tym zwiqgzanych. Grupa ta powinna byc zatem wszechstronne
diagnozowana i badana pod kqgtem réznych problemow.

Oczekiwane rezultaty: Poprawa dostepu do adekwatnych form wsparcia
sprzyjajgcych ograniczeniu uzywania narkotykow oraz radzeniu sobie z pro-
blemami, a takze poprawa dobrostanu psychicznego i fizycznego.

Instytucje wymiaru sprawiedliwosci mogg oferowaé¢ miodym lu-

dziom mozliwos¢ udziatu w programach profilaktycznych dotyczacych

uzywania substancji psychoaktywnych lub programach leczniczych.

Mogg réwniez umozliwia¢ korzystanie z odpowiednich ustug w ob-

szarze edukacji, opieki spotecznej i zdrowotnej. Testy przesiewowe

oraz inne narzedzia diagnostyczne mogg pomac nie tylko w okresleniu
stopnia zaawansowania w uzywanie narkotykéw, ale réwniez potrzeb
zdrowotnych isocjalnych zwigzanych lub wynikajgcych z uzywania tych
substancji. W zaleznosci od wynikéw testow przesiewowych i diagnozy,

a takze otwartosci mtodych oséb na uczestnictwo w programie, mozna

rozwazy¢ najlepsze opcje, biorgc przy tym pod uwage opinie mtodych

ludzi, jak réwniez pracownikdw socjalnych, ekspertéw z obszaru ochro-
ny zdrowia, wymiaru sprawiedliwosci oraz innych praktykdw.

Nalezy tu uwzglednié nastepujace kwestie:

e Testy przesiewowe i diagnoza powinny by¢ prowadzone
z poszanowaniem mtodych ludzi, w sposéb nieosgdzajacy i od-
powiednio do deklarowanych przez nich potrzeb.

e Mitodzi ludzie powinni zosta¢ zawczasu poinformowani, kto be-
dzie miat dostep do wynikow testéw przesiewowych i diagnozy
oraz sposobie wykorzystania tych informacji.

e Decyzja o udziale w programie powinna miec charakter dobro-
wolny i zosta¢ potwierdzona swiadomg zgodg mtodej osoby.

e Reguty dziatania wymiaru sprawiedliwosci powinny by¢ jasne
dla mtodych ludzi i nie ograniczac¢ ich gotowosci do przyznania
sie do uzywania narkotykow.

e Diagnoza powinna obejmowac szeroki wachlarz mozliwych po-
trzeb, wtgcznie z potrzebami w takich obszarach jak; zdrowie
psychiczne, fizyczne, seksualne, edukacja i szkolenia zawodowe,
sytuacja mieszkaniowe, opieka socjalna i relacje zinnymi osobami.

Co niezwykle istotne, mtodzi ludzi nie powinni by¢ karani za uzywanie
narkotykdéw. Nalezy zapewni¢ im odpowiednie wsparcie, poniewaz
uzywanie narkotykdéw to problem z zakresu zdrowia publicznego,
ktéry wymaga wszechstronnych dziatan zorientowanych na kwestie
zdrowotne. O ile to mozliwe, nalezy zaoferowaé mtodemu cztowie-
kowi programy profilaktyczno-lecznicze jako alternatywe wobec
postepowania sadowego lub kary.
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Standard 4: Programy wychodza
naprzeciw ztozonym problemom
I potrzebom mtodych ludzi oraz { ¥
skutecznie te potrzeby zaspokajaja 4 / i / A

accountancyage.com

Cel: Odniesienie sie do réznorakich potrzeb mfodych konsumentow narkotykdw poprzez zasto-
sowanie podejscia ‘opartego na mocnych stronach jednostki’ a takze realizacje programow
wzmacniajgcych pozytywnq adaptacje (ang. resilience).

Uzasadnienie: W pracy z mtodymi ludzmi nastgpit zwrot w kierunku modelu ‘opartego na mocnych
stronach jednostki’ i wzmacnianiu pozytywnej adaptacji. W efekcie, oprécz wdrazania catego wach-
larza ustug pomocowych, nalezy przyjqc strategie identyfikacji i budowy mocnych stron mtodego

cztowieka anizeli skupiania sie wytgcznie na problemach i niedostatku umiejetnosci.

Oczekiwane rezultaty: Mtodzi ludzie rozwing poczucie wtasnej wartosci, pozytywnq adaptacje oraz
zyskajqg kontrole nad swoim zyciem (ang. empowerment).



Przyjecie podejscia opartego na mocnych stronach jednostki oznacza, ze skupiamy sie
nie tylko na potrzebach mtodych ludzi, ale réwniez na identyfikacji ich mocnych stron,
wzmacnianiu pozytywnej adaptacji psychicznej oraz potencjatu sprzyjajgcego wtasnemu
rozwojowi. Na tyle na ile to mozliwe, mfodzi ludzie powinni by¢ traktowani jak partnerzy
w sprawowaniu nad sobg opieki, co oznacza*:
e angazowanie ich w proces podejmowania decyzji,
e wspieranie w podejmowaniu $wiadomych decyzji dotyczacych ich zycia,
e pomoc w skutecznym kontrolowaniu wfasnego zdrowia i dobrostanu psychicznego

i fizycznego.
Szkodliwe uzywanie narkotykow rzadko jest kwestig przypadku i jest powigzane
z wieloma ztozonymi problemami. Najczesciej mtodzi ludzie, ktérzy weszli w konflikt
z prawem, muszg mierzyc sie jednoczes$nie wieloma problemami i wyzwaniami np. poste-
powaniem karnym, ktopotami w szkole i/lub rodzinie, potrzebami dotyczacymi zdrowia
psychicznego, problemami finansowymi oraz reintegracjg spoteczng, ktora jest szcze-
golnie istotnym problemem w przypadku grup mniejszosciowych, nawet zanim wejdg w
konflikt z prawem. Z tego wzgledu, praktycy muszg miec¢ swiadomosé, ze z perspektywy
miodego cztowieka uzywanie narkotykdéw moze nie byé najbardziej palagcym problemem.
Tak wiec, w rozwigzywaniu tego typu wielorakich i ztozonych problemdw nalezy przyjac
podejscie holistyczne, zamiast zajmowac sie oddzielnie poszczegdlnymi potrzebami.

Z tego wzgledu wazne jest, aby:

e Zapewnia¢ mtodym ludziom mozliwos¢ dostepu do opieki w obszarze zdrowia so-
matycznego, seksualnego, pomoc w przypadku choréb zakaznych oraz poradnictwo
z zakresu zdrowia psychicznego. Dzieki temu zyskajg solidng wiedze, w jaki sposdb
dbac¢iwzmacniaé swoje zdrowie, a takze rozwija¢ poczucie wiasnej wartosci i chro-
ni¢ sie przed zagrozeniami.

e Zapewnia¢ mozliwo$¢ uczestniczenia w zajeciach szkolnych, sportowych, charyta-
tywnych, rozwijajacych duchowos$¢ oraz innych aktywnosciach. Tego typu dziatania
mogq pomac nadac wiasnemu zyciu sens.

e Pomaga¢ mtodym ludziom w budowaniu i utrzymywaniu kapitatu spotecznego. Mto-
dzi ludzie, ktérzy majg kontakt z wymiarem sprawiedliwosci narazeni sg na izolacje
i brak fizycznego kontaktu z szerszym otoczeniem spotecznym. Nawigzywanie i pie-
legnowanie konstruktywnych relacji ma fundamentalne znaczenie dla budowania
trwatych i dajgcych wsparcie wiezi z otoczeniem, co z kolei korzystnie wptywa na roz-
waj osobisty i spoteczny.

o W przypadku, gdy mtodzi ludzie s3 zmuszani przez wymiar sprawiedliwosci do
uczestnictwa w programie profilaktycznym czy leczniczym nalezy w miare moz-
liwosci zapewnia¢ im mozliwos¢ wyboru a takze wyjasni¢, co w ramach danego
programy podlega, a co nie podlega negocjacjom?*?.

11. Omowienie modelu opartego na mocnych stronach jednostki oraz propozycje postepowania w praktyce znajduja sie tutaj:
https://sustainingcommunity.wordpress.com/2016/08/23/sba-groups/; oraz https://www.sciencedirect.com/topics/psy-
chology/strength-based-approach.

Model oparty na mocnych stronach jednostki uwazany jest za propozycje bardziej wtasciwa od modelu deficytow jednostki,
ktéry skupia sie na brakach w obszarze umiejetnosci/zdolnosciitp

12. Zob.: Trotter, C.(2015) Working with Involuntary Clients: a guide to practice. London: Routledge.
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Standard 5:
Zapewnia si¢
odpowiedni pakiet
alternatywnych
programow

vs.com

Cel: Zapewnienie wielu alternatywnych programow w ramach holistycznego podejscia do zaspoka-
jania potrzeb.

Uzasadnienie: Mtodzi ludzie, ktdrzy uzywajg narkotykow i zarazem weszli w konflikt z prawem boryka-
jqg sie z wieloma problemami, ktére wymagajq dziatan ze réznych specjalistow i instytucji. Skutecznosc
dziatan zalezy od partnerskiej wspdtoracy i dawaniu mfodemu cztowiekowi mozliwosci wyboru.

Oczekiwane rezultaty: Lepsza koordynacja miedzy ustugodawcami oraz lepsza wspdtpraca miedzy
stuzbami penitencjarnymi a stuzbami dziatajgcymi w spotecznosciach lokalnych, umozliwienie mfo-
dym ludziom wyboru.

Uzywanie narkotykow i zwigzane z tym problemy wsrdod mtodych ludzi, ktérzy znajdu-
ja sie w zasiegu oddziatywan wymiaru sprawiedliwosci sg bardzo zréznicowane. Nie
wszystkie formy siegania po substancje psychoaktywne przybierajg powazng postac,
ale w przypadku niektérych mtodocianych sprawcdow naruszen prawa moze z czasem
dojs¢ do rozwoju uzywania problemowego lub uzaleznienia. W zwigzku z czym ko-
nieczne jest prowadzenie réznych oddziatywan na réznych etapach rozwoju problemu
i w zaleznosci od charakterystyki odbiorcow. Takie programy powinny spetnia¢ standar-

 programach adresowanych do miodych uzytkownikéw
konflikt z prawem




e

dy wyrazone w dokumencie ONZ pn. ,,The United Nations Standard Minimum Rules for

the Treatment of Prisoners” i oferowa¢ mtodym uzytkownikom narkotykéw rozmaite

mozliwosci®®. W zaleznosci od wzoru uzywania narkotykéw oraz innych probleméw,

z ktérymi mierzy sie mtody cztowiek, programy mogg obejmowac:

e dziatania edukacyjne oraz informacyjne (w tym na temat zagrozen zwigzanych
z uzywaniem substancji psychoaktywnych);

e profilaktyke srodowiskowg, uniwersalng, selektywng i wskazujaca dotyczacg zabu-
rzen zwigzanych z uzywaniem narkotykow;

e poradnictwo psychospoteczne oraz leczenie;

e profilaktyke, diagnoze i leczenie chordb zakaznych (np. HIV/AIDS, WZW, gruzlica);
a takze

e wsparcie praktyczne.

13. https://www.unodc.org/documents/justice-and-prison-reform/GA-RESOLUTION/E_ebook.pdf
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Standard 6:
apewnia sie
agtosc opiek
mach oraz

Cel: Zapewnienie ciggtosci opieki w ra-
mach i miedzy rozmaitymi sektorami:
ochrong zdrowia, wymiarem sprawiedli-
wosci, opiekq spoteczng, edukacjq oraz
innymi sektorami.

Uzasadnienie: Mtodzi ludzie nie bedq sie
angazowac, gdy spotykajq sie z niekoordy-
nowanymi programami /ustugami, ryzyko
‘zagubienia sie pacjenta’ rosnie szczegdlnie
w trakcie przechodzenia pomiedzy sek-
torami, za ktdre odpowiedzialne sq rézne
instytucje systemu pomocy.

Oczekiwane rezultaty: Zwiekszenie wspot-
pracy i powigzan miedzy sektorami

a spotecznosciami lokalnymi oraz poprawa
ciggfosci opieki.

Mtodzi ludzie, ktérzy uzywajg sub-
stancji psychoaktywnych w sposdb
szkodliwy majg wieksze szanse na pora-
dzenie sobie z problemem, reintegracje
i utrzymanie abstynencji w dtuzszym
okresie, jesli zapewniona zostanie im
ciggtos¢ wsparcia w takich obszarach
jak: mieszkanie, edukacja, zatrudnie-
nie, finanse, opieka zdrowotna i pomoc
wzajemna. Zapewnienie  ciggtosci
opieki oraz umozliwienie dostepu do
niezbednych ustug wymaga skuteczne;j
koordynacji pomiedzy ustugodawcami
w spotecznosci lokalnej a instytucjami
wymiaru sprawiedliwosci. Poruszanie
sie w ramach jednego sektora ustug
oraz miedzy réznymi sektorami musi
by¢ zaplanowane i odpowiednio za-
rzgdzane. Nalezy rowniez rozwazyé
obligatoryjng wspotprace pomiedzy
placowkami/ sektorami swiadczacymi
ustugi).

Koordynacja  wspotpracy  miedzy
poszczegdlnymi placéwkami, organi-
zacjami, w ramach wspdlnej polityki
zdrowotnej i spotecznej stanowi jed-
nak powazne wyzwanie.

14. Zob.: https://info.harmreduction.
eu/continuity-of-care#ftn8 and https://
rm.coe.int/european-prison-rules-
-978-92-871-5982-3/16806ab9%ae
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20 Standardy jakosci w programach adresowanych do miodych uzytkownikéw
narkotykow, ktérzy weszliw konflikt z prawem



Cel: Zachecenie do wiekszego zaangaZzowania mtodych uzytkownikow narkotykdw, ktérzy weszli
w konflikt z prawem, w dziatania na rzecz opieki nad sobq oraz przebieg programu.

Uzasadnienie: Zaangazowanie mtodych ludzi do udziatu w programach profilaktycznych czy
terapeutycznych oraz utrzymywanie tego zaangazowania ma kluczowe znaczenie dla powo-
dzenia dziatan. Ufatwienie, na tyle na ile to mozliwe w kontekscie wymiaru sprawiedliwosci,
udziatu mtodych ludzi w procesie planowania opieki i podejmowania decyzji, jak rowniez
oferowanie wyboru pewnych elementow programu czy innych odziatywan zwieksza szanse
na podtrzymanie uczestnictwa w programie czy ustudze.

Oczekiwane rezultaty: Zwiekszenie zaangazowania mtodych ludzi w realizacje programow
czy Swiadczenie ustug oraz wzrost ich poczucia sprawczosci w opiece nad samym sobq.

Uwaza sie powszechne, ze mtodzi ludzie majg prawo uczestniczy¢ w podejmowa-
niu decyzji dotyczacych ich zycia, o ile nie jest to wymagane przepisami prawa®’,
jak ma to miejsce w niektérych krajach. Zachecanie mtodych ludzi do udziatu
w dziataniach na rzecz ich samych sprzyja rozwojowi trwatych, akceptowalnych
odpowiednich dla danej spotecznosci lokalnej oraz skutecznych rozwigzan,
a takze sprawia, ze mtodzi ludzi zaczynajg angazowac sie w opieke nad sobg
i przejmujg odpowiedzialnos¢ w tym obszarze. Mimo ograniczen w zakresie
implementacji niniejszego standardu® w ramach wymiaru sprawiedliwosci profe-
sjonalisci winni wspiera¢ angazowanie mtodych ludzi na kazdym etapie realizacji
programu. Podmiotowe traktowanie ma fundamentalne znaczenie dla mtodych
ludzi bedacych w zasiegu oddziatywania wymiaru sprawiedliwosci, poniewaz sg
oni czesto pozbawiani wptywu na proces podejmowania decyzji dotyczgcych ich
zycia. Zalecane metody zwiekszenia zaangazowania, ktére mogg wykorzystac
praktycy, odnoszg sie do ‘konkretnych umiejetnosci i wiedzy stanowiace] ko-
nieczny element skutecznej praktyki bez wzgledu na rodzaj programu, do udziatu
w ktérym zachecany jest mtody cztowiek’”’. Do kluczowych, zaczerpnietych z li-
teratury (patrz przypis 9), metod zwiekszania zaangazowania, ktore byty réwniez
przedmiotem badan w ramach projektu EPPIC, zalicza sie:
e Umiejetnos¢ nawigzywania dialogu i okazywania mtodym ludziom empatii.
e Zyczliwo$é, autentyczno$é, zaufanie i szacunek.
e Zrozumienie mtodej osoby oraz sytuacji, w ktorej sie znajduje.
e Oparcie relacji na jasnych zasadach i otwartym podejsciu do rdl, autorytetu,
oraz zasadnosci i celéw programu.
e Aktywny, partycypacyjny styl interakgji.
e Zwtaszcza w pracy z nieletnimi, nalezy przywigzywaé wage do zaangazowania
rodziny i udzielania jej wsparcia, jesli tylko jest to mozliwe.
Zaangazowanie mtodych ludzi w realizacje programoéw jest réwniez sposobem
na wzmochienie ich podmiotowosci, np. poprzez pomaganie innym w roli eduka-
torow rowiesniczych i dzielenie sie wtasnymi doswiadczeniami?®.

15. https://www2.ohchr.org/english/bodies/crc/docs/AdvanceVersions/CRC-C-GC-12.pdf

16. Chociaz znaczenie takiego zaangazowaniaiuczestnictwa jest szeroko uznawane, nie prowadzi sie naten temat wielu
badan, aninatemattechnik skutecznego wzmacnianiazaangazowania. Zob.: Prior P.and Mason P. (2010) A different
kind of evidence? Looking for ‘what works’ in engaging young offenders Youth Justice 10(3): 211-226.

17. Prior P.and MasonP., p.212.

18. Zob.: ‘Peer Navigators’ projekt opisany w publikacji autorstwa: Thom, Duke & Gleeson (2018) Description of innova-
tive approachesincluding professionals’ and young peoples’ narratives. 2nd National report. https://www.eppic-pro-
ject.eu/wp-content/uploads/2018/02/Final19Jan_WP5-Interventions-Report.pdf
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Cel: Zapewnienie mfodym ludziom dostepu do wysokiej jakosci programdéw bez wzgledu na ptec, wiek, wy-
ksztatcenie, przynaleznosc¢ do mniejszosci, status spoteczny oraz status w ramach wymiaru sprawiedliwosci.

Uzasadnienie: Wszyscy mfodzi ludzie powinni mie¢ prawo do korzystania z ustug i wsparcia dostosowanego do
ich potrzeb oraz na wtasciwym poziomie jakosci, przy zapewnieniu mozliwosci wyboru i przez odpowiedni czas*.

Oczekiwane rezultaty: Organicznie marginalizacji i stygmatyzacji okreslonych grup mtodych ludzi.

Badania naukowe wskazujg, ze niektére grupy mtodych ludzi mogg nie by¢ uwzglednia-
nie w systemie planowania i realizacji Swiadczen, ze wzgledu na mniejszg widocznosg¢,
spoteczng marginalizacje lub stygmatyzacje badz brak rzecznikéw ich potrzeb. Moze
to w szczegdlnosci odnosi¢ sie do mtodych ludzi, ktérzy znalezli sie w obszarze od-
dziatywania wymiaru sprawiedliwosci, przez co sg dotknieci w sposdb szczegdlny
wykluczeniem spotecznym, bedac przy tym grupa bardzo zréznicowang pod wzgle-

19. Zob.: https://eur-lex.europa.eu/resource.html?uri=cellar:2bf140bf-a3f8-4ab2-b506-fd71826e6da6.0023.02/DO-
C_1&format=PDF
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dem charakterystyki indywidualnej i pochodzenia spotecznego. Brak wrazliwosci,
dyskryminujgce praktyki i postawy to gtéwne przyczyny, dla ktérych mtodzi ludzie nie
korzystajg z dostepnych ustug, ukrywajg fakt uzywania narkotykdw oraz inne problemy,
za$ w przypadku skorzystania z oferty pomocowej nie sg z niej zadowoleni.

Zgodnie z uniwersalnymi standardami etycznymi, instytucje Swiadczagce pomoc
i opieke muszg dbaé, by ich dziatania nie byty dyskryminujgce, promowac programy
pozbawione elementéw stygmatyzujacych, a jednoczesnie takie, ktére uwzgledniajg
indywidualng charakterystyke i pochodzenie spoteczne uczestnikdw.

Niedostateczna znajomosci jezyka (co w pewnych przypadkach wymaga obecnosci
ttumacza) moze ograniczac¢ i zawezac oferte kierowang do mtodych ludzi. Jesli zapew-
niony ma by¢ rowny dostep do oferowanych ustug, organizacje i instytucje swiadczgce
te ustugi powinny rozwazyc¢, czy kompetencje personelu sg wystarczajgce, by moc
porozumiec sie z mtodymi obcokrajowcami, ktdrzy stabo znajg jezyk .

images.squarespace-cdn.com
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Cel: Realizatorzy programow posiadajg od-
powiedniq wiedze i umiejetnosci oraz majg
zapewnione mozliwosci statej aktualizacji

tej wiedzy i umiejetnosci.

Uzasadnienie: Oprocz wyksztafcenia

i doswiadczenia zawodowego, praktykom po-
trzebna jest wiedza, umiejetnosci i szkolenia
odnoszqce sie specyficznie do pracy

z mtodymi uzytkownikami narkotykow, ktorzy
majg kontakt z wymiarem sprawiedliwo-

sci. Ta grupa docelowa stanowi szczegdlne
wyzwanie, w zwigzku z czym konieczne jest
regularne aktualizowanie wiedzy i umiejetno-
sci zgodnie z rozwojem nauki, zmianami

w charakterystyce grupy docelowej oraz

w uwarunkowaniach lokalnych i krajowych.

Oczekiwane rezultaty: Rozwdj i state pod-
noszenie kwalifikacji personelu a takze
wychodzenie naprzeciw potrzebom mtodych
uzytkownikdow narkotykow, ktorzy weszli

w konflikt z prawem.

Praktycy oraz inny przedstawiciele per-
sonelu zaangazowanego w prowadzenie
programow lub swiadczenie ustug dla
mtodych uzytkownikéw narkotykéw, kto-
rzy weszli w konflikt z prawem, muszg
posiadac¢ odpowiednig wiedze oraz kom-
petencje merytoryczne w nastepujgcych
obszarach  dotyczacych specyficznie
mtodziezy:

e Profilaktyka uzywania substancji
psychoaktywnych, a tym obszarze
rozne formy wczesnej interwencji,
rozwigzania w zakresie przeciw-
dziatania problemowemu uzywaniu
i uzaleznieniu od narkotykdéw oraz
politoksykomanii.

e Pomoc w rozwigzywaniu zfozonych
probleméw, w tym w obszarze zdro-
wia somatycznego, psychicznego,
edukac;ji i opieki spotecznej.

e Komunikacja i budowanie oraz pod-
trzymywanie kontaktéw z mtodymi
ludZmi.

e Gotowosc¢ do uczestnictwa w dodat-
kowych szkoleniach niezbednych, by
by¢ na biezgco zrozwojem wiedzy.
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Cel: Zapewnienie przestrzegania regut etycznych i prawnych podczas realizacji programdéw
oraz w relacjach i komunikacji miedzy mfodymi ludZmi a personelem.

Uzasadnienie: Praktycy majg obowiqgzek otaczania opiekg swoich klientow, o czym mowa

w kodeksach postepowania prawnego i zawodowego. Stosowanie sie do standardow etycznych,
prawnych i zawodowych oraz kodeksow postepowania sprzyja rownemu traktowaniu i rzetelnosci
w opracowywaniu i realizowaniu programow oraz we wszystkich formach kontaktu z mtodymi
ludzmi.

Oczekiwane rezultaty: Programy i opieka swiadczone z poszanowaniem praw czfowieka i norm
prawnych.

Wraz z zagwarantowaniem kompetencji merytorycznych istnieje potrzeba oceny -

i tam gdzie to konieczne - zmiany postaw praktykow wobec mtodych ludzi oraz

ich praw. Zaréwno praktycy jak i inne osoby zajmujace sie problemem powinni:

e Chroni¢ prawo mtodych ludzi do informacji, prywatnosci, poufnosci, niedyskrymi-
nacji, szacunku oraz postaw nieosgdzajgcych.

e Posiadac¢ wiedze w zakresie wtasciwych kodeksow postepowania zawodowego
oraz gwarantowac ich stosowanie w praktyce.

¢ Posiada¢ wiedze na temat regulacji prawnych odnoszgcych sie do mtodych ludzi,
ktérzy weszli w konflikt z prawem.

e Podejmowac kroki w celu unikania mozliwych do przewidzenia zagrozen.

L |
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Europejskie Standardy Jakosci w Profilaktyce Uzaleznien od Narkotykéw (EPDQS) to oparty
na dowodach naukowych podrecznik opracowany przez EMCDDA, w ktérym szczegdtowo
opisano cykl tworzenia programéw profilaktycznych: opracowanie, implementacja oraz
monitoring i ewaluacja. Cykl sktada sie z o$miu etapow:

e Ocena potrzeb (podrecznik EDPQS, str. 93)

e Ocena zasobow (podrecznik EDPQS, str. 113;

e Ramy programu (podrecznik EDPQS, str. 121);

e Konstrukcja interwencji (podrecznik EDPQS, str. 141);

e Zarzadzanie i mobilizacja zasobdw (podrecznik EDPQS, str. 171);
e Realizacja i monitoring (podrecznik EDPQS, str. 197);

e Ewaluacje koricowe (podrecznik EDPQS, str. 213);

e Rozpowszechnianie i doskonalenie (podrecznik EDPQS, str. 227)

W celu wzmocnienia skutecznosci dziatan profilaktycznych cykl tworzenia i realizacji pro-
jektu zawiera rowniez komponent zwany kwestiami wspdlnymi, w sktad ktérego wchodza:
trwatos¢ i finansowanie; wzajemna komunikacja i udziat interesariuszy; organizacja i roz-
woj personelu; etyczny wymiar profilaktyki uzaleznien od narkotykéw (podrecznik EDPQS,
str. 65).

Wskazéwki dotyczace cyklu tworzenia i realizacji projektu zawarte w EDPQS majg
rowniez zastosowanie w opracowywaniu i wdrazaniu programoéw profilaktycznych
wobec mtodych uzytkownikow narkotykow, ktérzy weszli w konflikt z prawem. Zaleca
sie, aby praktycy rowniez korzystali z tego o podrecznika. Nalezy jednak pamietaé
okoniecznos$ciewentualnegodopasowaniaprogramu dokonkretnychgrupdocelowych—
w tym przypadku mtodych uzytkownikdéw narkotykow, ktérzy weszli w konflikt z pra-
wem. Dla przyktadu, w toku dyskusji z praktykami na temat stosowania standardéw
jakosci w programach profilaktycznych wobec tejze grupy docelowej podnoszono na-
stepujace kwestie:

e Prowadzenie programow profilaktycznych w instytucjach wymiaru sprawiedliwo-
$ci stanowi szczegdlne wyzwanie dla praktykéw. Kontekst ten jest uzalezniony
od krajowych i lokalnych uwarunkowan, ale we wszystkich krajach partnerskich
EPPIC przepisy dotyczace funkcjonowania wymiaru sprawiedliwosci majg cha-
rakter nadrzedny wobec tego, co praktycy mogg zaoferowac oraz jak pracowac.
W szczegolnosci, przepisy te mogg ograniczac dziatania w obszarze redukc;ji szkdd,
wspotprace z innymi instytucjami oraz wptywac na zdefiniowanie, co bedzie
uznane za pozadany rezultat programu. W ramach wymiaru sprawiedliwosci nie
wszyscy partnerzy majg bowiem rowny status. Istotnym aspektem standardéw
jakosci jest rozwigzane kwestii, w jaki sposdb powinna przebiega¢ wspodfpraca
miedzy realizatorami poszczegdlnych programoéw badz ustug (dysponujgcymi réz-
nymi uprawnieniami), tak by przyniosta mtodych ludziom jak najwiecej korzysci,
przy uwzglednieniu réznych uwarunkowan prawnych (np. wymiar sprawiedliwo-
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$ci znajduje sie w gestii Ministerstwa Sprawiedliwosci, lecznictwo uzaleznien od
narkotykéw w gestii Ministerstwa Zdrowia) a praktycy wywodzg sie z réznych
dziedzin i tradycji zawodowych.

e Wspotpraca miedzy partnerami jest utrudniona, gdy poszczegdlne instytucje nie majg
prawnej mozliwosci ujawnianiach danych oraz informacji na temat swoich klientéw
(kodeksy postepowania zawodowego, krajowe i miedzynarodowe przepisy np. RO-
DO%).

e Zapewnienie ptynnego przechodzenia od jednych instytucji (placéwki) do kolejnych
jest czesto utrudnione, czesciowo z uwagi na problemy zwigzane ze wspotpracy
i przeptywem informacji. Szczegdlne jest to istotne w przypadku powrotu z instytuc;ji
penitencjarnej do spotecznosci oraz wtedy, gdy mtodzi ludzie z uwagi na swoj wiek,
muszg zaczac korzystac ze Swiadczen przeznaczonych dla dorostych.

e Programy majg rézny czas realizacji. Wielu praktykdéw wyrazato opinie, ze cho¢ krétkie
interwencje mogg korzystnie wptyngc¢ na mtodych ludzi, to jednak czesto konieczne
jest dituzsze wsparcie ‘krotkie interwencje powoduja, ze mtodzi ludzie zbyt wiele razy
podejmujg leczenie od nowa’. Wiele projektéw otrzymuje dofinasowanie na ogra-
niczony czas, co stanowi dodatkowy problem, oprdcz kwestii takich jak wspétpraca
miedzy instytucjami oraz ptynne przechodzenie od jednego programu do nastepnego.
Wszystko to negatywnie odbija sie na sytuacji mtodych ludzi.

e Wiedza na temat standarddéw jakosSci oraz doswiadczenie w ich stosowaniu nie s
powszechne wsrdd praktykow. Jesli standardy majg przyczynié sie do rozwoju oraz sku-
tecznego wdrazania programow profilaktycznych, nalezy podnosi¢ Swiadomosé wsrod
praktykéw, dostarczac im wiedze, narzedzia oraz organizowac¢ w tym zakresie niezbed-
ne szkolenia.

Rozwigzanie niniejszych kwestii bedzie wymagato zaangazowania oséb ksztattujacych

polityke, petnomocnikdw oraz oséb kierujgcych programami/ustugami w celu ponownej

analizy ram prawnych i programowych oraz ich praktycznego stosowania w kontekscie
krajowym i lokalnym.

e Beccaria, F. and Rolando, S. (2019), “The role of critical moments in young offenders’
drug-using trajectories”, Drugs and Alcohol Today, Vol. 19 No. 3, pp. 197-207.

e Duke, K. Thom, B. and Gleeson, H (2019), “Framing ‘drug prevention’ for young people
in contact with the criminal justice system in England: views from practitioners in the
field”, Journal of Youth Studies, DOI: 10.1080/13676261.2019.1632818.

e Gleeson, H., Duke, K. and Thom, B. (2019), “Challenges to providing culturally sensitive
drug interventions for black and Asian minority ethnic (BAME) groups within UK youth
justice systems”, Drugs and Alcohol Today, Vol. 19 No. 3, pp. 172-181.

e Graf, N. and Stover, H. (2019), “Critical reflections on quality standards within drug de-
mand reduction”, Drugs and Alcohol Today, Vol. 19 No. 3, pp. 182-188.

e Herold, M., Rand, C. and Frank, V. (2019), “Enactments of a “holistic approach” in two
Danish welfare institutions accommodating young adults with offending behavior and
drug use experiences”, Drugs and Alcohol Today, Vol. 19 No. 3, pp. 208-219.

20. Zob.: Podrecznik EDPQS: http://www.emcdda.europa.eu/publications/manuals/prevention-standards_en
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